TA-SERVICE s.r.o. porada ve spolupraci
s OSL CLK Brno-mésto, AKL a AKP

22.-23. Fijna 2026
Hotel Continental, Kounicova 6, Brno

Program

0o0’ Networks

for rare or low prevalence
complex diseases

#: Network
Neurological Diseases
(ERN-RND)




Ctvrtek 22.

08:45 - 09:00

09:00 - 11:00

09:00 - 09:25

09:25 - 09:50

09:50 - 10:15

10:15 - 10:40

10:40 - 11:00
11:00 - 11:30

11:30 - 13:00
11:30 - 11:55

11:55 - 12:20

12:20 - 12:45

12:45 - 13:00
13:00 - 14:30

Fijna 2026

Zahajeni kurzu
M. Bares, M. Brazdil, I. Rektorova
Mozkové degenerace a diagnostika

Genetika Alzheimerovy nemoci:
od ApoE po celogenomoveé sekvenovani
S. Sutovsky

Izolovana porucha chovani v REM spanku
a prodromalni synukleinopatie

P Dusek

Predstaveni tfeti verze neuropsychologické baterie
Uniform Data Set pro vySetfeni kognice u Alzheimerovy
nemoci a onemocnéni s Lewyho télisky

T. Nikolai

Neurobiologicky podklad sdélovani nepfiznivych zprav
R. Rusina

Q&A
Coffee Break

Jiné degenerace a diferencialni diagnostika

Alzheimerovava nemoc a LATE: diagnostické pfistupy
J. Laczo

Prekryv Movement Disorders s funk&nimi poruchami
hybnosti u déti
P. Danhofer

Tres u degeneraci a diferencialni diagnostika
M. Bockova

Q&A
Obéd

14:30 - 15:45

14:30 - 14:55

14:55 - 15:20

15:20 - 15:45

15:45 - 16:45

18:00

WORKSHOP s PANELOVOU DISKUSI:
Nova biologicka lécba Alzheimerovy nemoci

Role neuropsychologie v éfe biomarkerd
a antiamyloidové léCby
M. Viyhnalek

Krvne biomarkery v diagnostike predklinickej a klinickej
AlLzheimerovej choroby: Nadej a nastrahy

N. Zilka

Soucasné trendy v biologické lécbé Alzheimerovy nemoci
L. Krajcovicova

Nova biologicka lIécba Alzheimerovy nemoci:
PANELOVA DISKUSE

Moderuje: |. Rektorova

Clenové panelu: N. Zilka, L. Krajcovicova, J. Laczd,
M. Vwhnélek, T. Nikolai, M. Bida (Eisai), P Soukup (Eli Lilly)

Diskuzni vecere
pro vsechny ucastniky



W

Patek 23. fijna 2026

09:00 - 10:30 Parkinsonova nemoc: pokrocilé terapie

240 mg/ml + 12 mg/ml infuzni roztok

foslevodopa/foskarbidopa

09:00 - 09:25 Praktické aspekty adaptivni DBS pro pacienta
s Parkinsonovou nemoci
M. Balaz

09:25 - 09:50 Pumpoveé systémy v lécbé Parkinsonovy nemoci:
Praktické zkusSenosti

P Havrankova

09:50 - 10:15 Indikace a sledovani pacientd na lécbé
z pohledu psychiatra
T. Uhrova

10:15-10:30 Q &A
10:30 - 11:00 Coffee Break
11:00 - 12:00 Zobrazovani synukleinopatii

11:00 - 11:25 DaTSCAN: novinky, limity a praktické implikace
r N /i P. Dusek
Duodopa SC® vijznamne zlepsuje stavy ,,0ff“ a ,,On*“
‘ 11:25 - 11:50 Novinky v zobrazovani synukleinopatii pomoci MRI

bez obtézujici dyskineze a kvalitu spanku u mladsich | Rektorovd
pacientu s pokrocilou Parkinsonovou nemoci.’ 11:50- 12:00 Q&A

12:00 Zavér kurzu

Reference: 1. Antonini A, et al. Foslevodopa/Foscarbidopa in Younger Patients Earlier Within Advanced Parkinson‘s Disease: Post Hoc Analysis of a Randomized Trial. Neurol Ther. / Rektoro Va’
Published online December 1, 2025. :

