Okruhy otazek ke zkousce z predmétu:

F1PI1 Psychosocialni interakce farmaceut — Iékar - pacient (ak. rok 2018 — 2019)

Raciondlni farmakoterapie, Iékdrenska péce, klinicko-farmaceutickd péce

Poskytovani odbornych konzultaci v Iékarné, oblasti, naroky na konzultacni ¢innost v Iékarnach, doporucené postupy
pro konzultaéni ¢innost v 1ékarné — CLnK, struktura Konzultaéniho formulare (CLnK)

Minimalizace a management rizik farmakoterapie, |ékové problémy a jejich kategorie - Iékové pochybeni (Medication
Error), nezadouci ucinek léciva (Adverse Drug Reaction - ADR, Adverse Effect), nezaddouci Iékovy jev, nezadouci
Iékova prihoda (Adverse Drug Event - ADE), nezadouci udalost (Adverse Event)

Management DRPs — role farmaceuta, algoritmus SAZE

Klasifikace DRPs dle pficiny - PCNE klasifikace (V6.2)

Rizika podavani |éCiv kardiovaskularniho systému — antihypertenziva:

Arteridlni hypertenze, SCORE, zakladni skupiny antihypertenznich Ié¢iv, kombinace antihypertenznich léciv, ptidatna
|éCba u antihypertenzni |éCby

Lékové interakce jednotlivych skupin antihypertenziv (diuretika, ACE-inhibitory a AT1 inhibitory, blokatory kalciového
kanalu, beta-blokatory, potrava)

Rizika podavani léCiv kardiovaskularniho systému — antikoagulancia:
Warfarin, nezadouci u¢inky, ddvkovani, edukaéni materidly

Faktory, ovliviujici stabilitu antikoagulacni [é¢by: compliance pacienta s antikoagula¢ni |é¢bou, farmakologické
ovlivnéni ucinnosti antikoagulacni 1éCby (Iékové interakce warfarinu — farmakokinetické interakce,
farmakodynamické interakce), specifika farmakologické 1écby u warfarinizovaného pacienta, specifika
nefarmakologické |écby u warfarinizovaného pacienta

Nizkomolekuldrni hepariny (LMWH)

Nova peroralni antikoagulancia - Pfimé inhibitory trombinu (gatrany), Inhibitory aktivovaného hemokoagulaéniho
faktoru X (xabany), karty pacienta, edukacéni materialy

Nezddouci ucinky protinadorové lé¢by a moZnosti jejich terapeutického feseni:

Nevolnost a zvraceni, hematologicka toxicita — myelosuprese, tkdriova nekréza a flebitida, Flu-like syndrom,
hypersenzitivni reakce, oralni mukozitis / stomatitis, xerostomie, zanét sliznice stfevni a priijem, zdcpa, nedostatecny
pfijem potravy, sipping, koZni toxicita, PRIDE syndrom, pozdni toxicita chemoterapie

Informacni letdk: Samolécba obtizi vyvolanych chemoterapii

Doporuceni pro lé¢bu koznich zmén v dlsledku terapie inhibitory EGFR



Rizika podavani léCiv geriatrickym pacientlim:

Zmény farmakokinetiky a farmakodynamiky u geriatrickych pacient( a jejich klinické dasledky
Léciva a jejich aktivni metabolity s vyznamnou renalni slozkou eliminace

Nizkodavkové rezimy v geriatrii

Lécba hypertenze u geriatrickych pacient(, |écba hypertenze u diabetu mellitu, 1é¢ba hypertenze u chronickych
onemocnéni ledvin

Dispenzacéni minima CLnK:

Acebutolol, amlodipin, captopril, furosemid, losartan, spironolakton, warfarin, interferony, metotrexat, budesonid
inhalaéni, prednison

Kazuistiky:

Nefrotoxicita léciv

Stravovaci navyky warfarinizovaného pacienta
Toxicita metotrexatu |, Il

Nova fixni kombinace v |é¢bé AB

Projev nezadoucich Gcinku Iéciv pfilécbé AB
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