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a efektivne)st zdravotnictvi

VlIada minuly tyden schvalila obsahly plan systémovych opatreni, jez
maiji zprahlednit a zefektivnit ¢eské zdravvotnictvi. Cilem navrhd minis-
tra zdravotnictvi Svatopluka Némecka (CSSD) jsou nejen uspory, ale

i kvalitnéjsi péce. USetfené penize tedy maji zlstat v resortu.

Opatteni se dotknou oblasti zdra-
votniho pojisténi, sluzeb a ekono-
miky a fizeni organizaci v pfimé
plsobnosti MZ. ,,Jedna se o ispo-
1y, zvefejiiovani smluv a zvySova-
ni kvality zdravotni pece. Minis-
terstvo ma v tomto plnou podpo-
ru vlady. Je to uz druhy material
zasadni povahy, prvni zajistil fi-
nancovani vypadku ze zruSenych
poplatkll za hospitalizaci. Treti
material bych rad pristi tyden ro-
zeslal do vnéjsiho pfipominkové-

hofizeni a bude rusit zbyvajici re-
gulacni poplatky ve zdravotnictvi
k1. 1. 2015, s vyjimkou poplatku
za pohotovostni péci, “ zrekapitu-
loval ministr Némecek po klico-
vém jednani vlady.

Nové vyhlasky i zakony

Navrhovana opatfeni by méla bé-
hem nésledujicich let kompletné
zmeénit dosavadni fungovani pre-
devsim pfimo fizenych organiza-
ci, dotknou se vsak celého resor-

tu. V nékterych pfipadech si mi-
nisterstvo vystaci pouze se zmeé-
nami stavajicich vyhlasek, jiné
budou vyzadovat i zmény zako-
nil. Podle feditele odboru komu-
nikace ministerstva zdravotnic-
tvi Jana Stolla jsou jiZ nékteré bo-
dy obsazené v legislativnim pla-
nu vlady. Realizace jinych jiz by-
la zapocata - to se tyka napt. pfi-
strojové komise, jejiz prvni zase-
dani probéhlo pfed dvéma tydny.

(pokracovani na strané 2)

Soukromi 1ékari kritizuji
Némecka, pry nekomunikuje

Ministr Svatopluk Némecek (CSSD) se stal teréem kritiky Koalice soukro-
mych 1ékar (KSL). Ta se obava, Ze po zruseni regulac¢nich poplatkl v ro-
ce 2015 nastane po krizi financovani nemocnic i finanéni krize ambulant-

niho sektoru. Avizované kompenzace pry nebudou dostatecné.

ve

Zastupci soukromych 1ékara fad
ambulantnich specialistli, gy-
nekologii, praktickych 1ékaii,
praktickych 1ékafi pro déti a do-
rost i stomatologi zhodnotili na
svém spolecném jednani vyvoj si-
tuace ve zdravotnictvi od nastu-
pu nové vlady, respektive Svato-
pluka Némecka, jenz se ujal re-
sortu zdravotnictvi.

Pfednost CLK a odboriim
Stejné jako kdysi ministr Leo§
Heger i Svatopluk Némecek nyni
Celi vytkam casti odborné vefej-
nosti. Podle soukromych lékatti
totiZ ministr zdravotnictvi nejen-
Ze nekomunikuje, ale ani dosta-
tecné nefesi problémy segmentu
ambulantni péce. ,Zatim nijak
nereagoval na opakované zados-

ti o schiizky s Koalici soukromych
1ékar jako celkem i jednotlivy-
mi zastoupenymi organizacemi,
ackoli jsme nékteré z nich ode-
slali prakticky ihned po jeho na-
stupu do funkce ministra, “ uved-
1i z&stupci KSL. Ministr pry pro
jednani stale upfednostiiuje Ces-
kou 1ékatskou komoru a odbory,

(pokracovani na strané 3)
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(pokracovani ze str. 1)

Vyslednou podobu opatfeni, kte-
rd budou vyZadovat zménu zako-
nil, ovSem jeSté mohou ovlivnit
poslanci.

VyslysSena volani

Vyznamna ¢ast navrhi Svatoplu-
ka Némecka koresponduje s jed-
notlivymi body ,,planu stabiliza-
ce ¢eského zdravotnictvi“, ktery
pied neddvnem zvefejnila Ceska
1ékarska komora. K vyssi efekti-
vité a transparentnosti ve zdra-
votnictvi by kromé jiz zapoca-
té ¢innosti pristrojové komise,
jez chce sva rozhodovani stavét
na principu HTA, mélo vést na-
priklad i zvefejniovani jednot-

kovych cen, za které pfimo fize-
né organizace budou nakupovat
sluzby. Pod kontrolu se ma dostat
i asto kritizovany outsourcing slu-
Zeb u ptimo fizenych organizaci,
nanéjz je casto poukazovano jako
na prostfedek k vyvadéni financi
z nemocnic.

Dalsi ,,vyslySené volani“ odbor-
né vetfejnosti pfedstavuje napti-
klad zdmér ministra zdravotnic-
tvi upfesnit ipravu stfetu zajma
pro ¢leny organd zdravotnich po-
jistoven - toto opatfeni vsak bu-
de vyzadovat zménu zakona
0 VSeobecné zdravotni pojistov-
né a zakona o zameéstnaneckych
pojistovnach.

V oblasti ispor ma pomoci ku-
pfikladu sniZeni maximalni-

ho pfidélu do provozniho fondu
zdravotnich pojistoven, kde mi-
nisterstvo ocekava usporu pri-
blizné 700 miliont korun - dal-
§ich 600 milionti by pak mélo
prinést snizeni takzvaného re-
zervniho fondu pojistoven. Tak-
to usetfené penize by ovSem mély
zustat v systému a slouzit k na-
vySeni financ¢nich prostfedka
na thradu 1écby pacientti. Zasad-
ni nastroj zvysujici efektivitu na-
kladani s finan¢nimi prostfedky
ve zdravotnictvi pak pfedstavuje
posileni revizni ¢innosti pojisto-
ven, po némz taktéz dlouho vo-
lala CLK.

(Kompletni prehled navrhovanych opat-
feni vcetné predpoklddaného terminu -

viz rdmecek nize.) Filip Kt Citores

Shrnuti navrhovanych opatreni

PfinaSime stru¢ny prehled navrhovanych opatreni. Realizace pfevazné vétsiny z nich ma podle vlddou schvaleného navrhu

ministra zdravotnictvi Svatopluka Némecka probéhnout v tomto a nasledujicim roce.

Oblast

zdravotniho pojisténi

® Povinné zvefejiiovani smluv
zdravotnich pojistoven: Minister-
stvo zdravotnictvi jiz zahajilo legis-
lativni prace pro realizaci tohoto
opatfeni, jez budou vladé predlo-
Zeny do 30. 6. 2014.

® Snizeni maximalniho mozné-
ho pfidélu do provozniho fondu
zdravotnich pojistoven: Uc¢innost
tohoto opatFenfse pfedpoklada od
1.1.2015

® Rozsifeniinformacni povinnosti
zdravotnich pojistoven vaci mini-
sterstvu zdravotnictvi a minister-
stvu financi: Ministerstvo chce vla-
dé toto opatfeni predloZit do 30. 6.
2014 tak, aby mohlo nabyt G¢innos-
tik1.1.2015.

® 7akaz provadéni akvizic pojis-
téncl prostfednictvim tfetich
osob (tzv. naborafl): Legislativ-
ni Uprava zakazu ma byt predloZe-
na vladé jako soucast novel zako-
nl o zdravotnich pojistovnach do
30. 6.2014 s predpokladanou G€in-
nostiod1.1.2015.

® Snizeni pridélu do rezervniho
fondu o polovinu: Opatfeni ma byt
soucastizakont predkladanych vla-
dédo30.6.2014s predpokladanou
Gc¢innostik1.1. 2015.

® MozZnost spoluprace zdravot-
nich pojistoven pfi revizni ¢innos-
ti: Do konce roku 2015 probéhne vy-
hodnoceni funkénosti navrzeného
opatreni. Nasledovat bude pripad-
na pravni Gprava.

® ZlepSeni dohledu nad thrado-
vymi mechanismy (DRG, Seznam
zdravotnich vykon(): K realizaci
tohoto opatfeni by mélo dojit v prii-
béhu roku 2015.

® Zpfesnéni Gpravy stietu zajma
¢lend organt zdravotnich pojis-
toven véetné sankci za poruseni
ustanoveni o stietu zajmu: Reali-
zace tohoto opatreni se predpokla-
da s Gcinnostiod 1.1. 2015.

Oblast

zdravotnich sluzeb

® Zfizeni pristrojové komise: Pri-
strojova komise jiz byla zfizena
a probéhlo i jeji prvni zasedanf (vice
0 pristrojové komisiviz ZaM 8/2014).
® Centralizace nakladné zdravot-
ni péce do center vysoce speciali-
zované péce: V priibéhu roku 2014
a 2015 bude ministerstvo zdravot-
nictvi postupné ustavovat jednot-
liva centra vysoce specializované
péce, na kterych se shodne se zdra-
votnimi pojistovnami. V pribéhu
roku 2015 probéhne nezbytna no-
vela thradovych pravnich predpist.
® Dokonceni koncepce systému
nasledné a dlouhodobé IGzko-
vé péce a domaci zdravotni péce
v€etné péce paliativni: Do 30. 6.
2014 bude vyhodnocen pilotni pro-
jekt, ktery ovéroval navrhované
zmény tykajici se testovani funké-
niho stavu pacienttia mél za cil sle-
dovat objem poskytnutych sluzeb
pacientlim. V ndvaznostina tyto vy-
stupy budou realizovany nezbytné

legislativni Gpravy formou novel pfi-
slusnych pravnich predpisd. Nabyti
Gcinnosti novel ministerstvo pred-
poklada od konce roku 201s.

® Uhradova regulace zdravot-
nickych prostiedk(: Ministerstvo
chce toto opatfenirealizovat do 30.
6. 2015. Méla by se zménit katego-
rizace zdravotnickych prostfed-
k& a Ghradovy mechanismus bu-
de nastaven na nejméné narocnou
variantu.

® Rozsifeni Ghradovych aukci
u hrazenych Iékl: Opatrenima byt
realizovano do 31.12. 2014.

® Rozvoj indikatord kvality a je-
jich zavedeni do praxe: Realizace
bude dle ministerstva zdravotnictvi
probihat prib&zné.

® Rozvoj systému interniho hod-
noceni kvality podle § 47 odst. (3)
pism. b) zakona €. 372/201 Sb.,
o zdravotnich sluzbach a pod-
minkach jejich poskytovani: Pre-
hodnoceniinterniho systému hod-
noceni kvality pro ambulantni
poskytovatele ministerstvo pred-
poklada do konce roku 2014. Dob-
rovolné externi hodnoceni kvality
pro ambulantni poskytovatele je
mozné realizovat novelou prislus-
névyhlasky, kdy nabyti G¢innostije
redlné do1.1. 2015,

® Dostupnost zdravotnich slu-
Zeb: Ministerstvo zdravotnictvi bu-
de prabézné analyzovat strukturu
I0Zek a s vyuzitim dat zdravotnich
pojistoven bude planovat jejich pri-
padnou restrukturalizaci.

llustra&ni foto: Shutterstock

Oblast ekonomiky

a Fizeni organizaci

v pfimé pusobnosti MZ

® Systém Fizeni organizaci zfize-

nych Mz CR:

a) Poskytovateltm I0zkové péce zfi-
zenym ministerstvem zdravot-
nictvi bude nafizeno poskytnout
zdravotnim pojistovnam souhlas
se zvefejnénim smluv o posky-
tovani a thradé hrazenych slu-
Zeb. Toto opatfeni zajisti trans-
parentnost smluvnich vztah(
mezi poskytovateli zdravotnich
sluzeb a zdravotnimi pojistovna-
mi, umozni porovnani a vyhod-
nocenf stanovenych podminek
s ostatnimi poskytovateli zdra-
votnich sluzeb. Nejedna se o zce-
la nové opatreni. Podle minis-
terstva viak dohledova ¢innost
nebyla v minulosti vykonavana
dostatecné intenzivné. Predpo-
kladané zefektivnénikontroly by
se mélo zacit realizovat do 30. 6.
2014.

b) V oblasti sledovani hospodare-
ni poskytovateld IGzkové péce
zfizenych ministerstvem zdra-
votnictvi bude MZ priibézné vy-
hodnocovat platebni schopnost
jednotlivych organizaci, moni-
torovat jejich Groven a tempo
zadluzovani a sledovat jejich fi-
nanéni stabilitu, coZ umozni ur-
Cit pripadné nestandardni ¢i ne-
zadouci chovani pfi nakladani
s finan&nimi prostredky. V pfi-
padé zjisténi nezadouciho cho-

g

vanibude situacefesena s redite-
lem dotcené organizaceiv ramci
pracovné pravnich vztahl. Rea-
lizacni faze méla zapocit do 30.
4.2014.
¢) Ministerstvozdravotnictvistano-
vi a bude vyhodnocovat obecné
porovnatelné ukazatele vykazo-
vané zdravotni péce poskytnuté
poskytovateli I0Zkové péce zfi-
zenymi ministerstvem zdravot-
nictvi. Toto opatfeni ve spojeni
s pfedchozim navrhem umozni
dokonalejivyhodnocovat hospo-
darnost nakladani s prostfedky
vefejného zdravotniho pojisté-
ni. K realizaci tohoto opatfeni ma
dojit v pribéhu roku 2015.
® Reporting smluv s dodavate-
li v€etné zvefejfiovani jednotko-
vych cen nakupovanych sluzeb:
Realizace by méla zacit v terminu
do 30.9.2014
® Omezeni outsourcingu: Minis-
terstvo chce pozornéji analyzovat
rozsah outsourcingu ve svych pri-
mo Fizenych organizacich. Pfi ne-
srovnalostech bude iniciovat hloub-
kové audity a sankce. K realizaci by
se mélo pristoupit v prlibéhu ro-
ku 2015.
® Centralizace nakupt: Minister-
stvo zdravotnictvi zfidi pracovni
skupinu, ktera vytipuje a definuje
komodity, jeZ budou centralné pori-
zovany. Vystupy z nové zfizené pra-
covni skupiny budou zavazné pro
poskytovatele |GZkové péce zfizené
ministerstvem zdravotnictvi. K rea-
lizacima dojit v prlibéhu roku 2015.

(Zdroje: MZ CR, Vidda CR)



Soukromi lékari kritizuji Nemecka, pry nekomunikuje

(pokracovani ze str, 1)

ackoli tyto instituce dle nazoru
predstaviteld KSL nemaji dosta-
te¢ny mandat pro obhajobu za-
jmt soukromych 1ékari.

Protezovani nemocnic

Soukromi ambulantni 1ékati mi-
nistrovi v prohlaseni pfipomina-
jisvij vyznamny podil na posky-

tovani zdravotnich sluZeb v Ceské
republice.

,Proti obecnému trendu v Evrop-
ské unii MZ podporuje narust
procenta financnich prostfedki
sméfujicich do nemocnic, ¢imzZ
relativné znevyhodnuje veskeré,
ale zejména soukromé poskyto-
vatele ambulantnich zdravotnich
sluzeb, “ upozornuji predstavite-
16 KSL s tim, Ze pravé jejich pra-

xe zajistuji 50 % veskeré zdravot-
ni péce.

Krizovy scénaf

Lékati provozujici soukromé am-
bulantni praxe Svatopluku Né-
meckovi a vladé vycitaji, ze tvr-
dosijné trva na planu zruseni
regulacnich poplatkli. Finanéni
situace ve zdravotnictvi pry ale
neni prili$ stabilni a neposkytu-

je v tomto smyslu zaruky. Sou-
kromnici se obavaji, Ze slibené
kompenzace zruseni regulacnich
poplatkt v ambulancich, ke kte-
rému ma dojit ptisti rok, nebudou
dostatecné. ,Ministr trva na ru-
Seni regulac¢nich poplatki za na-
vstévu v ambulancich, ackoli je
Z Vyvoje situace jasné, Ze stat ne-
ma toho ¢asu ani na plnou kom-
penzaci vypadku regula¢nich po-

platkd za hospitalizaci. Avizovany
objem penéz, kterymi ma byt na-
hrazen piijem ambulanci po zru-
Seni regula¢nich poplatki v roce
2015, je podle nasich vypoctl jed-
noznacné nedostatecny,“ obava
se Koalice soukromych 1ékait,
ktera je presvédcena, Ze pokraco-
vani téchto vladnich aktivit mtize
v kratké dobé vyustit ve financni
krizi ambulantniho sektoru. (fkeo)

Od soukromych lekaru bychom
ocekavali spise pochopeni

Na prohlaseni Koalice soukromych Iékar( (KSL) reagovala v rozhovoru
pro nas list mluvEi ministerstva zdravotnictvi Stépanka Cechova.

KSL vydala prohldseni, v némz
si stéZuje nedostateénou Kko-
munikaci ministra zdravot-
nictvi se zastupci soukromych
1ékaftii. Mate s nimi jiZ napla-
novanou schiizku?

Schtizka je naplanovana na 3o.
dubna (pozn. red.: vysledek jedndni ne-
byl v dobeé uzdverky tohoto Cisla zndm)
a koalice je o tomto terminu in-
formovana jak telefonicky, tak
dopisem ministra zdravotnictvi.
V ném Svatopluk Némecek mimo
jiné reaguje na prohlaseni Koa-
lice soukromych 1ékait ze dne
16. 4. 2014.

Ve zminéném prohlaseni KSL
z 16. 4. se koalice postavila
i proti zvefejnéni textii smluv
mezi 1ékafi a zdravotnimi po-
jistovnami a tvrdi, Ze takovy
krok by nepfinesl nic pozitivni-
ho, neusetfil by Zadné financ-
ni prostfedky a nepomohl ani
v boji s korupci. Naopak by pry
ohrozil poskytovatele zdravot-
nich sluZeb...

S timto stanoviskem nemuiZe mi-
nistr Némecek souhlasit. Uko-
lem ministerstva zdravotnictvi
je zajistit transparentnost fi-
nanc¢nich tokl ve zdravotnictvi.
UKklada to i programové prohlase-
ni vlady. Pravo ob¢ant na infor-
mace ostatné vyplyva i ze zakona
¢islo 106/1999 Sb., o svobodném
piistupu k informacim. Ministr
zdravotnictvi tedy trva na tom,
aby smlouvy mezi poskytovate-
1i zdravotni péce a pojistovnami
byly vefejné.

,Mam za to, Ze Zadnou z vyjimek
z informacni povinnosti, kterou
uvadi zdkon o svobodném piistu-

pu k informacim ¢i zdravotnic-
ké predpisy, nelze uplatnit proti
zvefejnéni smluv o poskytovani
a thradé péce hrazené ze zdra-
votniho pojisténi, uzaviranych
mezi pojistovnami a poskytova-
teli,“ konstatoval v dopisu Sva-
topluk Némecek.

Soukromi 1ékafi si také stéZu-
jina to, Ze pro jednani upfed-
nostiujete Ceskou 1ékai'skou
komoru a odbory, které ne-
mohou dostate¢né hijit zajmy
soukromych 1ékarui, protozZe
k tomu ,nemaji mandat“,
Proc jste se tedy zatim schaze-
li pouze se jmenovanymi orga-
nizacemi?

O jednoznacné vuli pana minist-
ra setkat se a jednat byli zastup-
ci soukromych lékatti informo-
vani dle naseho nazoru jiz pred
tim, nez medializovali sv{ij do-
pis. Jediné, co chybélo, byl pres-
ny termin.

Ministerstvo zdravotnictvi ne-
chape tlak, ktery koalice vyviji,
aby se domohla schtizky, k niz by-
la ze strany Svatopluka Némecka
vzdy ochota. Ocekavali bychom
pochopeni pro situaci, ve které se
prvni dva mésice po prevzeti re-
sortu ministr vénuje piedevsim
jeho zékladni stabilizaci a feSe-
ni akutnich problémd, jako byla
naptiklad problematika urgent-
niho pfijmu.

Jak ministerstvo komentuje
tu ¢ast prohliseni, ve kterém
KSL tvrdi, Ze , ministerstvo
zdravotnictvi proti obecnému
trendu v Evropské unii podpo-
ruje narust procenta financ-

nich prostfedkiu sméfujicich
do nemocnic, ¢imzZ relativné
znevyhodiiuje veskeré, ale ze-
jména soukromé poskytovate-
le ambulantnich zdravotnich
sluzeb...“?

Jak je zfejmé z idaji OECD (viz
graf1), Ceska republika v porov-
nani s ostatnimi zemémi OECD
vydava na ustavni péci relativné
mensi procento z celkovych vy-
daji na zdravotnictvi, nez je ob-
vyklé. Niz§imi hodnotami se pfi-
tom vyznacuji spiSe zemé, které
z hlediska cilového stavu fungo-
vani zdravotnictvi nejsou pro CR
vzorem. Naopak zemé s tradic-
né nejlépe hodnocenym zdravot-
nictvim jako Nizozemsko, Itdlie
¢i Dansko se vyznacuji vyrazné
vy$$im podilem vydaji na ustav-
ni péci nez Cesko.

