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Vitame Vas na konferenci

Milé kolegyné, vaZeni kolegové,

dovolujeme si Vs pozvat na konferenci Ceské asociace srdecniho selhani (CASS), kterd probéhne

dne 27. listopadu 2018 v nedavno otevienych krasnych prostorach Petrof Gallery v Hradci

Krélové. Program bude zahrnovat nové poznatky z oblasti diagnostiky a terapie onemocnéni

kardiovaskularniho systému a jeho hlavnim cilem je jejich pfeneseni do klinické praxe. Program

otevre slavnostni prednaska Dr. Alexe Lyona z londynského Royal Brompton Hospital,
ktery je prednim svétovym odbornikem doporuceni pro diagnostiku a lécbu kardiotoxicity. Mezi

I N H F IVI A N AG E IVI E N T hlavni témata patif problematika kardiogenniho Soku, novinek ve farmakoterapii srdecniho selhani,

program zahrnuje také otazky srdecniho selhani spojené s téhotenstvim a predstaveni nové

pracovni skupiny KardioTech.

V&rime, Ze odborna jednani budou stejné uZite¢na jako v minulych letech, a Ze setkani prednich
odbornik( a lékard raznych specializaci prispéje k vzajemné vyméné zkusenosti a k prohloubeni
vzéjemné spoluprace.

Tésime se na setkani s Vami.

-

Prof. MUDr. Radek Pudil, Ph.D. Prof. MUDr Jindfich Spinar, CSc. )
predseda organizacniho vyboru akce predseda Ceské asociace srdecniho selhani (CASS)

I Vybor Ceské asociace srde¢niho selhani
Prof. MUDr. Jindfich §pinar, CSc., predseda

Prof. MUDr. Jaromir Hradec, CSc. Doc. MUDr. Vojtéch Melenovsky, CSc.

Doc. MUDr. Jan Bélohlavek, PhD Doc. MUDr. Petr Ostadal, PhD

Doc. MUDr. Jan Krejci, PhD Doc. MUDr. Mgr. Jifi Pafenica, PhD

MUDr. Milos Kubanek, PhD Prof. MUDr. Radek Pudil, PhD

Doc. MUDr. Filip Malek, PhD Prof. MUDr. Jifi Vitovec, CSc.

Doc. MUDr. Ivan Malek, CSc. Prof. MUDr. Lenka §pinarové, PhD
www.cardion.cz K ARDIO-Cr .
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Utery 27. 11. 2018, Kongresovy sal

9:00-9:15  Zahéjeni konference
Predsedajici: M. Taborsk, J. Spinar (Olomouc, Bmo)

9:15-10:30 Kardiotoxicita

Predsedajfci: R. Pudil, J. §pinar (Hradec Kralové, Brno)

9:15 1. SLAVNOSTNi PREDNASKA: CARDIO-ONCOLOGY - A NEW CARDIOLOGY
SUBSPECIALTY
A. Lyon (London, United Kingdom)

9:40 2. MOZNOSTI DG. KARDIOTOXICITY V PRAXI
R. Pudil (Hradec Kralové)

10:05 3. NOVE MOZNOSTI OCHRANY MYOKARDU PRED ANTRACYKLINOVOU
KA!?DIOTOXICITOU
M. Stérba (Hradec Kralové)

10:30-11:30 Kardiogenni Sok
Predsedajici: J. Bélohlavek, P. O3tadal (Praha)

10:30 4, FARMAKOTERAPIE
R. Rokyta (Plzefi)

10:50 5. HEMODYNAMIKA A MECHANICKE PODPORY OBEHU
P. Ostadal (Praha)

11:10 6.  EXTRAKORPORALNi MEMBRANOVA OXYGENACE
J. Bélohlavek (Praha)

10:30 Prestavka

11:45-13:00 Srdecni selhani a téhotenstvi
Predsedajici: J. Krejci, J. Vitovec (Bmo)

11:45 7.  KARDIOMYOPATIE A TEHOTENSTVI
J. Krej¢i (Brno)

12:00 8. FARMAKOTERAPIE SRDECNIHO SELHANi V TEHOTENSTVi
J. Vitovec (Brno)

12:15 9. GRAVIDITA PO TRANSPLANTACI SRDCE
M. Kubanek (Praha)

12:30

12:45
13:00

10.

