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I Zastita
Cesky pankreatologicky klub

FN Olomouc a LF Universita Palackého v Olomouci

I Poradatel

MH Consulting s.r.o.

I Prezident kongresu

prof. MUDr. Ondrej Urban, Ph.D.

I Viceprezident kongresu

doc. MUDr. Martin Lovecek, Ph.D.

I Predseda organizacniho vyboru

prof. MUDr. Premysl Falt, Ph.D., MHA
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Detailni program k dispozici pouze online

QR kod na Vasi jmenovce

Program, objednané sluzby a instrukce naleznete po nascenovani QR kédu na Vasi jmenovce.

Webové stranky akce

Oficalni stranky akce na www.mhconsulting.cz.

QR kod nize

Program naleznete po nascenovani QR koédu nize:
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Montdaz stankd

Foyer 18:00 - 22:00

Registrace firem



Ctvrtek

Foliant
1. patro

Scriptum
1. patro

Marconi

Obcerstveni
1. patro

Foyer
1. patro

Registrace
1. patro

Symposium

06:00 7:00 8:00 9:00 10:00

Zahajeni.. | Blok I
08:30 - 08:35 -
08:35 10:10

Coffee
Bre..
10:10 -
10:30

Montaz stank
06:00 - 08:00

Registrace Gcastnikd a firem
07:45 - 17:00

Setkani I Ustni sdéleni Jiné Coffee Break

11:00 12:00 13:00 14:00 15:00

Blok I
10:30 - 12:00

Obéd - restaurace
Benada a Veduta v

pfiz..
11:30 - 13:00
Obéd Gala vecere

16:00 17:00
Blok Il Hot topics (Acute
pancreatitis, chronic IBD a
pancreatitis, pancreas onkologie
cancer, fatty pancreas) 17:00 - 18:00
13:00 - 15:30
EUS -
soucasnost
anové
trendy..
17:00 - 18:00
Jednani vyboru
15:00 - 16:30
Coffee
Bre..
15:30 -
15:50
Registrace firem Registrace firem a Géastniku

18:00 19:00 20:00 21:00

Setkani
skupiny
HEPACAS
18:00 - 18:45

Cafe A Kitchen, Spolecenské
odpoledne a vecer na stresni terase.
Za podpory spolec¢nosti: Cafe A
Kitchen, Chirex Olomoucs.r.o. -
pouze pro faculty

18:00 - 22:00

22:00 23:00
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Streda
11. 06. 2025
4 Foyer |

18:00-22:00 2 MONTAZ STANKU
Q Foyer | Registrace firem



Ctvrtek

|4 Foliant |

08:30-08:35 <

08:35-10:10 <

ZAHAJENI
Q Foliant 1. patro | Jiné

BLOK |
Q Foliant 1. patro | Ustni sdéleni
B. Mohelnikova-Duchonova, O. Urban

DEDICNY KARCINOM PANKREATU
P. Kleiblova

STANOVENI A KLINICKY VYZNAM MUTACI BRCA 1/2 U KARCINOMU PANKREATU
R. Némecek

HEPACAS, SOUCASNY STAV A VYHLED DO BUDOUCNA
O. Urban

RIZIKO VZNIKU KARCINOMU PANKREATU U PACIENTU S DIABETES MELLITUS S PﬁEDCHozi ONKOLOGICKOU
ANAMNEZOU A BEZ Ni. ANALYZA INDIVIDUALNICH DAT NARODNICH REGISTRU CR V OBDOBI 2010-2021
J. Bures$

TRANSKRIPTOMIKA KARCINOMU SLINIVKY BRISNi
P. Soucek

DISKUSE

15 min

15 min

15 min

15 min

15 min

20 min



Ctvrtek

|4 Foliant |

10:30-12:00 < | BLOKII '
Q Foliant 1. patro | Ustni sdéleni
V. Liska, P. Macinga

DISKS LARGE-ASSOCIATED PROTEIN 5 (DLGAP5) JAKO KANDIDATNi BIOMARKER PROGRESE INTRADUKTALNi PAPILARNI 15 min
MUCINOZNI NEOPLAZIE (IPMN) PANKREATU
P. Macinga

SPONTANNI OSIDLENi DECELULARIZOVANYCH ZILNiCH STEPU PO JEJICH IN VIVO IMPLANTACI - EXPERIMENT NA 15 min
PRASETI DOMACIM
R. Palek

