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VdZené kolegyne a kolegovia,

dovolujeme si Vds privitat na tretom roCniku podujatia ,Martinské extrapyramidové dni*.
Pre vyborné ohlasy na prvé dva rocniky podujatia sme sa tento rok rozhodli pre rozsirenie
odborného programu na 2 dni, pricom ako novinku prindSame workshopovd, interaktivnu
Cast podujatia, urcend pre ziskanie zdakladnych a prakticky orientovanych skisenosti.
Druhou novinkou je vedecky podvecer, ureny zase pre tych, ktori by sa radi dozvedeli nieco
z oblasti noviniek etiopatogenézy neurodegenerativnych ochoreni a tretou novinkou je ex-
trapyramidovy kazuisticky blok s moZnostou interaktivneho zapojenia sa do rieSenia kazu-
istik. Verime, Ze i tohtorocny odborny program bude pre Vds dostatocnou zdrukou vysoko-
kvalitného podujatia a ziskané znalosti budi prinosom pre Vasu kaZdodennu neurologic-
kd prax.

doc. MUDr. Milan Grofik, PhD.
koordindtor konferencie

Organizatori

Sekcia extrapyramidovych ochoreni

Slovenska neurologicka spolonost SLS

Neurologicka klinika UNM a JLF UK Martin

Neurologicky spolok Martin

v spolupraci so Slovenskou komorou sestier a pérodnych asistentiek

Odborny garant
prof. MUDr. Egon Kurca, PhD., FESO

Koordinator
doc. MUDr. Milan Grofik, PhD.

Registracia ucastnikov
6. 2. 2025 (Stvrtok) 08.30 - 18.00 foyer, hotel Turiec
7.2.2025 (piatok) 08.00 - 10.00 foyer, hotel Turiec

REGISTRACNY POPLATOK od 16. 12. 2024 a na mieste
Aktivny Ucastnik (prvy autor) zdarma

Clen EXPY SNES SLS 90 €

Neclen EXPY SNES SLS 110 €

Sestra ¢lenka SKSaPA 45 €

Sestra neclenka SKSaPA 70 €
Lekardo30r. 50 €

Iny zdravotnicky pracovnik 70 €

Registracia zahffia organizacné zabezpecenie konferencie, konferencny balicek, stravova-
cie sluzby - coffee break, obed 6. 2., obed 7. 2.

Moznost zakupenia: vecera - Stvrtok 6. 2. 2025 v hodnote 15 Eur / os.



Hodnotenie ARS CME

Konferencia je zaradena do kontinudlneho medicinskeho vzdeldvania ARS CME. Kredity
budu ucastnikovi priznané v zmysle vyhlasky MZ SR 742019 Z. z. v zneni neskorsich predpi-
sov a na zdklade zmluvy medzi SLK, SLS a Eurdpskou akreditatnou radou. Potvrdenie
0 UCasti na vzdelavacej aktivite CME si ndjdu lekari na stranke cmeportal.sk - po prihlaseni
do svojho konta pod nazvom danej aktivity.

Sestry si kredity za aktivitu sistavného vzdelavania ndjdu po prihlaseni do svojho konta
na www.sksapa.sk v asti moje kredity.

Utastnikom, ktori nemajt vytvorené konto, zaleme potvrdenie o G¢asti emailom cca do 14
dni po skonceni konferencie.

Kredity za pasivnu ucast

Stvrtok 6. 2. 2025 LEKAR 7 kreditov SESTRA 7 kreditov
Piatok 7.2.2025 LEKAR 3 kredity SESTRA 3 kredity

Kredity za aktivnu ucast - lekari (prednaska a kazdy prispevok)
Prvy autor slovensky / zahranicny 10 kreditov / 15 kreditov
Dvaja spoluautori slovenski / zahranicni 5 kreditov / 10 kreditov

Kredity za aktivnu Gcast - sestry

V pripade, ak sa sestra / pérodna asistentka z(castni tejto aktivity sistavného vzdelavania
s viac ako jednou prednaskou, budu jej za aktivnu Ucast pridelené kredity len raz, bez
ohladu na pocet prezentovanych prednaSok. Toto ustanovenie sa vztahuje aj na spoluau-
torstvo.