SRDECNIi SELHANI A TEHOTENSTVi - POHLED GYNEKOLOGA
R. VIk (Praha)

Diskuze

Obéd

14:00-15:20 Co hybe kardiovaskularni farmakoterapii

14:00

14:20

14:40

15:00

15:20

11.

12.

13.

14.

Predsedajici: L. Spinarova, P. Jansky (Bmo, Praha)
PCSK9

P Jansky (Praha)

ANTIDIABETIKA

J. Spinar (Brno)

POZITIVNE INOTROPNI LATKY

L. Spinarova (Brno)

SAKUBITF}IL/VALSARTAN A KVVALITA 2IVO:I'A U S’YMPTOMATICK?CH
PACIENTU S HFREF (PODPORENO SPOLECNOSTI NOVARTIS)
F Malek (Praha)

Prestavka

15:35-16:35 Pracovni skupina KardioTech + varia

15:35

15:47

15:59

16:11

16:23

16:35

15.

16.

18.

19.

Pfedsedajici: D. Pospisil, J. Stiitecky (Brno, Hradec Kralové)

ELEKTRICKAI ANIZOTROPIE INTERyENTRIKULARNiHO VEQENj U PACIENTU
PODSTUPUJICICH IMPLANTACI PRISTROJE PRO CRT A JEJi VYZNAM

V PROCESU OPTIMALIZACE

D. Pospisil (Brno)

POMUZE NAM PAMET IMPLANTOVANEHO PM/ICD PRI LECBE SRDECNIHO
SELHANI?

J. Stiftecky (Hradec Krélové)

DALKOVE SLEDOVANI IMPLANTABILNICH PRISTROJU SE ZAMERENIM NA

CASNOU DIAGNOSTIKU
L. Necasova (Praha)

DEFICIT ZELEZA U CHRQI\!ICKI'EHO SRDECNIHO SELHANI:

PRICINY, DUSLEDKY A LECBA

V. Melenovsky (Praha)

€O MUZE (A MEL BY) KARDIOLOG OCEKAVAT OD PALIATIVNiHO TYMU
M. Gfiva (Zlin)

Konec programu

WWW.KARDIO-CZ.CZ
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Zakladni informace

I Poradatel a organizator:

Ceska kardiologicka spole¢nost, z. s.
Netroufalky 6b
625 00 Brno

tel.: +420 543 213 825
e-mail: cks@kardio-cz.cz

Ludmila Klimova Iva Pavézkova Ing. Kamila Prchalova
koordinétorka akce sekretérka spolecnosti ekonomka (fakturace)

e-mail: klimova@kardio-cz.cz ~ e-mail: pavezkova@kardio-cz.cz  e-mail: prchalova@kardio-cz.cz
tel: 602 536 849

I Misto konani:

PETROF Gallery
Na Brné 2136/4
500 06 Hradec Kralové

www.petrofgallery.cz

I Registrace
Registrace na misté bude probihat 27. 11. od 7:30 do 17:00 hodin.

I Registracni poplatek

Registrace je zdarma pro vechny registrované Ucastniky.
Soucasti registrace na akci je i 2x kdvové prestavka a obéd.

I Certifikaty o ucasti
Certifikaty o Ucasti budou vydavany pfi registraci. Vzdélavaci akce bude pofadana dle stavovského
predpisu ¢. 16 CLK.

I Parkovani

Parkovani je mozné na prilehlych parkovistich, v aredlu Gallery Petrof (bude oznaceno naviga¢nimi
cedulemi). Parkovani je zdarma.

Hlavni partner

!y NOVARTIS

Partnefi
& RECORDATI
L 4
cardion
Vystavovatelé

SERVIER s.r.0.

Medtronic Czechia s.r.o.

WWW.KARDIO-CZ.CZ



by

B3 27. listopadu 2018 | Petrof Gallery, Hradec Kralové
1

V4 il : » e il
POZNAMKY:—r ' : ' XXIII. konference Ceské asociace srdecniho selhéni

8 WWW.KARDIO-CZ.CZ 9



Betaloc'ZOK
[P_Netoprolol succinate
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@ Davkovani 1x denné’

Podavani léku 1x denné zlepSuje
compliance pacientd.