TOTALNi MESOPANKREATICKA EXCIZE 15 min
J. Hlavsa

POSSIBILITIES AND CHALLENGES OF EXPERIMENTAL SURGERY IN PANCREATOLOGY 15 min
V. Liska

THE ROLE OF PLATELETS AND ANTIPLATELET THERAPY IN PANCREATIC ADENOCARCINOMA 15 min
A. Banni

DISKUSE 15 min



Ctvrtek

|4 Foliant |

13:00-15:30 < | BLOKIIIHOT TOP[CS (ACUTE PANCREATITIS, CHRONIC PANCREATITIS, PANCREAS CANCER, FATTY PANCREAS)
Q Foliant 1. patro | Ustni sdéleni
L. Kunovsky, M. Lovecek

OPENING 5 min
MORBIDITY AND MORTALITY AFTER ACUTE PANCREATITIS 25 min
E. Balint

ENDOSCOPIC MANAGEMENT OF WALLED-OFF NECROSIS: CLINICAL UPDATES 20 min
D. Ramai

SINGLE-CENTRE EXPERIENCE WITH ENDOSCOPIC MANAGEMENT OF DEMARCATED PANCREATIC WALLED-OFF 20 min
PANCREATIC NECROSIS (WOPN) AT THE INSTITUTE OF PANCREATIC DISEASES

P. Hegyi

IMMUNOTHERAPY ASSOCIATED IMPAIRMENT OF THE PANCREAS 20 min
J. Bures

EARLY DETECTION OF PANCREATIC CARCINOMA: LIPIDICA STUDY UPDATE 2025 15 min
L. Kunovsky

FATTY PANCREAS. POSITION STATEMENT 10 min
M. Blaho

FROM SCIENCE TO SOCIETY: TRANSFORMING EDUCATION AND RESEARCH INTO REAL-WORLD IMPACT 10 min
P. Hegyi

DISCUSSION 25 min



Ctvrtek

|4 Foliant |

17:00-18:00 <= IBD A ONKOLOGIE
Q Foliant 1. patro | Symposium
B. Mohelnikova-Duchonov4, P. Falt

LECBA IBD U ONKOLOGICKYCH NEMOCNYCH
B. Pipek

NEOPLASTICKY POTENCIAL IBD A IBD LEKU
Z.Zelinkova

IMUNOTERAPIi INDUKOVANA KOLITIDA
P. Falt

18:00-18:45 2 SETKANI SKUPINY HEPACAS
Q Foliant 1. patro | Setkani

15+ 5 min

15+ 5 min

15+ 5 min



Ctvrtek

|4 scriptum |

17:00-18:00 <  EUS-SOUCASNOST A NOVE TRENDY
Q Scriptum 1. patro | Symposium

Pfedsedajici: Ball R. ( Olympus, Germany) , Urban O. ( Olomouc)

ENDO-HEPATOLOGIE, NOVY HORIZONT EUS? 15+ 5 min
O. Urban

HOW TO IMPROVE YOUR EUS IMAGE QUALITY- TIPS AND TRICS 15+ 5 min

HANDS-ON PREZENTACE SYSTEMU APLIO 1800 EUS 20 min



Ctvrtek

12. 06. 2025
i Marconi |

15:00-16:30 2 | JEDNANi VYBORU
Q Marconi | Setkani



Ctvrtek

10:10-10:30

11:30-13:00

15:30-15:50

18:00-22:00

2

2

D

i Obcerstveni

COFFEE BREAK
Q Obcerstveni 1. patro | Coffee Break

OBED - RESTAURACE BENADA A VEDUTA V PRiZEMi HOTELU
Q Obcerstveni 1. patro | Obéd

COFFEE BREAK
Q Obcerstveni 1. patro | Coffee Break

CAFE A KITCHEN, SPOLECENSKE ODPOLEDNE A VECER NA STRESNi TERASE. ZA PODPORY SPOLECNOSTi: CAFE A
KITCHEN, CHIREX OLOMOUC S.R.O. - POUZE PRO FACULTY
Q Obcerstveni 1. patro | Gala vecere



Ctvrtek

12. 06. 2025
M Foyer

06:00-08:00 (2 = MONTAZ STANKU
Q Foyer 1. patro | Registrace firem



Ctvrtek

12. 06. 2025
| Registrace |

07:45-17:00 2 REGISTRACE UCASTNIKU A FIREM
Q Registrace 1. patro | Registrace firem a Gcastnikd



Patek

4 Foliant |
08:00-08:15 < | ZAHAJENI + 20 LET S OLOMOUC LIVE ENDOSCOPY
Q Foliant 1. patro | Ustni sdéleni
08:15-10:15 < || ZIVE PRENOSY Z 2. INTERNi KLINIKY FN OLOMOUC
Q Foliant 1. patro | Hlavni sdéleni
10:15-10:45 < ENDPOINTY KLINICKYCH STUDIi V REALNE KLINICKE PRAXI (SYMPOZIUM ELI LILLY CR, S.R.O.)