Zkrécené informace o Iégivém pripravku =2
Nézev: Duodopa SC 240 mg/ml + 12 mg/ml infuzni roztok. Slozeni: Jeden ml obsahuje 240 mg foslevodopy a 12 mg foskarbidopy. Indika P Parkinsonovy nemoci,kterd reaguje na Ié¢bu levodopou aje 12:00 - 13:00 Obed
doprovézena tézkjmi motorickymi fluktuacemi a hyperkinezi nebo dyskinezi, pokud dostupné kombinace antiparkinsonik neposkytujf uspokojivé visledky. Dévkovani: Duodopa SC se podava jako kontinuaini subkutanni
infuze, 24 hodin denné. Doporuéena pocatecnirychlost infuze pfipravku Duodopa SC se stanovi prepoctem denniho pijmu levodopy na ekvivalenty levodopy (LE) pomoci prislusniich koeficientd nésobicich davku (pro vipotet
se bere v dvahu pouze levodopa a inhibitory COMT) a nasledngm vijpoctem zohledfiujicim vy biologickou dostupnost subkutanni foslevodopy, pomér molekulovich hmotnosti foslevodopy a levodopu, obsah foslevor

v 1mla pocet hodin bdélosti pouZity pro stanoveni LE. Davku Ize upravit tak, aby bylo dosaZeno klinické odpovédi, ktera max\mahzuje funk(m »on“ periodu a mlmmahzuje pocet a trvani ,off“ period a ,on“ period s obté:
dyskinezi. Maximalni doporu(ena denni davka foslevodopy je 6 000 mg (nebo 25 ml pfipravku Duodopa SC denné, coz odpovida pi dje i ]

urcit objem nasycovaci davky. Pumpa umoZiiuje naprogramovat 2 alternativni rychlosti infuze pro pacienta (nizka/vysoka). Pokud to zdravotnicky pracovnik umoZni, mohou si pacienti sami podat extra ddvku ke zviadnuti
akutnich ,off“ piiznakd, ktE!eSEGbJEVI béhem kontinudlniinfuze. Kontraindikace: Hypersenzitivita na Iécivé latky nebo na kteroukoli pomocnou l&tku, glaukom s uzaviengm Ghlem, t&7ké srdecni selhani, akutni cévni mozkovéa
piihoda, té2ké srdecn arytmie, soucasné it neselektivnich inhibitord MAO a selektivnich inhibitord MA typu A (jejich podavéni musf bt preruSeno min. dva tgdny pred zahdjenim 6¢by pfipravkem Duodopa SC),stavy,za
Ktergch jsou kontraindikovany4tky s adrenergnim Gtinkem, napt. feochromocytom, hyperthyreaidismus a Cushingdv syndrom. Jeliko? levodopa mize aktivovat rozvoj malignito melanomu, nesmi byt pripravek Duodopa SC
pouzivén u pacientd s podezrelou neurcenou kozni nebo s melanomem v anamnéze. Zvlastni upozornéni: Duodopa SCse nedoporucuje k Ié¢bé extrapyramidovjch G¢inl vyvolangch Iéky. Pacienti s tézkgm kardiovasku-
larnim nebo plicnim onemocnénim, bronchiélnim astmatem, ledvinovgm, Jatemlm nebo endokrinnim onemocnénim nebo s anamnézou viedové choroby nebo konvulzi maﬁ byt IéCeni piipravkem Duodopa SC s opatrnosti.
U pacient{ s anamnézou infarktu myokardu, ktefi maji zbytkové arytmie, ma bt peclivé sledovana srdeéni éinnost. U viech pacient 16¢engch pripravkem Duodopa SC ma bit peclivé sledovan rozvoj zmén duSevniho stavy,
deprese s tendencemi k sebevrazdé a jingich zavazngch dusevnich zmén. Pacienti s dfiv&jsi nebo soucasnou psychézou maji bt Iéceni s opatrnosti. Pacienti s chronickgm glaukomem s oteviengm Ghlem maji bit Ié¢eni priprav-
kem Duodopa SC s opatrnosti a pouze za predpokladu, Ze nitrooni tlak je dobre kontrolovan. Duodopa SC mize vyvolat ortostatickou hypotenzi. Levodopa je spojovana se somnolenc a epizodami nahlého nstupu spanku.
Pinahlém vysazent antiparkinsonik byl hlzSen komplex piiznaki podobnich neuroleptickému malignimu syndromu. Pacienti majf bt pravidelné monitorovani z divodu moznosti rozvoje impulzivnich poruch. Dopaminovy
dysregulacni syndrom je ndvykova porucha, kter u nékterdich pacienti éenich kombinacf karbidopallevodopa vede k nadmérnému uzivani pripraviu. Duodapa SC obsahuje hydrazin, kterg mizZe byt genotoxickg a mozna
kancerogenni. & systé & ravku mizZe zpusoblt kornphkace Takovgm paclentum ma asistovat pecovatel. Nahlé nebo postupne zhorSovani bradgklneze moZe byt znamenim
obstrukce zafizeni z jakgchkoli divod, a j

