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Vdzeni prdtelé!

Zveme Vds na 31. rocnik Severoceské imunologické konference (SIK), ktery probéhne v osvédcenych
a vsemi oblibenych prostordch Severoceského divadla opery a baletu v Usti nad Labem. Ano, jedeme
ddl...(})

Letosni rocnik nebude tematicky zaméreny ,orgdnoveé” ¢i ,chorobové’, tak jak bylo zvykem ve vétsiné
predchozich rocnikd SIK, ale bude vénovdn lécebnym postupim, které jdou jaksi ,napric” zminénymi
klasickymi tématy. Doufdme, Ze si budete moci pfipomenout znalosti v nasem oboru vice méné dlou-
hodobé zndmé, ale zdroveri poodhalit nékterd skrytd zdkouti zavedenych lécebnych postupt. Zdroveri
nezustane SIK nic dluzna tradici ve sdélovdni novinek, perspektiv a budoucich cest, a téch je v oblasti
terapie dnes opravdu hodné! Takze se mdte (véfime) na co tésit.

Tésime se na setkdni tradicné v usteckém divadle,

MUDr. Dalibor Jilek, CSc.
RNDr. Vlastimil Krdl, CSc.

BEST servis Usti nad Labem

ve spolupraci s

Ceskou spole¢nosti alergologie a klinické imunologie CLS JEP
Zdravotnim Gstavem se sidlem v Usti nad Labem

Imunologii Usti nad Labem, o. p. s.

Ceskou imunologickou spoleénosti

MUDr. Dalibor Jilek, CSc., RNDr. Vlastimil Kral, CSc.
Centrum imunologie a mikrobiologie Zdravotniho Gstavu v Usti nad Labem
Telefon: 477 751 800
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patek 22. zari

Registrace Odborny program Kulturni program Spolecensky vecer
15.00-17.00 17.00 - 18.45 18.45-19.15 20.00 -24.00
sobota 23. zafi
Registrace Odborny program Obéd Odborny program
8.00-9.30 9.00-13.00 13.00-13.45 13.45-15.00




15.00

17.00

20.00

8.00

Registrace ucastnikd, vystavovatelQ
Instalace expozic

Zahajeni konference
Uvodni prednasky ,Kfeslo pro hosta”

Moje cesta s biologickou lé¢bou astmatu a dalSich
vzacnych chorob
I. Krémovd, FN Hradec Krdlové

Uskali biologické terapie
I. Stiiz, IKEM Praha

Biologicka terapie - realita nebo marna touha?
V. Vétvicka, Praha

Spolecensky vecer
Obc¢erstveni

Registrace, prohlidka vystavy firem

9.00-11.00

koordinace: J. Zizkovd, D. Jilek

Antihistaminika vcera, dnes a zitra
J. Suchopdr, DrugAgency, a. s., Praha

Lécebné postupy v dermatologii
N. Bendkovd, Immuno-Flow s.r.o., Praha

Bakterialni imunomodulatory v prevenci opakovanych respiracnich infekci

J. Bystrori, OAKI FN Ostrava

Diskuze

10.55-11.20

Prestavka

30°

30°

20°

20°



11.20-13.00

BLOK 2 Nova lécba u znamych nemoci l.

koordinace: J. Bystron, V. KobliZzek

. Soucasné lécebné moznosti antifosfolipidového syndromu
A. Bulikovd, FN Brno

. Biologika v pneumologii
V. Koblizek, FN Hradec Krdlové

. Biologicka lécba tézkého astmatu - rozpaky a nadéje
J. Bystron, OAKI FN Ostrava

. Biologicka Iécba CRSWNP
S. Novdk, sanofi-aventis, s. r. 0., Praha

. Alergie na konopi - pfipad z praxe
V. Ichovd, Phadiass. r. 0., Praha

. Diskuze
13.00 - 13.45

Obéd

13.45-15.00

20°

20°

157

BLOK 3 Nova lécba u znamych nemodci ll.

koordinace: K. Haasovd, L. Zoncovd

. Soucasna lécba ANCA asociovanych vaskulitid
Z. Hruskovd, VFN Praha

. Eozinofily, anti-IL5 a tézké astma
L. Zoncovd, GlaxoSmithKline, s. r. 0., Praha

. Automatizace v alergologii
M. Gloserovd, Siemens Healthcare, s. r. 0., Praha

. Diskuze

15.00
Zaver 31.SIK

20°

15°

Barevné onacené predndsky jsou podporovdny komerénimi spolecnostmi a nejsou zahrnuty do garance

CSAKI CLS JEP

/



VSEOBECNE INFORMACE

MISTO KONANI

Severoceské divadlo s. r. 0., Usti nad Labem, Lidické ndmésti 10
GPS: 50.6601769N, 14.0349758E

AKTIVNI PREZENTACE

v PowerPointu nebo PDF na USB disku, k dispozici je datovy projektor a osobni pocitac.

REGISTRACE
patek 22. zari sobota 23. zafi
15.00 - 17.00 Ucastnici konference 8.00 - 9.30 ucastnici konference

15.00 - 17.00 vystavovatelé — instalace expozic

SPOLECENSKY PROGRAM

patek 22. 9. 20.00 hodin
Spolecensky vecer s obcerstvenim v Pivovarské Senkovné,
Velka hradebni 20, Usti nad Labem (centrum mésta)

PLATBY

.

Registracni poplatek 800 K¢ v¢. 21% DPH
Poplatek za spolecensky vecer 500 K¢

Platbu registra¢niho poplatku a pfipadné ubytovéni, provedte bankovnim prfevodem na nize
uvedeny Gcet: Komeréni banka, a. s., pobo¢ka Usti nad Labem

¢. Gctu: 78-4629200227/0100, variabilni symbol: 302, konstantni symbol: 308.

IC: 62192663, DIC: CZ6359061819

Kopii prevodniho listku odevzdate u registrace. Potvrzeni platby — dariovy doklad obdrZite u registrace.
Po 31. 8. je storno poplatek 100%.

PARKOVANI

Ucastnici konference mohou vyuzit parkovani v ulici Vani¢kova (za divadlem) a pfilehlych parkovist,
parkovaci listek obdrzite u registrace.

STRAVOVANI

Jednotny obéd je zajistén v misté konani konference.