Organizacny sekretariat konferencie

Agentira KAMIs. r. 0., agentifa
Letnd 82 /75, 052 01 Spisska Nova Ves Hn l

www.agenturakami.sk

Lucia KOZAKOVA Jakub KOZAK
registracia UCastnikov, ubytovanie komunikacia s vystavovatelmi
tel.: +421 948 270 830 tel.: +421 910 993 848

e-mail: sekretariat@agenturakami.sk e-mail: event@agenturakami.sk




ODBORNY PROGRAM
Stvrtok 6. 2. 2025

Konferencna sala VARIO

09.00 - 09.15 Otvorenie konferencie
Kurca E.

09.15-1035 LBLOK o
BIOLOGICKA PODSTATA EXTRAPYRAMIDOVYCH
OCHOREN

Predsednictvo:  Kariovsky P., Valkovic P.

Biomarkery extrapyramidovych ochoreni
Karnovsky P.

Nova biologicka definicia Parkinsonovej choroby
Skorvanek M.

Vyvoj definicie Parkinsonovej choroby
Kurca E.

Buducnost'lie€by Parkinsonovej choroby
Valkovic P.

Diskusia
10.35-11.00 Prestavka

11.00-12.20 I1. BLOK o
INE EXTRAPYRAMIDOVE OCHORENIA

Predsednictvo: Mensikovad K., Han V.

Atypicky parkinsonizmus
Mensikova K.

Huntingtonova choroba, perspektivy kauzalnej liecby
Necpal J.

Poliekové extrapyramidové syndromy
Han V.



Kraniofacialne dysténie
Turcanova Koprusakova M.

Diskusia
12.20-13.20 Obed

13.20-14.20 1Il. BLOK , ,
NEUROPSYCHIATRIA EXTRAPYRAMIDOVYCH OCHOREN

Predsednictvo:  Benetin J., Mindr M.

Psychozy pri extrapyramidovych ochoreniach
Benetin J.

Poruchy spanku pri extrapyramidovych ochoreniach
Minar M.

Ako (ne)rozumieme dopaminu?
Patarak M.

Diskusia
14.20 - 14.45 Prestavka

14.45-15.30 IV.BLOK
HLBOKA MOZGOVA STIMULACIA

Predsednictvo:  Grofik M., Kosutzkd Z.

Vyuzitie neuromodulacie u neurologického pacienta

KoSutzka Z.
Prednaska podporena spolocnostou Medtronic Slovakia

Inicialny vplyv hibokej mozgovej stimulacie subthalamického jadra
na non-motorické symptomy Parkinsonovej choroby
Kurcova S.

Vplyv hibokej mozgovej stimulacie na kognitivne funkcie pacientov
s Parkinsonovou chorobou
Stolarikova K.

Vplyv umiestnenia STN-DBS elektrody na non-motorické symptomy
Parkinsonovej choroby
Afifi A. N. M.

Diskusia



15.30-16.30 V.BLOK o ,
LIECBA EXTRAPYRAMIDOVYCH OCHORENI

Predsednictvo:  Mindr M., Skorvdnek M.

Nové inhibitory COMT v lieche Parkinsonovej choroby
Minar M.
Prednaska podporenad spolocnostou Medis Pharma Slovakia

Nové intestinalne pumpové systémy v lieCbe Parkinsonovej choroby

Straka I.
Prednaska podporena spolo¢nostou STADA PHARMA Slovakia

Praktické avahy o dlhodobej lie¢be infiznou terapiou pokrocilého
Stadia Parkinsonovej choroby

Skorvanek M.
Prednaska podporena spolocnostou Abbvie

Apomorfin a jeho miesto v liecbe Parkinsonovej choroby

Grofik M.
Prednaska podporena spolocnostou PHARMAGEN Trade SK

Diskusia
16.30-17.00 Prestavka

17.00 - 18.00 INTERAKTIVNY KAZUISTICKY BLOK
Grofik M., OstroZovicovd M., Kusnirovd A., Necpdl .

Restauracia hotela

18.00 - 18.45 VEDECKY PODVECER
MODEROVANA DISKUSIA NA TEMU
. NEURODEGENERACIA"

Moderator: prof. MUDr. Stefan Sivdk, PhD.