&”‘) Rizené uvoliovani'

Kazda peleta je obalena vrstvou polyme-
ru, ktera fidi rychlost uvolfiovani. Tak je

dosazeno rovnomérné plazmatické kon-
centrace metoprololu po dobu 24 hodin.!
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Stavba tablety Betaloc® ZOK'

obal
vrstva polymeru

/ mikropeleta

s jantaranem

.>/ metoprololu
obsah tablety

jadro
metoprolol sukcintu

Dévkovani 1x denné
Stabilni sérova koncentrace 24 hodin?*

200 mg
Metoprololi tartras
. konv. tableta 50 mg

Metoprololi succinas

20K 50 mg

100mg |

Zkracena informace o piipravku Betaloc® ZOK

NAZEV: Betaloc ZOK 25 mg, Betaloc ZOK 50 mg, Betaloc ZOK 100 mg,
Betaloc ZOK 200 mg tablety s prodlouzenym uvoliiovanim. SLOZENI:
Jedna potahované tableta obsahuje metoprololi succinas 23,75 mg, resp.
47,5 mg, resp. 95 mg, resp. 190 mg (odp. metoprololi tartras 25 mg, 50 mg,
resp. 100 mg, resp. 200 mg). DRZITEL: AstraZeneca UK Limited, 1 Francis
Crick Avenue, Cambridge Biomedical Campus, Cambridge CB2 0AA, Velka
Britdnie. INDIKACE: Lécha hypertenze, anginy pectoris; poruch srde¢niho
rytmu zahrnuijici zejména supraventrikulami tachykardii; po infarktu myo-
kardu; funkénich srdecnich poruch s palpitacemi; profylaxe migrény; [éCba
hyperthyredzy. DAVKOVANI A ZPUSOB PODANi: Doporuéené davkovani je
100-200 mg jednou denné. KONTRAINDIKACE: A-V/ blok druhého a teti-
ho stupné, dekompenzovana srde¢ni nedostate¢nost, sinusové bradykardie
(< 50 tepti/min.), sick-sinus syndrome, sinoatrialni blok, kardiogenni $ok
a tézka periferni arteridini cirkulacni insuficience, hypotenze (systolicky
TK nizsi nez 100 mm Hg), astma bronchiale a chronicka obstrukeni plicni
nemoc (CHOPN) t&Zkého stupné, neléceny feochromocytom, metabolickd
acidoza. Metoprolol se nesmi podavat pacientim se suspektnim akutnim
infarktem myokardu, pokud je tepova frekvence nizsi nez 50 tepd/min.,
P-Q interval je deldi nez 0,24 s nebo je systolicky krevni tlak mensi nez
100 mm Hg (13,33 kPa). UPOZORNENI: U pacientd, kteff jsou Iéceni
betablokatory; pri 16¢bé pacient(i s astmatem, nebo chronickou obstrukéni
plicni nemoci; u pacientti s A-V blokem; riziko ovlivnéni metabolismu cukril
nebo maskovani hypoglykémie; pokud je metoprolol podévan pacienttim
s feochromocytomem, mélo by byt sou¢asné poddvano té7 alfa- sympatolyti-
kum. INTERAKCE: Beta1-sympatolytika (napf. ocni kapky) a ganglioplegika;
inhibitory monoaminooxidazy; betablokatory; blokdtory kalciového kanalu;

RIiZENE A UCINNE
V 7 INDIKACICH!

CHSS
k” Chronické srdecni selhani’

12,5 mg 1x denné pocatecni davka pro
NYHA 1I-1V, 25 mg 1x denné pocatecni
davka pro NYHA I-Il, po 14 dnech titrace
na dvojnasobnou davku. Cilova davka je
200 mg 1x denné.

K%‘) Hypertenze'

50 mg 1x denné mirna az stfedné tézka
hypertenze, 100-200 mg 1x denné pfi
potrebé zvySeni davky.