ORGANIZACNI ZAJISTENI KONFERENCE - INFORMACE

Lenka Srsenova

BEST servis

Stfizovicka 19,400 01 Usti nad Labem
Telefon: +420 603 825 979

E-mail: info@bestservis.eu

¢ @\



Testouani a diagnostika alergii

Jednoduche,
rychle, spolehlivé
a cenoveé dostupné

siemens-healthineers.com/cz

Pouziti tekutych alergent na polymerni

pevné fazi, jedinecné pro metodu Klinické vyhody testu IMMULITE 3gAllergy sIgE:

3gAllergy, umozZriuje vy3si pfesnost * Poméha pfi detekci senzibilizovanych pacientd, coz umozriuje
testovani ve srovnani s metodou na pevné monitorovani a terapeuticky zasah.

celulézové bazi. Tato metodologie ma « Podporuje klinické rozhodovani pfi sledovani pacient( s nizkymi
$irsi pracovni rozsah, umozriuje reporto- hladinami IgE s analytickou citlivosti 0,1 kU/l a funkéni citlivosti

vat vysledky kvantitativné a ve tfidach, 0,2 kull.

vyuZiva tekutych alergend a prvkd  V¢asné odhalenf alergif u déti diky detekci koncentraci's IgE <0,35 kUII.
automatizace, které snizuji pozadavky » Detekce hladin IgE pod 0,35 kUl je rovné? uZite¢na pfi sledovani

na zasahy obsluhy, zkracuji celkovy alergického prahu pacienta.

Cas stanoveni a snizuji riziko chyby.

SIEMENS




Nase IVD portfolio uz
ma IVDR certifikaci*

Laboratore, které pouZivaji testy na alergie ImmunoCAP™
nebo autoimunitni testy ElIA™ na laboratornich systémech
Phadia™, jsou dobre pripraveny na zmény provadéné novou

IVDR legislativou.! Nase IVD portfolio je jiz certifikovano
dle IVDR. Vice na thermofisher.com/phadia-ivdr nebo
u vaseho zastupce Thermo Fisher Scientific.

Prihlasit se k
odbéru newsletteru

Vice 0 naSem
produktovém portfoliu

AN thermofisher.com/phadia

* Posouzeni shody notifikovanou osobou (EU) ¢. 0459. Reference: 1. REGULATION (EU) 2017/746 OF THE
EUROPEAN PARLIAMENT AND OF THE COUNCIL of 5 April 2017 on in vitro diagnostic medical devices and
repealing Directive 98/79/E/227/EU. https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX-
:32022R0112 © 2023 Thermo Fisher Scientific Inc. V8echna prava vyhrazena. VSechny obchodni ndzvy
jsou majetkem Thermo Fisher Scientific a jejich dcefinnych spolecnosti, pokud neni uvedeno jinak.
Vyrobcer: Phadia AB, Uppsala, Svédsk 347908.ID.EUCZ.CZ.v1.23

Gli/\" Phadia

LABORATORY SYSTEMS

ThermoFisher
SCIENTIFIC

thermoscientific



HyQyvia
}' Normlni lidsky imunoglobulin (10%)
Rekombinantni vorhyaluronidaza alfa

HyQvia: Fl bitni ontré)l Slb*

Nyni mdzu stravit vice éasu doma.

Domaci facilitovana subkutanni |G terapie podavana 1x mési¢né#
uréena pro pacienty se sekundarni imunodeficienci v souvislosti
s hematologickymi malignitami."

HyQvia se o mé postara.

* SID - sekundarni imunodeficience
# Podavani jednou za 3-4 tydny podle klinické odpovédi pacienta’




Zkracené informace o lééivém pripravku HyQvia 100 mg/ml - infuzni roztok k subkutannimu podani

Drive nez zacnete pripravek predepisovat, seznamte se, prosim, s tplnym souhrnem Udajti o pripravku (SPC).