Tvrzeni, Ze CR jde proti jakémusi
trendu, neni relevantni, nebot se
jiznachazime na pozici, které by
ostatnizemeé s vyspélym zdravot-
nictvim dosahly jen stézi. Roz-
hodné neznevyhodniujeme sou-
kromé poskytovatele. Z hlediska
Ghrad je totiZ zcela lhostejné, zda
jde o statni, ¢i nestatni poskyto-
vatele, pravidla plati pro vSech-
ny stejna.

Z dat OECD vyplyva, Ze napiiklad
lékarii-gynekologl mame nejvi-
ce na pocet obyvatel ze sledova-
nych zemi, jsme dokonce skoro
na dvojnasobku praméru OECD.
Graf 2 pak ukazuje kumulativni
rust nakladd zdravotnich pojisto-
ven na vybrané segmenty v Ces-
ké republice.

KSL také opakované kritizovala
ustup od regulaénich poplatki

v ambulancich a Zidala jejich
zachovani. Poukizala na sku-
teCnost, Ze stat ma jiZ problé-
my s kompenzaci hospitaliza¢-
nich poplatki a Ze avizovany
objem prostfedkii pro kompen-
zaci regula¢nich poplatki, jez
maji byt zrusSeny pristi rok,
je nedostatecny. MiiZete toto
tvrzeni néjak vyvratit, pfipad-
né prislibit ambulantnim 1é-
kafum, Ze o navyseni financ-
nich prostfedki budete jesté
jednat?

Regulacni poplatky se ukazaly ja-
ko neti¢inny nastroj pro regulaci.
Ve svém dusledku jen zatizily pe-
néZenky pacientd a pridaly admi-
nistrativni povinnosti 1ékafm.
Ministerstvo zdravotnictvi jiz ma

v legislativnim procesu zakon,
ktery regula¢ni poplatky zrusi.

Presto v§ak KSL Zida nipravu,
jinak pry hrozi finanéni krize
v ambulantni sféfe. Analyzo-
vali jste tuto oblast a muZete
rozptylit obavy ambulantnich
specialistu?
Vlada svym rozhodnutim schva-
lila dostate¢né financni prostred-
ky na kompenzaci vypadku jak
poplatkd, které zrusil svym roz-
hodnutim Ustavni soud, tak po-
platkd regulacnich. Ministerstvo
zdravotnictvi ¢ini vSechny kroky,
aby kvalita a dostupnost zdravot-
ni péce byla pro ceské pacienty
na nejvyssi mozné trovni.

(fke)
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Prescasy: L.ckart nesmejl
byt nuceni porusovat zakon

Lékarsky odborovy klub - Svaz &eskych Iékaid (LOK-SCL) vyzval v

adu, aby nejpozdéji do 30.

¢ervna prisla s ndvrhem freseni prescasu lékarl. Podle ministerstva zdravotnictvi se na feSeni
tohoto problému intenzivné pracuje.

LOK-SCL v$ak pfes dany pfislib vy-
zval 1ékate, aby dlsledné dodrzo-
vali zdkonik prace a ,nepodileli
se na dalsim falSovani skutecné
situace“.

Ministerstvo chce jednat
Desetiletd vyjimka pro CR, kte-
ra 1ékafim umoznovala dalsi do-
hodnutou praci pfescas ve zdra-
votnictvi, skoncila k 31. 12. 2013
- od té doby se podle odbori v ne-
mocnicich porusuje nova legisla-
tiva stanovujici maximalni pocet
prescasovych hodin. Zatimco do-
sud 1ékafi odpracuji za rok v pri-
meéru 1090 prescasovych hodin,
podle evropské smérnice, jiz se CR
od pocatku roku musi fidit, mo-
hou odpracovat jen méneé nez po-
lovinu této doby. V soucasné dobé
1ze totiz vykonat maximalné 416
prescasovych hodin za rok, z to-
ho 266 hodin jen se souhlasem
zamaéstnance.

,Vedeni Ministerstva zdravot-
nictvi CR si je tohoto zdvazného
problému plné védomo a chce co
nejrychleji implementovat kro-
Kky, které by vedly ke zlepSeni sou-
Casné situace. Intenzivné v tom-
to sméru jedname s odbornymi
spole¢nostmi, Ceskou lékafskou
komorou (CLK), zistupci 1ékaf-

skych odborii, akademické obce
a v neposledni fadé s 1ékarti, kte-
rych se tato problematika osobné
dotyka, “ ujistoval 1ékafe ve svém
komentati pro Tempus Medicorum
nameéstek ministra pro zdravotni
péci Josef Vymazal (ANO).

Uz Zadna vyjimka

Podle naméstka ministra zdravot-
nictvi pro zdravotni pojisténi To-
ma Philippa (KDU-CSL) se na na-
vrzich pracuje a vysledné feseni
by mohlo zahrnovat i pfenos né-
kterych kompetenci a povinnos-
ti 1ékate na ostatni zdravotnicky
persondl - zejména pak sestry.
To by predstavovalo jedno z moz-
nych trvalej$ich a systémovéjSich
feSeni, o néz se pry MZ bude sna-
Zit. ,Musime se bavit o tom, jaké
jsou kompetence 1ékari a nelékat-
ského zdravotnického personalu,
jestli by ¢ast prace nemohl zasta-
vat,“ vysvétlil Tom Philipp.

O dalsim prodlouzeni vyjimky pry
ministerstvo neuvazuje a navrh
feSeni chce predloZit do konce to-
hoto pololeti - tedy tak, jak po-
Zaduji 1ékatské odbory. , Vedeni
ministerstva zdravotnictvi se roz-
hodlo nezadat o dalsi prodlouzeni
vySe zminéné vyjimky. Preferu-
jeme TeSeni situace dlouhodoby-

mi zménami s trvalym dopadem
na systém,“ uvedl v komentari
Josef Vymazal. Dalsi planované
zmény podle Vymazala zahrnu-
ji i zjednoduseni postgradualni-
ho vzdélavani a jasnou definici
moznosti vykonavat pohotovost-
ni sluzbu po absolvovani tzv. za-
kladniho kmene.

Zavislost na presc¢asech

V soucasné situaci ovSem nenina
prescasech zavisly pouze systém
poskytovani zdravotnich sluzeb,
ale také samotni 1ékafi, u nichz
presCasy tvori vyznamnou ¢ast
mési¢nich ptijmil. ReSeni se te-
dy zfejmé neobejde bez navyseni
finan¢nich prostfedki na platy,
coz si uvédomuje i ministerstvo.
Podle Josefa Vymazala je tieba se
snazit o navyseni tarifnich mezd,
aby 1ékati nebyli vyrazné ekono-
micky zavisli na pfes¢asové praci.
Naméstek MZ se dale ve svém
nazoru shoduje s LOK-SCL i CLK
v tom, Ze je tfeba navysit pocty
absolvent( lékafskych fakult a vy-
tvorit pro né takové podminky,
aby mladi 1ékafi nebyli nuceni
odchazet do zahranici. , Dal$imi
moznostmi feSeni tohoto problé-
mu mohou byt zefektivnéni ¢in-
nosti v ramci pracovisté, zavedeni

sménného provozu zvlasté v obo-
rech, kde neni kontinuita pé-
Ce o daného pacienta, a otevieni
nemocnic 1lékaiim z privatniho
sektoru ve vybranych oborech, “
dodava Josef Vymazal, ktery vSak
zaroven predpoklada, Ze imple-
mentace vyjmenovanych opatfe-
ni bude trvat zfejmeé del$i dobu.

FalSovani skutecné situace
Také piedseda LOK-SCL Martin
Engel vidi velky problém v tom,
Ze absolventi 1ékatskych fakult
mnohdy odchézeji do ciziny ne-
bo mimo resort. Dilem to dle jeho
nazoru bylo zpasobeno i restrik-
tivnimi dhradovymi vyhlaskami
z poslednich let, které nemocni-
cim neumoznovaly piijimat no-
vélékare. Populace 1ékatii tak po-
mérné rychle starne, na coz pred
nedavnem upozornila i CLK.
Podle Martina Engela je rozsah
problému s prescasy stale nejas-
ny. Pfedseda LOK-SCL se v§ak do-
mniva, Ze z fady nemocnic, které
tvrdi, Ze problémy nemaji, nepfi-
chazeji zcela pravdiva data. LOK-
-SCL chce proto na tato pracovis-
té zaslat kontroly z ifadu prace.
Mezitim sném LOK-SCL vyzval 1é-
kate, aby dodrzovali zakonik pra-
ce. ,,My jako centralni Lékaisky

odborovy klub nabadame mist-
ni organizace, aby jejich ¢lenové
v dohledné dobé - jak budou do-
bihat dohody o pracovni ¢innosti
- tyto uz nepodepisovali a nepo-
dileli se tak nadale na falSovani
skutecné situace,“ dodal predse-
da Engel.

Navrat k memorandu
Podle komory i odbor nemoc-
nice aktualné obchazeji zakon -
nadmérné prescasy totiz fesi tim,
Ze 1ékaf ma kromé své pracovni
smlouvy také dohodu o pracovni
¢innosti, ¢imz se tyto ,,nelegalni“
prescasy eviduji oddélené.

Podle minéni LOK-SCL se minis-
terstvo musi vratit k ,,Memoran-
du o ipravé pomeért ve zdravotnic-
tvi“, které pred tfemi lety s 1ékafi
podepsal tehdejsi ministr zdravot-
nictvi Leo§ Heger (TOP 09) a jimz
byla oficidlné ukoncena dosud nej-
masovéjsi protestni akce 1ékaft
,Dékujeme, odchdzime*“. Minis-
terstvo zdravotnictvi a vlada jako
celek se tehdy mimo jiné zavazaly
k navys$eni platd 1ékaid, jezZ mélo
probéhnout ve tfech fazich - k pl-
nému dodrzeni zavazki ovsem do-
§lo pouze v prvni fazi a fada dalsich
pozadavkd také nebyla naplnéna.
V soucasné dobé probiha odmeério-
vani 1ékait ve zdravotnictvi dvo-
jim zplisobem - mzdami a platy.
Podle Martina Engela by vSak mél
byt tento systém jednotny. ,Vy-
chazi nam, Ze platovy systém je
vyhodnéjsi. Chceme, aby byly pev-
né stanoveny minimalni odméno-
vaci hodnoty, “ zdliraznil pfedseda
LOK-SCL nutnost stejnych podmi-
nek odmeénovani pro vsechny 1é-
kare bez ohledu na to, zda pracu-
ji ve vefejném, soukromém nebo

krajském sektoru. Filip Kiit Citores

Mladi advokatt stall pred soudem
kvuli zdravotnimu pravu

Ctyfi studenti z pravnickych fakult CR si vysoudili odménu v celkové vysi 31 tisic korun. Zvitézili
totiz v soutézi O cenu profesora Jaroslava Stranského 2014 ve zdravotnickém prdavu, kterou vy-
psal Spolek studentll prav a mladych pravnik( ELSA Praha a Nadacni fond Stransky (NFS).

Deset finalistil, ktefi postoupili
do druhého kola, pfiméla k ticas-
ti v soutézi predevsim zvysujici
se atraktivita zdravotniho prava
a realny predpoklad, Ze nas
v kratké budoucnosti ¢eka nartist
soudnich procesti pravé v tomto
oboru. Ocenéni ve formé financ-
ni hotovosti predal ocenénym
studentim predseda NFS, 1ékat
a odbornik na systémy a protoko-

ly ve zdravotnictvi Martin Jan
Stransky.

,V simulovanych soudnich pro-
cesech studenti fesili bézné pri-
pady, které se déji dnes a denné.
Napiiklad zda se pacient s roz-
trouSenou sklerézou, kterému
byla v Plzni odepfena draha mo-
derni 1écba, muze domoci svych
prav, kdyz vi, ze jiny pacient
v Praze ji bez problému dostal.

Projednavali také, zda by uspél
pacient, ktery odmita hradit po-
platky v ambulanci s tim, ze
Ustavni soud v Brné oznacil i po-
platky za hospitalizaci jako pro-
titstavni, “ vysvétlil Martin Jan
Stransky. Roli soudniho tribuna-
lu prevzali predni pravnici v ob-
lasti zdravotnictvi - analytik
a lektor zdravotnického prava On-
drej Dostal, advokat specializuji-

ci se na oblast zdravotnického
prava Dan Dvotacek a odbornik
na poplatky a obchodni i zdravot-

nické pravo Milan Vasicek.

Nedostatky ve

zpusobu uvazovani
Nejlepsi profesionalni dovednos-
ti a argumentacni schopnosti
v oblasti zdravotnického prava,
které se dotyka fady zakont vcet-

né nového obcanského zakoniku,
prokazala studentka Daniela Vy-
metalova, kterd si odnesla odmé-
nu ve vysi 10 oooK¢. Polovi¢ni
castku ziskal Filip BalouSek za
2. misto, o 3. misto, a tedy i vy-
hru 3000K¢, se podélili Gabriela
EliSakova a Michal Foldes.

,Soutéz ukazala nedostatky vy-
uky v oblasti praktickych zkuSe-
nosti, dovednosti, ale i ve zptiso-
bu uvazovani. VétSina soutézi-
cich chybovala pravé proto, Ze
hledala feSeni v soucasnych vy-
chodiscich, aniz by brala v potaz
chyby celého systému, které tr-
vale znemoznuji jakykoli pozitiv-
nivyvoj ve zdravotnictvi. Nicmé-
né studenti prokazali vysokou
miru iniciativy uz tim, Ze se sou-
téze zucastnili,“ uzaviel Martin
Jan Stransky. (kiu)



Pojistovny drimaji v minulem stoleti

Nékteré pilotni projekty v ¢eském zdravotnictvi dokazi skutec¢né vyrazit dech.

Nejvétsi ceska zdravotni pojis-
tovna pfisla minuly tyden s vel-
mi pfekvapivym poznatkem. Zda
se, ze ambulantni kardiologové
v Praze a StfedoCeském kraji 1é¢i
své pacienty dost odlisSnymi zpli-
soby, vykazujice navrch na lécbu
dost odlisné naklady.

Piekvapivé na onom poznatku
v zadném piipadé neni jadro sdé-
leni. Ba ani to, Ze par ,nejdraz-
§ich“ srdcaft vykazuje naklady
nasobné vyssi, nez ¢ini pramér
zkoumaného vzorku. Skutecné
Sokujici je fakt, Ze VZP prezentu-
je toto zjisténi malem jako pri-
lomovy vysledek jakéhosi ,,pilot-
niho projektu“. Jakkoli nejvétsi
platce zdravotni péce jasa nad
vlastni fikanosti, s niZ se dostal
na stopu nékolika , podezielym
fel¢araim*, ve skute¢nosti poskytl
spiSe dalsi vhled do neutéSenych

utrob ceského systé-
mu zdravotnictvi.

Chyba lavky

Neni nic objevného na
konstatovani, Ze zdra-
votni pojistovna je ze
své podstaty shro-
mazdistém ohromné-
ho mnozstvi dat, kte-
ra v ihrnu vykresluji prakticky
kompletni obrazek o Cetnosti,
zpusobu a alokaci zdravotni pé-
e poskytované v Cesku - poskyto-
vatelé, diagnézy, ukony, zakro-
ky, 1éky, pristroje, pacienti, to
vSe je v tom chumlu zakédova-
no. Ukony spojené s poskytova-
nim téchto tidajl pojistovnam
ostatné tvoii nezanedbatelnou
¢ast pracovni doby 1ékard.

Jeden by proto cekal, Ze tfidé-
ni a analyza dat budou jednou

Martin Caban

z hlavnich naplni
prace nemalé casti
zaméstnanci kazdé
pojistovny. A Ze kde-
si za sofistikovanymi
statistickymi filtry se
budou nachéazet sys-
témy, do nichZz afed-
nik la¢ny informace
zada dejme tomu od-
bornost, region a diagnoézu (tfe-
ba kardiologie - Praha - hyper-
tenze), nacez obdrzi pfimérené
pfehlednou informaci o smluv-
nich poskytovatelich a jejich vy-
kazanych vykonech souvisejicich
s kyzenym neduhem.

Chyba lavky. Zradosti, s niz VZP
prezentovala sviij ,,pilotni pro-
jekt“, je celkem jasné patrné, Ze
data sice do pojistoven proudi,
nicméné padaji kamsi do alozist,
aniz by se jimi nékdo néjak syste-

maticky zabyval. Pfi uvédoméni
si moznosti dne$nich technologii
a prace s ,,velkymi daty“ se nelze
ubranit dojmu, Ze pojistovny ve
vztahu ke svym vlastnim infor-
macim dfimaji hluboko v minu-
1ém stoleti a ani v ném nevyuzi-
ly vSeho, co nabizelo.

Efektivita

z kdvové sedliny
Neexistuje-li precizni analyza
dat, na zakladé ¢eho pak vzni-
kaji predikce a plany, ¢im se fi-
di aktivita reviznich 1ékatd a jak
pojistovna posuzuje efektivitu
vlastnich vydaja? Z kdvové sed-
liny? Analyza pfistupu segmen-
tu poskytovatelil ke konkrétnim
diagn6zam by prece méla byt
dennim chlebem, nikoli ,,pilot-
nim projektem* k chlubeni.
Neni to takova ostuda, jako kdyz

VZP spoustéla ,pilotni projekt*
zdravotnich knizek IZIP po 10 le-
tech a 2 miliardach korun od je-
jich zavedeni, ale k zamysleni to
nuti. Je to par tydnt, co se VZP
namatkové ponofila do vlastnich
dat a s pfekvapenim pro zménu
zjistila, Ze nékolik stomatolo-
gl umi, alespon podle vykazi,
vetknout plombu do téhoz zubu
patficiho témuz pacientovi tre-
ba 4x za mésic. Nedlsledna prace
s vlastnimi daty stoji pojistovny
spoustu penéz. Nemusi pfitom
zdaleka jit jen o zjevné zlodéjny.
Rozdily v nakladnosti péce budou
mnohem Castéji plisobeny pros-
tymi rezervami v efektivité.
Pokud si ministr zdravotnic-
tvi vetkl do erbu hledani rezerv
v hospodareni pojistoven, mél by
spise nez na provozni fondy upfit
pozornost na haldy dat, ktera se
u vybércich zdravotni dané bez-
ucelné povaluji.

Poslankyne poptava po MZ
koncepci paliativni péce

Poslankyné Gabriela Peckova (TOP 09) v bfeznu interpelovala minist-
ra zdravotnictvi Svatopluka Némecka ve véci paliativni péce. MZ dle
jeho odpovédi na koncepci nepracuje, diky soucasnému pravnimu
prostredi vSak ocekdva rozvoj v oblasti domaci paliativy.

,Vykonna rada WHO pfijala na
svém lednovém zasedani rezolu-
ci o paliativni péci, ktera vyzyva
vSechny Clenské staty, aby zpra-
covaly a zavedly do praxe opatfe-
ni pro plnou integraci paliativni
péce do narodnich zdravotnich
systémil. V této interpelaci se te-
dy chci ptat, jak ministerstvo
zdravotnictvi planuje v této véci
postupovat,“ uvedla svou fec ve
snémovné poslankyné Peckova
a pfipomneéla vysledky vyzkumu
postojti laické i odborné 1ékatské
vefejnosti, ktery na podzim 2013
provedla agentura STEM/MARK
spolu s organizaci Cesta domt za
podpory MPSV.

Vyplyva z néj, ze informaci o tom,
Ze jsme nevylécitelné nemocni, se
dozvime zpravidla béhem deseti-
minutového rozhovoru v nemoc-
niénim pokoji za pritomnosti
ostatnich pacient@. Kazdy paty
z nas se potom pravdu o svém
zdravotnim stavu nedozvi viibec,
udajné ,,pro nase dobro“, Ze stu-

die také vyplyva, ze 8o % lidi by si
pralo dozit svlij Zivot doma, mezi
svymi. Prakticky nikdo si nepfe-
je zemfit v nemocnici nebo v 1é-
Cebné pro dlouhodobé nemocné,
pfesto je to praveé téch 8o %, ktefi
nakonec v néjakém lizkovém za-
fizeni nebo tistavu zemfou.
,Systém vetejného zdravotniho
pojisténi nepocita s domaci pali-
ativni péci a nemocné odkazuje
na navstévni sluzbu praktického
lékarte, ktera, jak vime, existuje
jen na papife. Na ministerstvu
zdravotnictvi lezi od minulého
obdobi rozpracovana koncepce
paliativni péce. Mij dotaz tedy
zni, zda ministerstvo pocita s ob-
novenim prace na tomto doku-
mentu, a pokud ano, pak kdy
ajak,“ uzavrela interpelaci Gab-
riela Peckova.

Koncepci nahradila

nova legislativa

Ministr Némecek v odpovédi na
interpelaci poslankyni Peckové

uvedl, Ze ministerstvo zdravot-
nictvi obdrzelo v dubnu 2011
k pfipominkdm navrh usneseni
vlady CR k materilu ,Strategie
rozvoje paliativni péce v Ceské re-
publice na obdobi 2011-2015*, kte-
ry piipravila Rada vlady pro lid-
ska prava. Navrh usneseni ulozil
ministru zdravotnictvi, aby ve
spolupraci s ministrem prace
a socidlnich véci a se zmocnénky-
ni vlady pro lidska prava vypra-
coval narodni akéni plan realiza-
ce této strategie.