Hostia: doc. RNDr. Martin Kolisek, Dr. rer. nat.
Biomedlicinske centrum JLF UK Martin
doc. MVDr. Norbert Zilka, DrSc.
Neuroimunologicky ustav SAV Bratislava

18.45-24.00 Vecera



Piatok 7.2.2025
Workshopova cast - vyukové kurzy

Konferencna sala VARIO

08.30-10.00 1.BLOK
Predsednictvo:  Kasovic P.

Funkéné poruchy hybnosti
Han V.

Diagnostika a hodnotenie pacienta s ataxiou
Necpal J.
Workshop podporeny spolotnostou Biogen Slovakia

MeneZment spasticity po mozgovej prihode
Haring J.

10.00 - 10.30 Prestavka

10.30-12.00 1. BLOK

Predsednictvo:  Grofik M.

Diferencialna diagnostika nystagmu v klinickej praxi neuroléga
Skacik P.

MozZnosti nuklearnej mediciny v diagnostike neurodegenerativnych
ochoreni

Fabsik M.

Zaklady neuropsychologického vySetrenia pri extrapyramidovych
ochoreniach

Grossmann J.



Saldnik BUSINESS

09.00 -12.00 INOVATIVNA LIECBA POKROCILEHO STADIA
PARKINSONOVEJ CHOROBY

Workshop podporeny spolo¢nostou Abbvie.
Workshop sa kona pre pozvanych ucastnikov.

Privitanie, tvod

Bagoriova Z.

Uvod do problematiky pokrocilej PCh
MeliSova E.

ManaZment koZe z pohladu dermatoléga
Gajanova - Kovacova ).

ManaZment pacienta v pokro¢ilom Stadiu PCh: Liecha, profil
pacienta vhodného na lie€bu subkutannou LDp/CDp
Pulkrdbkova V.

Skuasenosti z realnej klinickej praxe, kazuistiky pacientov
a manaZment koZe na LDp/CDp
Pulkrabkova V.

Farmakovigilacné Skolenie k subkutannej LDp/CDp
RajCaniova K.

AMDAR systém a tréning pumpy

MeliSova E.

12.00-13.30  Obed



Dakujeme za podporu konferencie

Generalny partner

Qbbvie

Hlavny partner
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Apomorphine Hydrochloride ) EVER



