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e farmaceutickeé pece

Zpétna vazba
Management
lékovych
Terapie/lé¢iva  problemu

Pacient
 Prispét k dosazeni cilt zdravotni péce o nemocné
Klinick3 prostredky Iékarnika a klinického farmaceuta
farmacie  U&innd a bezpeéna terapie za optimalnich nakladd

 Pomoc pri odhalovani ,,skrytych onemocnéni®



Farmaceuticka péce

e Povinny predmét ve 4. useku studia Farmacie
* Od 2006/2007 — 2/1 hod. (3 kredity)

e 0d 2010/2011 — 3/2 hod. (5 kredit)



Zaklady pro Farmaceutickou péci
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Farmaceuticka péce v nasem pojeti




Nastroje farmaceutickeé péece

Maximalizace ucinku terapie Minimalizace rizik terapie
e Volba lé&iv + davka, davkové * Nezadouci ucinky léciv (NUL)
schéma, zacatek a délka terapie * Dostatecne monitorovani
e Znalost managementu NUL (varujici
° Podpora adherence projevy, prvni pomoc)

Lékové interakce
Non-adherence v¢. naduzivani

Negativni vlivy potravy a malé
hydratace

e Kontraindikace

* Monitorovani dosazeni dilCich
cilu terapie

* Podpora ucinku

* Hydratace a slozeni potravy

e Zména zivotniho stylu * Samolecba
* Minimalizovat nevhodné davkovani,
délku terapie, kontraindikace



Formy vyuky



Interaktivni prednasky

Vybrané nosologické jednotky/symptomy

e Astma, bolest, deprese, DM, CHOPN, choroby GITu, infekce vc.
prevence, KVO, obezita, osteoporodza, uzkost

=y Specifické skupiny osob/pacient(

e Cestovatelé, déeti, kojici a téhotné zeny, pacienti s abuzem,
polyfarmakoterapii, starsi pacienti

s Vlanagement lékovych problému

o Lék-l1ék, [ék-doplnék stravy, |ék-potrava, non-adherence

e Zdravotnickda dokumentace







Povinné seminare |.

» PomUcky pro aplikaci LC a selfmonitoring
 astma, DM, CHOPN, TK
e aktivni znalost




Nacvik zachazeni s aplikacnimi pomuckami




Meéreni krevniho tlaku a odhad

[ systolicky krevni tlak (mmHg) |
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|Celkovy cholesterol (mmol)|

Desetileté riziko fatalniho kardiovaskularniho
onemocnéni v CR podle pohlavi, véku,
systolického TK, celkového cholesterolu a
kuiackych navyku







/ameéreni povinnych seminaru |l.

mamy  POradenstvi pri samolécbeée

e Alergie, bolest, obtize GITu, infekce HCD, kasel, mykotické infekce,
nespavost

e Redeni kazuistik z praxe

e KV onemocneéni, |ékové interakce, starsi pacienti

e Nacvik dispenzace |éCiv




Povinne volitelné seminare — profilovani

Adiktologie v |ékarné

Externa v dispenzacni praxi
Dermatitidy a fotoprotekce
Moznosti nutricni podpory

Konzultacni Cinnost v [ékarné

PécCe o onkologické pacienty

Prostredky k hojeni ran
Redeni kazuistik polymorbidnich pacientt
Ustni hygiena a jeji optimalizace...




e Doplnéni standardni vyuky
* \/lyuka na prikladech

* Videosekvence

e Autodidaktické testy

e Komunikacni kanal



Perspektivy

* DalSi optimalizace
e zpétna vazba od studentl a kolegl z praxe
e rozSireni vyuky seminard: od 2014/15 — 3/3 hod. (6 kredit()
 posileni role e-learningu

* Maximalni uplatiovani principu v kazdodenni praxi

* \yzkumné projekty
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