Varia .

Parametre fenotypovej analyzy, a to znaku CD38 metédou prietokovej cytometrie (pozitivita CD19+/CD38 by mala
odrizat B1 diferencidciu)? Pacienti s membranovou pozitivitou znaku CD19+/CD38 vykazuji vSeobecne kratsie pre-
Zivanie a agresivnejsi klinicky priebeh ochorenia nez pacienti s negativitou expresie CD38 antigénu. My sme povazo-
vali za pozitivitu expresie CD19+/CD 38 u B-LY hodnotu > 30 % v ¢ase diagnézy B-CLL (Montserrat et al. Hematol
J2005; 4(Suppl. 3): 180-182).

V stcasnosti je jednym z najdoélezitejsich molekulovo-genetickych parametrov (ktoré urcuju prognostické podsku-
piny B-CLL) mutdcia variabilnych tazkych retazcov imunoglobulinov VH. Pri B-CLL mozno v zdsade definovat 4 pod-
skupiny s podstatne rozdielnou dizkou prezivania, ktoré st definované muticiami v oblasti VH a deléciami na chro-
mozémovych ramenach 11q- 17p-. Genetické aberacie 11q a 17p sme nasli iba u 4 pacientov a trizémiu 12 (+12q) iba
u 4 pacientov.

Vzhladom na to, Ze islo o chorych liecenych v roku 1999, kedy sme rutinne nerobili muta¢ny stav VH génu, ani dalsi
prognosticky ukazovatel ZAP-70, nebolo mozné vyhodnotit tieto ukazovatele v naSom stbore chorych s B-CLL. Pra-
ve ZAP-70 je vel'mi sfubnym markerom, ostava vSak vela nezodpovedanych otdzok, medzi ktoré patri najmai vyrieSenie
hranice pre uréenie pozitivity ¢i negativity jeho expresie (20% hranica pozitivity?).

Detekcia minimélnej reziduilnej choroby (MRD) bola stanovend imunofenotypovo, aj 4parametralnou analyzou
u 67 % chorych. Chori s MRD s vysokou denzitou CD20 antigénu boli autotransplantovani s in vivo purgingom auto-
légneho Stepu (6/8) + udrziavacia liecba s MabTherou (6krét), z nich 3 s v kompletnej molekulovej remisii B-CLL
s medidnom 11 mesiacov. U 2 pacientov sme zaznamenali relaps po 27 mesiacoch od ASCT.

FLU-CY rezim nepovazujeme za vysoko emetogénny, preto ani v sticasnosti nerobime profylaxiu antiemetikami
u kazdého pacienta. Vicsina pacientov t.¢. vSak dostdva kombinovany rezim s p.o. aplikdciou fludarabinu.

dend aj v Hematological Oncology, 2005 ako aj citicia na Medzindrodnom sympéziu MabThera own event, Praha, 2004.
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Patfim fadu let k dosti pravidelnym ¢tendftim Vnitiniho lékafstvi (VL) a obcas také prispéji ptivodnim ¢clankem nebo
zpravou o néjaké novince. Celkem jsem poslal VL 17 ¢lankd. Jsem presvédéen o tom, Ze Groverl VL ma stoupajici ten-
denci a poc¢itkem leto$niho roku doznal ¢asopis 1 vyznamnou formalni zménu, ktera je velmi péknd a zac¢ind se tak
podobat zahrani¢nim periodikam. Velky podil na tom jisté ma soucasny $éfredaktor prim. MUDr. Petr Svacina, jehoz
si velmi vazim.

Vsiml jsem si ale jedné podstatné zmény, k niz doslo priblizné v poslednich dvou letech: misto ptivodnich praci ra-
pidné stoupl pocet editorialt a prehlednych referatt, které vyznamné prevysuji pocet originalnich sdéleni. ...pocet edi-
torialti rapidné stoupd, zatimco pocet piehlednych referata se udrzuje pfiblizné na stejné arovni. ...To povazuji za ne-
obvyklé. Pro¢? Vybral jsem 15 ¢asopisti z vysoce prestizniho New England Journal of Medicine (NEJM) z leto$niho ro-
ku (jehoz Impact Factor je tctyhodny - 34,833), porovnal stejné typy ¢lanki a spocital jejich primeérné zastoupeni.
V kazdém tydennim ¢isle NEJM jsou v priméru 4 ptivodni ¢lanky, 0,7 kazuistik, 1,6 prehlednych ¢lanka nebo soubor-
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nych ¢lanka pro klinickou praxi a 2,7 editoriald. Ve struktuie NEJM jsou na prvnich mistech ptivodni prace, pak pre-
hledné referaty a souborné ¢lanky pro praxi, pak kazuistiky a nakonec editorialy. Ve VL je to téméf opa¢né: na prvnim
misté jsou ED a pak teprve PP. .. Je logické, Ze pokud je tolik editorialti a pfehlednych ¢lankd, trvd otisténi ptivodnich
praci nyni 6 - 9 mésicti, a to je dosti dlouha doba. Proto se ptim nové rekonstruované redakéni rady, zda hodld natr-
valo udélat z VL predevsim doskolovaci casopis s postgradudlnim zaméfenim, nebo spiSe hodla zachovat ptivodni posla-
ni VL otiskovat ¢lanky se zkuSenostmi nasich autort na svych pozorovanych pacientech ve formé pavodnich ¢lanka?