Slozeni:* Jedna injekén lahvicka immunoglobulinum humanum normale (IG 10%) a jedna injekéni lahvicka hyaluronidasum humanum biosyntheticum (tHuPH20).
Léciva latka: Jeden ml obsahuje 100 mg normaliniho lidského imunoglobulinu (o Cistoté alespor 98 % IgG). Maximalni obsah IgA je 140 mikrogramd/ml.
Pomocné Iétky: Rekombinantni vorhyaluronidasa alfa (rHuPH20) - purifikovany glykoprotein o 447 aminokyselinéch produkovany burikami vajecniku ¢inského
krecika (CHO) technologif rekombinantni DNA.Sodik (jako chlorid a jako fosforecnan). Uplny seznam viz bod 6.1. SPC. Indikace: Substitucni terapie dospélych,
déti a dospivajicich (0—18 let) u syndrom(i primarni imunodeficience s narusenou tvorbou protilatek a u sekundarnich imunodeficiencitti (SID) u pacientt, ktefi
trpi zvaznymi nebo rekurentnimi infekcemi, net¢innou antimikrobidlni 16€bou a budto prokdzanym selhanim specifické protilétky (PSAF - neschopnost
dosdhnout alespori dvojndsobného zvySenf titru protilétek IgG proti pneumokokovému polysacharidu a polypeptidovych antigennich vakcin), nebo maji hladinou
19G v séru < 4 g/I. Davkovani a zpiisob podani:* Substitucni terapie by méla byt zahdjena a monitorovana lékarem zkusenym v 16¢bé imunodeficience. Davka
a ddvkovaci rezim zavisi na indikaci. Pfi substitucni terapii je dévka u kazdého pacienta individudini, zavisi na konkrétni farmakokinetice a klinické odpovédi.
Davka zaloZena na télesné hmotnosti miize vyzadovat pravu u pacientli s podvahou nebo nadvahou. Nasledujici davkovaci rezimy jsou pouze orientacni.
Substituéni terapie pri syndromech primarni imunodeficience. Pacienti dosud neléceni imunoglobuliny: Dédvka potfebnd k dosazeni minimaini
hladiny 6 g/I v rovnovézném stavu je fadové 0,4—0,8 g/kg/mésic. Davkovaci interval k udrZeni hladin v rovnovazném stavu se lisf v rozmezi 2—4 tydn(.
Kumulativni mésicni dévka IG 10% by méla byt rozdélena do jednotydennich, dvoutydennich atd. davek podie naplanovanych Iécebnych intervaldi pripravkem
HyQuia. Pacienti drive léceni imunoglobulinem podavanym intravendzne: LéCivy pripravek by mél byt poddvén ve stejné ddvce a se stejnou Cetnosti jako jejich
predchozi intravendzni imunoglobulinova Iééba. Pokud byli dfive pacienti na 3tydennim dévkovacim rezimu, zvySeni intervalu na 4 tydny Ize dosdhnout
podavanim stejnych tydennich ekvivalentdl. Pacienti dfive Iéceni subkutdnné poddvanym imunoglobulinem: Uvodni dévka piipravku HyQuia je stejnd jako
u subkutanni 16¢by, Ize ji vSak prizplisobit 3 az 4tydennimu intervalu. Prvni infuze pifipravku HyQvia by méla byt podéna jeden tyden po posledni Ié¢bé predchozim
imunoglobulinem. Sekundarni imunodeficiencety. Doporucena déavka pripravku je 0,2 — 0,4 g/kg kazdé tfi az Ctyii tydny. Pediatrickd populace: Davkovani
u déti a dospivajicich (0—18 let) se nelisi od davkovani u dospélych, nebot davkovani v kazdé indikaci je ddno télesnou hmotnosti a upravuje se podle klinického
vysledku vySe zminéného onemocnéni. Zpdsob podani: pouze k subkutannimu podani, nepodévejte intravenozné. Pripravek HyQvia je tvoren dvéma injekénimi
lahvickami. Kazdd injekeni lahvicka IG 10% je doddvana s odpovidajicim mnoZstvim rekombinantni vorhyaluronidasy alfa, viz informace v SPC. Kontraindikace:*
HyQvia se nesmi podavat intravendzné ani intramuskulérné. Hypersenzitivita na Iécivou létku (IgG) nebo na kteroukoli pomocnou I4tku. Hypersenzitivita na lidské
imunoglobuliny, zejména ve velmi vzécnych pripadech deficitu IgA, kdy ma pacient proti IgA protilétky. Zndma systémova hypersenzitivita na hyaluronidasu nebo
rekombinantni vorhyaluronidasy alfa. Upozornéni:* Pokud je pripravek HyQuia ndhodné aplikovén do Zily, miZe u pacienta vyvolat Sok. PouZivejte doporucené
rychlosti infuze. Pacienty je nutné disledné sledovat v pribéhu celé infuze, a to predevsim pacienty zaginajici s Iéchou. UrCité nezadouci icinky se mohou
objevovat Gastéji u pacientl, ktefi dostavaji normaini lidsky imunoglobulin poprvé nebo (ve vzacnych pripadech) jej méni nebo pokud ubéhla diouha doba od
predchozi infuze. V pripadé nezadoucich Ggink je nutné bud' sniZit rychlost podavani infuze, nebo ji tplné zastavit. V pfipadé Soku okamzité ukoncete infuzi
a zahajte u pacienta 16Gbu Soku. Hypersenzitivita na IG 10%: Pravé reakce precitlivélosti jsou vzacné. Miize k nim dochdzet predevsim u pacientd s protilatkami
proti IgA, které je tfeba IéCit se zvySenou opatrnosti. Hypersenzitivita na rekombinantni vorhyaluronidasu alfa: Jakékoli podezfeni na reakci podobnou alergické
nebo anafylaktické reakci po podani rekombinantnf vorhyaluronidasy alfa vyZaduje okamzité prerusent infuze a — podle konkrétni potieby — zahdjeni standardniho
Ié¢ebného postupu. Imunogenicita rekombinantni vorhyaluronidasy alfa: U pacient(i Iécenych pripravkem HyQuia v Klinickych studich byl hidgen vznik jinych nez
neutralizaénich protilatek proti rekombinantnf vorhyaluronidasy alfa. Tromboembolismus: S pouzitim imunoglobulind byly spojeny arterilni a venozni
tromboembolické piihody, véetné infarktu myokardu, mozkové prihody, hlubokeé Zilni trombdzy a plicni embolie. Pied pouZitim imunoglobulinG musi byt pacienti
dostateéné hydratovani. U pacientti s preexistujicimi rizikovymi faktory vyskytu tromboembolické prihody je tfeba postupovat s opatrnosti. Hemolytickd anémie.
Imunoglobulinové pipravky obsahuiji protilatky proti krevnim skupindm (napf. A, B, D), které se mohou chovat jako hemolyziny. Syndrom aseptické meningitidy
(AMS): Ve spojeni s intravendzni a subkutanni imunoglobulinovou Iécbou byl hlasen vyskyt syndromu aseptické meningitidy. AMS se m(iZe Castéji objevovat ve
spojitosti s vysokou ddvkou (2 g/kg) intravendzni imunoglobulinovou 1ébou. DileZité informace o nékterych slozkdch pripravku HyQia: Pripravek HyQvia
neobsahuje cukry. Slozka IG 10% je v podstaté ,bez sodiku“. Rekombinantni vorhyaluronidasa alfa obsahuje nasledujici mnozstvi (mg) sodiku v jedné injek¢ni
lahviéce: 1,25 ml— 5,0 mg; 2,5 ml— 10,1 mg; 5 ml — 20,2 mg; 10 ml — 40,3 mg; 15 ml — 60,5 mg. Interference se sérologickymi testy: Po imunoglobulinové
infuzi mdze mit prechodny vzestup rliznych pasivné prenasenych protilatek v krvi pacienta za nasledek zavadejici pozitivni vysledky sérologickych test.
Prenosnéa agens: Normalni lidsky imunoglobulin a lidsky sérovy albumin (stabilizator rekombinantni vorhyaluronidasy alfa) se vyrabéji z lidské plazmy. Standardni
opatteni zabrafujici prenosu infekce zahrnuiji peclivy vybér darca, testovani jednotlivych odbéri krve a plazmatickych pooltl na specifické ukazatele infekce
a urcité vyrobni kroky, pfi nichZ jsou inaktivovany nebo odstranény viry. Pies vSechna tato opatfeni pfi pfipravé IéCivych pripravki vyrdbénych z lidské krve nebo
plazmy nelze riziko prenosu infekce zcela vylougit. Diirazné se doporucuje zaznamenat pi kazdém podani pripravku HyQuia pacientovi nzev a &islo Sarze
pfipravku, aby bylo mozné zpétné pfiradit k pacientovi Cislo pouzité Sarze. Pedliatrickd populace: Uvedena upozornéni a opatfent plati jako pro dospélé, tak pro
déti. Hlavni neZadouci a€inky: Nejcastéji hlasené nezadouci Ucinky (NU) pripravku HyQvia jsou lokaini reakce. Nejcastéji hlaSenymi systémovymi NU byly
bolest hlavy, inava a pyrexie. VétSina NU byla mirna az stfedné zavazna. Normaln/ lidsky imunoglobulin: Prilezitostné se mohou objevit nezadouci Gcinky, jako je
tesavka, bolest hlavy, zavraté, horecka, zvraceni, alergické reakce, nevolnost, artralgie, nizky krevni tlak a stfedné zavazna bolest dolni poloviny zad. Casto se
mohou vyskytnout lokalni reakce v mistech infuze: zdufeni, bolestivost, erytém, indurace, lokalni zahfati, svédéni, znmozdéni a vyrazka. Rekombinantni
vorhyaluronidasa alfa: NejCastéjs$i NU uvadéné béhem postmarketingového uZivani rekombinantni vorhyaluronidasy alfa v podobném sloZeni poddvané
subkutanné za (icelem disperze a absorpce subkuténné aplikovanych tekutin nebo IéCivych pripravki byly mirné lokaini reakce v misté infuze jako napf. erytém
a bolest. V souvislosti s aplikaci velkého objemu subkutannich tekutin byl nejcastéji hlaSen otok. NU hidSené v klinickych studiich s frekvenc velmi €asté (>1/10)
byly lokalni reakce (celkové) a bolest v misté infuze (véetné diskomfortu, citlivosti, bolesti fisla). Vyznamné interakce: Aplikace imunoglobulinu méize na dobu
nejméné 6 tydnli a nejvySe 3 mésicl narusit Gcinnost Zivych atenuovanych virovych vakein. V pripadé spalnicek miize toto naruseni tcinnosti trvat az 1 rok.
Proto je potfeba u pacientti o¢kovanych vakcinou proti spalnickdm zkontrolovat stav protildtek. Uchovavani: Uchovavejte v chladnicce (2°C — 8°C). Chraiite
pred mrazem. Uchovavejte injekéni lahvicky v krabicce, aby byl pripravek chranén pred svétiem. Drzitel rozhodnuti o registraci: Baxalta Innovations GmbH,
Industriestrasse 67, A1221 Videri, Rakousko. Registraéni €isla: 2,59/25ml EU/1/13/840/001, 59/50ml EU/1/13/840/002, 10g/100ml EU/1/13/840/003,
20g/200ml EU/1/13/840/004, 30g/300ml EU/1/13/840/005. Posledni revize SPC: 10/2022.