Q Foliant 1. patro | Symposium

ENDPOINTY KLINICKYCH STUDIi V REALNE KLINICKE PRAXI V TERAPII UC 30 min
P. Falt, B. Pipek

10:45-11:15 < | ESD ZAHRANICNi HOST
Q Foliant 1. patro | Hlavni sdéleni

FACILITATING ESD: PROPER TECHNIQUES FOR IMPROVING THE EFFICIENCY AND SAFETY OF ESD 30 min
H. Aihara
11:15-12:45 < | ZIVE PRENOSY Z 2. INTERNIi KLINIKY FN OLOMOUC
Q Foliant 1. patro | Hlavni sdéleni
12:45-13:00 < NNT, CPR A NMA A JEJICH VYZNAM V GASTROENTEROLOGII (SYMPOZIUM ABBVIE S.R.0.)

Q Foliant 1. patro | Symposium



Patek

|4 Foliant |

13:00-13:15 < | (SYMPOZIUM PFIZER SPOL. S R.0.)
Q Foliant 1. patro | Symposium

VELSIPITY - PERORALNi MODERNI LECBA 1.LINIE UC

B. Pipek
14:00-16:00 < | ZIVE PRENOSY Z 2. INTERNi KLINIKY FN OLOMOUC
Q Foliant 1. patro | Hlavni sdéleni
16:00-16:30 < | (SYMPOZIUM SUPPMED S.R.O.)
Q Foliant 1. patro | Symposium
16:30-16:40 < | UKONCENi ODBORNE CASTI

9 Foliant 1. patro | Ustni sdéleni



Patek
13. 06. 2025
[rotiant | [ sariptum | O Nl | fover | | Registrace |

10:15-10:45

13:15-14:00

16:00-16:30




Patek

13. 06. 2025
| Registrace |

07:30-15:30 22 REGISTRACE UCASTNIKUO
Q Registrace 1. patro | Registrace firem a Gcastnikd



Boston
Scientific

Advancing science for J|Fe“‘

STANDARD ADVANCED COMPLEX
CLOSURE CLOSURE CLOSURE

» ‘ Endoscopic Tissue Management
Defect Closure Portfolio

Multiple

solutions

for every
closure

CAUTION: The law restricts these devices to sale by or on
the order of a physician. Indications, contraindications,
warnings and instructions for use can be found in the
product labelling supplied with each device or at

www IFU-BSCl.com or at www.apolloendo.com/dfus.
Products shown for INFORMATION purposes only and
may not be approved or for sale in certain countries. This
material is not intended for use in France.

2024 Copyright © Boston Scientific Corporation or its
affiliates. All rights reserved.

Resoluti MANTIS™ Clip OverStitch™ e o o cmre e e e
. - » . verStitch™, OverStitc ™ QOwerStitc ™
CIIP Famlly & x-TaCkm Famlly X-Tack™ Endoscopic HeliX Tacking System

C€ 0344 MANTIS™ Clip
EDNDO-1943604-AA



Endoscopic HeliX Tacking System

The Next Evolution
in defect closure

™ Enhanced Fixation,
— ac Low Profile

Easily Span Precise SBOStOﬂ

Difficult Defects Closure

cientific

Advancing science for life™

~Boston
Scientific

Advancing science for [ife™

Discover

Acquire™ S

Endoscopic Ultrasound
Fine Needle Biopsy (FNB) Device

> ‘ Every Patient.
Multiple Solutions.



OLYMPUS

Rozdil, ktery je VID

Nova mycka ETD Premium

*Porovnani programi ETD Premium s pfedchidcem ETD4, zavisi na zvoleném
programu a dalsich vnéjsich faktorech, véetné vstupni teploty vody.