)
@ Lécba po infarktu myokardu’

200 mg 1x denné

@ Angina pectoris’

100-200 mg 1x denné

k;\) Srdecni arytmie’

100-200 mg 1x denné
.
k@ Palpitace’
100 mg 1x denné

O Profylaxe migrény’
)

100 mg 1x denné

1. SPC Betaloc ZOK, dat. posl. revize textu 27. 6. 2018.
2. Plosker GL, Clissold SP. Drugs 1992;43:382-414.
3. Wieselgren | et al, J Clin Pharmacol 1990;30:528-32.

inhibitory CYP2D6; soucasna lé¢ha indometacinem a jinymi inhibitory
prostaglandin syntetdzy mdze snizovat Uicinek betablokatory; pfi sou¢asném
uzivani s dalSimi antihypertenzivy, tricyklickymi antidepresivy, barbituraty
nebo fenothiazinem dochézi k prohloubeni hypotenznl’ho UEinku; soucasné
uzivani se sympatomimetiky a xantiny vede ke vzajemné inhibici dcinku;
uzivani betablokator(i vede k zesfleni hypoglykemického Ucinku. FERTILITA,
TEHOTENSTVI A KOJENI Metoprolol se nedoporucuje podavat béhem
téhotenstvi a kojeni. NEZADOUCI UGINKY: Mezi Gasté nezédouci Ucinky
patf{ bradykardie, posturdini poruchy (velmi vzécné doprovazené synkopou),
studené konCetiny, palpitace. ZVLA TNi OPATRENI PRO UCHOVAVANI:
Uchovavejte pi teploté do 30 °C. DATUM PRVNI REGISTRACE: Betaloc
Z0K 25 mg: 21.3.2001; Betaloc ZOK 50 mg: 20.12.2000; Betaloc ZOK
100 mg: 15.4.1998; Betaloc ZOK 200 mg: 20.12.2000. REGISTRAGNI
GISLA: Betaloc ZOK 25 mg: 58/117/01-C.; Betaloc ZOK 50 mg;
58/628/00-C; Betaloc ZOK 100 mg: 58/015/98- C; Betaloc ZOK
200 mg: 58/629/00—0. Pred predepsanim léku se seznamte se Sou-
hrnem (dajli o pripravku. VydeJ 1é¢ivého pnpravku je vazan na lékarsky
predpis. LECivy pripravek je hrazen z prostredk( verejného zdravotni-
ho pojisténi. DATUM POSLEDNI REVIZE TEXTU: 27.6.2018. Lék je
vazan na lékafsky predpis. Lék je Castecné hrazen z prostfedk ve-
fejného zdravotniho pojisténi. Pfed predepsanim Iéku Betaloc ZOK se
prosim seznamte se Souhrnem charakteristickych vlastnosti (SPC).

DISTRIBUTOR PRO CR:
Herbacos Recordati s.r.o.
Strossova 239

530 03 Pardubice

& RECORDATI

Elecsys® NT-proBNP

Vase jistota v diagnostice srdecniho selhdni

Jedina patentovana a klinicky
validovana metoda stanoveni
NT-proBNP, jejiz rozhodovaci
hodnoty jsou v pfimé shodé

s doporuc¢enimi ESC 2016.

Vice informaci
prague_marketing.propagace@roche.com
www.roche-diagnostics.cz

Navic biomarker NT-proBNP...

je dle doporuceni ESC 2016 zcela zdsadnim markerem
pro diagnostiku a Ié¢bu srde¢niho selhani,

ma vy$$i spolehlivost a méné faleSné negativnich
vysledk(l nez BNP

je jedingm vhodnym markerem pro monitorovani
pacientt 1é¢enych piipravky ARNI.

cobas’



/ EI’TtI’EStO”” _ | E Entresto™ je Klinicky ﬂéinnéﬁi rl1e2
sacubitril/valsartan ' ACE inhibitor u symptomatickych
3 pacientli s HFrEF™*

21

SNIZENI RIZIKA : SNIZENI RIZIKA

KARDIOVASKULARNIHO “ p : HOSPITALIZACE KVOLI
UMRT{ OPROTI ENALAPRILU! = ; o SRDECNIMU SELHANI
(p<0,001) = g OPROTI ENALAPRILU!
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W' Tentolécivy pripravek podiéha dalSimu sledovani. To umaZniryehlé ziskani novjch informaci o bezpecnosti. 7adame zdravotnicke pracovniky, aby
hidsili jakakoli podezieni na nezédouct dcinky. Podrobnosti o hlaSent nezédoucich GGinkdi viz bod 4.8.

