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Entresto (sakubitril-valsartan) ziskalo prestizni mezindrodni Galénovu cenu za nejlepsi farmaceuticky produkt pro rok 2022
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Antiobezitika - vyvoj, soucasnost a perspektivy

Stépan Svacina

Antiobezitika, léky k lécbé zavazného onemocnéni, obezity, maji dlouhou historii. Rada z nich byla stazena pro
zavazné nezadouci Ucinky. Dnes pouzivané pfipravky jsou velmi Ucinné, ale podavani musi byt dlouhodobé.
Monografie je prvni v nové knizni fadé Farmakoterapie pro klinickou praxi, kterou bude profesor Svacina, predseda
Ceské lékafské spolecnosti JEP, odborné garantovat.

V knize je podan podrobny prehled indikaci, kontraindikaci, nezadoucich ucinkd, davkovéni a interakci antiobezitik.
Podrobné je probrano podavani antiobezitik u komorbidit — diabetu, hypertenze, srde¢niho selhani a dalsich one-
mocnéni. Autor se vénuje i perspektivdm, protoze ve vyvoji je v soucasné dobé nejméné tricet dalsich molekul s
komplexnimi efekty nejen na hmotnost.

Kniha je zajimava pro Iékafe internisty, endokrinology, obezitology, Iékafe oboru klinicka vyZiva i praktické lékafe.
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Bolest na hrudi

Karel Lukas, Josef Kautzner, Jifi Hoch a kolektiv

Bolest na hrudi je jednim z nejdramatic¢téjsich pfiznakd v medicing, na ktery je nutno véas reagovat. Bolest na hrudi
je subjektivni nepfijemny fyzicky pocit. MUze se projevovat riizné, jako tlak, tiha, svirani, paleni, mize vyustit az do
nesnesitelného utrpenti, a mdze skoncit fatalné, pokud neni stanovena vcasna a spravna diagndza. Komplexni pohled
na tento priznak, ktery se dotykd témér vsech medicinskych obord, nebyl v tomto rozsahu v ¢eském pisemnictvi
dosud zpracovan. Kniha je strukturovana do dvou zakladnich ¢asti.

V ¢asti obecné jsou zarazeny kapitoly anatomie, fyziologie, propedeutika, biochemické vysetreni a vysetfovaci
metody od zédkladnich az po vysoce specializované.

Cést specidlnf je siroka diferencidlni diagnostika bolesti na hrudi zpracovana podle nozologickych jednotek viech
obor(, které se mohou s bolesti na hrudi potkat. Kapitoly zpracovali $pickovi specialisté (kardiolog, angiolog,
pneumolog, gastroenterolog, pediatr, infektolog, dermatolog, mamolog, urolog, neurolog, psychiatr, gerontolog,
onkolog, chirurg, hrudnf chirurg, revmatolog, ortoped, rehabilitacnf [€kar).

Kniha je zajimava predevsim pro praktické lékare, Iékafe u emergency a pfijmovych oddéleni nemocnic, internisty,
ale i specialisty, pfedevsim kardiology, pneumology a chirurgy.
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