Pokud by bylo hlavnim zimérem redakce vydavani editorialti a prehlednych ¢lankd, povazoval bych to jednoznacné
za chybu a ojedinélé rozhodnuti... Kladu si tedy otdzku, pro¢ néhle takovy zdjem o psani ED? Vysvétleni mtize byt né-
kolik. To nejhorsi asi je, ze je malo kvalitnich ptavodnich praci, takze casopis zaplni prehledné ¢lanky a editorialy. Pfi
dostupnosti zahrani¢ni literatury je mnohem snadnéjsi napsat ED nez napsat a odevzdat ptivodni praci z vlastnich vy-
sledkt. Zatimco k ptivodnimu ¢lanku se vyjadiuji dva recenzenti, editorialy recenzovany nejsou a jdou pfimo do tis-
ku.... Novych ¢asopisti stile pribyva (asi je to lukrativni), a tak se stale opisuje to samé v nejrtiznéjsi podobé a pribyva
prehledi, doskolovani a editorialti jako nezdvaznych publikaci na dkor vlastnich pozorovani a vzdjemné spoluprace
mezi 1ékafi...

Nakonec nékolik kratkych technickych pripominek. Prekvapuje mé, kolik prazdného mista je na kiidovém papite
za jednotlivymi ¢lanky a editorialy. To zahranic¢ni vydavatel mistem vice Setfi, nebo je vyuzije ticelnéji. VL také neposi-
14 jeden vytisk ¢asopisu vSem autortim, ani kdyz jsou z rtiznych pracovist. Zaslané vytisky byly nedbale zabaleny do
obycejné obélky, kterd dojde potrhana, protoze kiidovy papir je tézky. Redakce Praktického lékare posila vytisky kaz-
dému ze spoluautort tak, Ze je posle hlavnimu autorovi v obalce vyztuzené textilem, ten je pak rozda spolupracovni-
kiim a je to bez problémti. Moznd, zZe by bylo lacinéjsi posilat 10-20 separdtek, nez cely ¢asopis, kdyz neni pro vsech-
ny spoluautory.... Rad bych prispél svymi poznamkami ke zlepSeni tirovné VL, a proto prosim redakei za pochopeni.
Dopis neni v zddném pfipadé minén jako kritika prace redakéni rady ani $éfredaktora.
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Odpovéd vedouciho redaktora

Mily pane docente,
jsem rad, kdykoliv dostanu do ruky , dopis redakci“; to mné mimo jiné potvrzuje, Ze je o ¢asopis zdjem a o to vic mam ra-
dost, ptijde-li dopis od ¢lovéka, ktery danému problému rozumi, zabyvd se jim a ma ¢as (a chut) podobny dopis napsat.

Do roku 1999 se editorialy ve Vnitfnim lékafstvi tiskly jen zcela ojedinéle. Od lednového ¢isla ro¢niku 46, tedy roc-
niku 2000, zrekonstruovand redakéni rada zacala usilovat o vys$si pocet editorialtl. Zpocatku to byl to velky ofisek, ale
jiz v roce 2000 se jich podafilo nékolik otisknout. Ale pak prisel dopis prof. Vitovce (Vniti Lék 2002; 48: 679), ktery
znovu vyzyval redakéni radu, aby se zvysil pocet editorialt a své tvrzeni zdtivodiioval. Redakéni rada podnét prof. Vi-
tovce uvitala a zaktivizovala na tomto poli svoji ¢innost a postupné se podafilo zajistit pravidelné uvadéni editoralt
k nejraznéj$im pracim, vesmés ptivodnim. Celkové byl ohlas na uvefejiiovani editorialti kladny, i kdyz ze zkusenosti
nékolika let mohu fici, Ze je ¢im dal tim obtiznéjsi kvalitni editorial zajistit (s tim s Vami zcela souhlasim). Vas dopis
byl projednin na zasedani redakéni rady Vnitiniho lékatstvi dne 10. ¢ervna 2005 a rozhodnuti redakéni rady bylo jed-
noznac¢né - v nastoupeném trendu uvefejilovani editorialt jednoznacné pokracovat.