,V priabéhu roku 2011 véak vlada
neschvalila vySe uvedené usnese-
ni, ale naopak diky rychlému le-
gislativhimu procesu doslo ke
schvaleni novych zdravotnickych
pravnich pfedpisti. Dle nazoru
ministerstva zdravotnictvi tak
byly odstranény zasadni legisla-
tivni pfekazky v resortu a v sou-
Casné dobé jiz neplati, Ze neexis-
tuje zakonna Gprava pro poskyto-
vani paliativni péce,“ vysvétlil
Svatopluk Némecek fakt, proc jiz

resort dale narodni akéni plan
realizace uvedené strategie ne-
rozvijel.

Ministr zdravotnictvi dale ptipo-
mnél, Ze zakon €. 372/2011 Sb.,
o zdravotnich sluzbach, paliativ-
ni péci definuje jako zdravotni
péci, jejimz ticelem je zmirnéni
utrpeni a zachovani kvality Zivo-
ta pacienta, ktery trpi nevyléci-
telnou nemoci v pokrocilém ne-
bo konec¢ném stadiu nebo chro-
nickou bolesti, a Ze zakon také
stanovi moznost vykonavat palia-
tivni péci ve vlastnim socialnim
prostfedi pacienta.

Kédy existuiji,

ale kdo je vyuziva?

,Do vyhlasky, kterou se vydava
seznam zdravotnich vykona s bo-
dovymi hodnotami, byly od roku
2012 zafazeny dva nové vykony,
jezumoznuji realizovat lékatskou
paliativni péci v domacim pro-
stfedi. Jde o vykony ,Prvni vySet-
feni a zavedeni paliativni péce 1é-
kafem u pacienta v terminalnim
stavu v domacim prostfedi‘ a ,Vy-
Setfeni pacienta lékafem specia-
listou v oboru paliativni medici-
ny vdomacim prostfedi‘,“ podot-
kl ministr Némecek.

Jak ale pred casem nas list infor-
moval, poskytovatelé domaci pa-
liativni péce, tj. domaci hospice,
tyto vykony nasmlouvany pro své
1ékate doposud nemaji. Pfedsta-
va, Ze domaci paliativni péci po-
kryji domaci oSetfovatelské sluz-

by typu home care ¢i prakticti 1éka-
Ii, je také mylna. Jak pfed casem
uved] pfedseda Ceské spolecnos-
ti paliativni mediciny CLS JEP La-
dislav Kabelka, ,,neni v moci home
care agentur a praktickych 1éka-
fa, aby umirajicim pacientim
tuto péci zajistili. Paliativu nepo-
skytujia nemohou byt k dispozi-
ci 24 hodin denné. “

Novy systém

postakutni péce
Ministerstvo zdravotnictvi pres-
to pfedpoklada, Ze toto nové vy-
tvofené pravni prostfedi umozni
rozvoj domaci paliativni péce,
ajak ministr Svatopluk Némecek
uvedl, pfipravuje nyni koncepci
nasledné a dlouhodobé ltizkové
péce, v jejimZ ramci se chce vé-
novat také identifikaci pretr-
vavajicich problémd v paliativni
pECi.

,Cilem koncepce je novy organi-
zacni systém koordinace post-
akutni péce s navaznosti na akut-
ni 1dzkovou a ambulantni péci.
Predpokladanym efektem je zlep-
Seni dostupnosti postakutni pé-
Ce pfi starnuti populace a postup-
na eliminace pfevisu poptavky
po téchto sluzbach,“ dodal a pfti-
pomneél iniciativy resortu v pod-
pofe vzdélavani lékatti v oboru
paliativni mediciny a 1é¢by boles-
tiipodporu MZ pti vzniku 11 Ces-
kych kamennych hospict.

Petra Klusakova



Hlavni hygienik brani
kompetence sveho uradu

Ministerstvo zdravotnictvi pristoupilo na zmény v kontroldch potravin, které pozménovacim
navrhem novely zdkona o potravinach iniciovala poslankyné Margita Balastikovd (ANO). Pu-

v v

vodni obava, Ze odbornou ¢innost hygienické sluzby prevezme ministerstvo zemédélstvi, ¢imz
bude ohrozeno verejné zdravi, se nenaplnila.

Poslankyné Balastikova (ANO)
pripravuje nyni jiZ tfeti pozmé-
novaci navrh, jenz ma posilit
kontrolni mechanismy v oblas-
ti potravin a stravovani. Prvni
navrh, ktery predlozila, byl pro
ministerstvo zdravotnictvi nepfi-
jatelny. Hlavni hygienik CR Vla-
dimir Valenta se dokonce obaval,
Ze hygienicka sluzba prijde o na-
stroje k ochraneé zdravi a omezi se
jeji kompetence. Podle jeho nazo-
ru je nezbytné, aby hygienikim
zlistaly zejména sluzby spojené
s oznamenim o uvedeni vybra-
nych potravin na trh, pfijima-
ni Zadosti o souhlas s uvedenim

novych potravin na trh ¢i stano-
veni pozadavki na jejich sloZe-
ni, oznacovani a zplisob jejich
pouziti.

Jde pfitom o potraviny pro poca-
tecni kojeneckou vyzivu, potra-
viny pro zvlastni 1ékatské tucely
(naptiklad bez fenylalaninu, bez-
laktézové, nizkokalorické), da-
le obohacené potraviny, dopln-
ky stravy apod. ,Tato ¢innost
je nedilné spjata s hodnocenim
zdravotniho rizika, posouzenim
sloZeni, davkovani, vékové vhod-
nosti ¢i se schvalenim uvadéné-
ho zdravotniho tvrzeni. Jedna se
o vysoce odbornou préci, kdy hy-

gienici museji mit zdravotnické
vzdélani,“ uvedl Vladimir Va-
lenta. Proto se s poslankyni Ba-
lastikovou minuly tyden sesli za-
stupci obou ministerstev a ucinili
dohodu, Ze kontrolni systém po-
sili, aniz by byly odborné kom-
petence hygienické sluzby naru-
Seny. Poslankyné dostala za tikol
pripravit novy navrh, ktery toto
zohlednil.

Ochrana zdravi, pFisné
kontroly bez zatézovani
Navrh by mél také vyfesit, jak
se bude hygienicka sluzba délit
se Statni zemédeélskou a potra-

vinafskou inspekci (SZPI) o kon-
troly ve stravovacich sluzbach.
Tzv. uzaviené stravovani (§kolni
¢i nemocnicni jidelny) by prav-
dépodobneé stale kontrolovala hy-
gienicka sluzba, restauracni stra-
vovani by mélo pfipadnout SZPI.
,Hygienicka sluzba bude mo-
ci nadale provadét ukony souvi-
sejici s jeji ¢innosti. Hygienické
podminky, mikrobiologické pod-
minky a podobné zalezitosti tak
budou nadale spadat do kompe-
tence hygieniki, “ uvedla Margi-
ta Balastikova s tim, Ze novy na-
vrh pfedlozi v nejbliz§ich dnech.
Zastupci vSech zucastnénych

Vladimir Valenta. | Foto: archiv MZ CR

stran se ovSem dopfedu shodli na
tfech pilifich - ochrané vefejného
zdravi, zpfisnéni kontrol a neza-
tézovani provozovatelli a vyrobci
potravin nadbyte¢nou adminis-
trativou, kdy by jejich ¢innost
dozorovala hygienicka sluzba,
SZPI a Statni veterinarni sprava,
jez by méla kontrolovat maso ze
zvétiny. Zastupci Asociace hote-
11 a restauraci CR slovy svého pre-
zidenta Vaclava Starka vyjadrili
obavu, Ze tfi dozorové organy by
byly administrativni zatézi vefej-
né spravy i samotnych podnikate-
14 v oboru gastronomie.

Petra Klusakova

Jednani o protonu se zastavilo
Nna sporu o indikace a diagnozy

NakrocCeni ke vstficnym jednanim zmrazila nedohoda obou stran nad tim, kdo bude protono-
vou lé¢bu indikovat a ktera autorita ma stanovit seznam diagndz, u nichz bude tato terapeu-
tickd metoda pouzita. Proton Therapy Center Czech (PTC) chce mit oboji ve své rezii, VZP
prosazuje nazor lékart KOC a odborné spole¢nosti.

Prazské protonové centrum mi-
nuly tyden ohlasilo, Ze souhla-
si se standardni smlouvou Vse-
obecné zdravotni pojistovny.
,,PTC vyslo vstfic VZP ve vSech
pozadavcich. Pokud jeji feditel
Zdenék Kabatek navrh smlou-
vy, kterd je standardni i pro ji-
na specializovana pracovisté, ak-
ceptuje a predlozi ji spravni radé
ke schvaleni, bude nejlepsi onko-
logicka péce dostupna i klientim
VZP a protonové centrum bude
moci stahnout Zaloby navrho-
vané k arbitrazi,“ uvedl mluvci
PTC Vladimir Sulc s tim, Ze cen-
trum souhlasi s sletym trvanim
smlouvy a akceptovalo rovnéz
cenu za lécbu. ,Navrh smlouvy,
kterou ma vedeni VZP k dispozi-
ci, fesi vSechny body vcetné zpli-
sobu, jakym je pacient k 1é¢bé in-
dikovéan,“ dodal mluvi Sulc.

Na svém webu vyvésila smlouvu
také VZP. ,Jedna se o standardni
podobu smluvniho vztahu uzavi-
ranou mezi VZP a poskytovateli
zdravotnich sluzeb. Tato smlouva
plné reflektuje doporuceni Spo-
le¢nosti radia¢ni onkologie, bio-
logie a fyziky (SROBF), ktera je
v daném oboru nejvyssi odbor-
nou autoritou, “ uvedl ke smlou-
vé mluvc¢i VZP Oldfich Tichy.

Kdo stanovi indikaci?

Vstficnost obou stran ovSem
skoncila ve chvili, kdy se mély
dohodnout na zptisobu indika-
ce pacientd k terapii protonem
a autorité, ktera stanovi seznam
navrzenych diagnéz. PTC pova-
Zuje za vstficné gesto, Ze o indi-
kaci a 1é¢bé bude rozhodovat 1é-
kat PTC a pfed jejim zahdjenim
si vyzada stanovisko lékait kom-

plexniho onkologického centra.
,Navrhované feSeni je v radiac-
ni onkologii obvyklé. Za potvrze-
ni indikace je odpovédny lékaf se
specializovanou zptisobilosti v ra-
diacni onkologii a se zkuSenosti
s protonovou radioterapii. Paci-
enti s danou diagnézou jsou indi-
kovani k radioterapii na zakladé
kooperace s prislusnym indikac-
nim tymem, tedy s KOC. Nevidi-
me zadny diivod, aby protonova
1é¢ba byla vyjimkou, “ uvedl mis-
topfedseda vyboru SROBF a hlav-
ni 1ékat PTC Jifi Kubes.

Také VZP povazuje sviij navrh za
vstficny, ale poZaduje, aby paci-
enta vzdy indikovalo komplexni
onkologické centrum a diagnézy
stanovovala SROBF. ,Mrzi nas,
Ze majitelé protonového centra
v Praze nepristoupili na dnes-
nim jednani na nas vstficny na-

vrh, ktery plné kopiruje stanovis-
ka nejvyssich odbornych autorit
v Cele se SROBF, a ddle trvaji na
tom, Ze objem péce ma byt plné
pod kontrolou majiteld tohoto
soukromého zdravotnického za-
fizeni,“ uvedl po jednani mluv-
¢i Tichy. Stanovisko VZP (indi-
kaci z KOC a seznam diagnoz dle
SROBF) poté podpofila na svém
jednani také spravnirada.

MZ iniciovalo

vznik komise

Vyjednavani tak opét skoncilo pa-
tem. Ministerstvo zdravotnictvi
poté oznamilo, Ze resort zalozil
Komisi pro protonovou terapii,
jejimz tukolem bude zpracovat
ministrovi zdravotnictvi navrh
doporuceni postupu v oblasti in-
dikaci a thrady protonové tera-
pie v Ceské republice. Dle tiskové

mluvei MZ Stépanky Cechové bu-
de doporuceny postup obsahovat
pfedevsim seznam indikaci, kte-
é jsou vhodné k protonové 1éc-
bé, a navrh zpusobu thrady pro-
tonové 1é¢by s diirazem na princip
maximalniho lé¢ebného efektu
a ucelného vynakladani vefej-
nych prostredkd.

, Komise by méla pomoci nastavit
pravidla nejen pro protonovou ra-
dioterapii v Ceské republice, ale
i pro pripad oSetfeni Ceskych pa-
cientl v zahranici. Jsem si zaro-
ven védom stavu vyjednavani me-
zi managementem protonového
centra v Praze a VZP, kdy sprav-
ni rada pojistovny konstatovala,
Ze zlstavaji dvé zasadni oblasti
k dofeSeni. Jde o vymezeni dia-
gnoz a o zpusob indikace. Pravé
tyto dosud diskutabilni zalezZitos-
ti by mély zavéry komise vyjas-
nit,“ uvedl ministr zdravotnictvi
Svatopluk Némecek a dodal, Ze
problematiku bude komise fesit
také ve spolupraci s vyborem pro
zdravotnictvi PSP CR.

Piedsedou komise je za Minister-
stvo zdravotnictvi CR naméstek
pro zdravotni pojisténi Tom Phi-
lipp, své zastupce dile nominu-
jiVZP, Svaz zdravotnich pojisto-
ven CR, CLK a CSLJEP. Komise by
méla poprvé zasednout béhem

kvétna. Petra Klusakova



V predstavenstvu Krajske
zdravotni skoncill tn zastupitelée

TF ¢lenové zastupitelstva Usteckého kraje a predstavenstva spole¢-
nosti Krajska zdravotni (KZ), ktera sdruzuje pét nemocnic v tomto kra-
ji, rezignovali na své posty. Nové budou ¢leny dozoréi rady KZ.

Mistopredseda predstavenstva
Jifi Novak (KSCM) naproti tomu
slozil mandat zastupitele. Jedi-
nym, kdo zatim ani jednu funk-
cineopustil, je lidr hnuti Severo-
Ce$i.cz Jifi Zelenka.

Neslucitelnost funkci
Kraj tak reaguje na upozornéni
ministerstva vnitra, které pouka-

zalo na to, Ze podle zakona o vol-
béch do krajskych zastupitelstev
je funkce zastupitele neslucitel-
na s funkci statutarniho zastupce
firmy zfizované nebo vlastnéné
krajem. ,Pan Zelenka mi avizo-
val, Ze se vzda funkce v Krajské
zdravotni. Svoji rezignaci ale za-
tim nepodepsal. Ocekavam, Ze se
tak stane v nejbliz§ich dnech,“

uvedl tstecky hejtman Oldfich
Bubenicek (KSCM).

Opozice odvoldana

Tii ted uZ byvalé cleny pied-
stavenstva Jaroslava Dubského
(KSCM), Franti$ka Pelanta a Jo-
sefa Macika (oba CSSD) krajsti
zastupitelé zvolili do dozor¢i ra-
dy Krajské zdravotni. Josef Macik

Kromeérizska nemocnice je nucena
uzavrit kozni luzkové oddéleni

Nemocnice nema na tomto oddéleni dostatek [ékaru, zatizeni navic prislo o akreditaci pro
vzdélavani v oboru. Dalsim dlivodem je Spatny hospodarsky vysledek, se kterym se potyka
vétSina nemocnic zrizovanych Zlinskym krajem.

Ztrata oddéleni Cinila pfes milion
korun roc¢né. Podle vedenf kraje
mUZe za prodélecny provoz Ghra-
dova vyhlaska.

Ambulance pokracuje

LGzkové oddéleni bude uzavieno
od kvétna, Kozni ambulance v3ak
bude pacientlim k dispozici i na-
dale. ,Pfipadna potfeba hospitali-
zace bude posouzena individualné
dle diagn6zy, moznosti je umis-
ténf pacienta na IGZku interniho
oddéleni KroméFizské nemocni-
ce nebo kozniho oddéleni Krajské

nemocnice Tomase Bati ve ZIing,"
uvedla predsedkyné predstaven-
stva KroméFizské nemocnice Len-
ka Mergenthalova.

Infekéni pfipady budou v ramci kra-
jeTeSeny hospitalizaci na lGzkovém
infek&nim oddéleni, které provo-
zuje Uherskohradistska nemoc-
nice a rovnéz Krajska nemocnice
T. Bative Zliné.

Rekordni dluhy
nemochic

Nemocnice Zlinského kraje loni
skoncily ve stomilionovych dluzich.

Nejvétsiz nich, témér 200 miliond,
ma nemocnice ve ZIin€. Kromériz-
ska nemocnice méla ztratu 55 mi-
liont korun, coz ovlivnilo i soucas-
né rozhodnuti vedeni.

,Stavajici prostory Gzkového kozni-
ho oddélenfbudoufungovatv ram-
ci provozu stacionare koznfambu-
lance," uvedla mluvéi nemocnice
Veronika Klimova. Mohou byt vy-
uzity také pro oddéleni nasledné
péce nebo pro provoz nékterého
oddéleni, které bude nutno presu-
noutv pripadé pokracovanirekon-
strukce nemocnice. (is0)

Karlovarska nemocnice znovu ziskala
status perinatologického centra

Gynekologicko-porodnické gddélenl' Karlovarské krajské nemocnice ma jednu z jedendcti
intermedidrnich jednotek v Ceské republice. Akreditaci perinatologického centra nemocni-

ce ziskala na 5 let.

Karlovarské perinatologické cent-
rum se specializuje na zeny s rizi-
kovym téhotenstvim a novorozen-
ce s porodni hmotnosti nad 1500
grama.

Centralizace péce

Uspéch této péce spociva v jeji cen-
tralizacido jednoho mista. Sleduje-
me maminky samoziejmé uz pred
porodem, aby novorozenec méel co
nejvetsi sanci pro dalsi Zivot. Udé-
lenf statutu pro nas znamena po-
tvrzenf kvality poskytované péce,"

uved| [ékarsky Feditel karlovarské
nemocnice Josef Marz. Vyhodou
kvalitni péce v nemocnici je i jeji
rentabilita. ,Z ekonomického hle-
diska je pro nemocnice péce v ta-
kovychto centrech dobfe hrazena,”
uvedl nameéstek hejtmana Karlo-
varského kraje Miloslav Cermak.

Spoluprace s dalSimi
nemocnicemi

Karlovarska nemocnice se stara
0 nedonosené déti z celého kraje,
€astymi komplikacemi jsou napfi-

klad nevyzralé plicni funkce, tézsi
pripady novorozenecké Zlouten-
ky nebo ob&hové problémy. ,Per-
sonal musi byt velmi zkuSeny, pro-
toze stav takového ditéte se velmi
rychle méni,” upozornila krajska
neonatolozka Jitka Zejdova.
Karlovarské perinatologické cent-
rum spolupracuje také s Fakultni
nemocnici Plzef a détskym oddé-
lenfm Nemocnice Most. V posled-
nich dvou letech vykazuje nulovou
Umrtnost novorozencti po porodu.
(is0)

je pritom v soucasné dobé stihan
policii za poruseni povinnosti pii
spravé ciziho majetku a zneuziti
pravomoci tfedni osoby v souvis-
losti s projektem vitani ob¢anka
v Usti nad Labem.

Soucasné také zastupitelé odvo-
1ali jediného zastupce opozi¢niho
hnuti PRO! Kraj Mariana Bystro-

5.5.2014

OldFich Bubeniéek. | Foto: Ustecky kraj

né. Opozice to oznacila za bezpre-
cedentni ptiklad politické zvile.
(iso, CTK)

Svoboda v Kyjové neuspél,
reditelkou se stala Krivakova

Novou feditelkou Nemocnice Kyjov se v poloviné dubna sta-
la Danuse Krivakova. Nahradila docasné jmenovaného redite-
le Petra Svobodu, ktery neuspél v radném vybérovém fizeni.

O jmenovani nové feditelky roz-
hodla Rada Jihomoravského kra-
je. Stalo se tak poté, co projednala
vysledek tFetiho vybérového fize-
nina pozici feditele a neshodla se
na zadném z uchazecd.

Z feditele naméstkem

Po zruseni tfetiho vybérového fi-
zenfproto hejtman jinomoravské-
ho kraje Michal HaSek svolal mi-
moradné koali¢ni jednani. Jeho
vysledkem byl navrh na jmeno-

vani Danuse Kfivakové, ktery ra-
da jednomysIné schvalila. Nova
feditelka Nemocnice Kyjov drive
plsobila jako prednostka okres-
niho Gfadu v Hodoniné a Feditel-
ka Ustavu pro zrakové postizené
v Brné-Chrlicich.
Dosavadni feditel Petr Svoboda,
ktery nemocnici fidil posledni tfi
roky a zajistil jeji rentabilni provoz,
se bude i nadale podilet na jejim
chodu jako naméstek.