Skratenainformacia o pripravku

NAZOV LIEKU: Dacepton 10 mg/ml injekény/infizny roztok, Dacepton 10 mg/ml injekény roztok v nahradnej naplni. KVALITATIVNE A KVANTITATIVNE ZLOZENIE: Obsahuje 10
mg/ml hemihydratu apomorfinium-chloridu. Pomocné latky so znamym ucinkom: disiricitan sodny (E223) 1 mg na ml, sodik menej ako 2,3 mg na ml. KLINICKE UDAJE:
Terapeutické indikdcie: Lietba motorickych fluktudcii (fenomén ,on-off”) u pacientov s Parkinsonovou chorobou, ktoré nie si dostatocne kontrolované perordlnymi
antiparkinsonikami. Davhk ie a spdsob podavania: Liecha apomorfinom sa mé zacat v kontrolovanom prostredi Specializovanej kliniky. Pacient musi byt pod dohladom
lekdra so skusenostami s liecbou Parkinsonovej choroby (napr. neuroldg). Pred zacatim liechy Daceptonom 10 mg/ml sa méd optimalizovat liecha pacienta levodopou spolu s
agonistami dopaminu alebo bez nich. Spésob podévania: Dacepton 10 mg/ml injekény/infiizny roztok sa podava subkutanne ako intermitentné bolusovd injekcia. Dacepton 10
mg/ml injekény/infiizny roztok sa méze tiez poddvat formou kontinudinej subkutannej infiizie pomocou minipumpy a/alebo injekéného davkovaca. Dacepton 10 mg/ml injekény
roztok v ndhradnejndplnije urceny na viacdavkové poutitie subkutanne ako intermitentnd bolusova injekcia s vylucnym pouZitim uréeného davkovacieho pera D-mine Pen. Pacienti
a osetrovatelia musia dostat podrobné pokyny na pripravu a injekéné podanie ddvok s osobitnym zretefom na spravne pouzitie prislusného davkovacieho pera D-mine Pen.
Apomorfin sa nesmie aplikovat intravendzne. Pediatrické populacia: Dacepton 10 mg/ml je kontraindikovany u deti a dospievajuicich mladsich ako 18 rokov. Starsi pacienti:
Starsi pacienti st vyznamne zasttipeni v populcii pacientov s Parkinsonovou chorobou a predstavujd vysoky podiel pacientov Studovanych v klinickych skisaniach s apomorfinom.
Terapia apomorfinom u starsich pacientov sa nelisi od terapie u mladsich pacientov. Z dovodu posturalnej hypotenzie sa viak na zaiatku liecby u starsich pacientov odporica
osobitna pozomost. Porucha funkcie obliciek: Podobny davkovaci rezim, ako je odpordcany davkovaci rezim pre dospelych a starsich pacientov, mozno poufit aj u pacientov s
poruchou funkcie obliiek. Kontraindikacie: U pacientov s respiracnou depresiou, demenciou, psychotickymi ochoreniami alebo hepatélnou insuficienciou. Apomorfinium-
chlorid sa nesmie podavat pacientom s, on” odpovedou na liecbu levodopou, ktord je rusend tazkou dyskinézou a dystoniou. Dacepton 10 mg/ml sa nemé podévat pacientom so
znamou precitlivenostou na apomorfin, alebo na ktordkolvek z pomocnych létok. Stbezné pouzivanie ondansetronu. Dacepton 10 mg/ml je kontraindikovany u deti a
dospievajticich mladsich ako 18 rokov. Osobitné upozornenia a opatrenia pri pouzivani: Pacientom s ochoreniami obliciek, pltic a kardiovaskuldrnymi ochoreniami, ako aj u
0s6b nachylnych na zaltdocnt nevolnost a vracanie je potrebné podavat apomorfinium-chlorid opatrne. Mimoriadna opatrnost sa odportica pocas tvodnej fazy terapie u starsich
a/alebo oslabenych pacientov. Kedze apomorfin mdze vyvolat hypotenziu, aj ked'sa podava po prvotnej terapii domperidénom, treba byt opatrny u pacientov s preexistujicim
ochorenim srdca alebo u pacientov pouzivajticich vazodiaktivne lieky, ako st antihypertenziva a obzvlast u pacientov s preexistujicou posturalnou hypotenziou. Kedze apomorfin,
hlavne vo vysokjch dévkach, ma potencial predIit QT interval, treba byt opatmy pri lie¢be pacientov s rizikom arytmie typu torsades de pointes. Ked'sa pouZiva v kombindcii s
domperidonom, treba pozorne zvézit rizikové faktory u kazdého pacienta individualne. Toto sama vykonat pred zacatim liechy a pocas jej trvania. DoleZité rizikové faktory zahrnuju