Pomér mezi jednotlivymi typy uvefejnénych ¢lanki se samoziejmé méni. Méni se podle toho, jaké prace dostdvim
s zadosti o publikaci. Toho je si redakéni rada (i jd sim) samoziejmé dobfe védoma. Proto se tento pomér bude i na-
déle ménit. Jsou néktefi ¢lenové ,nové“ redakeni rady, keefi by preferovali vice prehlednych ¢lankd, jini zase vice pii-
vodnich praci. Ale...

Pavodnich praci je taky ,pfiméfené®. Ale zde je dalsi hacek. Pokud by se jednalo o skute¢né ptivodni price s poza-
davky, které jste ve svém dopise uvedl, tak se samozfejmé autofi snazi o to, aby price vysla v ¢asopise impaktovaném.
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Varia

A to Vnitini lékafstvi neni. Le¢ prece jen - objevuje se jedna velmi redlni moznost - Ministerstvo zdravotnictvi a Rada
pro vyzkum a vyvoj vlady Ceské republiky pfipravuje seznam asopist ,recenzovanych a neimpaktovanych®, ve kterych
by se uverejnéné zavéry vyzkumnych zamérta mohly otiskovat a tyto casopisy by ziejmé docasné plnily funkci ,oficial-
niho impaktovaného“ periodika. A podle vSech zprav, které mam jd i redakeni rada k dispozici, Vnitini 1ékafstvi na
tomto seznamu bude uvefejnéno!

Taktéz se objevuji zpravy o zfizeni tzv. jevropského impake faktoru®. I tato otdzka se projednavala na posledni schii-
zi redakéni rady a vSichni ¢lenové redakéni rady budou tuto moznost ve svych odbornostech sledovat a pokusime se
zajistit tuto moznost i pro Vnitini 1ékafstvi. Je to ale taky otdzka clankt v angli¢ting, coz je dalsi problém. Bude caso-
pis tiStény jen v angli¢tiné pak ¢asopisem Ceskych a slovenskych internisti? Snad by se pak mohl najit néjaky kompro-
mis - ¢ast ¢lanka v angli¢tiné nebo podobé. Ale jisté, otdzka impake faktoru je otdzkou prioritni a budeme se snazit ji
néjak fesit.

Mily pane docente, jen tolik jsem povazoval za nutné zareagovat na Vas dopis, za ktery znovu dékuji a zaroven dé-
kuji i za ocenéni mé prace. Véite, ze tuto praci déldm rdd, vénuji ji skutecné relativné dosti ¢asu, prace mé bavi a po-
kud bude ¢asopis Vnitini 1ékafstvi patfit mezi ,vlajkové lodé“ casopisti ceské mediciny, budu jen rdd! A to je jeden z ci-
It i nové redakéni rady Vnitiniho 1ékafstvi, ale taky vybort Ceské internistické spole¢nosti Ceské lékaiské spole¢nos-
ti J.E. Purkyné a Slovenskej internistickej spolocnosti.

Srdecné zdravi a na dalsi Vase prace se tési

Petr Svacina
e-mail: petr.svacina@fnusa.cz

Odpovéd Séfredaktorky

Vazeny pane docente,
dovolte mi, prosim, abych Vim podékovala za pripominky ke kvalité Vnitiniho 1ékafstvi. Bez zpétné vazby se dobry ca-
sopis délat neda a redakce Vase pfipominky chdpe jako prispévek ke zkvalitnéni casopisu.

Tedy konkrétné k jednotlivym bodiim, které se tykaji redakéniho zpracovani.

Prazdné misto za ¢lankem je vzdy neuralgickym bodem: cokoli se s nim udéld, mtize byt chdpano ,jako” Spatné.
ZmensSeni a zhusténi textu nebyva estetické, vyplnéni kratsimi prispévky (napf. recenzemi novych knih) je nesystémo-
vé, pro Ctendre je jisté pohodlnéjsi, kdyz najde prispévky stejného charakteru pohromadé.

Medica Publishing standardné zasild hlavnimu autorovi 2 vytisky. Drtivd vétSina autort jsou predplatitelé Vnitini-
ho lékafstvi a casopis tedy maji. Separatni vytisky byly nahrazeny elektronickou .pdf formou a kazdy autor i spoluau-
tor si jich muize vytisknout libovolné mnozstvi. Mluvime-li o ekonomice, méli bychom tento aspeke ctit do dusledka.
Usetfime nemalé prostiedky za tisk i za postovné a prava autorti tim nejsou nijak dotéena.

Doufdm, ze m4 slova nebudete chipat jako odmitnuti kritiky, ale jako komentar k Vasim poznamkdm (nebo jako
editorial?).

S tctou

PhDr. Eliska Skalkovd

sefredaktorka

Medica Publishing and Consulting, s.r.0., Brno
e-mail: skalkovae@medic.cz

(Uverejnénd korespondence je redakiné krdcena.)
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