OLYMPUS

€ Crystal Clear
Imaging
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Visible Blood Flow
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UHRADA OD 1. 3. 2025’ \)VGISIDIty

(etrasimod) &,

PRIZNAKY UC MOHOU PREDSTAVOVAT POMOZTE JIM

CHAOQOS ZKLIDNIT

PRO VASE PACIENTY"

Priznaky UC jsou jako monstrum pro Vase pacienty.
VELSIPITY muze nabidnout **:

Peroralni [0l B O EEY A TITEY indikovana u pacienti od 16 let véku
a starsich se stfedné tézkou a tézkou UC**

- Rychlé zlep$eni symptomd od 2. dne’

- 100 % pacientd, ktefi dosahli klinickou remisi v 52. tydnu, bylo bez steroidi®
P¥iznivy bezpeénostni profil *°

— Bez zvySeného rizika zavazné ¢i oportunniinfekce vs. placebo véetné herpes zoster

+ Jedna tableta jednou denné. Stejna davka od zaéatku — bez titrace®

CHAOS UC? '

Reference: 1. Peyrin-Biroulst L Van Assche G, Sturm A et al.
Treatment satisfaction, preferences and perception gaps between
patients and physicians in the ulcerative colitis CARES study: a real
world-hased study. Dig Liver Dis. 2016;48(6):601-607. 2. Dubinsky
MC, Watanabe K, Molander P. et al; The Global UC Narrative Survey
Panel. Ulcerative Colitis Narrative global survey findings: the impact
of living with ulcerative colitis—patients’ and physicians view.
Inflamm Bowel Dis. 2021;27(11):1747-1755. 3. SPC Velsipity.
4, Dubinsky MC, Vermeire S, Chaparro M, et al. Symptomatic
improvement observed within 2 days of etrasimod induction
therapy: results from ELEVATE UC 52 and ELEVATE UC 12 studies in
patients with ulcerative colitis. United European Gastroenterol J.
2023:11(suppl 8):201-b34. Poster presented at; 31st United
European Gastroenterology (UEG) Week 2023; Oct 14-17, 2023;
Copenhagen, Denmark. Abstract ID: mP359. 8. Sandborm WU,
Vermeire S, Peyrin-Biroulet L, et al. Etrasimod as induction and
maintenance therapy for ulcerative colitis (ELEVATE): two
randomised, double-blind, placebo-controlled, phase 3 studies
[published correction appears in Lancet. 2023:401(10381):
1000]. Lancet. 2023:401(10383):1159-1171. 6. Sonnenberg E,
Lees CW, Baert ., et al. P795 Efficacy and safety of efrasimod as
a firstline advanced treatment following 5-aminosalicylic acid
and/or thiopurines: Data from the ELEVATE UC 52 and ELEVATE UC
12 phase 3 clinical trials. J Crohn's and Colitis 2024 18 (Suppl):
1484-1485. hitps:/ /doi.org/ 101093/ eccojoc/jjad212.0925.
1. Uhrada I6civ a PZLU hrazenych ze zdravotniho pojiStént.
www.Sukl.gov.cz

“Mezimoderniterapie seadi modulatory TP receptord biologika
ainhibitoryJAK."*
JAK = Janusova kindza; S1P = sfingosin-1-fosfat; UC = ulcerdzni

kolitida,
@ Pﬁzer

Pfizer, spol. s r.0.
Stroupeznickeho 17, 150 00 Praha 5
Tel.: +420 283 004 111, fax; +420 251610 270
www.pfizer.cz
PPV1AGZE0027