(is0)

ZZS v Usteckém kraji uéi
jak zachazet s defibrilatory

Zdravotnicka zachranna sluzba Usteckého kraje usporadala
pro hasice a policisty sérii prednasek na téma ,,Casna defib-
rilace rukou nezdravotnika aneb ma to smysl|“. Kromé pred-
nasek si Ucastnici vyzkouseli nové nabité znalosti v praxi.

Skoleni navazuje na projekt vy-
tvorenf celokrajské sité automa-
tizovanych externich defibrilato-
ril (AED).

Policisté, hasici

a studenti

Na konferenci se sesli policisté
z Varnsdorfu, Krupky, Biliny a Dubf
a také zastupci hasicl. Nechat se
proskolit prislii studenti Viy3si od-
borné Skoly zdravotnické a Stred-
ni 3koly zdravotnické Usti nad La-
bem, ktera patfi mezi pfispévkové
organizace kraje.

Projekt ¢asné defibrilace zarucu-
je, ze v regionu mohou v rozho-
dujicich vtefinach zivota efektivné

pfijezdem rychlé zdravotnické po-

moci. Nakupy externich defibrila-
tor kraj podporuje od roku 2011.

147 zésah@i AED

V krajském registru funguje celkem
76 externich defibrilatord, z nichz
33 je stacionarnich (vétsinou ne-
verejnych, v soukromém vlastnic-
tvi)a 43 mobilnich (v rukou pfislus-
nik nezdravotnickych slozek 1ZS,
tzv. first-respondert). Nakup téch-
to mobilnich pristrojd financoval
z velké Casti Krajsky Grad Ustecké-
ho kraje. Od zacatku projektu evi-
duje jiz 147 aktivaci first-respon-
derl. Vcasnym zasahem bylo
zachranéno 13 pacientd, ktefijsou
schopnidale vést normalnia kvalit-
ni zivot. AED jsou umistény i v bu-
dové krajského Gradu. (is0)



Elektronizaci se brani t|, kten
profitujl z neprehlednosti systemu

Poslanec evropského parlamentu (EP) MUDr. Milan Cabrnoch (ODS) oznamil, ze v letosnich volbach do této instituce
jiz kandidovat nebude. Pro nase noviny shrnul oblasti zdravotni politiky, jez parlament béhem jeho mandatu projedna-
val, a objasnil také motivace, které urcovaly jeho hlasovani.

Jak se v soucasné dobé EP sta-
vi k elektronizaci zdravot-
nictvi svych ¢lenskych statu
- podporuje ji, nebo dokonce
i nafizuje?

Organizace zajisténi systému
zdravotni péce je vysostné na-
rodni otazkou. EU v této véci ne-
prislusi clenskym statim nic
nafizovat. Na druhou stran uz
mnoho let, jedté diive, neZ Ces-
ko pristoupilo k EU, tedy pred
rokem 2004, se v EP i Evropské
komisi objevuji zpravy a doporu-
¢eni, jeZz jasné ukazuji na to, Ze
soucasti moderniho zdravotnic-
tvi je také moderni zpisob prace
s informacemi. Soucasné evrop-
ské zdravotnictvi je soustfedéno
kolem pacienta, ktery ma mit
dostatek informaci k tomu, aby
o svém zdravi mohl rozhodovat.
Sdileni a pfedavani zdravotnich
informaci, podobné jako elektro-
nicka preskripce mohou vyznam-
nym zptsobem zvys$it kvalitu
a bezpecnost poskytované zdra-
votni péce a zaroven efektivitu,
tedy tucelnost vyuzivani financ-
nich ilidskych zdroja. Pokud bu-
deme s informacemi spravne pra-
covat, budeme ve zdravotnictvi
méné plytvat.

Kde jsou kofeny evropské elek-
tronické legislativy?

Prvni legislativni pfedpis - smér-
nice EU o pravech pacienti pri
preshrani¢nim poskytovani zdra-
votni péce - se objevil v roce 2008.
Tam se poprvé v ¢lanku 14 objevu-
je elektronické zdravotnictvi jako
takové a také pravo clovéka, kte-
1y se jede 1é¢it do zahranici, aby
si s sebou mohl vzit informace
v elektronické podobé a aby za-
se v elektronické podobé privezl
informace o péci, kterd mu by-
la v ciziné poskytnuta. Také se
tam objevuje kapitola, ktera za-
vazuje staty, aby se pripravily
na to, Ze budou uznavat elektro-
nické recepty vystavené v jinych
¢lenskych zemich. Jednotlivé
zemeé se pak dobrovolné - a mu-
sim dodat, Ze vSechny - zapojily
do vyjednavani o datovych stan-

dardech a technickych detailech
pfedavani zdravotnickych infor-
maci pfes hranice.

Jakou formou EU podporuje
¢lenské zemé v elektronizaci
na ndrodnich irovnich?

Paralelné bézi fada evropskych
projektt financovanych evrop-
skou komisi, klicovym je EPSOS
(European patient smart and open servi-
ces). Probiha od roku 2006 a jeho
cilem je otestovat a najit techno-
logické, pravni a dalsi standardy
pro to, aby vymeéna mezi zemémi
mohla probihat hladce. Neni bez
zajimavosti, Ze Ceska republika
se projektu ucastni od zacatku,
tehdy jako jedind z novych clen-
skych zemi, a také to, Ze prvni
predani elektronickych informa-
ci (vcetné prekladu, kdy se Ces-
ka zprava ,,sama*“ prelozi do fran-
couzstiny) probéhlo mezi Ceskemn
a Francii v roce 2012. Projekt se
nyni chyli ke svému zavéru a bu-
de mit dalSi pokracovani.

Existuje také fada doporucujicich
dokumentt, z nichz klicovym je
akéni plan elektronického zdra-
votnictvi na roky 2014 az 2020.
Plan navazuje na vySsi irovern
,Digitalni Evropa“ a jesté vyssi
uroven ,,Evropa 2020%, coZ jsou
strategie, které pomeérné jasné
popisuji, jaky by mél byt vyvoj
v oblasti informatizace a vyuzi-
vani informacnich technologii ve
zdravotnictvi v jednotlivych ¢len-
skych zemich. Ponechava vyvoj
na nich samych, ale zdroven vy-
znamné podporuje spolupraci,
koordinaci a vyménu zkuSenosti.
V nasem zajmu je, aby informa-
ce o zdravi, paklize cestujeme
po EU, mohly cestovat s nami.
Do toho plné zapadaji iniciativy,
které v Cesku vznikaji, at uz je to
Karta zivota Zdravotni pojistov-
ny Ministerstva vnitra CR, Vita-
karta Oborové zdravotni pojistov-
ny nebo zdravotni knizka VZP.
Prakticky ve vSech zemich, vcet-
né Izraele, ktery je o kus dal a je
velkym vzorem, pravidelné pro-
bihaji velmi ostré vymény nazor
i politické diskuse o tom, jakym

zplsobem elektronické nastroje
do narodniho systému zdravot-
nictvi zavadét. Je to velka zmé-
na v mysleni lidi i v poskytovani
zdravotni péce. Samoziejmé fada
téch, ktefi profituji z nepfehled-
nosti systému, se pak citi elekt-
ronizaci ohrozena a brani se ji.

Ktera zemé EU je nyni v elektro-
nizaci svych dat nejispésnéjsi?
Rozvoj elektronizace probiha z lo-
giky rtiznych systémi zdravot-
nictvi odlisné. Napfiklad ve Svéd-
sku se 1éky predepisuji prakticky
kompletné elektronicky. V Dan-
sku je velmi vyspély systém pre-
davani zdravotnich informaci.
Hodné daleko je Spanélska An-
dalusie, kde ma 7 miliont oby-
vatel zdravotni knizky. Hodné
Uspésny je region Veneto na se-
veru Itdlie, v oblasti identifikac-
nich karet pacient udélali velky
kus prace Slovinci. V Némecku
a Rakousku existuji snahy, ale
pokud vim, nejsou prili§ dale-
ko. V tomto kontextu nemohu
vynechat, Ze Ceska realita, kde
je v systému zdravotnich kni-
Zek registrovano 2,5 milionu li-
di, tedy ctvrtina obyvatelstva, je
hodné daleko. Proto osobné litu-
ji soucasného vyvoje, kdy je dal-
§i rozvoj zpomalen. Pfesto nepo-
chybuji o tom, Ze je to spravny
smér a bude pokracovat, proto jej
podporuji.

Podporil jste také smérnici
o pfeshrani¢ni péci. KdyZ shr-
nete svoji ¢innost za cely sviij
poslanecky mandit v EP, kterd
témata evropské zdravotni po-
litiky jste podporoval a se kte-
rymi naopak nesouhlasil?

Jednim z prvnich zdravotnickych
témat na zacatku mého mandatu
byla zprava o modernizaci zdra-
votnickych systémi a zprava
o mobilité pacientii, kterad byla
nelegislativni pfipravou na smér-
nici o sluzbach. Obecnd smérnice
o sluzbach méla v pivodnim na-
vrhu komise zahrnovat i zdravot-
ni sluzby a oteviit spolecny evrop-
sky trh poskytovani sluzeb véetné

zdravotnich. Béhem projednava-
ni v§ak byly zdravotni sluzby z té-
to obecné smérnice na ptidé EP
vyjmuty, coz jsem nepodporil,
myslim si, Ze to byla chyba. Br-
zy nato prisla zprava EP o d@sled-
cich vyjmuti zdravotnich sluzeb
ze smérnice o sluzbach a na pudé
Evropské komise zacala na zakla-
dé této zpravy prace na piipravé
smérnice o pravech pacientt pfi
pfeshrani¢ni pé¢i. Praci na smeér-
nici jsme v parlamentu Gspés-
né dokoncili, plati od roku 2011
a do fijna 2013 méla byt imple-
mentovana do legislativ viech 28
Clenskych statd.

Jaky byl vas postoj k noveliza-
ci smérnice o pracovni dobé?
Tato smeérnice vyrazné omezu-
je svobodu zaméstnance a za-
méstnavatele v dohodach o pra-
covni dobé a pfescasech. Spolu
s ostatnimi odptirci jsme opako-
vané varovali pfed virtudlnim
nedostatkem lékart. Po uplynu-
ti vyjimky museji zdravotnicka
zafizeni Celit faktu, Ze 1ékafi vy-
Cerpaji evropské kvoty prescasti.
Pokladam za nestastné, Ze nezii-
stala smluvni volnost mezi léka-
Ti, ktefi by radi slouzili (zejména
ti mladi jsou na to pfipraveni),
a zdravotnickymi zafizenimi,
jez by nabidku vyuZzila. Budeme
se s tim muset vyrovnat, a to po-
meérné tézko. Predpokladam, zZe
kvli bici evropské legislativy do-
jde k omezeni dostupnosti zdra-
votni péce v nékterych oblastech
nepretrzité péce.

Na druhé strané bych rad vy-
zdvihl nafizeni pfijata v minu-
1ém roce - o klinickych studiich,
o zdravotnich prostfedcich a o in
vitro diagnostice. Nejde o smér-
nice, ale natizeni, kterd budou
platit stejné ve vSech zemich EU
od okamziku, kdy vejdou v plat-
nost, a to bude béhem nékolika
let. Ackoli podporuji subsidiari-
tu a rozhodovani na narodnich
urovnich, myslim si, Ze zde je
koordinace a harmonizace v po-
fadku. VSechna tfi nafizeni jsem
podpofil, protoZe zlepsi poskyto-
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vani zdravotni péce. Bude lépe
kontrolovan vstup zdravotnic-
kych prostfedki a diagnostik na
trh a budou snadnéji proveditel-
né mezinarodni klinické studie.

Jak jste hlasoval p¥i schvalova-
ni novely tabakovych vyrobka?
Zde jsem na jedné strané zva-
zoval zdravotni aspekty koufe-
ni a na strané druhé zasady sub-
sidiarity. Jsem pfesvédcen, ze
o regulaci tabaku ma rozhodo-
vat kazdd zemé zvlast. Tak jako
je jednotny trh se zdravotnicky-
mi prostfedky, tak neni zadny
jednotny trh s cigaretami. Tim
nezpochybnuji §kodlivost kou-
feni. Neni pochyb o tom, Ze by
se proti nému mélo bojovat, je
potifeba chranit proti nému déti
a tak dale. Ale nenachazim zad-
ny divod proc to délat jednotné
na evropské trovni. Osobné jsem
také velmi skepticky k tomu, Ze
zakazy a naftizeni budou mit ky-
Zeny dopad, tedy Ze se snizi pocty
kufakl. Jednim z hith této smér-
nice byla velikost varovného ob-
razku. Pfiklad Australie oviem
ukazuje, Ze to neni tak jednodu-
ché. Dulezitéjsi je vychova, pri-
stup k relevantnim informacim
a podpora svobodného rozhodnu-
ti. Vétsina lidi podle mé nezacne
nebo piestane koufit proto, Ze se
k tomu rozhodne, ne proto, Ze je
to zakazané.

Petra Klusakova
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PORADNA \/seobecné
zdravotni pojistovny CR

Zdravotnické prostiedky jsou hrazeny z prostfedki vefejné-
ho zdravotniho pojisténi v rozsahu stanoveném zakonem.
Zakon také obsahuje limity pfedepisovani, a to mnozstevni
nebo odbornostni (napfiklad preskripce lékafem stanovené

nické prostredky patfi
€i kocarky, kterym se budeme vénovat dale.

odbornosti nebo schvaleni reviznim lékafem). Mezi zdravot-
i mechanické nebo elektrické voziky

v’.

Jak predepsat mechanicky
Ci elektricky v02|k a kocarek

Voziky a kocarky vcetné pri-
slusenstvi predepisuje smluv-
ni lékaf zdravotni pojiStovny
odbornosti rehabilitace, orto-
pedie, neurologie Ci interna.
Tato skupina zdravotnickych
prostredkii je predepisovana
na Poukaz a podléhad schva-
leni revizniho lékare. Proto je
vZdy soucdsti predpisu Zd-
danka o schvalem/povolenl
Uhrada téchto prostiedkii je
moznd pouze na zakladé indi-
kace dané zdravotnim stavem
klienta, a to vZdy v zakladnim,
ekonomicky nejméné ndroc-
ném provedeni. Tedy nikoliv
na zdkladé udaji o pecujici
osobé, at' uzZ zdravotnich,
nebo socidlnich.

Na Poukaz lze predepsat pouze zdravot-
nicky prostredek kterému byl pfidélen
kod VZP a byl zarazen do Ciselniku
zdravotnickych prostfedkii. V piipadé
zadosti o pfislusenstvi voziku nebo kocarku
je nutné vystavit na jednotliva pfisluSenstvi
samostatnou Zadost, a to opét s aktualné

platnym kédem podle platného Ciselniku
ZP.

S formalnimi chybami pfi vypliiovani Zada-
nek a Poukazu se Casto nesetkavame.

Naopak ¢astymi nedostatky jsou:

* nedostatecna specifikace pozadavku

¢ nedostatecné zdivodnéni poZadavku.

Z odtvodnéni ma jednoznacné vyplyvat
naplnéni podminek pro thradu z prosttedki
vefejného zdravotniho pojisténi. Casto se
setkavame pouze s uvedenim diagnozy.

e chybi popis aktualniho zdravotniho stavu.
Dtlezity je u téchto pomtcek podrobny popis
hybnosti klienta. U vSech typi voziki je vzdy
nutné uvést §ifi sedu, dalezitymi parametry
jsou ale i vyska a vaha klienta.

e pii pozadavku o dal$i (novou) pomucku ¢i
prislusenstvi chybi popis zmény zdravotniho
stavu, progrese onemocnéni. Kazdé prislu-

S nami mate jistotu

Senstvi musi byt opatfeno jednoznaénym
medicinskym zdGvodnénim.

Voziky a kocarky jsou urceny pro klienty s po-
ruchou lokomoce. Podle tiZe postiZeni jsou pak
indikovany mechanické Ci elektrické voziky
nebo kocarky. Casto opomijenou skute¢nosti je,
7e kocarky jsou indikovany nejen pro klienty

v détském veku, ale i pro osoby s velmi tézkym
postizenim, pfi kterém nejsou schopny ovladat
vozik, a pro zajiSténi napfiklad stability sedu
nebo naklonu sedu je tak koc¢arek nejvhodnéj-
§im typem zdravotnické pomticky.

Mechanické a elektrické voziky jsou urceny
klientim s postiZenim obou dolnich koncetin
a riznou funkéni schopnosti hornich konce-
tin. Tam, kde neni klient pro tibytek svalové
sily (ktery musi byt vZdy doloZen svalovym
testem) nebo interni onemocnéni (doloZe-
né jednoznacnym vyjadfenim specialisty)
schopen ovladat mechanicky invalidni vozik
a soucasné splniuje dalsi kritéria (doloZzena
o¢nim a psychologickym vySetfenim), je
indikovan elektricky vozik.

K indikaci mechanického voziku je nezbyt-
na pouze Zadanka o schvaleni/povoleni
a Poukaz. K indikaci elektrického voziku je
navic nezbytny Formular k pfidéleni elek-
trického voziku s jednoznac¢nym vyjadfenim
jednotlivych odbornych 1ékaft ke schopnosti
klienta samostatné a bezpecné elektricky vo-
zik ovladat. Tento formulaf musi byt predkla-
dan a vyplnén aktualnimi tidaji o zdravotnim
stavu Kklienta, a to i pfi opakovaném poZadav-
ku o tthradu elektrického voziku.

MUDr. EMILIA BARTISKOVA, vedouci oddéleni

metodiky a regulacnich ¢innosti VZP CR

= Ambulantnim specialistiim da VZP smlouvy na dobu neurcitou

= Tyka se vSech ambulantnich specialistii, kterym konéi smlouva v roce 2015

= S touto nabidkou pfichazi VZP poprvé v historii
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lovenska lekarska komora
redstavila dva kontroverzni navrhy

Se dvéma navrhy pfisla v minulych dnech Slovenska lekarska komora (SLK). Pozaduje, aby vse-
obecni [ékari méli moznost si vybrat, zda v ordinaci zaméstnaji sestru, nebo zdravotnického asi-
stenta, a aby komora ziskala pravomoc urcovat, se kterymi ambulantnimi specialisty zdravotni
pojistovny uzaviou smlouvy.

Oba navrhy vyvolaly boutlivou
diskusi - proti prvnimu se posta-
vila pfedevsim Slovenska komo-
1a sestier a pérodnych asistentiek
(SKSaPA), ke druhému se nega-
tivné postavily nejen zdravotni
pojistovny, ale také slovenské
ministerstvo zdravotnictvi.

SniZeni naklada
ambulance

Podle platné slovenské legisla-
tivy mohou 1ékafi-majitelé am-
bulanci zaméstnavat pouze ses-
try, jejichZz hruba mzda (hrazend
z plateb od zdravotnich pojisto-
ven) se pohybuje mezi 530 a 900
eury. SLK pozaduje, aby vSeobec-
ny lékaf mél moznost zameéstnat
namisto sestry zdravotnického
asistenta (ma pouze stfedoskol-
ské vzdélani a omezené pravomo-
ci; jeho mzda dosahuje pfiblizné
470 eur) nebo 1ékate po skonceni
studia, ktery by v ordinaci vyko-
naval praxi (jeho mzdu by hra-
dil stat).

Komora argumentuje tim, Ze fi-
nancni prostfedky, jez 1ékafti do-
stavaji od zdravotnich pojistoven
(v primeéru pfipada na ambulan-
ci 3500 eur mési¢né), nestaci po-
kryt plat 1ékate i sestry, a zameést-
nanim asistenta ¢i praktikanta
by proto doslo k vyrazné tspote
v ptijmech ambulance. Navic by
podle SLK zména legislativy vyte-
§ila i problém s nedostatkem vse-

obecnych 1ékatti, s nimz se Slo-
vensko dlouhodobé potyka.
»Skutecnost, Ze platby pro ambu-
lance ze strany zdravotnich pojis-
toven nejsou dostatecné, se neda
obejit, coZ ma ovSem za nasledek
neregulérnost platovych podmi-
nek pro persondlni politiku am-
bulance, “ prohlasil prezident SLK
Marian Kollar a poukazal na pra-
xi nékterych evropskych stati,
kde legislativa nenatizuje 1éka-
Ti sestru zameéstnavat, pripadné
kde pripadd jedna sestra na né-
kolik ordinaci.

Prilis vzdélané sestry
Proti navrhu SLK se okamZzité po-
stavily sesterské organizace, kte-
1é jej povazuji za nespravedlivy
vzhledem k tomu, Ze je stat do-
nutil doplnit si vysokoskolské
vzdélani, kvali némuz je ted 1é-
karti chtéji obchazet. ,Je nepfi-
pustné, aby v ambulanci zasta-
val funkci sestry zdravotnicky
asistent, pichal injekce nebo bral
krev, na to ani nema potfebné
kompetence,“ cituje denik Prav-
da predsedkyni Odborového zdru-
Zenia sestier a pérodnych asisten-
tiek (OZ SaPA) Moniku Kaveckou.
,Nejprve nam naridi dovzdélat
se, anakonec jsme vzdélané moc.
Tak co tedy vlastné jsme?*

Také SKSaPA se proti navrhu 1é-
katfské komory ohradila. , Lékari
si stale neuvédomuji, Ze sestra

ma byt jejich partnerem, ne za-
tézi. Pokud nas lékati budou po-
vazovat za prili§ drahé, kdo zt-
stane v ordinaci - 1ékat a nikdo?“
pta se feditel kancelafe SKSaPA
Milan Laurinc.