*V§imnéte si, prosim, zmén v informacich o lé¢ivém pripravku

Vydej Iécivého pripravku je vazan na lékaisky predpis. Lécivy pripravek je hrazen z prostiedkii verejného zdravotniho pojisténi. Upiné znéni
SPC naleznete na www.sukl.cz.

Z4déme zdravotnické pracovniky, aby hlasili podezreni na nezadouct tiinky na SUKL nebo spolegnosti Takeda emailem na AE.CZE@takeda.com. Podezeni
na nezadouci Ucinky hlaste také podle narodnich legislativnich pozadavk(.

Reference: 1. Souhrn Udaji o pfipravku HyQvia, fijen 2022.
C-APROM/CZ/HYQ/0042 Cervenec 2023

HyQvia je obchodni znacka spolecnosti Baxalta Inc., USA. Copyright 2023 Takeda
Pharmaceuticals Czech Republic s.r.o. VSechna prava vyhrazena.

Takeda Pharmaceuticals Czech Republic s.r.o.
Skrétova 490/12, 120 00 Praha 2, Czech Republic

info-cz@takeda.com



garantvnnd Cistota

i \
A _ | betaglukanu min. 80 %
N, ’ I vhodné pro dospélé i

\Jiii, Pprodétiod3let

i T s mdp g RN R
sirup Glukédnek
— vhodny pro déti od 1 roku

Giukanek A

® Vel
A - -

N‘n&ﬂ.‘lll‘ﬁliﬁ.H&ﬁ'ﬂ -:‘!'*3“""‘"“ "’: i
TR

Betaglukan_

junior™

b o]
-1
RS ABUJE EXTLA DAYKD o e
A g v
g’ S T
q Eumn & T
FJ"'I[ His)l

I{I“li[\luﬂ "'l'".! s FO RTE

Betaglukan--- § Betaglukan:.

g SEHIHMED
DOPLNEK STRAVY
EXTRA™

Betaglukan

7 5 R 'l'\"t"f\ Sa

¢
-:\.‘ﬁ:‘\"'-"';ill AE

Dyt PN HLILBEIAT | 1T
b it e RIS, L LT I
hES L] P

Betaglukany s vitaminy na podporu
imunity pro celou rodinu



Hiz{‘ntref T

Imunoglobulin pro subkutdnni podani
(lidsky) 20% roztok

Kratsi doba infuze,
vice ¢asu na zivot

Imunoglobulin pro zivot s volnosti'2

¢ PohodIna domacf lécba bez nutnosti pouziti infuzni pumpy’
e MoZnost rychlé podkozni aplikace rychlosti az 2 g béhem 5 min'
e Uchovavani pri bézné pokojové teploté do 25 °C po dobu az 30 mésicd’

Zkracena informace o |écivém pripravku - Nazev pripravku: Hizentra 200 mg/ml injekeni roztok k subkuténnimu podén. Hizentra 200 mg @i Enistiikacce. LEGiva latka:

humanum normale (SClg). Jeden ml obsahuje: Immunaglobulinum humanum normale 200 mg (Gistota minimélng 98% je immunoglobulin typu G (IgG)). Rozdélent podiid \gB (piiblizné hodnoty): Ig61 69 %, 1962 26 %, 1963 3 %, IgG4 2 %. Maximélni obsah Igh je
50 pg/ml. Terapeuticke indikace: Substitucnilécha u dospglych, détia dospivajicich (0 a7 18 let) u: Syndromi primarni imunodeficience s poruchou tvorby protilatek. Sekunddmiimunodeficience (SID) u pacientd se zavaznyml nebo UDﬂkUJICW se \nfekoerm
netcinnou antimikrobidini [é¢bou a bud pmkazanyrnse\hammspecmokych pmmalek (PSAF) nebo sérovou h\admnu \gG<4g/\ (PSAF = neschopnost dosdhnout alespoii dvajnasabného zvyient fitru protilatek IgG po