Zkrécend informace o pripravku: Velsipity 2 mg potahované tablety SloZeni: Jedna potahovand tableta obsahuje etrasimod-arginin odpovidajict 2 mg etrasimodu a 0,0156 mg barviva tartrazinu (E 102). Indikace: Stfedng tézkd a7 tgzk4 aktivni ulcerdznf
kolitida (UC) u pacientd ve véku 16 letastarsich, ktefi mélinedostatecnou odpovéd ztrdtu odpovédi neba intoleranci bud'na konvencniléghu, nebo na biologickou légivoultku. Davkavani a zpilsob padani: 2 mg etrasimodujednou denng. Perordlné s jidlem
po dobu prvnich 3 dnii a poté sjidlem nebo bezjidla. Kontraindikace: Hypersenzitivita na [égivou ltku nebo na kteroukoli pomocnou ldtku; Imunodeficitni stav; V poslednich 6 mésicich prodglanyinfarkt myokardu, nestabilni angina pectoris, cévn mozkova
prihoda, tranzitorniischemickd ataka, dekompenzovang srdecni selhani vyzadujict hospitalizaci nebo srdecniselhdnitiidy Il IV padle New York Heart Association; Anamnéza nebo pritomnost atrioventrikuldrni blokddy (AY) druhého stupné Mobitzovatypu l
nebo AV blokady tietiho stupng, sick sinus syndromu nebo sinoatridlni blokady, pokud pacient nema funkéni kardiostimuldtor; Tézke aktivniinfekce, aktivni chronicke infekce, jako jsou hepatitida nebo tuberkuldza; Aktivni malignity; Tézkd porucha funkce
jater; Bahem téhotenstvia u Zen ve fertilnim véku, kterd nepouzivaji iginnou antikancepci. Zviastni upozormeni: Pred zahdjenim Iégby u viech pacientii provést EKG k posouzent preexistujici srdecnf abnormality. Postupovat s opatrnostiu pacient( Iéenych
betablokatorem, blokétorem kalciovych kandli, [6givymi pripravky prodiuzujicimi interval QT, antiarytmiky tfidy |a a tfidy |Il. Radit se s kardiologem u pacient( s: vjznamnym prodlouzenim intervalu QT (QTcF = 450 ms umuzi, = 470 ms u Zen); arytmii
vyZadujiof 1écbu antiarytmiky tFidy la nebo tfidy I1I; nestabilni ischemickou chorobou srdecnf, srdecni zdstavou v anamnéze, cerebrovaskuldrnim onemocnénim nebo nekontrolovanou hypertenzi; symptomatickou bradykardii, rekurentni kardiogenni
synkopou nebo t&Zkou neléenou spankovou apnoe v anamnéze. Riziko infekei -pfed zahdjenim I&chy je tfeba ziskat aktudlni kompletni krevni obraz (CBC complete blood count), véetn poctu lymfocyti (tj. béhem poslednich 6 mésict nebo po ukonceni
predchozi 166by UC). BEhem I65by pravidelng kontrolovat CBC. Progresivni multifokdini leukoencefalopatie (PML) - ostrazitost ohledn® Klinickych pfiznaki nebo nevysvétlitelnych neurologickych nalez(, které mohou poukazovat na PML. Predchozi
asoubgznd létha cytostatickymi, imunomodulacnimi nebo nekortikosteroidnimi imunosupresivnimi terapiemi - opatrnost kvili riziku aditivaich Gginkd na imunitni systém. Ockovéni-muze byt méné icinné, pokud je podavano béhem I6chy etrasimodem.
Pokud je vyZadavdna imunizace Zivou atenuovanou vakeinou, maji se tyto vakciny podat alespof 4 tydny pfed zahdjenim IéSby etrasimodem. PouZiti Zivjch atenuovanyich vakcin béhem I6ghy etrasimodem a po dobu alespofi 2 tydni po jejim ukonGeni je
tfeba se vyhnout. Poskozeni jater-pred zahajenim Iéchy maji byt k dispozici aktudlni hladiny aminotransferdz abilirubinu (tj. béhem poslednich 6 mésici). Pfi absenci klinickych priznaki majibyt hladiny jaternich aminotransferdz a bilirubinu sledovanyv 1,
3..6.,9.a12. mésici [8tby a poté pravideln. ZvySeny krevni tlak - krevni tlak mé byt behem I6cby etrasimodem sledovén a podle potfeby upraven. Makuldrni edém - u pacientdi s anamnézou diabetu mellitu, uveitidy a/nebo zdkladniho/soub&zného
onemocnéni sitnice se doporucuje pred zahdjenim IEcby etrasimodem provést oftalmologické vySetfeni a behem Iéchy provadat kontrolni vySetreni. U pacientti bez vySe uvedenych rizikovych faktort se doporuguje oftalmologické vySetfeni ocniho pozadi,
riziko malignich koznich vyristkil, pacientiléceni etrasimodem maji byt varovani pred vystavenim slunecnimu zafeni bez ochrany. Tito pacienti nemaji dostdvat soubgznou fototerapii zarenim UVB ani fotochemoterapii PUVA. Syndrom posteriornireverzibilni
encefalopatie (PRES) - pokud by se u pacienta Ié¢eného etrasimodem rozvinuly jakékoli neurologické nebo psychiatrické priznaky/ zndmky, jakykoli pfiznak/zndmka naznacujic! zvySeni intrakraniainiho tlaku+C48 nebo zrychlené neurologické zhorSeni,
malékar neprodlené naplanovat kompletni fyzikalni a neurologické vySetfeni a zvazit MRI. Respiratni Ginky - pouzivat s opatrnosti u pacientd s t&zkym respiraGnim onemocn@nim (napf. plicni fibrdzou, astmatem a chronickou obstrukni plicni nemoci).