Podle prezidentky SKSaPA Ivety
Lazorové s navrhem pfisli 1éka-
ti, ktefi nejspis netusi, co obnasi
prace sestry vambulanci - pokud
by sestry v ordinacich nebyly,
tézko by 1ékaft stihl denné oSet-
fit az 60 nemocnych, protoze by
mu piibyla polovina prace.

Reseni pro

konkrétni pfipady
Prezident Asociacie sikromnych
lekarov SR Ladislav Pasztor si po-
dle Pravdy sice umi predstavit, Ze
by sestry v ambulanci mohli na-
hradit asistenti, je vSak presvéd-
Cen, Ze by tuto funkci nemél za-
stavat 1ékar, jak rovnéz navrhuje
SLK. Prezident Asociacie stred-
nych zdravotnych $kol Miroslav
Sekula pak sice pripousti, Ze by
skola mohla zdravotnického asi-
stenta na novy post pripravit, za-
stavat by jej vSak stejné nemohl.
,Chapu pozadavky ze strany 1é-
kari, ale je tfeba vzit v vahu,
Ze by asistent nemohl pracovat
v ambulanci sdm. Dokazu si to
predstavit napfiklad na polikli-
nikach, kde by pisobily i sestry,
tedy Ze by to bylo kombinované,
cituje denik Miroslava Sekulu.

Némecko: Generace s kratsimi uvazky?

Na zajimavy jev ukdzal prezident némecké [ékafské komory Frank Ulrich Montgomery. Uda-
je spolkového statistického Uradu podle ného prozrazuji, ze je pry¢ doba, kdy |ékafi cely
svUj Zivot podrizovali své naro¢né profesi.

V soucasné dobé se stdle vyrazné-
ji projevuje ,nova generace" lékard,
ktefi si vedle profese chtéji uhajit
i vlastnizivotnistyl, v némz pama-
tuji jak na rodinu, tak na své ko-
nicky atd.

Vice péée, méné lékait

Zatimco v roce 2001 pracovalo
v SRN na zkraceny Gvazek pouze
31 tisic Iékard, v roce 201 jich bylo
UZ 54 tisic. PFitom roste pocet oby-
vatel starsiho véku, coz vyzaduje

naopak celkové posileni zdravotnf
péce. ,Paradoxné se dnes v mno-
ha regionech projevuje nedosta-
tek Iékarl, ale potfeba péce stou-
pa. Mezi lety 2004 a 2012 se zvysil
pocet ambulantnich pfipad( (vy-
Setreni, Ié¢ba) 0 136 miliond a po-
Cet pripadl Ustavné fesené |écby
téméro 2 miliony," uvadi Frank Ul-
rich Montgomery.

Péce o starnouci obyvatelstvo se
zintenziviuje, bylo by viak zapo-
trebi posilit pocet [ékafti 0 2,5%.

Loni podle dat statistického Gra-
du vzrostl pocet lékar, ktefi ode-
Slido diichodu, 0 3,8%. Zhorsuje se
také zastoupenijednotlivych véko-
vych kategorii mezi dosud v profesi
cinnymi lékari. ,Podil lékart mlad-
Sich 35 let se pohybuje kolem 18
procent, vékova kategorie nad 59
let tvori 15,6 procenta. Klesl pocet
|ékarll ve véku 40 az 49 let a na-
opak se zvysil podil kategorie 50
az 59 let," varuje prezident Mont-
gomery. (via)

Marian Kollar se haji tim, Ze na-
vrh SLK nesméfoval k tomu, aby
vambulanci dlouhodobé plisobili
dva 1ékafti, pficemz jeden z nich
by suploval sestru - k takovym
pripadiim by podle ného docha-
zelo pouze v urcitych pripadech,
napriklad kdyby sestra musela
zlistat doma s nemocnym dité-
tem. ,,Zdalo se nam logické, aby
na urcity, velmi konkrétni casovy
usek nemusela byt v ambulanci
pritomna sestra, ale Ze by ji mo-
hl po tuto dobu zastoupit 1ékaf,
konkrétné naptiklad rezident,“
uvedl prezident lékarské komo-
1y pro Pravdu s tim, Ze by se am-
bulance kviili nepfitomnosti se-
stry nemusela uzaviit.

Zdravotnického asistenta pak
podle ného SLK doporucila jako
alternativu v oblastech s nedo-
statkem sester. , Do nékterych
ambulanci nejsme schopni sest-
ry dostat; tam, kde by kvalifikace
umoznila jejich ndhradu asisten-
tem, bychom tento prostor vidé-
1i,“ komentoval Marian Kollar
navrh komory, ktery SLK pred-
stavila v rdmci pfipominkové-
ho fizeni k vynosu ministerstva
zdravotnictvi o minimalnich po-
zadavcich na persondlni zabezpe-
Ceni a materidlné-technické vy-
baveni zdravotnickych zatizeni.

Vliv na sit specialistu
Druhym z navrhi SLK je poza-
davek na pravomoc urcovat, se
kterymi ambulantnimi specia-
listy maji zdravotni pojistovny
uzavirat smlouvy. Komora na-
vrhuje, aby pojistovna defino-
vala pocet ambulanci v daném
regionu a SLK by do nich ,,dosa-
dila“ 1ékafte dle vlastniho sezna-
mu. Podle 1ékatti by se tak zvy-
§ila transparentnost obsazovani
ambulanci, jiZ v soucasnosti po-
vazuji za nedostatecnou.
»2Myslime si, Ze nikdo kromé
komory by nemél mit kontrolu
nad tim, kde jaky lékat pracuje
a za jakych okolnosti se dostane
do sité,“ prohlasil Marian Kollar.
,Slovenska lekarska komora ma
ambici vytvofit takova nezavisla,
objektivni kritéria a pravidla, aby
bylo kazdému jasné, kdo se jak
dostane do sité a za jakych okol-

llustraéni foto: Shutterstock

nosti z ni mtze vystoupit, “ dopl-
nil pro denik SME. Hlavnimi kri-
térii maji podle prezidenta SLK
odbornost, bezihonnost a pozi-
ce 1ékafe v poradniku.

Smiouvy pro ¢leny?
Slovenské ministerstvo zdravot-
nictvi vSak o zméné soucasné pra-
xe, tak jak jinavrhuje SLK, podle
vyjadieni tiskové mluvci Marti-
ny Lidinské neuvazuje. PoZada-
vek profesni organizace lékart
pak odmitaji i zdravotni pojis-
tovny. ,Je pfirozené, Ze odpo-
védnost za tvorbu sité by mél mit
ten, kdo zdravotni péci financu-
je, tedy pojistovny. V tomto kon-
textu je filozofie 1ékafské komory
nepiijatelna,“ cituje SME mluv-
¢i VSeobecnej zdravotnej poistov-
ne Danu Gasparikovou. Obdobny
postoj zaujimaji i soukromé po-
jistovny Dé6vera a Union.

Dana Gasparikova rovnéz upo-
zornila na skutecnost, Ze SLK za-
stupuje pouze 11 % ambulantnich
specialistii, a obava se proto, Ze
by komora upfednostriovala své
¢leny. Podle informaci Pravdy
se SLK jiz pfed casem nechala
slySet, Ze jejim cilem je ziskat
smlouvy pro vSechny ambulantni
specialisty, s nimiZ ma mandat-
ni smlouvu, tedy jez zastupuje.
Ladislav Pasztor z Asociacie
sikromnych lekarov SR pak sice
nepovazuje soucasny model tvor-
by sité, o niz rozhoduji vyhradné
pojistovny, za idedlni, nesouhla-
sivsak s tim, aby tuto roli pievza-
la SLK, jejiZz hlavni naplni je po-
dle ného predevsim dohled nad
odbornosti a etikou.

(Zdroje: Pravda, SME) (kha)
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Velka Britanie: Z3jem miladych
O esteticke zakroky zaskocCll 1 lekare

Britsti plasticti chirurgové jsou znepokojeni vyraznym narlstem mla-
dych lidi, ktefi se rozhodli podstoupit zakroky v oblasti estetické plas-

tické chirurgie.

Britska asociace estetickych plas-
tickych chirurgt (BAAPS) uverej-
nila statistiky, z nichz vyplyva,
Ze kazdym rokem v ordinacich
pribyva dospivajicich a mladych
1lidi, kteti 1ékate Zadaji o provede-
ni kosmetického zakroku. Podle
BAAPS se jednd o velmi zranitel-
nou skupinu pacientdi - asto ma-
ji potiZe predevsim s nizkym se-
bevédomim a od operace si slibuji
vyfeseni svych problémd. Jak ale
sami plasticti chirurgové upozor-

nuji, kosmetické zdkroky nemu-
seji byt ucinnym reSenim.

Zranitelni pacienti

V roce 2013 provedli britsti es-
teticti chirurgové celkem 50 122
operaci, coz znamena 12% narust
oproti roku pfedchozimu. Prezi-
dent BAAPS Michael Cadier pak
BBC potvrdil, Ze mezi pacienty
pribyvaji mladsilidé. ,Jsou stale
nedospéli, zranitelni a zdkroky,
jez pozaduji, neztidka znamena-

ji velkou operaci s dopady na ce-
ly jejich dalsi Zivot. Pfitom maji
v mnoha piipadech i jiné moz-
nosti, na které by méli zamérit
svou pozornost,“ je presvédcen
Michael Cadier.

Rozhlasova stanice BBC Newsbeat
na svych webovych strankach
uvefejnila anketu, v niZ se po-
sluchacti dotazovala na jejich na-
zory a zkuSenosti s kosmeticky-
mi zakroky. Zucastnilo se ji 310
uZivatell ve véku mezi 15 a 62

Rakousko: Komora versus mluvéi pacientu

V Rakousku to v posledni dobé stdle ¢astéji ,,jiskii“ mezi lékarskou komorou a zemskymi za-
stupci pacientd. Nejsilnéjsi slova komorovych funkcionart sméruji proti videnské pacient-
ské mluvci a rovnéz proti dolnorakouskému zastupci spotfebiteld péce.

Ze stanovisek znesvarenych subjek-
tl je patrné, Ze zastupci pacientd,
ktefijsou ,ostrfilenymi profesionaly”
placenymi ze zemskych rozpoctd,
stupnuji svij tlak na zvySovani kva-
lity zdravotnich sluzeb, zatimco ko-
mora poukazuje na to, Ze pro kvali-
tu déla maximum.

Spor nad dokumentaci

Prezident komory Artur Wechsel-
berger se naposledy rozzlobil na-
tolik, ze nadhodil, aby byl dolno-
rakousky mluvci pacientt Gerald
Bachinger odvolan ze své funkce
(do niZ je jmenovan zemskym Gra-
dem po dohodé s pacientskymior-
ganizacemi). Podle komory mluvci
Bachinger pozadoval, aby se do ru-

tinni kontroly kvality v ordinacich
zahrnulo i pfezkoumani zdravotni
dokumentace.

Prezident Wechselberger to razné
odmitl s tim, Ze ochrana dat paci-
entd je pro Iékare ,fundamental-
ni etickou zasadou", navic rakous-
ké zakony striktné limituji pristup
k zaznamlm o |écbé. Nahlédnu-
ti do nich zavisi na souhlasu paci-
enta. Jediné pokud pacient uplat-
ni stiznost a vyslovné poskytne
souhlas, mdze si kontrolor vyza-
dat dokumentaci,” zd(raznil Artur
Wechselberger.

Profesionalni zastupci
Zemsti mluvci pacientl jsou zpra-
vidla pravnici, ale mezi svymi sta-

lymi spolupracovniky maji i léka-
fe, socialni pracovniky a zastupce
dal3ich profesi. Vedle hajenizajm(
pacientl se vénuji také klientdm
socialnich sluzeb vcetné zajistova-
niopatrovnik{ pro osoby s omeze-
nou svépravnosti.

JHorka linka" pro poradenstvi Ci
stiznostifunguje v podstaté od ra-
nado vecera po cely tyden, zastupci
pacientli jsou mimo jiné pripraveni
dostavit se k nemocnym do ne-
mocnic Ci dalSich Gstavli a pomoci

jim rychle vymoci jejich prava tak,

aby se spor zbytecné nevyhrocoval.
Zastupuji pacienty také v zemskych
komisich pro mimosoudnf feseni
stiznosti, véetné mimosoudni moz-
nosti finanénfho odskodnéni. (via)

NHS chybéji porodni asistentky

Britska zdravotnicka zafizeni spadajici pod Narodni zdravotni sluzbu (NHS) se potykaji s dal-
$im problémem - 4 z 5 porodnic nemaji dostatek porodnich asistentek.

Situace je podle médii o to kritic-
t&jSi, ze v zemi stale probiha baby
boom.

ZhorSena moralka

V nékterych ¢astech Anglie nema-
jinemocnice obsazenu az pétinu
postl porodnich asistentek. Po-
dle statistik Narodniho Gfadu pro
audity by zafizeni NHS potrebova-
la 0 2300 porodnich asistentek vi-
ce. Kralovska spolecnost porodnich
asistentek (RCM) dokonce hovoff
0 4800 chybéjicich asistentkach.

Podle vykonné feditelky RCM Cathy
Warwickové je soucasny stav, kdy
nenf chybéjici asistentky v porod-
nicich kym nahradit, ,receptem
na katastrofu, protoze ma negativ-
ni vliv na moralku personalu, zvy-
Suje jeho nemocnost a syndrom vy-
horeni, coz vede k jeSté mensimu
poctu porodnich asistentek na od-
délenich”. Nékteré nemocnice dle
jejich slov schovavaji hlavu do pis-
ku"a problém nefesijiz nékolik let.
LVEtSinou proto, Ze sinemohou do-
volit najmout dalsi zaméstnance

kvlli financnim potizim,” podoty-
ka Cathy Warwickova.

Naméstek ministerstva zdravot-
nictvi Dan Poulter nicméné ujistil,
Ze vlada se zajiSténim potrebného
mnozstvi porodnich asistentek za-
byva, a zdlraznil, Ze v soucasnos-
ti se na toto povolani pripravuje
6 tisic osob. ,NHS je pro porod i na-
dale bezpecnym mistem a z pr-
zkum0 vyplyva, Ze Zeny maji k ne-
mocnicim v jejim ramci dvéru,”
uved| Dan Poulter.

(Zdroj: Guardian) (kha)

llustra&ni foto: Tomas Kubelka

lety, z nichZ 64 pfiznalo, Ze ta-
kovou operaci podstoupili (nej-
Castéjsim zakrokem bylo zvétSe-
ni prsou, nasledovaly dermalni
vyplné a plastika nosu; BBC nic-
méné upozornuje, ze anketa ne-
ni reprezentativnim vyzkumem,
ktery by bylo mozné vztahnout
na celou populaci). Z 246 respon-
dentti, ktefi dosud Zadnou kos-
metickou operaci nepodstoupili,
jich 145 uvedlo, Ze by ji v budouc-
nu zvazili.

Nedostatecné FesSeni

Jednou z mladych divek, jez
o plastické operaci uvazuji, je
i 18leta Ella, kterd podle svych
slov bojuje s nizkym sebevédo-
mim kvuli svému vzhledu jiz
od svych 11 let a rdda by si necha-
la zvétsit prsa. ,, Vlibec se necitim
Zensky, pfipadam si nepatficneé,
jako bych ani nebyla opravdu Ze-
na,“ popsala Ella pro BBC. ,,Dnes

se od divek ocekava, ze budou
atraktivni. Pak je ale snadné pre-
svédcit sebe samu, Ze nejste dost
dobra. “ Jako moznost feseni Elli-
nych problémd s nizkym sebevé-
domim pry vidi esteticky zakrok
ijeji psychoterapeutka (v kombi-
naci s dalsimi postupy a psycho-
terapii). , Naprosto jasné mi sice
vysvétlila, Ze plasticka operace
nemtze vyfesit vSechno, ale sa-
ma citim, Ze by mi mohla pomo-
ci, abych se za sebe tolik nestydé-
la,“ fika Ella.

Psycholozka Emma Kennyova
vSak o vhodnosti takového feseni
neni zcela pfesvédcena. ,Pokud
lidé jen tak zméni své télo v na-
déji, ze je to ucini Stastnéjs$imi,
byvaji casto zklamani. Takhle
jednoduse to prosté nefunguje, “
varuje Emma Kennyova, ktera se
podle svych slov s takovymi pfi-
pady setkava v praxi stale castéji.
Byznys v oblasti estetické chi-
rurgie dosahl v roce 2005 ve Vel-
ké Britanii trZzeb v hodnoté 720
milionu liber, v roce 2010 to jiz
byly 2,3 miliardy a pro rok 2015
analytici o¢ekavaji, ze tato cast-
ka dosahne az 3,6 miliardy liber.
(Zdroj: BBC) (kha)

Svycarsko chce lépe resit
rizikové pojisténce
Svycarska lékarskd komora vyjadrila uspokojeni nad tim, ze

parlament zmocnil vladu ke zlepSeni modelu prerozdélo-
vani pojistného mezi jednotlivymi pojistovnami.

AZ dosud se kritéria tohoto preroz-
délovani vztahovala na vék pojis-
téncd, pohlavia etnost hospitali-
zaciv prfedchozim roce. Pojistovny
ziskavaji z prerozdélovani financ-
ni prostredky v zavislosti na poctu
rizikovéjsich pojisténcti. Do bu-
doucna parlament vybidl viadu
k rozsitenf kritérii, mezi néz by po-
dle komory méla patfit i mira ¢i za-
vaznost nemocnosti (morbidity).

Komora uvitala, Ze novy model vy-
rovnavani rizik mezi pojistovnami

rlizné majetkopravniformy (vedle
verejnopravnich instituci mohou
verejné zdravotnf pojisténf spravo-
vat i komercni subjekty) posili so-
lidaritu a snizi riziko selektivniho
vybéru pojisténcll. Pokud pojistov-
ny s vy$Sim poctem zavaznéji ne-
mocnych ziskaji penize navic, bu-
de mozné zvySovat i kvalitu péce.
Inovovany systém prerozdélova-
nije podle komory tfeba zahrnout
do novely zadkona o zdravotnim
pojiStént. ()
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MERS opet na vzestupu

Saudska Ardbie zaznamenala vyrazny nardst v po¢tu obyvatel nakaze-
nych koronavirem MERS (Middle East respiratory syndrome). Béhem
dubna byla infekce v zemi potvrzena u 143 pacientl, celkové zde Urady
od objeveni viru pred 2 lety eviduji 345 nemocnych a 105 umrti.

Byvaly ministr zdravotnictvi
Abdullah al-Rabia (satidskoarab-
sky kral jej odvolal bez udani di-
vodu, média spekuluji o spojitos-
ti se situaci okolo zvladani MERS)
nicméné rozhodl, Ze neni nutné
prijimat vyjimecna opatfeni ¢i
omezovat ptiliv turistd do zemé
a nartst poctu pripadi infekce
pricetl rocnimu obdobi - v lo1ni-
ském roce se podle ného v pru-
béhu dubna a kvétna také vyraz-
né zvysil pocet nakazenych.
Saudskoarabské urady vydaly
opakovani ujisténi, Ze kvili
MERS neni diivod k vaznéjsim
obavam a Ze ani soucasné sifeni
koronaviru neni mozné povazo-
vat za epidemii. Abdullah al-Ra-
bia pak uvedl, Ze do zemé pozval
zastupce 5 evropskych a americ-
kych farmaceutickych spole¢nos-
ti, které by s tamnimi instituce-
mi mély zacit spolupracovat na
vyvoji vakciny proti MERS.
Vlada rovnéz pozadala satidskoa-
rabské zpravodajské agentury,
aby informovaly pouze o labo-
ratorné potvrzenych ptipadech
infekce, jejichz statistiku vyda-
va ministerstvo zdravotnictvi -
socidlni sité totiz v posledni do-
bé zaplavuji zpravy o pacientech

s MERS, o kterych tidajné kabi-
net mlci.

Zvladani paniky

Nejvice novych pfipadi MERS by-
lozaznamenano ve mésté Dzidda
(za duben 73 nakaZenych), dalsi
pak v metropoli Rijadu (10 paci-
entll), v provincii Najran a més-
té Medina. Podle agentury Reuters
jevsoucasnosti DZidda i centrem
paniky - 1idé hromadné skupuji
ochranné rousky ¢i dezinfekéni
gely na ruce a vyhybaji se ze stra-
chu zdravotnickym zafizenim (fa-
da infikovanych se nakazila v ne-
mocnici, ¢asto sami zdravotnici
oSetfujici pacienty s MERS). ,,Ro-
dicCe radéji nepoustéji déti ven,
lidé se boji chodit na vySetfenti, “
popisuje byvald sestra jedné ze
zdej$ich nemocnic Lamya Gazzaz.
Pneumolog Maun Nizar Feteih
podle svych slov obavy obyva-
tel chape. ,,Onemocnéni ma vy-
sokou mortalitu - lidé dosta-
nou chfipku a béhem péti Sesti
dnt skon¢i na ventilatoru. I me-
zi nami zdravotniky se $ifi pani-
ka, kdyz vidime, jak nasi kolego-
vé lezi na jednotkach intenzivni
péce,“ pripousti 1ékat, ktery vSak
zaroven dodava, Ze se minister-
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stvo zdravotnictvi snazi situaci
zvladat, informuje zdravotniky
ipacienty o MERS a jeho preven-
ci a pomaha nemocnicim izolo-
vat nakazené.