antigennivakcing). Eniterapie U dospélych, détfa dospivajicich (0-18 let): u chronicke zané (CIDP) jako udrzovaci Iégba po stabilizaci pomoci| 6 (Vlg). Davkovani a lpusnh podani:
Substitugni Iécba musf byt zahéjena a monitorovéna pod dohledem zdravotnického pracovnika s zkusenosti s Iégbou imunodeficience/CIDP s SClg. Dévku je nutné stanovit individudlné pro kazdého pacienta v zavislosti na farmakokinetice a kiinické odpovédi
aminimélnich sérovych hladinch gG. Davkovaci rezim by mél zajistit hladinu IgG (méfeno pred dalsi infuzi) nejméné 6 g/ nebo v pésmu norméinho referentniho rozmezi pro dan vék. * Mize byt nutné podani poatesni dévky minimaing 0,2 a7 0,5 o/kg (1.0 a2
2,5ml/kg) telesné hmotnosti. Tu e pripadné nutné rozdzlit na nékolik dni. Po dosaZeni rovnovézngho stavu hladin IgG jsou udrZovaci davky podévany v opakovanjch intervalech k dosazeni kumulativni mésiéni dévky fédové 0.4 a7 0,8 g/kg (2,0 az 4,0 ml/kg) télesné
hmotnosti. Kazdd jednotliva dévka mize bt injikovéna do riznjch anatomickyich mist. Pediatrické populace: Dévkovéniu détia dospivajicich (0-18 let) neni odliSn od dospélyich, protoZe dévkovani pro kazdou indikac je dano podle télesné hmotnosti a je prizplisobeno
Kiinickému visledku v substituzny I65hé indikaci. Zplisob podani: Pouze subkuténni poddni. Subkutanni infuze pro doméc Ié8bu musf byt zahdjena a monitorovana zdravotnickyim pracovnikem se zkuSenostmi § vedenim pacienti v domacr 1658, Zdravotnicky
pracovnik musi 2volit vhodny zpsob infuze (infuze za pomoci infuzniho zafizeni nebo manudini podéni infuze), na zakladé individulni zdravotni situace a preferenci pacienta. Miize byt pouZito infuzni zafizeni vhodné pro subkutanni podani imunoglobulind. Pacient
nebo oetfovatel musf byt sezndmen s pouzitim infuznich zafizeni, vedeni deniku 1écby a sezndmen s opatfenimi, kterd maji byt prijata v pripadé zdvaznjch nezadoucich Gginkd. Pripravek je mozné podvat jako infuzi do mist jako je bricho, stehna, pae a laterdlni Gast
kyGle. Rychlost infuze: Hizentra miiZe bt podana pomac:infuzniho zafizeni nebo injeken stfikacky. Doporutend dvdni rychlost infuze zavisf na individudinich potrebéch pacienta. Pokud je dobre tolerovéna, miize byt pak rychlost infuze postupné zvjSend na 35 ml/
hod/misto pro ndsledujici dv infuze. Sougasné miiZe byt pouzito vice neZ jedno infuzni zafizeni. MnoZstvi pripravku podaného do urcitého mista se miZe liit. U kejenci a détilze misto infuse ménit po podani kazdyich 5-15 ml. U dospélyich mohou byt dévky poddvany
a7 do 50 ml/misto. Pocet mist pro podani infuze neni omezen. Vzddlenost mezi misty podani infuze mé byt nejméné 5 cm. Kontraindikace: Hypersenzitivita na Iégivou létku nebo kteroukoliv z pomocnyich atek. Pacienti s hyperprolingmil typu | nebo . Hizentra
e nesmi poddvat intravaskuldmg. ZviaStni upozornéni: Sledovatelnost: Aby se zlepsila sledovatelnost biologickych légivych pripravkd, mé se piehledng zaznamenat nézev podaného piipravku a tislo SarZe. Pripravek Hizentra je uréen pouze pro subkutanni
podani. Pokud je pripravek nahodné aplikovan do Zily, miiZe u pacienta vyvolat Sok. Je tfeba dodrZovat rychlost infuze uvedenou v bodé Dévkovéni a zpiisob podani. Po dobu podvani infuze je tieba pacienty peivé sledovat a vénovat pozomost pripadnému vyskytu
jakyehkoliv nezédoucich Geinkd. Interakee: Poddni imunoglobulinu mize po dobu 6 tydnd a7 3 mésicd snizit Geinnost oslabenych Zivych virowych vakein, jako napr. vakein proti spalnickam, priusnicim, zardénkam a plangm neStovicim. Mezi podénim tohoto [écivého
piipravku a vakeinacf oslabenou Zivou virovou vakcinou mé uplynout nterval 3 mésic. V pripade spalnicek miZe toto snizeni dcinnostitrvat az 1 rok. Proto by méli byt pacienti ockovanf proti spalnickm vySeteni na protiltky. Fertilita, téhotenstvi a kojeni:
Udaje z prospektivnich Klinickych studif o pouiti normélniho lidského imunoglobulinu u téhatnjch Zen jsou omezené. Proto by se mél pripravek poddvat tEhotnym Zendm a kejicim matkam jen se zvyfSenou opatrnosti, Na zakladg Klinickjch zkuSenosti s podavénim
imunoglobulin nelze oekvat Zadné nepfiznivé ovlinéni pribéhu tehotenstvi nebo oviivnént plodu a novorozence. Pokratuict 8ba tehotnjch Zen zajiSfuje pasivni imunitu pro novorozence. Imunoglobuliny jsou vylutovény do matefskeho miéka a mohou pfispivat
k pienosu ochrannjch protilatek na Uclnky na fidi stroje: Pripravek Hizentra ma maly viiv na schopnost fidit a obsluhovat stroje, napF. zavrat. Pacienti, u kteryich se bihem léghy vyskytnou nezadouc dinky, by mél
pokat, pred jizdou nebo obsluhou stroji do vymizeni téchto inki, NeZadouci dinky: Velmi Gasté: Reakee v mistg injekeey infiize, bolest hlavy, vyrdzka. Casta: zawrat, migréna, hypertenze, prcjem, bolest bricha, nauzea, zvraceni, pruritus, kopfivka, bolest svali
akosti, artralgie, Gnava (vietné maldtnosti), pyrexte, bolest na hrudi, onemocnéni podobné chfipce, bolest. Méné Easté: hypersenzitvita, ties, aseptické meningitida, tachykardie, zatervendni, svalove spasmy, svalovd slabost, zimnice (véetn& hypotermie). Pro Gplng
vyiget vzacnych nezddoucich dcinki Gtéte Souh tdaji o pripravku v piné verzi. Predavkovani: Disledky predavkovani nejsou zndmé. Doba pouzitelnosti: 30 mésicu. Uchovavani: Uchovévejte pii teploté do 25 °C. Chrafite pred mrazem. Uchovévejte
injekeni lahvicku v krabicce, aby byl pripravek chrénén pred svatlem. Velikosti balent: Velikosti baleni pro 1, 10 nebo 20 lahvicek: 19 /5 ml, 2.g /10 ml, 4 g/20 ml, 10 g/50 ml. Predplnéné injekéni stiikacky 5, 10 nebo 20 ml injekéniho roztoku v predplngng
injeken stiikatce (cyklo-olefin-kopolymer (COC)). Zvlastni opatfeni pro likvidaci pripravku a pro zachazeni s nim: Pripravek Hizentra by se mél pouzivat nebo infundovat co nejdfive po otevient lahvicky nebo blistru s predpingnou injekén stitkackou.
Pred pouditim se musf 16Givy piipravek zahiat na pokojovou teplotu nebo teplotu téla. Roztok, ktery je zakaleny nebo obsahuje Gastice, se nesmi pouztt. Jméno a adresa drzitele rozhodnuti 0reglsiracl CSL Behring GmbH, Emikvon-Behring-Strasse
76, D-35041 Marburg, Nemenkn Registraéni Gisla: Injekcni lahvicky: EU/1/11/687/001-EU/1/11/687/014, predplnéné injeken stitkacky: EU/1/11/687/015-EU/1/11/687/020. Datum pruni registrace/prodiouzeni registrace: 14. 4.
2011/18. 2. 2016. Pripravek j& vazén na lékafsky predpis a e hrazen z prostiedkd vefejného zdravotniho pojisténi. Podrobné informace o tomto Iéivém pripravku jsou k dispozici na webovych strnkdch Evropské agentury pro [€&ive pripravky na adrese http: / /www.
ema.europa.eu. Vice informaci se dozvite na adrese CSL Befring s.r.., Vyskoilova 2a/ 1461, 140 00 Praha 4, tel. 241416441, www.cslbehring.cz