Interakee: Uinek inhibitort CYP2C8, CYP2C3 a CYP3A4 na etrasimod - soub&Zné podavani s 16Civymi pfipravky, které jsou stfedn@ silnymi az silngmi inhibitory dvou nebo vice z téchto enzymii (napf. flukonazol), zvySuje expozici etrasimodu, a proto se
nedoporutuje. Uinek induktord CYP2CB, CYP2CS a CYP3A4 na etrasimod - soub&Zné poddvani s I6Civjmi pfipravky, kieré jsou stfedné silnymi aZ silnymi induktory dvou nebo vice z téchto enzymi (napf. rifampicin, enzalutamid), snizuje expozic
etrasimodu, a proto se nedoporuduje. Uginek polymorfismu GYP2C9 - k potencidlni zvySené expozici etrasimodu e nedoporucuje jeho soub&Zné poddvani u pacientll, o kterych je znmo, 78 jsou pomaljmi metabolizatory GYP2CY, nebo u nich? je na to
podezient, a kteff uzivaji 6Civé pripravky, kieré jsou stfednd silnymi nebo silnymi inhibitory CYP2C8 a/nebo CYP3A4. Betablokdtory a blokétory kalciového kandlu - doporucuje se opatrnost u pacientil uZivajicich 6civé pripravky zpomalujici srdecni
frekvenci nebo atrioventrikuldrni vedenf vzhledem k potencidlnim aditivnim dtinkm na snizeni srdecni frekvence. Antiarytmika, 18givé pripravky prodiuzujici interval T, [6Eivé pripravky, které mohou sniZovat srdetni frekvenci - pokud se zvazuje I6Eha
etrasimodem u pacient uzivajicich antiarytmika tfidy la nebo tfidy IIl je teba se poradit s kardiologem. Vzhledem k potencialnim aditivnim Gginkim na srdecnifrekvenci, pokud se zvaZuje zahdjeni l6chy strasimodem u pacientl u7ivajicich I8givé pfipravky
prodluzujiciinterval T, je tfeba se poradit s kardiologem. Cytostaticke, imunomodulatni nebo nekortikosteroidni imunosupresivni terapie - postupovat opatrn kvill riziku aditivnich Gginki na imunitni systém béhem takové I6Eby a v tdnech po podani.
Ockovani-miiZe byt méné Gcinng, pakud je padana behem Iéchy etrasimodem a po dobu a7 2 tydni po jejim ukonGeni. PouZiti Zivé atenuované vakeiny mize predstavovat riziko infekee, a proto je teba se mu beheméchy etrasimodem apo dobu alespon 2
tydnii po jejim ukonZen vyhnout. Fertilita, téhotenstvi a kojeni: Pripravek Velsipity je kontraindikovén u Zen ve fertilnim véku, které nepouzivaji Gcinnou antikoncepci. Proto musfbyt pfed zahdjenim IéEby u Zen ve fertilnim véku k dispozici negativni vysledek
tahotenskeho testu ama byt poskytnuto poradenstyi ohledné zvaznéha rizika pro plod. Zeny ve fertilnim véku musf béhem |6chy etrasimodem a po dobu alespori 14 dndi po jejim ukongenf pouZivat Gtinnou antikoncepci. Etrasimod mize pi poddni béhem
prvniho trimestru thotenstvi zpisobovat vrozené malformace. V dislecku toho je pripravek Velsipity v téhotenstvi kontraindikovan. Etrasimod je tfeba vysadit nejméné 14 dni pred plénovanym tBhotenstvim. Pokud Zena bihem IéEby othotni, musi bjt
|6cha etrasimodem okamZité ukoncena. Kojeni - riziko pro kojené novorozence /déti nelze vyloucit. Etrasimod se v obdobf kojeni nemé podavat. Fertilita - ve studiich na zvitatech nebyly pozorovdny Zadné nezadouci cinky na fertilitu. Uginky na schopnost
fidit a obsluhovat straje: Etrasimod nema Zidny nebo mé zanedbatelny viiv na schopnost idit nebo obsluhovat stroje. Pacienti, kteff pa uziti etrasimodu pocituji zdvratg, se vak maji zdrZet fizeni nebo obsluhy stroji, dokud zavratd neustoupi. NeZadouci
azvysené jaterni enzymy. Méné Gasty byl makuldrni edém a atrioventrikuldrni blokdda. Pfedévkovani: Je tfeba sledovat zndmky a pfiznaky bradykardie, pfipadné i pres noc, méfit srdecnifrekvenci, krevnitlak a EKG. Pro etrasimod neexistuje Zadné specifické
antidotum. Pokles srdecni frekvence Ize zvrétit parenterdlng podanym atropinem. Uchovavani NevyZaduji se Zidné zvIastni teplotni podminky uchovévani. M4 se uchovévat v plvodnim obalu, aby byl pfipravek chrandn pred vihkosti. Balen: Lahvitka z
vysokohustotniho polyethylenu (HDPE) uzaviend polypropylenovym vitkem, vysousedlo integrované pfima do vicka. Velikost baleni: 30 potahovanych tablet. Hlinkowy blistrovy strip laminovany na orientovanou polyaminovou (oPA) fdli a integrovanou
vysouseci vrstvu (HDPE/LDPE) s papirovym/hlinikovym/ LDPE podkladem. Velikost balent: 28 nebo 98 potahovanych tablet. Jméno a adresa drZitele rozhodnuti o registraci: Pfizer Europe MA EEIG, Boulevard de la Plaine 17, 1050 Brussels, Belgie.
Registratni Gislo: £U;/ 1/23/1790/001-003. Datum posledni revize textu: 13. 6. 2024. \\jdej léGivého pripravku je vézdn na Igkatsky predpis. Pripravek je hrazen z prostiecki vefejného zdravotniho pojisténi. Pred predepsanim se prosim seznamte