Slozeni: Jedna potahovand tableta obsahuje 24,3 mg, 48,6 mg nebo 97,2 mg sacubitrilum a 25,7 mg, 51,4 mg nebo 102,8 mg valsartanum (jako komplex sodné soli sakubitril-valsartan). Indikace: K 16cba
symptomatického chronického srdecniho selhani s redukovanou ejekéni frakei u dospélych pacientu. Ddvkovani: Doporucend zahajovac davka piipravku Entresto je jedna tableta 49 mg/51 mg dvakrat
denné. Davka by méla byt zdvojndsobena za 2-4 tydny do dosazeni cilové dévky jedna tableta 97 mg/103 mg dvakrat denné, pod\e tolerance pacienta. Pfi uruh\emenhs toleranc (systolicky krevnf tlak
<85 mmHg, symptomatickd hypotenze, hyperkalemie, rendlni dysfunkee) se doporucuje Uprava dvek soubgznych I6Civych pripravku, prechodn fitrace dévek pripravku Entresto smérem doli nebo jeho vysazen
Kontraindikace: Soucasn uzivani s ACE inhibitory. Pripravek Entresto nesmr byt podan do 36 hodin po ukongent Iéeby ACE inhibitorem. Angiogdém souvisejict s predchozi Iébou ACE inhibitory nebo
s I6cbou ARB v anamnéze. Dédicny nebo idiopaticky angioedém. Soutiasné uzivni s Iégivymi pFipravky obsahujicimi aliskiren u pamemusd\abelesme\musnehu u pacient s poruchou funkce ledvin (eGFR
<60ml/min/1,73 m?). Zavazna porucha funkee jater, bilidmi cirhdza a cholestdza. Druhy a tfeti trimestr t8hotenstvi, Hypersenzitivita na l6cive latky nebo na kteroukoli pomocnou latku. ZvIdStni upozornéni/
varovani: Dudlni blokdda RAAS e Létha pripravkem Entresto nesmi byt zahéjena do 36 hodin po uZiti posledni dévky ACE inhibitoru. Pokud je [6cba pripravkem Entresto ukoncena, IéSba ACE inhibitorem nesmi
byt zahdjena do 36 hodin po podani posledni dévky pipravku Entresto. ® Kombinace pripravku Entresto s primymi inhibitory reninu jako je liskiren se nedoporucuje. © Pfipravek Entresto obsahuje valsartan,
a proto nemd byt poddvén soucasné s jingm pripravkem obsahujicim ARB. Hypotenze L éha nemd byt zahdjena, dokud STK neni >100 mmHg. U pacientd Iégenych pripravkem Entresto byly hlaSeny pripady
symptomaticke hypotenze, zejména u pacientd ve véku >65 let, pacientd s rendlnim onemocnénim a pacient(i s nizkjm STK (<112 mmHg). Pfi zahajovani Iéchy pripravkem Entresto nebo behem titrace
jeho davek je treba rutinné monitorovat krevni tlak. Symptomaticka hypotenze se objevi pravdgpodobnji, pokud byl pacient v objemove depleci, napf. pfi IEcbg diuretiky, dietnim omezeni soli, prijmu nebo
vraceni. Deplece sodiku a/nebo objemova deplece maji byt korigovény pred zahdjenim [échy pripravkem Entresto, ale tato korektivni akce musi byt peclivé vyvazena oproti riziku objemoveho pretizeni. Porucha
funkee ledvin Pacienti s lehkou a stredné t&Zkou a téZkou poruchou funkce ledvin podighaji vétSimu riziku rozvoje hypotenze. U pacient v terminélnim stédiu rendlnho onemocnéni se poddvéni pripravku
Entresto nedoporucuje. Uzivani pripravku Entresto maze byt spojeno se snizenou funke ledvin. Riziko maze bt déle zvySeno dehydrataci nebo sougasnym uzivénim nesteroidnich protizanétlivych Iéka (NSAID)
Hyperkalemie L66ba nemd byt zahdjena, pokud je sérova hladina drasliku >5,4 mmol/I. UZivani pripravku Entresto miiZe byt spojeno se zvysenym rizikem hyperkalemie, i kdyz hypokalemie se mize také
