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informace

VáÏení kolegové, mil˘ pfiátelé, 

jak se jiÏ stalo tradicí, i letos se koná druh˘ ãervnov˘ víkend
Setkání mlad˘ch onkologÛ.

Proto bychom Vás rádi jménem organizaãního v˘boru pozvali k
úãasti na této vzdûlávací akci, které se v minulém roce zúãastnilo
více neÏ 80 lékafiÛ.
Setkání se uskuteãní ve dnech 6.-8. ãervna 2003 v hotelu Medlov,
Fry‰ava pod Îákovou horou, okres Îìár nad Sázavou.
Pro leto‰ní rok budou systematicky diskutovány otázky diagnos-
tiky a terapie plicního karcinomu a maligního melanomu.
ÚãastníkÛm bude v plné v˘‰i uhrazeno ubytování i stravování.
Pfiihlásit k úãasti se lze pomocí webového formuláfie umístûného
na internetové stránce nebo písemnû po‰tou na adresu: MUDr. Jan
Novotn˘, Onkologická klinika VFN a 1. LF UK, U nemocnice 2,
Praha 2, 128 08.
Za organizátory MUDr. Jan Novotn˘, MUDr. Filip JankÛ

Onkologická klinika VFN a 1. LF UK
U nemocnice 2
Praha 2, 128 08

PROGRAM SETKÁNÍ
Pátek 6. ãervna veãefie
Sobota 7. ãervna
9.00– 9.05 Úvod
9.05– 9.20 Histopatologická klasifikace nádorÛ plic
9.20– 9.35 Epidemiologie a prevence plicních nádorÛ
9.30– 9.55 Zobrazovací metody v diagnostice plicních nádorÛ
9.55–10.05 Invazivní metody v diagnostice plicních nádorÛ

10.05–10.35 Paraneoplastické projevy plicních nádorÛ
10.35–10.45 Firemní prezentace 1
10.45–11.00 Pfiestávka

11.00–11.20 Chirurgická léãba plicních nádorÛ
11.20–11.50 Protinádorové léky s nov˘mi mechanismy úãinku            
11.50–12.00 Firemní prezentace 2  BMS
12.00–12.40 Léãba interních komplikací u nemocn˘ch

se zhoubn˘mi nádory
12. 40–12.50 Firemní prezentace 3
13.00–14.00 Obûd
14.00–14.30 Komplexní onkologická léãba malobunûãného

plicního karcinomu
14.30–14 50 Profylaktické ozáfiení krania–ANO ãi NE ?
14.50–15.05 Novinky z ASCO meetingu 
15.05–15.15 Firemní prezentace 4
15.15–15.30 Pfiestávka    
15.30–16.10 Komplexní onkologická léãba nemalobunûãného 

plicního karcinomu
16.10–16.30 Léãba nemocn˘ch se zhoubn˘mi nádory plic 

ve vy‰‰ím vûku  
16.30–16.45 Chemoterapie u nemocn˘ch v hor‰ím v˘konnostním 

stavu – ANO ãi NE ?
16.45–16.55 Firemní prezentace 5
18.30–19.30 Veãefie
20.00 Spoleãensk˘ program 

Nedûle 8. ãervna
9.00– 9.20 Plicní karcinoid
9.20– 9.40 Histopatologická klasifikace maligního melanomu
9.40– 9.55 Epidemiologie a prevence u maligního melanomu
9.55–10.10 Chirurgická léãba ãasn˘ch stádií maligního melanomu

10.10–10.30 Adjuvantní imunoterapie–ANO ãi NE
10.30–10.45 Pfiestávka
10.45–11.15 Léãba lokálnû pokroãilého a metastatického maligního

melanomu 
11.15–11.35 Nové postupy v léãbû maligního melanomu
11.35–11.45 Firemní prezentace 6
12.00 Obûd