stiplnouinformacio piipravku. @
Ffizer, spol. s .0., Stroupeznického 17, 150 00 Praha b, Tel.: +420 283 004 111, fax; +420 251 610 270, www.pfizer.cz PPIACIE02T Pﬁ zer



Welcome to the Future of Endoscopy

NEW THERAPEUTIC GASTROSCOPES

Tomorrow is more exciting than ever

EG-840TP

D|scover new capabilities: 7.9 mm outer diameter
3.2 mm Instrument Channel

+ 160° Down Angulation

+ High-Resolution CMOS

+  Water Jet Function

EG-840T

9.8 mm outer diameter

FUJIFILM
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Welcome to the Future of Endoscopy

ELUXEO 8000

Tomorrow is more exciting than ever

Scan the QR code FUJIFILM

to find out more Value from Innovation
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Zkracené informace o pripravku: Nazev: Entyvio 300 mg prasek pro koncentrat pro infuzni
roztok (i.v.). Entyvio 108 mg injekcni roztok v piedplnéném peru (s.c.). Slozeni: Entyvio
300 mg: Jedna injekcni lahvicka obsahuje vedolizumabum 300 mg. Po rekonstituci jeden
ml obsahuje vedolizumabum 60 mg. Seznam pomocnych latek viz SPC. Entyvio 108 mg:
Jedno predplnéné pero obsahuje vedolizumabum 108 mg v 0,68 ml. Seznam pomocnych
latek viz SPC. Indikace: Entyvio iv. + s.c. Lécha dospelych pacientli se stiedné tézkou az
tézkou aktivni ulcerdzni kolitidou (UC) nebo se stiedné tézkou az tézkou aktivni Crohnovou
chorobou (CD), u nichz bud nastala neadekvatni odpoved na konvencni terapii nebo na
antagonistu tumor nekrotizujiciho faktoru alfa (TNFa), nebo doslo ke ztraté odpovedi na
Héthmebe-kteri uvedenou Iéchu netoleruji. Entyvio i.v.: indikovén k Iéché dospélych
pacientli se stiedné tezkou az tézkou aktivni chronickou pouchitidou, ktefi podstoupili
proktokolektomii s ileopouch-andini anastomézou v ramci Iéchy ulcerdzni kolitidy a maji
nedostatecnou odpoved na antibiotickou léchu nebo na ni prestali odpovidat. Davkovani
a zpusob podani: Entyvio 300 mg: Doporucena davka je 300 mg podavanych iv. infuziv
tydnu 0, 2 a 6, a dale pak kazdych 8 tydnli (viz SPC); Entyvie 108 mg: Subkuténné podavany
vedolizumab (108 mg) je urcen pro udrzovaci lé¢bu podavanou po alespon 2 intravendznich
infuzich, kazde 2 tydny (viz SPC). Bezpecnost a tcinnost vedolizumabu u déti ve véku od
0 do 17 let nebyla dosud stanovena. U starsich pacientli se tprava davkovani nevyzaduje.
Kontraindikace: Hypersenzitivita na |écivou latku nebo na kteroukoli pomocnou latku. Ak-
tivni zavazne infekce, jako jsou tuberkuldza, sepse, cytomegalovirus, listeridza, a oportunni
infekce, jako je progresivni multifokdlni leukoencefalopatie (PML). Zvlastni upozornéni.
Byly hlaseny reakce spojene s infuzi (IRR) a hypersenzitivni reakce, kdy vétsina z nich byla
mirna az stredné teézkd. Hypersenzitivni reakce byly hlaseny rovnéz u pacientu, kteii presli
ze subkutanni formy pripravku na intravenozni. Existuje potencialni zvysene riziko opor-