Dalsi z jeho kolegyn vsak ten-
to nazor nesdili. ,Zdravotnici
jiz ministerstvu nevéii, “ uved-
la s tim, Ze ufad nezareagoval
v€as na pocatku Sifeni nakazy,
kdy podle ni chybély pokyny pro
nemocnice (takZe se fada pripa-
di MERS tdajné ani nehlasila)
a dale ochranné odévy.

Pochybnosti

nad vakcinou

Tvrzeni satdskoarabskych Gradi,
Ze tamni experti usilovné pracu-
ji na vyvoji vakciny proti MERS,
vyvolalo pochyby u nékterych vi-
rologli. Poukazuji pfedevsim na
skutecnost, ze neni nutné vyda-
vat miliony dolarii na imunizaci
v$ech obyvatel, kdyz koronavirus
zatim napadl ,,jen* nékolik set li-
di. Podle jejich nazoru je vzajmu
vefejného zdravi spiSe urcit zdroj
infekce (vétsina studii se prikla-
ni k zavéru, Ze jim jsou velbloudi
jednohrbi) a pfijmout preventiv-
ni strategie, jez by zabranily §ite-
ni MERS mezi lidmi.

,,Okolo mySlenky vyvinout vak-
cinu proti MERS je fada otazni-
kl. Chapu, Ze to funguje spise
jako gesto smérem Kk vefejnosti -
ufady chtéji ukazat, ze ockovaci
latku dokazi objevit, coz je samo-
zfejmé z biochemického hledis-
ka mozné, ale z hlediska prak-
tického to nedava prili§ smysl, “
je presvédcen virolog Ian Jones
z Readingské univerzity ve Velké
Britanii, ktery se na MERS a jeho
§ifeni specializuje od okamziku,
kdy se koronavirus objevil. ,,Kdo
by ale mél vakcinaci podstoupit?
Celd populace, i kdyz se zd4, Ze je
k nakaze nachylny pouze jeji zlo-
mek?“ pta se Ian Jones.

Nedotknutelni velbloudi

Jeho nazor sdileji i dalsi odbor-
nici, ktefi v tvrzenich o vyvo-
ji vakciny vidi spise politickou
strategii saidskoarabskych pred-
staviteld. ,,Nejsem si ani pfili§
jisty, Ze by v této fazi mély far-
maceutické spoleCnosti skutec-
né zajem na ockovaci latce pro-
ti MERS pracovat,“ upozornuje
virolog Bart Haagmans z rotter-
damského Erasmus Medical Cen-
tre. ,, To ostatné vidime i u jinych
infekci, jeZ postihuji pouze velmi
malé procento populace,“ doda-

va odbornik, ktery by podle svych
slov povazoval v souCasné situa-
ci za efektivnéjsi a dlouhodobou
strategii vyvoj vakciny pro vete-
rinarni pouziti. ,,Snaha zamezit
§ifeni koronaviru ze zvifat na lidi
by davala vétsi smysl, “ podotyka
nizozemsky odbornik.

Reditel Centra pro vyzkum infek-
ci a imunity pti Kolumbijské uni-
verzité Ian Lipkin navic poukazu-
je na skutecnost, Ze veterinarni
vakcina by byla k dispozici mno-
hem dfive nez vakcina human-
ni, protoze nevyzaduje tak dlou-
hé a narocné klinické testovani.
Presto se saudskoarabské urady
takovému TeSeni stale vyhyba-
ji. Podle Iana Lipkina je na viné
tradi¢ni vysoce cenéné postave-
ni velbloudd v tamni spolecnos-
ti. ,Pokud by tato zvifata zacala
byt najednou spojovana s nebez-
pecnym a potencialné smrtelnym
koronavirem, pfisla by o svou re-
putaci. Pred nékolika lety cely za-
padni svét milujici psy lamento-
val nad Egyptem, ktery se rozhodl
tato zvifata masivné vybijet kvili
strachu ze vztekliny. Podobné to
maji v Saudské Arabii s velblou-
dy,“ domniva se Ian Lipkin.

(Zdroje: Reuters, BBC) (kha)

Kratce ze svéta

® Vice neZ 8500 nakazenych déti
a m2 lidskych zivotd si jiZ letos vy-
Zadala epidemie spalnicek ve Viet-
namu. V&tsina obéti je mladsich
10 let, podle Gdajd tamniho mini-
sterstva zdravotnictvi neni v zemi
ockovano téEmeér 9o % nezletilych.

o Pris|usnik afghanskych bezpec-
nostnich sil zastrelil v nemocnici
v Kabulu, kterou spravuje americ-
ka kfestanska charitativni orga-
nizace Cure, tfi americké |ékafe
a dal3f dva zranil. Utocnik byl ja-
ko ¢len specialnfpolicejnijednotky
povéren ochranou tohoto zdravot-
nického zafizeni. ,Pét IékaF( vstou-
pilo do nemocniéniho komplexu
a kracelo smérem k budové, kdyz
na né strazce zahajil palbu. Tfi za-
hrani¢nilékari byli zabitia dalsi dva
utrpéli zranéni," uved! mluvci af-
ghanského ministerstva zdravot-
nictvi. Ke stfelbé se zatim nepri-
hlasila Zadna organizace, Gtocnik
byl priincidentu postrelen.

e Americky prezident Barack Oba-
ma oznamil, ze do poloviny dubna
se do nového systému zdravotni-
ho pojisténi registrovalo 8 milion(
obyvatel USA, coZ jevice, nez jeho
kabinet plivodné oCekaval. Podle
Baracka Obamy je tato skutecnost
dlikazem, ze reforma zdravotnictvi

navzdory prvotnim potizim a ne-
ustalé kritice funguje. Statisti-
ky Gallupova Ustavu pak ukazuji,
Ze bez zdravotniho pojisténi bylo
na konci1. Ctvrtleti letosniho ro-
ku 15,6 % obyvatel Spojenych sta-
tu americkych, coZ je nejméné od
roku 2008.

® Rakousky |ékar Dieter Zankl se
rozhod! prizptsobit hektickému
Zivotu svych pacientll a od kvét-
na chce otevrit ordinaci s nazvem
Dr.ive-in na videnské benzinové
pumpé. Kromé neobvyklé lokality
se tento koncept péce ,pysni”ordi-
nacnimi hodinamiod 6 do 22 hodin
a moznosti o3etreni bez predcho-
ziho objednani. Videnska lékafska
komora nicméné neskryva své po-
chyby o kvalité péce. ,Plisobi to ja-
ko reklamni trik, budeme proto
tuto novou ordinaci peclivé sledo-
vat," uvedl jeji zastupce, ktery po-
ukazal i na velikost planované or-
dinace, jez by méla mit pouhych
8 m2. ,Otazkou zUstava, nakolik je
moZné na tak omezeném prosto-
ru provést seriozni Iékarské vyset-
feni,"dodal. Dieter Zangel se netaji
tim, Ze pokud by se provoz osvéd-
Cil v tFimésicni testovaci fazi, mo-
hl by spustit cely fetézec takovych
ordinacf.

(Zdroj: CTK) (kha)
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Prelomovy objev v oblasti enzymu

Skupina eskych védcll z Masarykovy univerzity (MU) a Akademie véd (AV CR) v &ele s profe-
sory Jifim Damborskym a Martinem Hofem experimentalné prokazala, Ze funkci enzym0 ovliv-
nuje nejen jejich struktura, ale také jejich vlastni dynamika a vliv okolniho prostredi.

Vysledky vyzkumu zvefejnil pres-
tizni védecky casopis Nature Chemi-
cal Biology. Cesti védci tak vyznam-
né prispéli k poznani molekularni
podstaty téchto procesti a zpresni-
1lijiZ120let znamou hypotézu no-
sitele Nobelovy ceny Hermanna
Emila Fischera, Ze funkce enzy-
mu je uréovana jeho strukturou.
,Nasim cilem bylo za pomoci ge-
netickych tprav pfeménit enzym
jedné bakterie na enzym s vlast-
nostmi proteinu jiné bakterie.
JenZe se ukazalo, Ze i kdyz se nam

postupnymi tpravami podatilo
pfesné napodobit strukturu ci-
lového enzymu, ziskany produkt
nemeél stejné vlastnosti,“ uvedl
vedouci Loschmidtovych labora-
tofi MU prof. Mgr. Jiti Dambor-
sky, Dr.

Védci tak prokazali, Ze minimal-
né v pripadé enzyma pouzitych
v tomto vyzkumu neplati ptvodni
hypotéza o tom, Ze jejich funkce
je urcena pouze strukturou. Na-
opak potvrdili, Ze pro katalytic-
ké vlastnosti nékterych enzymu

Hladina irisinu ovliviiuje
délku telomer u dospélych

Britsti védci ozndmili, ze nasli spojeni mezi nedavno obje-
venym hormonem irisinem a rychlosti procesu starnuti.

Irisin se uvolfiuje ze svalstva po usi-
lovném cvicenia maze ovlivnit tu-
kové buriky, aby spalovaly energii
a neukladaly ji, coz zrychluje me-
tabolismus, zlep3uje kontrolu vahy
a télesnych zmén spojenych s pro-
cesem starnuti. V&dci z Birming-
hamské univerzity zjistili, Ze existu-
jevztah mezi hladinouirisinu v krvi
a délkou telomer (Useky na konci
chromosom(, které se po kazdém
bunécném délenf o néco zkrati).
Kratké telomery jsou, mimo jiné,
indikatorem chorob vyssiho véku,
napfiklad karcinom, srdecnich
chorob a Alzheimerovy nemoci.

€im vice irisinu,

tim ,,mladsi*

Dr. James Brown s kolegy v ramci
studie, jejiz vysledky otiskl asopis
Age, vySetioval vzorky 81 subjek-
tl ve vékové skupiné od 18 do 83
let a bez nadvahy. Pfed zacatkem
testu se museli vSichni participujici

zdrZet nejménéi2 hodin jakéhoko-
li cviCenia nesmélijist minimalné 8
hodin pred testem. \/ysledky uka-
zaly, Ze ti, ktefi méli vy33i hladinu
irisinu v krvi, méli také del3i telo-
mery, coz znamena, ze navzdory
skutecnému véku byli ,biologicky
mladsi“ neZ participantis nizsi hla-
dinou tohoto hormonu.
Jeznamo, ze télesny pohyb je pros-
pésny v mnoha smérech (od ochra-
ny kardiovaskularniho systému
az po hubnuti) a vysledky této stu-
die navic dokazuji, Ze télesna ak-
tivita a cvienichrani také pred té-
lesnym a mentalnim slabnutim.
Vyzkumny tym oznamil, Ze se hod-
la dale zabyvat studiem tohoto
tématu a vyuzZit nové poznatky
v technologické, terapeutické
a psychosocialni strategii zamére-
né na zastaveni funkéniho Gpadku
a degenerace, ke kterym dochazi
béhem starnuti”.

(mls)

jenezbytna jejich dynamika a in-
terakce s okolni vodou.

Stejna struktura,

odlisné vlastnosti

,PfestoZe se ndm podafilo upra-
vou DNA vyrobit dva strukturné
identické enzymy, skupina Mar-
tina Hofa z Heyrovského tstavu
ukazala, Ze z hlediska dynamiky
a solvatace, tedy interakce s okol-
nimi molekulami vody, byly enzy-
my velmi rozdilné, “ upfesnil pro-
fesor Damborsky.

Védci upravovali enzym ziskany
z bakterie Rhodococcus rhodochrous
a ziskali bilkovinu, kterd méla

identickou strukturu s pfirodnim
enzymem z bakterie Bradyrhizobium
japonicum. ,Dynamika a solvata-
ce enzymd byla experimentalné
sledovana pomoci unikatni meto-
dy vyvinuté na Heyrovského tista-
vu AV CR. Dosazené vysledky byly
potvrzeny teoretickymi simula-
cemi provedenymi v Loschmid-
tovych laboratotich,“ dodal prof.
RNDr. Martin Hof, DSc.

Na vyzkumu pracovalo 10 véd-
cll z Ustavu fyzikilni chemie
J. Heyrovského AV CR a Loschmid-
tovych laboratofi Ustavu experi-
mentalni biologie a RECETOX MU
8 let. Struktury enzymd byly po-

Loschmidtovy laboratofe. | Foto: MU

tvrzeny pomoci proteinové krys-
talografie na spoletném pracovi-
$ti JihoCeské univerzity a Ustavu
nanobiologie a strukturni biologie
AV CRv Novych Hradech v labora-
tofi doc. Mgr. Ivany Kuté Smata-
nové, Ph.D.

(Zdroj: MU) (red)

Léky na zvysSeni plodnosti nezvysuji riziko ca prsu

Zatimco nékteré predchozi studie naznacovaly souvislost mezi uzivanim pfipravkl na zvy-
Seni plodnosti a zvySenym rizikem rakoviny prsu, nejnovéjsi vyzkum provedeny americkym
Narodnim onkologickym ustavem (NCI) tuto spojitost nepotvrdil.

Zavéry studie publikoval casopis
Americké asociace pro vyzkum ra-
koviny (AACR) Cancer Epidemiolo-
gy, Biomarkers & Prevention. \/y-
zkum se soustFedil na pFipravky
uzivané pro zvyseni produkce vaji-
ek, jez uzivaji napriklad zeny pod-
stupujicf asistovanou reprodukci.

Tym védcl z NCI pod vedenim
Louise A. Brintonové se rozhodl
zameérit na dlouhodoby vztah te-
rapie neplodnosti pomoci klomi-
fen citratu nebo gonadotropnich
hormont a rizika vzniku rakovi-
ny prsu. Vychazel pfi tom z Gdajd
9892 Zen, které byly mezi lety 1965
a 1988 léCeny zminénymi priprav-
ky a jejichz stav bylo mozné vysle-
dovat az do roku 2010. Rakovina
prsu byla diagnostikovana u 749
(¢astnic studie, u 696 se védclm
podafilo ziskat kompletni doku-
mentaci, z niz vyplynulo, Ze 536 pa-

cientek onemocnélo invazivni for-
mou karcinomu.

Omezena davka
klomifenu

Z analyz nicméné vyplynulo, ze
u zen uzivajicich klomifen citrat
nebo gonadotropni hormony ne-
vzniklo v porovnani's Zzenami nelé-
cenymi témito pripravky vy3siriziko
rakoviny prsu. Studie sice odhali-
la, Ze u pacientek, jez podstoupi-
ly 12 a vice cykld s klomifenem,
existovala 1,5x vyssi pravdépodob-
nost, Ze u nich bude karcinom pr-
su diagnostikovan, ve srovnani se
Zenami, které takto |éCeny nebyly,
Louise A. Brintonova nicméné zdd-
raznuje, Ze v soucasnosti je pocet
cykl& omezen na 3—6 s maximalni
davkou pfipravku ¢iniciioomg. Pa-
cientky zapojené do studie NCI ov-
Sem dfive Casto podstupovaly dlou-

hodobou Ié¢bu, pricemz davky [ékd
dosahovaly bézné az 250 mg.

Dale bylo zjisténo, Ze Zeny, které
neotéhotnély ani po ukonceni te-
rapie klomifenem ¢i gonadotrop-
nimi hormony, mély 2x vy33i riziko
onemocnéni rakovou prsu nez ne-
|éCené Zeny. ,To mdZe byt spojeno
spiSe se samotnou neplodnosti pa-
cientek nez s terapii," domniva se
dr. Brintonova, ,nicméné je dllezi-
té, aby Zeny uZivajici léky na neplod-
nost byly nadale sledovany,”dodava
s tim, Ze pramérny vék, ve kterém
byl karcinom prsu Zenam zapoje-
nym do studie diagnostikovan, €inil
53 let, coZ je méné nez vékovy prii-
mér viech pacientek s timto one-
mocnénim. Je také tfeba provést
dalsi vyzkumy, jeZ budou zamére-
ny na dlouhodobé Gcinky soucas-
né [écby neplodnosti.

(Zdroj: Medical News Today) (kha)

Jak zabranit prenosu mitochondridlnich genetickych abnormalit

Britské vladni Urady zvazuji moznost nového typu [écby infertility, ktera by zabranila prenosu nékolika tézkych, i kdyz vzac-
nych vrozenych chorob, jejichZ pficinou je abnormalita genl v matefskych mitochondriich.

Mitochondrie maji vlastni geny,
odli3né od genllv bunétném jadre,
a jejich defekt mlze zplsobit tézké
vrozené choroby srdce, ledvin, jater,
demenci, slepotu ¢i hluchotu. Podle
profesorky klinické genetiky Frances
Flinterové z King's College v Londy-
né se tézka forma mitochondrialnt
choroby objevuje u 1 ze 6500 déti
a ve Velké Britanii jsou takto posti-
Zeny asi 2 tisice déti.

V soucasné dobé neexistuje Zadna
dostupna Iécba, protoze mutace,
které tento problém zpdsobily, po-
stihuji vdechny buriky celého téla.
Béhem poslednich deseti let se viak
podafilo vyvinout metodu, ktera za-
brani pfenosu mutace v mitochon-
drialni DNA z matky na dité —jadro
vajicka zeny s mitochondrialni ab-
normalitou je zavedeno do cent-
ra vajicka od darkyné, jehoz jadro

bylo predtim vynato. Toto kombi-
nované vajicko ma tudiz matcinu
DNA v jadru, ale mitochondrialni
geny od darkyné a m(ize byt oplod-
néno spermatem otce. Dfive, nez
bude tato metoda zavedena do pra-
xe, ji jeSté musi schvalit parlament.

Medializované
»trojélenné rodicovstvic
Nuffield Council on Bioethics, kde

jsou zastoupeni védci, Iékafi, prav-
nici a specialisté z oboru etiky, vy-
pracoval zpravu, ve které ¢lenové té-
to komise dosli k zaveéru, Ze pouzit
v téchto situacich ovum od darkyné
je etické za predpokladu, ze dalsimi
studiemi bude potvrzena bezpec-
nost této metody. Ve zpravé se da-
le doporucuje, aby rodiny, u nichz se
o této forméfertilizace uvazuje, ob-
drzely radu a nasledujici lécbu pou-

ze od vyskolenych osob ve speciali-
zovanych centrech a participovaly
na klinickych zkouskach.

Clenové této poradni skupiny také
vyjadrili své zklamaninad tim, Ze se
v médiich stale hovori o ,trojclen-
ném rodicovstvi". Darcovstvi mito-
chondrii v8ak neznamena ani bio-
logicky, ani pravné, Ze by dité mélo
jesté tietiho rodice, a ¢lanky tohoto
druhu podle nich proto pouze odva-
déji pozornost od skutecného fese-
ni problému. (mis)
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Novinky v pneumoonkologii
na XVIII. hradeckych pneumologickych dnech

V ramci ceIQstétni konference XVIII. hradecké pneumologické: dny, jez se konala 11. a 12. dubna 2014 a jejimz pquda-
telem byly Ceska pneumologicka a ftizeologicka spolec¢nost CLS JEP, Plicni klinika LF UK a FN Hradec Kralové a Ces-
kd asociace sester, probéhl také blok onkologickych sympozii.

Historie a soucasnost
lécby NSCLC

Na téma ,,Co miize pneumoon-
kologické centrum nabidnout
pacientiim s karcinomem plic?“
hovoftil doc. MUDr. Frantisek Sa-
lajka z Plicni kliniky LF UK a FN
Hradec Kralové. ,,Pneumoonkolo-
gicka centra spliiuji deklarovana
kritéria komplexnich onkologic-
kych center, do nichz je sou-
stfedéna nejnakladnéjsi a nej-
naroc¢néjsi 1écba vcéetné terapie
cilené. Tato centra jsou opravné-
naikpodavanicilené 1écby u ne-
malobunécného karcinomu plic
(non-small cell lung cancer, NSCLC),
sdélil pfednasejici ivodem.
Nasledné shrnul vyskyt a historii
1é¢by karcinomu plic: ,, Do roku
1898 bylo popsano 140 piipadu.
Od 5o0. let 20. stoleti dochéaze-
lo k prvnim 1é¢ebnym pokustim
s protinadorovou chemoterapii.
Do roku 1970 neexistovala stan-
dardni 1é¢ebnda doporuceni pro
1. linii 1é¢by karcinomu plic.
Stfedni doba preziti v té dobé ¢i-
nila 2 aZ 4 mésice. V letech 1970-
-1980 byly do 1. linie 1é¢by po-
kroc¢ilého NSCLC zavedeny rezi-
my s cisplatinou. Stfedni doba
preziti se tehdy pohybovala mezi
6 a 8 mésici. Od roku 1990 se do
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1. linie 1é¢by NSCLC zavadély pla-
tinové dublety s paklitaxelem,
gemcitabinem a docetaxelem.
V roce 2002 chemoterapie v 1. li-
nii 1ééby NSCLC v t¢innosti kul-
minovala, doba preziti jiz ¢inila
8 az 10 mésicl. K dispozici byla
postupné nova ucinnéjsi cytosta-
tika (naptiklad pemetrexed) a no-
vé zpusoby 1é¢by, které ale pfi-
nasely i jiné vedlejsi ucinky, az
postupné obohatila spektrum te-
rapeutickych metod cilend biolo-
gické 1é¢ba. “

Docent Salajka dale vysvétlil roz-
dily mezi standardni chemotera-
pii a cilenou (biologickou) 1é¢bou
nadord. ,,Vyssiicinnosti se doci-
1i kombinaci obou typu terapie,
je vSak nutné mit na zfeteli bez-
pecnostni profil podavanych 1é-
¢iv,“ podotkl.