zdvainé zakladné srdcové ochorenia ako st kongestivne zlyhavanie srdca, tazka porucha funkcie pecene alebo vjznamna porucha rovnovahy elektrolytov. Tiez treba postdit vplyv
liekov s moznym vplyvom na rovnovahu elektrolytov, metabolizmus CYP3A4 alebo interval QT. Odportica sa monitorovanie za i¢elom zistenia icinku na interval QTc. Pacienti maju
byt pravidelne monitorovani z dvodu vyvoja portich kontroly impulzov. Pacienti a opatrovatelia maju byt upovedomeni, Ze u pacientov liecenych dopaminovymi agonistami
vrdtane Daceptonu samozu vyskytnit behaviorélne symptomy portich kontroly impulzov zahfiiajtice patologické hracstvo, zvy3ené libido, hypersexualitu, chorobné mifianie alebo
nakupovanie, hitavé jedenie a chorobné jedenie. Ak sa vyvinu takéto symptomy, ma sa zvazit znizenie davky/postupné vysadenielieku. Syndrom dopaminovej dysreguldcie (DDS) je
navykova porucha, ktord vedie k nadmernému pouzivaniu lieku, pozorovand u niektorych pacientov liecenych apomorfinom. Pred zacatim liecby je potrebné upozornit pacientov a
poskytovatelov starostlivosti (o3etrovatelov) na potencidlne riziko vyvoja DDS. Dacepton 10 mg/ml obsahuje disiricitan sodny, ktory zriedkavo moZe vyvolat zavazné reakcie z
precitlivenosti a bronchospazmus. Liekové a iné interakcie: V zaciatocnych Stadiach liechy apomorfinium-chloridom je potrebné pacientov sledovat, ¢i sanevyskytni nezvycajné
vedlajsie tcinky, alebo ¢i nedochddza k potencovaniu tcinku. Neuroleptikd mozu mat antagonisticky cinok, ak sa pouzivaju s apomorfinom. Existuje potencidina moznost
interakcie medzi klozapinom a apomorfinom, avsak klozapin moze byt pouZity na potlacenie symptomov neuropsychiatrickych komplikacii. Ak je potrebné pouzit neuroleptikd u
pacientov s Parkinsonovou chorobou liecenych agonistami dopaminu, je vhodné zvzit postupné znizenie davky apomorfinu podavaného minipumpou alebo injekénym
davkovacom (symptémy pripominajtice neurolepticky maligny syndrém boli hldsené v zriedkavych pripadoch pri ndhlom ukonceni dopaminergickej terapie). Mozné ucinky
apomorfinu na plazmatické koncentrécie inych liekov neboli skimané. Apomorfin, aj ked je podavany s domperidénom, méze zosiliovat antihypertenzné (icinky tychto liekov.
Odportia sa nepodévat apomorfin s inymi liekmi, o ktorych sa vie, Ze predIZujd interval QT. Vzhladom na hldsenia o hibokej hypotenzii a strate vedomia po podani apomorfinu s
ondansetronom je stibezné pouZitie apomorfinu s ondansetronom kontarindikované. Fertilita, gravidita a laktacia: S pouZitim apomorfinu u gravidnych Zien nie st Ziadne
skusenosti. Nie je zname, ¢i sa apomorfin vyluuje do materského mlieka. Ovplyvnenie schopnosti viest vozidla a obsluhovat stroje: Apomorfinium-chlorid moze mat
sedativny dcinok a ovplyvneni pacienti nesmd viest vozidld ani obsluhovat stroje. NeZiaduce ucinky: Velimi casté (> 1/10): halucinécie, reakcia v mieste podania. Casté (> 1/100 a2
<1/10): neuropsychiatrické poruchy, prechodny stav seddcie, ospalost, zivanie, Zalidocnd nevolnost a vracanie. Menej casté (=1/1 000 az <1/100): hemolytickd anémia a
trombocytopénia, apomorfin méze vyvolat dyskinézie pocas ,on” fzy, nahle upadnutia do spanku, posturdlna hypotenzia, i dychacie tazkosti, loklny a generalizovany vyskyt
vyrazky, nekréza v mieste podania injekcie a vznik vriedkov, pozitivny Coombsov test. Hlasenie podozreni na neziaduce reakcie: Hlasenie podozreni na neziaduce reakcie po
registracii lieku je dolezité. Umoziiuje priebezné monitorovanie pomeru prinosu a rizika lieku. Od zdravotnickych pracovnikov sa vyzaduje, aby hlasili akékolvek podozrenia na
neZiaduce reakcie nandrodné centrum. FARMACEUTICKE INFORMACIE: Cas pouZitelnosti: Dacepton 10mg/ml injekény/infiizny roztok: Neotvorené balenie: 30 mesiacov Po prvom