vyskytnout. Pokud je sérova hladina drasliku >5,4 mmol/I, je tfeba zvéZit vysazeni. Angicedém U pacient(i [éSenyich pfipravkem Entresto byl hiasen angioedém. Pokud se objevi angioedém, mé byt poddvéni
pripravku Entresto ihned ukongeno a mé byt poskytnuta vhodnd Iétha a sledovani az do doby kompletniho a trvalého Gstupu zndmek a pFiznakd. Pripravek nesmi byt znovu podén. Angioedém spojeny
s otokem laryngu mizZe byt fatéini. Pokud je pravdépodobné, Ze je obstrukce dychacich cest zplisobena otokem jazyka, glottis nebo hrtanu, je treba nasadit rychle vhodnou terapii, napF. roztok adrenalinu
1mg/1 ml(0,3-0,5ml) a/nebo pfijmout opatfeni nutnd k zajisténi prichodnych dychacich cest. Pacienti Gernosske rasy maji zvySenou vnimavost k rozvoji angioedému. Pacienti se stendzou rendlni arterie
Pripravek Entresto maze zvySovat hladinu urey v krvi a kreatininu v séru u pacientd s bilateralni nebo unilaterlni stendzou rendini arterie. U pacient se stendzou rendini arterie je treba dbét opatrnosti
adoporucuje se sledovat renalni funkee. Pacienti s poruchou funkce jater U pacient se stiedné tézkou poruchou funkee jater (Child-Pugh klasifikace B) nebo s hodnotami AST/ALT vice nez dvojnasobek horni
hranice normalnfho rozmez je k dispozici omezend Klinickd zkuSenost. U téchto pacientt miZe byt expozice zvjSena a bezpecnost nenf stanovena. Pokud se pFipravek pouziva u téchto pacient, doporucuje
se dbat opatrosti. Interakee: Opatrnosti je zapotfebi pri sougasném podani se statiny, sildenafilem, lithiem, kalium Setficimi diuretiky vietng antagonistd mineralokortikoidd (napF. spironolakton, triamteren,
amilorid), ndhradami 1rashkunehnso\em\sutsahemdrashkj nesteroidnimi antirevmatiky vetné selektivnich COX-2 inhibitor0, inhibitord OATP1B1, OATP1B3, OAT3 (nap. rifampin, cyclosporine) nebo MPR2
(napf. ritonavir). Téhotenstvi a kojeni; Uzivéni pFipravku Entresto se nedoporucuje bhem pruniho trimestru téhotenstvi aje kontraindikovéno behem druhého a tretiho trimestry thotenstvi. Kviili moznému riziku
nezadoucich reakciu kojenych novorozenc/ et se pripravek nedoporucuje behem kojen. Nezadouc dcinky: Va/mgaste: Hyperkalemie, hypotenze, porucha funkce ledvin. £ase: Kasel, anemie, hypokalemie,
hypoglykemie, zdvrat, hu\es hlavy, synkopa, ortostatickd hypotenze, prjem, nauzea, gastritida, selhnlecvin, inava, astenie. Podminky uchovavni: Uchovavejt evuuvadmmubalu aby byl pripravek chrénén
pred vinkosti. Dostupné Iékové formyy velikosti baleni. PVC/PVDC/Al blistry v balens obsahujicim 14, 20, 28 nebo 56 potahovanjch tablet nebo vicenasobn balenf obsahujici 168 (S balenf po 56) nebo
98(7x28) potahovanych tablet (pouze dvé nejvySi sily). Poznamka: Drive nez ek predeulsete prectéte si peclivé Gplnou informaci o pFipravku, Reg. €.: EU/1/15/1058/001-016. Datum registrace:
19.11.2015. Datum posledni revize textu SPC: 22.6.2018. Dréitel rozhodnuti o registraci: Novartis Europharm Limited, Vista Building Elm Park, Merrion Road, Dublin 4, Irsko. /iy pijpravku je vizdn na
[Ekaisky predpis. Fripravek fe castechné fhrazen z prostiedkil vergingho zdravoinino pojisten

ENTRESTO™ je ochrannd zndmka spoleénosti Novartis AG. *HFrEF = srdegni selhdni se snizenou ejekeni frakcf levé komory (71808871818/08/2018
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