* Viimnéte si zmén v textu této zkrdcené informace o pripravku. ZIP-HIZ-v001

Reference: 1. SPC Hizentra®. 2. Milota, T, et al. Clin Ther. 2019:41:2231-2238 Datum pripravy: 13. 4. 2023 CZEHIZ-0011

CSL Behring s.r.o., Brumlovka, budova Alpha, CS h -
Vlyskocilova 2a/1461, 140 00 Praha 4, tel.: 241 416 441, www.cslbehring.cz L Be rlng
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Abbott Laboratories, s.r. o.
160 00 Praha 6, Evropska 2591/33d

AstraZeneca Czech Republics.r. o.

158 00 Praha 5, U Trezorky 921/2

BIOGEMA CZs.r. o.
643 00 Brno, Sromova 803/1b

CSL Behrings.r. o.
140 00 Praha 4, Vyskocilova 2a/1461

DiaSorin Czechs.r. o.
155 00 Praha 5, K Hajim 2606/2b

DYNEX LabSolutions, s.r. o.
273 43 Bustéhrad, Lidicka 977

GeneProof a. s.
619 Brno, Videnska 101/119

GlaxoSmithKline, s. r. 0.
140 00 Praha 4, Hvézdova 1734/2c

Glenmark Pharmaceuticals Distribution s. r. o.

140 00 Praha 4, Hvézdova 1734/2b

IBl International spol. s r. o.
110 00 Praha1, Senovazné namésti 5

LABOSERV s.r. 0.
627 00 Brno, Tufanka 1222/115

Phadia, s.r. 0.
190 00 Praha 9, Freyova 82/27

+pharma Ceska republikas. r. o.

170 00 Praha 7, U Pergamenky 1522/2

S&D Pharma CZ spol.sr. o.
142 00 Praha 4, Pisnicka 22/546
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sanofi-aventis s. r. 0.
160 00 Praha 6, Evropska 846/176a

SENIMED s. r. o.
155 00 Praha 13, K Hajam 1233/2

Siemens Healthcare, s. r. 0.
140 00 Praha 4, Budéjovicka 779/3b

STALLERGENES CZ, s.r. 0.
162 00 Praha 6, Evropska 859/115a

Takeda Pharmaceuticals Czech Republics. r. o.

120 00 Praha 2, Skrétova 490/12

Teva Pharmaceuticals CR, s.r. 0.
180 00 Praha 8, Sokolovska 651/136A

The Binding Site s. r. o.
140 00 Praha 4, Pujmanové 1753/10a

Viantris CZs.r. 0.
160 00 Praha 6, Evropska 2590/33c

VIDIA spol.sr. o.
252 50 Vestec, Nad Safinou Il 365

Werfen Czechss.r. o.
108 00 Praha 10, Pocernicka 272/96

Zentiva k. s.
102 37 Praha 10, U Kabelovny 130



werfen

Predstavujeme analyzator BIO-FLASH®

Diagnostika autoimunitnich onemocnéni
Onemocnéni pojivové tkané

CTD Screen Jo1l

ENA Screen Sm

dsDNA RNP

DSF70 SCL70
SSA-Ro52 Centromere
SSA-Ro60 Ribosomal P
SSB HMGCR

Stanoveni APS
Cardiolipin IgG
Cardiolipin IgM
Cardiolipin IgA

32 GPI IgG

32 GPI IgM

32 GPI IgA

32 GPI Domain 1

Vaskulitidy Onemocnéni jater
MPO AMA M2
GBM LKM-1
PR3
Revmatoidni artritida Gastroenterologie
CCP TG IgA Intrinsic Faktor
RF IgA TG IgG Calprotectin
RF IgM DGP IgA
DGP IgG

Vykonnostni charakteristiky

Prvni vysledek do 30 minut

Vykon 60 testt/hodinu '
Kontinualni vkladani vzorkl, reagencii i spotifebniho materialu 2
Preddefinovani statimovych vzorkd "
Jednoducha, uZivatelsky prijemna a intuitivni platforma ~——
On board chlazeni reagencii 2-8°C

Werfen Czech s.r.o., www.werfen.com, diagnostika@werfen.com



Obchodni sdéleni

Nucara f

lizumab

mepo

NU

Chronicka

eozinofilni

astma
(SEA)

rinosinusitida
s nosni polypozou

(CRSWNP)

ALA: PROVERENA U CTYR EOZINOFILNICH ONEMOCNENI.'

Pripravek Nucala je indikovan: jako piidatna I6¢ba tézkého refrakterniho eozinofilniho astmatu u dospélych, dospivajicich a déti ve véku od 6 let; jako piidatnd Ié¢ba k intranazalnim kortikosteroidim pfi

16¢bé dospélych pacientii s nedostatecné kontrolovanou tézkou chronickou rinosinusitidou s nosni polypézou (CRSWNP)

polyangiitidou (EGPA);' a jako Ié¢ba dospélych pacientii s hypereozinofilnim syndromem (HES).

Reference: 1. Nucala SPC fijen 2022.

Informace pro pouziti: Piipravek Nucala neni uréen k 16&bé akutnich
exacerbaci astmatu. Béhem Iécby se mohou vyskytnout nezadouci
uinky spojené s astmatem nebo exacerbacemi. Pacienty je nutno
poutit, aby vyhledali Iékafskou pomoc, pokud neni po zahajeni
1é¢by jejich astma pod kontrolou nebo se zhorsuje. Po podani
pFipravku Nucala se vyskytly akutni a opozdéné systémové reakce
véetné reakei hypersentzitivity (napf. kopfivka, angioedém, vyrézka,

uinky byly bolest hlavy, reakce v misté podani injekce a bolest zad.