sodiku v jednom ml. Interakce s jingmi Ié€ivgmi pipravky a jiné formy interakce: Studie interakci nebyly s piipravkem Duodopa SC provadény. U generickich kombinaci levodopy s karb\dopoujsou interakce obecné
znémy. Fertilita, t&hotenstvi a kojent: Udaje o podavanf pripravku Duodopa SC téhotngm Zenam nejsou k dispozici. Podavani v téhotenstvi a u Zen ve fertilnim véku, které neuzivajf antikoncepd, se nedoporutuje. Levodopa
je vylucovéna do lidského matefského miél

halucinace, pady. Casté: absces v misté podani infuze, anemie, snizend chut k jidlu, abnormaln sny, agitovanost, stav zmatenosti, bludy, impulzivni porucha, insomnie, paranoia, psuchoticka porucha, spankové ataky, porucha
spanku, suicidlni predstava, kognitivni porucha, zavrat, posturaini zavrat, dyskineze, dystonie, bolest hlavy, hgpeslezwe,,on a,off fenomén, parestezwe polyneuropatie, somnolence, synkopa, tremor, nepravwdelna srdecm
frekvence hypertenze, hgpctenze ortostatickd hgpotenze dyapnoe orofaryngealni boleat i

vazace, hematom, krvécent, indurace, zanét, podrazdéni, rezistence, papula, pruritus, vyrézka, otok, zviSens hladina aminokyselin, zvjgend hiadina homocysteinu v krvi, snizend hladina vitaminu B6, deficience vitaminu B12,
snizenf nebo zvgSent télesné hmotnosti. Pouzitelnost: Neoteviené: 20 mésicu. Pfipravek musi bt pouzit do 24 hodin po prenesent z injekéni lahvicky do stiikacky. Uchovavani: Uchovavejte a prevéZejte v chiadu (2 °C - 8“C).
Uchovavejte injekéni lahviéky v krabicce, aby byly chranény pred rozbitim. Mohou byt uchovavany pfi pokojové teploté do maximalng 30 °C po jedno obdobi v délce az 28 dni. Baleni: 7 injekénich lahvicek po 10 ml. Drzitel
rozhodnuti o registraci: AbbVie sro,, Praha, Ceska republika. Registraéni &islo: 27/341/21-C. Datum posledni revize SmPC: 9. 11. 2023. Pfipravek je vazan na lékafsky predpis a je hrazen smluvnim zdravotnickgm zafizenim
z vefejného zdravotniho pojisténi. Seznamte se, prosim, s Gplnou informaci o pfipravku dfive, neZ jej piedepiSete.

AbbVie s.r.0, Metronom Business Center, Bucharova 2817/13, 158 00 Praha 5. Tel.: 233 098 111, www.abbvie.cz
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Partneri

Stribrny partner
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Vystavovatel

MagnaPharm s.r.o.

E&H Services a.s.

Eisai GesmbH, org. sl.

Eli Lilly CR s.r.o.
DEYMED Diagnostic s.r.o.
Trepp_Bio, s.r.o.

Medtronic Czechia s.r.o.

Spole¢nost Parkinson, z. s.

STADA Pharma CZ s.r.o.

Plan konferencnich prostor

vystava firem

R

coffee break

prednaskovy sal




Pokrocily kurz Alzheimerova nemoc,
Parkinsonova nemoc a jiné mozkové neurodegenerace

TA-SERVICE s.r.o.
Hlinky 48, 603 00 Brno
2026

( TA-SERVICE )
CONGRESS AGENCY