otvoreni pouZite okamzite. Vetky nepoutité zvysky zlikvidujte. Cas pouZitelhosti po (pripadnom) zrieden: Preukézand chemickd a fyzikalna stabilita pri pouZivanije az 24 hodin pri
teplote 15°C—25°C, ak je liek zriedeny 0,9 % roztokom chloridu sodného (9 mg/ml). Z mikrobiologického hladiska mé byt zriedeny liek aplikovany okamdite. Ak nie je zriedeny liek
pouzity okamdZite, za cas a podmienky skladovania nariedeného lieku pred jeho pouzitim zodpovedd pouZivatel, a tie by nemali normélne prekrocit 24 hodin pri 15°Caz 25°C, ked
otvorenie a zriedenie prebehlo v kontrolovanych a validovanych aseptickych podmienkach. Dacepton 10 mg/ml injekény roztok v ndhradnej ndplni: Neotvorené balenie: 2 roky. Po
prvom otvoreni: Chemickd aj fyzikalna stabilita po prvom otvoreni obalu bola dokdzana pocas 15 dni pri teplote 25 °C. Z mikrobiologického hladiska, pokial spésob otvorenia a
dalsieho zaobchddzania s liekom nevylucuje riziko mikrobidInej kontamindcie, ma byt zriedeny liek pouzity okamdite. Ak liek nie je pouZity okamdZite, za cas a podmienky
skladovania po otvoreni zodpoveda pouZivatel. Specialne upozornenia na uchovavanie: Dacepton 10mg/mlinjekcny/infiizny roztok: Uchovavajte ampulky vo vonkajsom obale
na ochranu pred svetlom. Neuchovavajte v chladnicke alebo mraznicke. Dacepton 10 mg/ml injekény roztok v ndhradnej ndplni: Uchovdvajte pri teplote neprevysujicej 25 °C.
Neuchovévajte v chladnicke alebo mraznicke. Uchovdvajte nadobu vo vonkajsom obale na ochranu pred svetlom. Liek sa mé skladovat za rovnakych podmienok po otvorenia medzi
odobratim davok. Specialne opatrenia na likvidaciu: Nepouzivajte, ak roztok nadobudne zelené sfarbenie. Pred pouzitim roztok vizudlne skontrolujte. Pouzivajte iba roztoky z
neposkodenych obalov, ktoré s Cire, bezfarebné, pripadne slabo ZIté a ktoré neobsahuju castice. Na jednorazové poutitie. V3etok nepouZity liek alebo odpad vzniknuty z lieku samé
Zlikvidovat v silade s narodnymi poZiadavkami. DRZITEL ROZHODNUTIA O REGISTRACII: EVER Neuro Pharma GmbH Oberburgau 3 4866 Unterach am Attersee Rakisko.
REGISTRACNE CiSLO: 27/0360/11-S - Dacepton 10 mg/ml injekcny/infiizny roztok a 27/0320/16-S - Dacepton 10 mg/ml injekény roztok v ndhradnej ndplni. DATUM PREDLZENIA
REGISTRACIE: Dacepton 10 mg/ml injek¢ny/infiizny roztok - : 29. jiina 2016. Dacepton 10 mg/ml injekény roztok v ndhradnej ndpini - 27. novembra 2021. DATUM REVIZIE TEXTU:
11/2021 a 02/2022. Pred poutitim liecivého pripravku sa, prosim, oboznamte s tiplnym znenim stihrnu tdajov o pripravku. Pripravok je viazany na lekarsky
predpisaje hradeny z prostriedkov verejného zdravotného poistenia.
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Sciencehymanity

Poslanie spolocnosti Biogen je jasné: sme priekopnikmi v oblasti neurovedy.
V spolo¢nosti Biogen nam velmi zaleZi na tom, aby sme priniesli prelomové

rieSenia a intenzivne pracujeme, aby sa skutoéne zmenili Zivoty ludi, ktori

trpia zavaznymi neurologickymi a neurodegenerativnymi ochoreniami.

Nie preto, Ze mdzeme, ale preto, Ze musime.

biogen.sk r u
© 2023 Biogen, Biogen Slovakia s.r.0. KaradZicova 12, 821 08 Bratislava, Slovensko I og n

Biogen-184311 Datum pripravy: august 2023
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- DUODOPA SC°

240 mg/ml + 12 mg/ml infizny roztok
foslevodopa/foskarbidopa

Prva subkutanna kontinualna 24 hodinova
liecba levodopou pre pacientov s pokrocilou
Parkinsonovou chorobou'
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Agentara KAM|, s. r. o.

age/hﬂ& Qa
Letna 82/75, 052 01 Spisska Nova Ves
Hnml E-mail: event@agenturakami.sk
Tel.: +421 910 993 848
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