Zastavil se rovnéz u cili biolo-
gické 1écby - receptor pro epi-
dermalni ristovy faktor (EGFR),
respektive tyrosinkindzovych in-
hibitorti (TKi) EGER (erlotinib, ge-
fitinib a afatinib), inhibitoru ki-
nazy anaplastického lymfomu
(ALK), jimzZ je crizotinib, a inhibi-
toru receptoru pro vaskularni en-
dotelovy rtustovy faktor (VEGER),
tedy nintedanibu (jenz je nyni
ve stadiu klinického testovani).

Autor sdéleni zminil také vyznam
angiogeneze pro progresi nadoru
a moznosti jeji inhibice bevacizu-
mabem (monoklonalni protilatka
vQci VEGF). VSechny uvedené 1é-
Kky jsou uréeny vyhradné pro 1é¢-
bu v centrech komplexni onkolo-
gické péce.

Zavérem prednasejici prehledné
shrnul soucasné i budouci moz-
nosti 1é¢by nemalobunécného
karcinomu plic.

Testovani na pfitomnost

mutace EGFR

K rozhodnuti o typu biologické
1éCby je také nezbytné testovani
nadoru na piitomnost mutace ge-
nu EGFR (receptoru epidermalni-
ho rastového faktoru), coz bylo
mj. namétem sdéleni MUDr.
Leony Koubkové z Pneumologic-
ké kliniky 2. LF UK a FN Motol,
kterd se vénovala soucasné praxi
nasazovani cilené 1é¢by nemalo-
bunécného karcinomu plic.

Jak v ivodu sdélila, NSCLC pted-
stavuje Siroké spektrum gene-
ticky odlisnych typli. Mezi pre-
diktory odpovédi na biologickou
cilenou 1é¢bu NSCLC patii zejmé-
na histologie potvrzujici neskva-
mozni karcinom plic, dale mu-
tace genu EGFR, zvySena exprese

Ilustrace: Shutterstock

proteinu ALK (kindzy anaplas-
tického lymfomu) a dalsi fakto-
ry. Bézné klinické charakteristi-
ky nemocnych s NSCLC s mutaci
ECEFR, které predikuji dobrou od-
povéd na lécbu, jsou histologicky
typ adenokarcinom, Zenské po-

hlavi, asijska rasa a nekufactvi.
Vybér nemocnych pro identifika-
ci mutace EGFR pouze na zakla-
dé téchto klinickych charakte-
ristik véak neni vhodny, nebot
vyrazna cast nemocnych ma-
Ze mit pfitomnou mutaci EGFR
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bez ohledu na pfitomnost téch-
to typickych Kklinickych fakto-
ri. V klinické praxi se pouzivaji
nasledujici TKi EGFR: gefitinib
(Iressa), erlotinib (Tarceva) a no-
vé také afatinib (Giotrif).

,, U bélosské populace se muta-
ce v genu pro EGFR vyskytuje
Vv 10 az 15 procentech. V prese-
lektované populaci vybrané po-
dle nejlepsich klinickych kri-
térii jako napiiklad ve studii
IPASS (asijska rasa, adenokarci-
nom, nekufak nebo lehky ex-ku-
fak a zejména Zenské pohlavi)
muze byt mutace EGFR pfitom-
na az u 6o procent nemocnych.
K rozhodnuti o 1é¢bé je tedy ne-
zbytné testovani nadoru na pfi-
tomnost mutace ECFR.“ uvedla
MUDr. Koubkova.

Molekuldrni biologie EGFR uka-
zuje, Ze jeho gen je lokalizovan
na 7. chromozomu, tyrosinki-
nazova (TK) doména je kédova-
na v exonech 18-21. ECFR hraje
dtlezitou roli v signalnich dra-
hach nadorovych bunék. Pro-
stfednictvim néj se aktivuji in-
tracelularni signaly, TKi EGFR
pak blokuji vazbu ATP a brani
aktivaci TK domény. Odpove-
di buriky na signaly jsou bunéc-
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na proliferace, metastazovani,
angiogeneze a inhibice apopté-
zy. Ve srovnani s wild-type EGFR
je u EGFR mut+ mensi sila vaz-
by ATP na TK ¢asti domény EGFR
a vyssi sila vazby této domény
s TKi ECFR. Nasledkem toho je
u EGFR mut+ vys$i citlivost TKi
EGFR nez u wild-type ECFR.

Vysledky studii

V soucasnosti jsou k dispozici
vysledky studii IPASS (gefitinib)
a OPTIMAL (erlotinib). Prognos-
ticka a prediktivni hodnota EGFR
mut+ byla u gefitinibu potvrzena
studiemi IPASS (asijska popula-
ce) a IFUM (bélosska populace).
Gefitinib v 1. linii 1é¢by u pacien-
tl s prokdzanou aktivaéni mutaci
EGFR dosahl vyznamné delsi do-
by preziti bez progrese (PES) nez
pfi uziti konvencni chemotera-
pie, vyrazné zlepsil 1é¢ebnou od-
povéd a prodlouzil délku terapie.
Z vysledk studie EURTAC vzesla
indikace také pro1. linii 1écby er-
lotinibem u nemocnych s NSCLC
a aktiva¢nimi mutacemi genu
ECFR. Studie hodnotila erlotinib
vs. chemoterapii v 1. linii 1é¢-
by bélosskych pacientd s pokro-
¢ilym NSCLC nesoucim aktivac-
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ni mutaci ECFR. Ve srovnani se
standardni chemoterapii v této
studii erlotinib prokazal signi-
fikantni prodlouzeni PFS u paci-
entdl s NSCLC s aktiva¢ni muta-
ci EGFR.

Mechanismus vzniku
rezistence vici TKi EGFR
Kdy je nejlepsi doba pro nasaze-
ni TKi EGFR u ECFR mut+ NSCLC?
Podle doktorky Koubkové neni
vyznamny rozdil v parametru cel-
kového preziti (OS) podle linii 1é¢-
by, avSak TKi EGFR v 1. linii ve
srovnani s chemoterapii zlepsu-
ji kvalitu Zivota.

V této souvislosti pfednasejici da-
le shrnula soucasné zkusenosti
s 1é¢bou NSCLC pomoci TKi EGFR:
,Ve srovnani s chemoterapii se
ukazuje jednoznacny prospéch
TKi ECFR v 1. linii u EGFR mut+
NSCLC. Dochazi k vjznamnému
prodlouzeni PFS, 1é¢ba je ucin-
néjs$i a méné toxicka, peroralni
podavani je praktické a dochazi
k celkovému zlepSeni kvality Zi-
vota. Test mutace EGFR by mél
byt proveden pred nasazenim
1. linie 1é¢by NSCLC, aby umoz-
nil spravnou terapeutickou roz-
vahu. Biologicka lécba je 1épe to-
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lerovana, méla by mit pfednost
pred chemoterapii. Musime vé-
dét, které mutace jsou rezistent-
ni a které senzitivni k 1é¢bé.“
Jako novy ucéinny ireverzibilni
blokator skupiny ErbB (HER) re-
ceptord s vysokym potencidlem
ucinnosti se podle MUDr. Koub-
kové ukazuje peroralné podava-
ny afatinib. Je aktivniiu NSCLC
s ECFR TK mutaci T79oM, Kkterd je
rezistentni vii¢i dosud standard-
né uzivanym (reverzibilnim) TKi
EGER (erlotinib, gefitinib).
Prednasejici také vysvétlila nej-
Castéjsi mechanismus vzniku
rezistence vaci TKi EGFR. Po-
dle jejich slov ziskand mutace
T790M tvoii 49-68 % pripadl zis-
kané rezistence. Receptor s mu-
taci T79oM je schopen kinazové
aktivity i s navazanym inhibito-
rem (erlotinib a gefitinib). Dalsi-
mi pri¢inami rezistence v¢i TKi
ECFR jsou mj. amplifikace MET
(v méné nez 10% piipadl) nebo
transformace do malobunécného
karcinomu plic (small cell lung can-
cer, SCLC, 3-14 % ptipadl). Pii pro-
gresi onemocnéni je proto vzdy
vhodna rebiopsie.

Doktorka Koubkova zduraznila
dtilezitost testovani pacientd.

Kdy, co a koho testovat? ,,Urcité
pacienty s NSCLC, je-li stanove-
na morfologicka diagnéza histo-
logicky nebo cytologicky. Muta-
ce lze testovat v histologickych
icytologickych vzorcich. Jakykoli
material vhodny pro morfologic-
kou diagnoézu je vhodny i pro mo-
lekularné genetické vySetreni,
zakladem je kvalitni DNA v do-
stateCném mnozstvi. Testuje se
pritomnost somatickych mutaci
v exonech 18-21 genu EGFR, pre-
stavba genu ALK, u NSCLC fize
nejcastéji EML4/ALK,“ uvedla au-
torka sdéleni. Zminila také guide-
lines v ,,Modré knize“ vypracované
Ceskou onkologickou spole¢nos-
ti CLS JEP.
Zavérem prednasejici apelova-
la na pneumology, aby vénovali
pozornost zejména nekutfakam,
a zdlraznila nutnost patologic-
kého a molekularné genetické-
ho vySetfeni. Zakladem uspé-
chu 1é¢by je, aby byl pacient
vzdy odeslan do specializované-
ho pneumoonkologického cent-
ravdobé, kdy je bez vjznamnych
Kklinickych omezeni, nebot tento
krok jednoznacné koreluje s pri-
nosem lécby.

Markéta MikSova

1. linie 1é¢by-pokrocilého NSCLC u pacientd’s

IRESSA" v monoterapii prokazala vyznamné vyssi Gi€innost” oproti kombinované chemoterapii v 1.

u pacientt s EGFR M+, jak u asijské tak bélo3ské populace ™

ovy faktor]

ZKRACENA INFORMACE O PRIPRAVKU IRESSA®

SloZeni a [ékovd forma

Reference:

tiniburm. Indikace:

limii lé€by pokrogilého NSCLC

kahe m nlie
1a. Kontraindikace

ni upozorné

3FR M+ bez ohledu na etnikum

/"""_'_"‘\

TRESSA

gefitinib

SFR-TK. Davkovani:

sko. Registraén| &sl:

AstraZeneca



16

SUKL INFORMUJE

Informace o vyskytu padelku
léCivého pripravku Herceptin

SUKL obdrzel od Paul Ehrlich Institute hldseni o vyskytu padélku lé¢ivého pfipravku Herceptin
150 mg, inf. plv. sol., 1x 150 mg.

Paul Ehrlich Institute infor-
muje o zachytu padélka 1écivé-
ho pfipravku Herceptin 1somg,
inf. plv. sol., 1x150mg, €. Sarzi:
H4311Bo7, H4329B01, H4284Bo4,
H4319B02, H4324B03, H4196Bo1,
Hg271Bo1, H4301Bo9, H4303Bo1,
Hg143Bo1, H4293Bo1, Hg4180Bo1,
N1o10Bo2, H4105B01, H4136B02,
Hg150Bo1, H4152Bo4, H4168Bo2,
Hg4169Bo1, H4171Bo1, Hg179Bo2,
H4184Bo1, H4185B0o2, Hg4194Bo1,
Hg195Bo1, H4261B0o1, H4263B02,
H4279Bo1, N10oo1Bo1, N1002Bo2,
N1002B03.

Padélek byl dovezen z Italie a po-

sléze zachycen u paralelnich do-
vozcll v Némecku, Velké Britanii
a Finsku.

Identifikace padélku

U padélki 1é¢ivého pripravku by-
ly zjiStény nasledujici odlisnosti
od originalu:

® Padélek neobsahoval deklaro-
vanou ucinnou latku nebo ob-
sahoval vyrazné niz§i mnozstvi
acinné latky.

® Prvnich 5 znaki ¢isla SarZe na
krabicce se neshodovalo s Cis-
lem SarZe na lahvi¢kach (napt.
krabicka originalniho pfiprav-

Informace SUKL — Dukoral

Statni Ustav pro kontrolu [éCiv informuje o povoleni uvede-
ni do obéhu Sarzi [é¢ivého pripravku Dukoral, por. sus., 3ml

nou registracni dokumentaci.

Ministerstvo zdravotnictvi CR
v zajmu zajisténi dostupnosti |é-
¢ivych pfipravkd vyznamnych
pro poskytovani zdravotni péce,
v souladu s § 11 pism. h) zakona €.
378/2007 Sb., o |éCivech, ve zné-
ni pozdéjsich predpist, povoli-
lo uvedeni do obé&hu registrova-
ného |écivého pripravku Dukoral,
por. sus., 3ml + 2 sac., reg. cislo:
EU/1/03/263/002.

LéCivy pripravek Dukoral, por. sus.,

3ml + 2 sac. bude uvadén na trh
Vv Cizojazycném baleni (vné&jsi
i vnitrni obal v jazyce italském
a feckém). Celkové mnoZstvi uve-
deného |é¢ivého pripravku bude
predstavovat 400 baleni. Ke kaz-
dému baleni IéCivého pFipravku
bude dodan jeden vytisk pribalo-
vé informace s textem v Ceském
jazyce. LéCivy pripravek bude dis-
tribuovan pouze do 18 ockovacich
center zadatele. (Zdroj: SUKL)

Upozornéni SUKL

Statni Gstav pro kontrolu léciv
na zakladé § 99 odst. 1 pism. a)
zakona €. 378/2007 Sb., o I&ci-
vech a o zménach nékterych sou-
visejicich zakon, ve znéni poz-
déjsich predpist, informuje:

® O neodkladném opatreni drzite-
le rozhodnuti o registraci, spolec-
nostiWorwag Pharma GmbH & Co.
KG, Boblingen, spocivajicim ve sta-
Zeni nize uvedenych sarZi 1éCivého
pfipravku Thiogamma 600 Inject,
inf. cnc. sol. (Cfsla Sarzi: 12G102,
13C132,13G091, 1104062, 12G102).

Drzitel rozhodnuti o registraci
preventivné stahuje tyto Sarze az
z Urovné zdravotnickych zafizeni.

® Ze pominuly divody, na zakla-
dé kterych drzitel rozhodnutio re-

gistraci proved| opatfeni, 0 némz
Statni Gstav pro kontrolu I&€iv in-
formoval dne 5. 3. 2014, tykajici se
stazeni Sarzi |é¢ivého pripravku
Trund 500 mg potahované table-
ty, por. tbl. flm., a Trund 1000 mg
potahované tablety, por. tbl. flm.
(Cisla 3arzi: 56371, 56372, 56357),
a to z dlivodu zavady v jakosti —
nesoulad pfibalové informace s re-
gistracni dokumentaci.
Drzitel rozhodnuti o registraci,
Glenmark Pharmaceuticals, s.r. 0.,
Ceska republika, na zakladé prija-
tych opatfeni uvedenou zavadu
v jakosti odstranil. Vy3e uvedené
Sarze |écivého pfipravku se proto
uvolfuji k distribuci, vydeji a 1éceb-
nému pouziti pod novym oznace-
nim sarzi 56371C, 56372C, 56357C.
(Zdroj: SUKL)
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ku s ¢islem SarZe H4311Boy musi
obsahovat lahvicku s ¢islem Sar-
ze H4311).

Padélek 1ze identifikovat nasle-
dovné:

® Lahvicky a krabi¢ky jsou
v italstiné.

® Na krabicce je vyznacena jedna
z vySe uvedenych Sarzi.

® Krabicka je oznacena italskym
kédem produktu (viz obrdzek).

Dle vyjadieni drzitele rozhodnu-
ti o registraci, spolecnosti Roche

Registration Ltd., Velkd Britdnie,
nebyly napadené sarze uvedeny
na trh v Ceské republice a nebyly
nalezeny aniv pravidelnych hla-
Senich dodavek distribuovanych
1é¢ivych ptipravkd. Paralelni dis-
tribuce do CR neni povolena.

Prosime distributory a zdravotnic-
ké pracovniky o poskytnuti jaké-
koli informace v pfipadé, Ze se
s piipravkem Herceptin 150mg,
inf. plv. sol., 1x 150mg uvede-
nych Sarzi setkaji na ¢eském trhu,
a to telefonicky na ¢isle 272185 333

Foto: archiv SUKL

ltalia: da vendersi dietro
presentazione di ricetta medica
utilizzabile una sola volta su
prescrizione di centri ospedalieri o
di specialisti oncologi
Herceptin® 150 mg - 1 flaconcino
Roche S.p.A. - Milano

Numero di identificazione
nazionale: 034949014/E

€ 1.004, 08

| O
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AO03494901Y4/E

ROCHE 5 ¢

MR

003221337

pripadné e-mailem na adresach:
zavady@sukl.cz, infs@sukl.cz. SUKL
mazajem o informaceiv ptipadé,
Ze se vyrobci, distributofi ¢i zdra-
votnicti pracovnici setkaji s bale-
nimi uvedenych Sarzi uréenymi
pro jiny nez Cesky trh. (zdroj: SUKL)

Informace o vyskytu podezreni na padélani

1é€éivého pripravku Remicade

SUKL obdrzel informaci o podezieni na padélani lé¢ivého pripravku Remicade 100 mg, inf.

plv. csl., Ix 100 mg.

SUKL obdrzel od Paul Ehrlich In-
stitute informaci o stahovani
sarzi: 3RMAG6304, 3RMAG7102,
3RMAG8106, 3RMAG7602 léCivého
pripravku Remicade 10omag, inf.
plv. csl., 1x100mg z dlvodu pode-
zfeni na jejich padélani. Uvedené
Sarze pripravku byly distribuova-
ny v Italii a sarZe €. 3RMAG7102 by-
la distribuovana soubéznym dovo-
zem do Némecka.

Divody podezieni

z padélani

Uvedené 3arze jsou podezrelé z pa-
délaniz nasledujicich divod(:

® Potisk nékterych baleni uvedenych
Sarzi se mlze lisit od schvaleného
potisku originalniho pripravku.

o Cislo 3arze na vnéjsim obalu mé-
Ze vypadat jako pretisténé.

® Podezrenina padélanima souvis-
lost s kradez |&€iv.

Dle vyjadrenf drzitele rozhodnu-
ti o registraci IéCivého pripravku
Remicade 10o0mg, inf. plv. csl.,
1x100 Mg, spolecnostijanssen Bio-
logics B.V., Nizozemsko, nebyly po-
dezrelé Sarze uvedeny na trhv Ces-
ké republice a nebyly nalezeny ani
v pravidelnych hlasenich dodavek
distribuovanych lécivych pfiprav-

kd. Paralelnf distribuce do CR ne-
ni povolena.

Prosime distributory a zdravotnic-
ké pracovniky o poskytnutijakéko-
liinformace v pripadg, Ze se s pri-
pravkem Remicade 1oomg, inf.
plv. csl., 1x100 mg uvedenych 3ar-
Zi setkaji na ceském trhu, a to te-
lefonicky na &isle 272 185 333 nebo
e-mailem na adresach: zavady@
sukl.cz, infs@sukl.cz. SUKL ma za-
jem o informace i v pripadg, Ze se
vyrobci, distributofi ¢i zdravotnic-
ti pracovnici setkaji s balenimi uve-
denych sarzi uréenymi projiny nez
Cesky trh. (Zdroj: SUKL)

Nové informace o antikoncepci
— riziko vzniku krevnich srazenin

Statni Ustav pro kontrolu lé¢iv (SUKL) informuje o celoevropském piehodnoceni pfinost
a rizik kombinované hormonalni antikoncepce, pokud jde o riziko vzniku krevnich srazenin.

Riziko vzniku krevnich srazenin v zi-
lach v souvislosti s uzivanim kom-
binované hormonalni antikoncep-
ce je znamé mnoho let. Nedavné
celoevropské prehodnoceni potvr-
dilojizznamou skute€nost, Ze toto
riziko je malé, nicméné podle nové
dostupnych Gdajd mirné vyssi, nez
bylo uvadéno dfive.

Riziko vzniku krevnich srazenin
v Zilach se mirné lisi mezi jednot-
livymi pFipravky a zavisi na typu
gestagenu, ktery pripravky obsa-
huji. Pohybuje se mezi 5 a12 pfipa-
dy vendézniho tromboembolismu

na 10 0oo Zen uzivajicich kombi-
novanou hormonalni antikoncep-
Cirocné, coz je priblizné 2—6x castéji
nezu zen, které antikoncepci neuzi-
vaji. Krevni srazeniny mohou vzni-
kat také v tepnach, nejéastéjiv srd-
ci, kde zplsobi srdecniinfarkt, nebo
v mozku, kde zplisobi cévni mozko-
vou pfihodu. Pripravky kombinova-
né hormonalni antikoncepce také
mirné zvy3uji riziko krevnich sraze-
nin v tepnach, ale méné nez riziko
krevnich srazeninv zilach. Toto mir-
nériziko je stejné u vsech kombino-
vanych antikoncepcnich pripravkd.