Zkrécend informace o pripravku: Podezfen( na nezadouc ticinky
nam, prosim, hlaste na cz.safety@gsk.com. Nazev pfipravku: Nucala
100 mg prasek pro injekéni roztok, Nucala 100 mg injekéni roztok
v predplnéném peru a v predplnéné injekéni stiikacce, Nucala 40 mg
injekéni roztok v predplnéné injekéni stikaéce®. Slozeni: Jedna
injekéni lahvicka obsahuje mepolizumabum 100 mg, 1 ml roztoku
v predplnéném peru a stiikaccce obsahuje mepolizumabum 100 mg,
0,4 ml roztoku v predplnéné stikaccce obsahuje mepolizumabum
40 mg". Indikace: Nucala je indikovana jako pridatna I6¢ba tézkého
refrakterniho  eosinofilniho  astmatu u  dospélych pacientd
dospivajicich a déti ve véku od 6 let a starsich*, Nucala je indikovana
jako pfidatna lécba k intranazalnim kortikosteroidim k lécbé
dospelych pacientii s tézkou CRSWNP, u nichz Ié¢ba systémovymi
kortikosteroidy a/nebo chirurgicky zakrok nevedou k dosazent
dostateéné kontroly nad onemocnénim, Nucala je indikovana jako
pfidatna lécba pro pacienty ve véku 6 let a staréich s emmuw
remitentni  nebo refrakterni  eosinofilni  granulomatézou
s polyangiitidou (EGPA), Nucala je indikovana jako pfidatnd Ié&ba pro
dospélé pacienty s nedostateéné kontrolovanym hypereosinofilnim
syndromem bez zjistitelné nehematologické sekundarni  pficiny.
Davkovani: Dospéli a dospivajich ve véku 12 let a starsi:
Doporuéend davka mepolizumabu je 100 mg s.c. jednou za 4 tydny u
pacientli s tézkym atmatem, 100 mg s.c. jednou za 4 tydny u pacientd
starsich 18 let s s tézkou CRSWNP, 300 mg s.c. jednou za 4 tydny u
pacienti s  relabujiciremitentni nebo refrakterni eosinofilni
granulomatézou s polyangiitidou (EGPA), 300 mg s.c. jednou za
4 tydny u pacientii starsich 18 let s nedostatecné kontrolovanym
hypereosinofilnim  syndromem bez zjistitelné nehematologické
sekundarni piciny. Déti ve véku 6-11 let: Doporucend davka
mepolizumabu je 40 mg s.c. jednou za 4 tydny* u pacientii s tézkym
eosinofilnim astmatem. Pfipravek Nucala 100 mg ve formé injekcniho
roztoku v predpinéném peru a v injekénim roztoku v predplnéné
injekéni stfikacce neni uréen k podani této skuping. Doporucena
dévka mepolizumabu je 100 mg s.c. jednou za 4 tydny* u pacient(i
s EGPA a télesnou hmotnosti < 40 kg, 200mg s.c. jednou za 4 tydny
u pacient(i s télesnou hmotnosti > 40 kg u pacienti s EGPA. Pfipravek
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*Vsimnéte si prosim zmény ve zkrdcené informaci o pfipravku

Nucala je uréen pouze pro subkutdnni injekéni podani. Injekce miize
byt podana do homi ¢asti paze, do stehna nebo biicha. Pii
autopoddnf Ié¢iva jsou doporuéend mista podani do biicha nebo
stehna. OSetiujici osoba miize podat piipravek Nucala rovnéz do
horni &asti paze*. U déti ve véku od 6 do 11 let musi byt podani
provedeno zdravotnickym pracovnikem nebo vyskolenou osetiujici
osobou Pradek je pied podanim nutno  rekonstituovat
a rekonstituovany roztok mé byt okamzité aplikovén. V pripadé
podani vice nez jedné injekce se doporuéuje, aby mista vpichu kazdé
injekce byla od sebe vzdalena alespori 5 cm. Pokyny pro rekonstituci
Ié¢ivého piipravku pred podanim - viz SPC. Kontraindikace:
Hypersenzitivita na Iécivou latku nebo na kteroukoli pomocnou latku
piipravku. ZvI&tni upozornéni a opatfeni pro pouiti: Nucala se
nemé pouzivat k 1é¢bé akutnich exacerbaci astmatu. Béhem lécby se

mohou vyskytnout nezadouci Ucinky spojené s astmatem nebo
exacerbacemi. Pacienty je nutno poucit, aby vyhledali lékafskou
pomoc, pokud neni po zahajeni 1écby jejich astma pod kontrolou

nebo se zhorsuje. Pokud je pozadovdno snizovani davek
kortikosteroid(, ma byt postupné a provadéné pod dohledem lékare.
Hypersenzitivita a reakce spojené s poddnim: Po podani piipravku
Nucala se vyskytly akutni a opozdéné systémové reakce véetnd
reakei hypersenzitivity (napf. kopfivka, angioedém,
bronchospasmus, hypotenze). Tyto reakce se objevuji vétsinou
béhem nékolika hodin po podani, v nékterych pripadech véak mély
opozdény néstup (v pribéhu nékolika dnii) a mohou se poprvé
objevit az po delsi dobé Ié¢by. V pripadé reakce precitlivélosti ma byt
zahéjena piislusna lécba podie aktualniho klinického stavu pacienta
Parazitdrni infekce: Pacienty s jiz existujici helmintickou infekci je
nutno pred zahajenim Iééby pripravkem Nucala I&¢it. Jsou-li pacienti
infikovani béhem lécby pripravkem Nucala a neodpovidajili na
anthelmintickou Ié¢bu, je treba zvazit docasné preruseni 16¢by.
Pripravek Nucala nebyl u pacientdi s projevy EGPA ohrozujicimi
orgdny nebo Zivot hodnocen (viz bod 4.2 SPC). Pipravek Nucala
nebyl u pacientii s zivot ohrozujicimi projevy HES hodnocen (viz
bod 4.2 SPC). Interakce: Nebyly provedeny zadné studie interaket.
Pravd&podobnost potencidlnich Iékovych interakci's mepolizumabem
je nizka. Téhotenstvi: Z bezpeénostnich diivodi se upfednostiiuje
nepodavat pripravek Nucala v pribéhu téhotenstvi. Podavani
pipravku Nucala téhotnym zenam je tfeba zvazit pouze, pokud
ocekavany pfinos pro matku prevyéi jakékoli mozné riziko pro plod
Kojeni: Neni znamo, zda se mepolizumab vyluéuje do lidského
matefského mléka. Mepolizumab se véak vylucoval do miéka opic
rodu cynomolgus v koncentracich nizsich nez 05 % koncentraci
detekovanych v plazmé. O tom, zda prerusit kojeni nebo ukongit
podavani pripravku Nucala, je nutno rozhodnout na zakla

vyrazka,

jako 16¢ba dospélych, dospivajicich a déti od 6 let s eozinofilni granulomatézou s

posouzeni prospésnosti kojeni pro dité a prosp&nosti Iécby pro
matku. Fertilita: K dispozici nejsou zadné tdaje tykajici se fertility
u Elovéka. Ucinky na schopnost fidit a obsluhovat stroje: Nucala
nemé zadny nebo méa pouze zanedbatelny viiv na schopnost Fidit
nebo obsluhovat stroje. Nezadouci Géinky: velmi casté: bolest hlavy,
&asté: infekce dolnich cest dychacich, infekce mocovych cest,
faryngitida, hypersenzitivni reakce (systémové alergické), anafylaxe
kongesce nosni sliznice, bolest v nadbiisku, ekzém, bolest zad
angioedém, reakce spojené s podanim (systémové nealergické),
reakce v misté podani injekce, pyrexie. U pediatrické populace byl
profil NU stejny jako u dospélych*. Ostatni nezadouci acinky — viz
SPC. Doba pouzitelnosti: 4 roky*(prasek), 3 roky*(predplnéné formy)
2ZvIdstni opatieni pro uchovavani: Prasek: Uchovavejte pii teploté
do 25 °C. Chraitte pred mrazem. Uchovavejte v pavodnim obalu, aby
byl piipravek chranén pred svétiem. Podminky uchovavani po
rekonstituci — viz SPC. Pedplnéné formy: Uchovévejte v chladnicce