tunnich infekci nebo infekei, pro néz je strevo ochrannou bariérou. Pred zahajenim lechy
musi byt pacienti vysetfeni na tuberkulézu. Soubézné pouzivani piipravku s biologickymi
imunosupresivy se nedoporucuje. Pri léche se mize pokracovat v ockovani nezivymi
vakcinami. Entyvio 300 mg: Vsechny pacienty je treba nepretrzité sledovat béhem kazdé
infuze a dale pfiblizné 1 hodinu (u prvnich 2 infuzi 2 hodiny) po ukonceni infuze. Lékove
interakce: Spole¢né podavani kortikosteroidi, imunomodulatorii a aminosalicylatii nema
klinicky vyznamny lcinek na farmakokinetiku vedolizumahu. Zivé vakciny, zejména peroralni
zivé vakciny, je nutno s vedolizumabem pouzivat s opatrnosti. Nezadouci ucinky: Nejcastgji
hldsenymi nezadoucimi tcinky jsou infekce (jako jsou nazofaryngitida, infekce hornichicest™
dychacich, bronchitida, chiipka a sinusitida), bolest hlavy, nauzea, pyrexiestifiava, kasel,
artralgie. Byly take hlaseny reakce v misté injekce nebo v mistesaplikace. Ostatni viz'SPC.
Zvlastni pozadavky na podminky uchovavani: Entyvio 300 mg: InjekeATTaRACRE LT
chranit pred svétlem, uchovavejte v chladnicce (2 °C - 8 °C) Entyvio 108 mg: Nutno chranit
pred svétlem, Uchovavejte v chladnicce (2 °C - 8 °C) Chrante pred mrazem. Predplnéné
pero je mozno ponechat mimo chladnicku v plivodnikrabi¢eesprispokojoyvé-teploté (a7
do 25 °C) po dobu az 7 dnli. Drzitel rozhodnuti o registraci: Takeda Pharma A/S,Delta
Park 45, 2665 Vallensbaek Strand, Dénsko. Registraéni &islo: EU/1A14/923/001,005:007.
Datum posledni revize: Entyvio s.c. — 3/2025. Datum posledni revize Enty¥io iv. — 3/2025.

Pripravek Entyvio 300 mg je v indikaci CD a UC hrazen z prostiedki verejného zdra-
votniho pojisténi a je vydavan pouze na lékarsky predpis. Pripravek Entyvio 108 mg je
hrazen z prostifedki vefejného zdravotniho pojisténi a je vydavan polize na lékarsky
predpis. Pfed predepsanim se seznamte s iplnym znénim Souhrnii tdaji o pripravcich.

Z&dame zdravotnické pracovniky, aby hlasili podezfeni na nezadouci tcinky na SUKL nebo
spolecnosti Takeda emailem na AE.CZE@takeda.com.

~

> {
f'Tak_eda Pharmaceuticals Czech Republic s.r.o.
| Panorama Business Center
Skrétova 490/12; 120 00 Praha 2; www.takeda.cz
C-APROM/CZ/ENTCD/0060, datum pripravy: 04/2025
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Substituce pankreatickych enzymu (PERT)
Kreon : Ak

Vstric holistickemu pristupu'™

pankreatin

PEI je hlavni p¥i€inou malnutrice Cilem PERT je
u pacientd s poruchami pankreatu.'* dosaZeni normalniho

vyZivového stavu.®

PERT: substituce
pankreatickych
enzymu; PEI
exokrinni
pankreatické
insuficience.

Zakladni informace o pfipravku:
Kreon 10000 225 000 enterosolventni tvrdetubulky
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Dékujeme vsem zGcastnénym Firmam za podporu této akce