C - 8 °C). Chrafite pred mrazem. Uchovavejte v piivodnim obalu
aby byl piipravek chrénén pred svétlem. Pokud je to nutné, piipravek
Nucala v piedpinéném peru a v predplnéné injeként stilkacce mize
byt vyjmut chladnicky uchovavan v neotevieném baleni po dobu az
7 dnii pii pokojové teploté (do 30 °C), pokud je chrénén pred svétlem
Po 7 dnech mimo chladnicku je tieba baleni zlikvidovat.Piedpinéné
pero nebo predplnénd injekén stiikacka mus byt podana do 8 hodin
po otevieni baleni. Pokud neni baleni pipravku podano do 8 hodin,
je tieba ho zlikvidovat'. Druh obalu a obsah baleni: 10m! injekéni
lahvicka z bezbarvého skia (sklo tiidy I) s brombutylovou pryzovou
zatkou a Sedym hiinikovym uzévérem s plastovym krytem obsahujici
100 mg prasku pro injekéni roztok. Velikost baleni: 1 injekéni lahvicka
Nucala 100 mg injekéni roztok v predplnéném peru, v predpinéné
injekéni stiikacce. Velikost baleni: 1 predpinéné pero &i stiikacka®
Driitel rozhodnuti o registraci: GlaxoSmithKline Trading Services
Limited12 Riverwalk Citywest Business Campus,Dublin 24,Irsko.
Registraéni &isla: EU/115/1043/001-002, EU/1/15/1043/003-004, 007,
EU/115/1043/005-006,008, EU/1/15/1043/009-010 Datum registrace:
2.12. 2015. Datum revize textu: fijen 2022 Vydej Iécivého pripravku
je vézan na lékafsky predpis. Lécivy pripravek je hrazen z prostiedk
zdravotniho  pojisténi v indikaci 16¢ba  tézkého  refrakternino
eosinofilnho astmatu pacientim od 18 let véku. Pied piedepsanim
Iéku se, prosim, seznamte s Gplnou informaci o piipravku, kterou
najdete v Souhrnu tdaiji o pripravku (SPC) na www.gskkompendium
cz, nebo se obratte na spole¢nost GlaxoSmithKiine, s. . 0., Hvézdova
1734/2c, 140 00 Praha 4; tel: 222 001 111; email: cz.info@gsk.com;
www.gsk.cz. Piipadné nezadouci Gcinky nam, prosim, nahlaste na
cz.safety@gsk.com. Zkracend informace o pripravku je platna k datu
vydani: 012023




Severoceské divadlos.r. o.
Usti nad Labem

Lidické namé

sti

GPS: 50°39'36.689"N, 14°2'4.375"E

o T
g 2
%, 5
| 2 DOBETICE
3 % & ECi
B g5 %
%, D e — 4 —_—
4 1@ Polackova
>
o B @
2 % e < Jezkova
o 2 A %@
S = Pincova Stémkova
@ & i Yo | B[ \3 5
5 E B, %o <F 2 favesd
G o B E ) ol ) Kmochova
T B AN e 3 & [Eroad . Kmochova
ISy & P %,
4y 8 g %,
9. % g g %, @
5 Y 2| & 50"
< ) o
Z 5 H p gy ez
< N % &
Ry ) Matalova
2 s
o e % \ e
@ i3 ) Na spojce 2\
2 EI- @
5 £\ % > P ensg 2%
E z s % 0 00 8, Vystupni
EprEad Brozkova S 057 . 2\ G u:/ §:
5 = i %, Pod\, 2 €O
Stiizoyicks— ot i 2 Q s 5 e 2
g 5 2 z 5
757 Palachova g % 2 G wweom o e
E r o AN 2
Na drahach < E %, 4;,,)& S 2\ 0
3 s 2 5
& Y S Méstsks 70 o, 5 R A =
o Osiglova F sady % ol RN g opranet T B gl
S, 3 e s 2 3 3
g z I < (oS 2 <
\ & —r B e, b &
g S %
BB 15 %o K B Haow® 70
(S 5 g 2 o
I < < ENT Y, Jeiesal
Kisska Epd 8 § 2 o ) A
. %, % S\_Na whldee, | $
U pansigp, . % *‘\a@ 4 A o S
{ 0 dvora Mendslejs, o o O )
& 3 " N E\ A8 5
Tl 5, %, 2%
Kiigsis Masr!u?’sfvy ‘sﬁ. z % 6 3 2
® coupenkeh® CIY e
2 Hlissis oy Souss 8| 8 Mariénsky vrch 9]
= S 2 5
s R %
A & 94 v,
3 % > 8 , hradebni __Velka hradebni
€ ok K 2
2| S ‘0
s
Pafizska Diouha
3 c Lensd
& Kerto® DA S %, Uace Mg
X . o
Y%, & ()
PR 3 2
St e
% S
% o
5 =
) .
3 2o
Tovari P
Strelect™
Jitkove
Nrvena
Pétidomi £ i o
BN Vétrug
g hova
3 ) &
— &
R Na o I S
Pile f o S
Trebizského
-
o 2 a
;S Top % 2
oi 2o Sitnane, % 5
3 o,
& o s L3
& ) Sukora & 2o,
® & z S £ >,
ol S 2 ficy 5 5
= R c e T T e
N [ 9 ) X % %
s Doty 1S 2\ oo/ 9
ko o . 35 w1 508
2 1 Severoteské divadlo o =\ 9%, Lo p: 3
& wof g L5 S
& ;P lenskgn, AT 3]
Vbet 2 Clarion Congress Hotel 2 g H
bR gl ! 3
% o B A
& = 5 5 e
3 Hotel Na Rychté 2 |3 c o
P 5% PRAHA [ <
4 Pivovarska Senkovna | PRAHA | 5|
2

Tolstgp,