Krevni srazeniny u zen uzivajicich
kombinovanou hormonalni anti-
koncepci se vyskytuji vzacné, mo-
hou v3ak byt velmi zavazné, ve
vzacnych pfipadech pak mohou
skoncit i smrti.

SUKL také upozorfiuje na to, Ze
pred zahajenim uzivani kombino-
vané hormonalni antikoncepce je
vZdy nutné zvazit vsechny okolnos-
tia rizikové faktory, které by mohly
ke vzniku krevni srazeniny pFispét.
Dal3finformace: www.sukl.cz

(Zdroj: SUKL)



Zentiva nabizi nejen Siroké port-
folio kvalitnich a cenové dostup-
nych 1ékd, ale v ramci spoluzod-
povédnosti viaci pacientim se
snazi pfinaset nova lécebna rese-
ni. Proto se rozhodla vyuZzit dnes
jiz véudypftitomnych digitalnich
technologii a pripravila nékolik
digitalnich aplikaci.

Moje Iékarnicka

ka“, pripominajici pacientim,
kdy si maji vzit svij 1ék. Pro ty,

Vite, Ze...?

ktefi uzivaji nékolik 1éki, a to
v raznych dennich hodinach,
znamena pohodlné feseni - ne-
musi uz neustale hlidat ¢as ani
pocet tablet, kapek, injekci ne-
bo mnozstvi sirupu. Tzv. chytry
telefon s aplikaci ,,Moje lékarnic-
ka“ upozorni ténem na cas uziti
1éku a pacient tak mtiZze zamérit
svoji pozornost na jiné kazdoden-
ni povinnosti. ,,Moje 1ékarnic¢ka*“
hlida nejen typ, pocet a hodinu
uzivani vSech 1ékt pacienta, ale
upozorniuje i na pripadné zmes-

® Kazdé paté prodané baleni lék( v CR ma znacku Zentiva.
® 7avod Zentivy v Dolnich Mécholupech vyrabi Iéky jiz pfes 80 let.
® \/yrobni zavod produkuje pfes 100 miliond baleni [ékd ro¢né, z toho je 70 % exportovano do zahranidi.

® Portfolio Zentivy nabizi 500 produktl ve vice nez 8oo Iékovych formach.

® \/ roce 2013 Zentiva uvedla na trh 225 novych vyrobkd.
® Zentiva plsobive vice neZ 5o zemich v Evropé, Africe a na Blizkém vychodé.
® Zentiva je od roku 2009 soucasti skupiny Sanofi.

Kratce z (farma)byznysu

e Odhady analytikd prekonal rlst
zisku Svycarského koncernu No-
vartis — ten v prvnim Ctvrtleti 2014
vzrostl meziro€né 0 24 %, z 2,42 mi-
liardy eur o rok dfive na 2,97 mili-
ardy (odhady pfitom hovofily 0 2,7
miliardy eur). Rovnéz vynosy spo-
lenosti se zvy3ily, a to 0 1% na 14
miliard eur.

Podle zpravy Novartisu stoji za
Uspéchem predevsim rlst prodeje
nejnovéjsich produktl spolu s mi-
moradnym ziskem z odprodeje di-
vize testovani krevnich transfuzi.

o Novartis zaroven oznamil dvé vy-
znamné transakce —americké spo-
lecnosti Eli Lilly proda za 5,4 mili-
ardy dolart svou veterinarni divizi
a v ramci reorganizace si vymeni
s britskym farmaceutickym gigan-
tem GlaxoSmithKline (GSK) nékte-
ré klicové divize. Novartis od GSK
ziska za 14,5 miliardy dolar( divizi
onkologickych pfipravkd a za 7,1 mi-
liardy (plus licencni poplatky) ji na-
opak proda divizi ockovacich latek
(s vyjimkou vakcin proti chfipce).

Podle generalniho feditele Novar-
tisu Joea Jimeneze tyto zmény za-

méFi spolecnost na inovativni ak-
tivity v globalnim rozsahu, zlepsi
jejifinancni pozici a posili rdist. GSK
se ujme Fizeni spolecného podniku
pro spotfebitelské produkty, vzda
sevsak ambice stat se globalnijed-
nickou v onkologii.

e Americka farmaceuticka spolec-
nost Pfizer predlozila svému brit-
skému konkurentovi, firmé Astra-
Zeneca, nabidku na jeho prevzeti.
Podle britského listu Sunday Times,
jenZz informaci prinesl, se mezi za-
stupci spolecnosti uskute¢nila do-
sud pouze neformalni setkania As-
traZeneca se k navrhu zatim stavi
negativné. Pfizer nabizi za prevze-
ti 9o miliard liber.

® Kanadska farmaceuticka spolec-
nost Valeant Pharmaceuticals in-
formovala, Ze predlozila americké-
mu vyrobci botoxu, firmé Allergan,
nabidku na jeho prevzeti. Hodno-
ta transakce by se méla pohybovat
okolo 47 miliard dolar(i a podporu
jivyjadril i nejvétsi akcionar Aller-
ganu — investor Bill Ackman a jeho
fond Pershing Square. Valeant, kte-

5.5.2014
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Predstavujeme Vam... Zentivu:

A\VAL VARV 4 ' o ' ' V4 \Y4 v 71l
JPrinasime pacientum mnovativni resent
Zentiva je dnes jiz mezindrodni farmaceutickou spole¢nosti, ovsem s historickymi ¢eskymi ko-
feny. Skutecnost, ze kazdy paty prodany |ék na ¢eském trhu nese jméno Zentiva, je mimo jiné

dlkazem, Ze lidé jejim vyrobkdm divéruji. Pro spole¢nost je to velky zavazek, a proto neusta-
le prinasi na trh inovace zkvalitnujici Zivot pacientd.

kané 1éky nebo dochazejici zaso-
by v 1ékarnicce. V aplikaci je moz-
no kdykoli zkontrolovat ptehled
vSech uzivanych 1ékti, davkova-
ni, historii nebo ptidat ¢i pozmé-
nit nastaveni jednotlivych 1éki.
Aplikace je samozfejmé pouze
podporou pro pacienta; vstup-
ni parametry davkovani jednot-
livych 1éka si do ni musi zadat
presné podle pokynu svého oset-
fujiciho 1ékate nebo lékarnika.

Aplikaci je mozné nainstalovat
do ,,chytrého“ mobilniho telefo-

ry mav planu stét se jednou z péti
nejvétsich svétovych farmaceutic-
kych spole¢nosti, nabizf za kazdou

¥

)
.y
» 1 :\\

g

llustra&ni foto: Shutterstock

nu s operac¢nim systémem Android
4.0 a vyS$$im nebo systémem iOS
6.1 a vy$8im. StaZeni nabizi Goo-
gle Play pro systém Android nebo
Apple AppStore pro iOS.

Pozitivné

vhimana znacka

Podle nejnovéjsiho prizkumu
zna znacku Zentiva vétsina oby-
vatel Ceské republiky - 91%. Tu-
to znacku navic lidé vnimaji sta-
le pozitivnéji, a to jak z hlediska
§ife a kvality vyrabénych 1é¢ivych
pripravka, tak i faktu, Ze se jed-
na o dnes jiz mezinarodni firmu
s Ceskymi kotfeny.

Zajimavym zjiSténim bylo, Ze
znacku zna obecné vice stfedo-
Skolsky a vysokoskolsky vzdéla-
nych lidi. Ze je Zentiva vyrobcem
1é¢iv, vi 96 % dotazanych vysoko-
skolakl a 94 % stfedoskolakii. Co
se tyce véku, absolutné nejvyssi
spontanni znalost (66 %) byla za-

akcii Allerganu 48,3 dolaru a 0,83
vlastniakcie.

e \/yrobce kloubnich ndhrad Zim-
mer Holdings oznamil, Ze se dohodl
na prevzeti svého konkurenta, spo-
le¢nosti Biomet. Hodnota transak-
ce dosahne asi13,35 miliardy dola-
rd (10,35 miliardy zaplati Zimmer
Holdings v hotovosti, akcionarim
Biometu pak vyda akcie v hodnoté
3 miliardy dolar(l). Obchod zajisti
Zimmeru pozicilidra na trhu kloub-
nich nahrad a dalsimi produkty pro
16¢bu kosti a kloub(.

e Americka farmaceuticka spolec-
nost MSD otevre v letoSnim roce
v Praze globalnivypocetnicentrum,
jez ma pokryt Sirokou skalu global-
nich IT sluzeb pro pobocky spolec-
nosti ve 140 zemich. Firma planuje
pro leto3ni rok vytvoreni 100 pra-
covnich mist pro IT specialisty, dal-
Sich100 pak v roce 2015.

,Vyvoj inovativnich [éCivych priprav-
k( a feseniv oblasti zdravotni péce
je dnes velmi silné propojen s po-
kroky v informacnich technologi-
ich. Pokrocilé IT technologie jsou

ZESNTIVA

SPOLECNOST SKUPINY SANOF

LEKARNICKA

PREDSTAVENI ZAKLADNICH FUNKCI

znamenana u lidi stfedniho vé-
ku, mezi 30 a 44 lety.

Vice informaci:
www.zentiva.cz

ZESNTIVA

SPOLECNOST SKUPINY SANOFI

v soucasné dobé pro Usp&sny vyvoj
novych |éCivych pripravkd a jejich
vyrobu nezbytnosti,” uved! Feditel
centra a viceprezident spolecnos-
ti MSD John Westby.

Prazské centrum se mimo jiné za-
méFf na matematické modely, ob-
chodni analyzy a vyuziti mobilnich
technologii, vyvoj podnikovych apli-
kaci pro fizeni prodeje, vyroby, vy-
zkumu a vyvoje, ekonomiky spo-
le€nosti, manazerské a projektové
fizenia také podporu klicovych apli-
kacfa infrastruktury.

e Bjofarmaceuticka spolecnost
AbbVie je po vitézstvi v Ceském
ZeDficku studie Best Employers 2013
také nejlepsim Ceskym zaméstna-
vatelem v regionu stfednia vychod-
ni Evropy — v hodnoceni obsadila
3. misto. Je tak jedinou Ceskou fir-
mou, ktera se umistila v prvnf pétici
ocenénych. Studie Best Employers,
kterou zpracovava spolecnost Aon
Hewitt, analyzuje personalni politi-
ku a praktiky firem podle hodnoce-
ni jejich zaméstnanc.

(Zdroj: CTK) (kha)
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Akademického snému AV CR

24. dubna 2014 probéhlo v prazském Narodnim domé na Vinohradech posledni radné zaseda-
ni nejvyssiho samospravného organu AV CR v dosavadnim sloZeni. Delegéti zvolili ¢ast novych
¢lend Akademického snému AV CR pro funkéni obdobi 2014-2018 z Fad vyznamnych doma-
cich i zahrani¢nich védcU, zastupcd prdmyslu, obchodu a bank.

ykonnym orgdnem AV CR
je Akademicka rada v Ce-
le s pfedsedou AV CR. Je-

jim stalym poradnim organem je
Védecka rada, ktera je zodpovéd-
na za védni politiku AV CR. Tyto
akademické organy jsou voleny
vzdy na ctytleté obdobi. Soucas-
ti dubnového snému tedy bylo
zhodnoceni dosavadni ¢innos-
ti jednotlivych funkénich sloZek
a predevsim pak projednani nové
,Strategie AV CR“, ktera by se po-
dle predsedy této celonarodni vé-
decké instituce prof. Ing. Jifiho
Drahose, DrSc., méla stat jednim
z rozhodujicich faktort rozvoje
Ceské spolecnosti a ekonomiky
na pocatku 21. stoleti.

Snizit zdvislost

na icelovém financovani
Jifi Drahos ve svém tvodnim vy-
stoupeni mimo jiné ocenil skutec-
nost, Ze se Vlada CR ve svém pro-
gramovém prohlaseni prihlasila
k nutnosti fesit pokles institucio-
nalniho financovani ceské védy.
To se podle piedsedy AV CR plné

shoduje se zavéry zpravy projek-
tu ,Mezinarodni audit vyzkumu
a vyvoje v Ceské republice”, kte-
rou zvefejnilo v fijnu 2011 konsor-
cium péti renomovanych zahra-
nic¢nich instituci koordinované
britskou spolecnosti Technopolis.
Tato zprava obsahovala i upozor-
néni na nizkou troven institucio-
nalni podpory ceské védy v porov-
nani s mezindrodnim standardem
nebo na extrémné nizky podil
prumyslové sféry na financova-
ni vyzkumu a vyvoje na vysokych
§kolach a ve vefejnych vyzkum-
nych institucich v nasi republice.
Profesor Drahos pak uvedl srovna-
ni s podporou vyzkumu v jinych
zemich. Jako piiklad si vybral né-
meckou Spolec¢nost Maxe Planc-
ka, kterd se vénuje zdkladnimu
vyzkumu a ziskava formou insti-
tuciondlni podpory asi 80 % své-
ho rozpoctu, nebo Helmholtzovo
spolecenstvi, jeZ ma obdobny po-
dil aplikovaného vyzkumu jako
AV CR a ziskava piimou institu-
cionalni podporou zhruba 65 % fi-
nanci do svého rozpoctu. Pro srov-

Prof. Jifi Drahos. | Foto: Stanislava Kyselovd, Akademicky bulletin

nani - v Cesku tento podil v roce
2013 ¢inil pouhych 35%.

Jak uvedl profesor Draho§ v zavéru
svého vystoupeni, ,,i pfes tyto eko-
nomické potiZe Akademie véd CR
v roce 2013 obhdjila pozici nejvy-
né instituce a prezentovala se ba-
datelskou praci vysoké irovné“.
Toto své sdéleni pak ilustroval
ukazkami nékterych vybranych
vysledkd vyzkumné prace. Ze sek-
ce biologickych a lékatfskych véd
jsou to napfiklad publikace ,,Zjis-
téni presného chemického sloze-
ni srdecnich chlopni postizenych
biomineralizaci“ (aortalni stend-
za je ve vyspélych zemich nejcas-
téji operovanou srdecni vadou);
,Biospecifické povrchy pro afinit-
ni separace, biosenzory a bioma-
terily pro tkanové inZenyrstvi“
(vyuzitim photo-click reakci a op-
tické masky byly pripraveny povr-
chy s ur¢enym rozvrzenim ploch,
Kkteré selektivné podporuji ¢i brani
adhezi a ristu bunék) nebo ,,Re-
generace tézce poskozeného po-
vrchu oka pomoci kmenovych
bunék* (vysledky ukazaly vyuZzi-
telnost kmenovych bunék a na-
novlaknovych nosici).

Qualitas - ukazka
mezioborové spoluprace
Doc. MUDr. Jakub Otdhal, Ph.D.,
z Fyziologického tstavu AV CR na
snému piedstavil (coby jeden z ko-
ordinatort vyzkumného okruhu
4 - Zdravi ¢lovéka) program Qua-
litas, ktery byl vytvoren jako ote-
viena platforma propojujici §pic-
kové odborniky z fady védnich
disciplin pfednich tuzemskych
izahranic¢nich védeckych institu-
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ci, vysokych $kol, zdravotnickych
zatizeni, pacientskych a dalSich
organizaci za tcelem koordino-
vaného védeckého usili vedou-
ciho ke zlepSovani kvality zivota
ve vSech etapach a situacich zi-
votni drahy ¢lovéka.

Poslanim tohoto programu je fa-
cilitovat efektivni, multidiscipli-
narni, integrativni pfistup k fe-
Seni zavaznych spolecenskych
témat ovliviiujicich kvalitu Zzi-
vota ve zdravi a nemoci. Dokla-
dem toho, Ze je skutecné funkc-

4 ni, je napiiklad aktudlni zapojeni

patndcti istavii AV CR a fady dal-
§ich spolupracujicich partnerd,
k nimzZ dnes jiz patfi také 1ékat-
ské fakulty UK, Prirodovédecka
fakulta UK i klinicka pracovisté
- VEN, UVN, IKEM a nékolik dal-
§ich v Anglii a Spojenych statech
americkych.

Méné soupefeni .

a vice spoluprace s VS

Na snému vystoupil také novy
rektor Univerzity Karlovy prof.
MUDr. Tomas Zima, DrSc., MBA,
ktery zduiraznil prioritu co nejuz-
§i spoluprace vysokych $kol s AV
CR. Vedle otazek védni politiky,
financovani védecké prace a vzta-
hu k podnikatelské sféfe se zmi-
nil také o krizi obecné vzdélanos-
ti. PfestozZe je toto téma v daném
kontextu zdanlivé okrajové, roz-
hodné stoji za zminku: Aktual-
né je dnes na Ceskych vysokych
§koldch 105 tisic volnych mist pro
uchazece o studium, v letoSnim
roce maturovalo 90 tisic studen-
tl, znamena to tedy, Ze pro kaz-
dého z nich je otevfeno 1,3 mista
na vysoké skole. Vzhledem k po-
pulacni depresi se tato dispropor-
ce podle Tomase Zimy jeSté dale
zvyrazni tim, Ze v pristich letech
bude maturantd zhruba 55 ti-
sic, takZe na kazdého z nich pfi-
padnou 2 mista na vysoké $kole.
Otazkou pak samoziejmeé zlsta-
va pomér kvantity a kvality jejich
vzdélani.

Druhym tématem, kterému se
profesor Zima vénoval, byl vztah
ke Grantové agentufe CR (GA CR).
Vedeni Univerzity Karlovy se tak
pfipojilo ke stanovisku AV CR, jeZ
kritizovalo nékteré postupy CA
CR tykajici se poddvanych navr-

Prof. Tomas Zima.

| Foto: Stanislava Kyselova, Akademicky bulletin

hi grantovych projektt (podrob-
néji se 1ze o pravidlech vyhlaseni
vefejnych soutéZi GA CR informo-
vat na webovych strankach obou
instituci).

Tfetim tématem nového rekto-
ra UK byla otazka cerpani financi
z evropskych fondi, zejména pro
Prahu, kde je soustfedéna vétsi-
na vyzkumnych instituci i pres-
tiznich fakult. Jak uvedl, ,,v tomto
sméru jsme bohuZzel zaspali, a to
nejméné o rok“. Presto bychom
podle jeho slov méli neztracet op-
timismus a doufat, Ze se snad jes-
té podativ Bruselu minimalizovat
dopad tohoto zpozdéni.

Posledni okruh otazek, kterému
se profesor Zima ve svém vystou-
peni vénoval, se tykal financova-
ni védy, kde jsou podle jeho slov
nazory AV CR a vysokych §kol
opét identické. Spolecnym cilem
je také usilovat o vytvoreni ex-
celentnich védeckych pracovist
a minimalizovat administrativ-
ni zavaleni zacastnénych védec-
kych pracovniki.

Potieba revize

cinnosti RVVI

Prof. MUDr. Eva Sykova, DrSc.,
ktera se dnes vedle své védec-
ké ¢innosti zabyva oblasti veéd-
ni politiky i na pidé Senatu CR,
vystoupila na snému AV CR se
svym prispévkem vénovanym ze-
jména podpore evropskych fonda
pro Prahu. Zd@raznila, Ze tsta-
vy a vysoké Skoly, které zde piiso-
bi, majizasadni vliv na rozvoj ce-
1é Ceské védy, a mély by proto byt
zohlednény pii rozdélovani stat-
nich prostfedki; v tomto bodu te-
dy v podstaté podpofila nazor rek-
tora UK.

Z pohledu biomedicinckého vy-
zkumu pak zminila také ¢innost
vladni Rady pro vyzkum, vyvoj
a inovace (RVVI), kterd by méla
podobné jako GA CR projit kritic-
kym zhodnocenim. Divodem je
mimo jiné, Ze by v ni méli pliso-
bit nejen zkuSeni manazefi, ale
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také osobnosti s nezpochybnitel-
nym kreditem ve védeckém svéte.
V diskusi pak doslo ke shodé nazo-
ri vSech pfednasejicich v tom, ze
tfi zasadni pilife rozvoje a podpo-
ry védy v CR tvoii AV CR, vysoké
§koly a Asociace vyzkumnych or-
ganizaci (AVO).

Novi ¢lenové snému

Do nové zvoleného Akademického
snému AV CR zasednou z oblasti
véd o zivé prirodé a chemickych
véd z tuzemskych védcli napti-
Kklad prof. MUDr. Pavel Martasek,
DrSc., FCMA (Ustav molekularni
genetiky AV CR, v. v. i., feditel
utvaru BIOCEV) a doc. Mgr. Ri-
chard Stefl, Ph.D. (Masarykova
univerzita, CEITEC - Stfedoevrop-
sky technologicky institut); ze za-
hrani¢nich expertt pak prof. Dr.
Wilhelm Ansorge (Ecole poly-
technique fédérale de Lausanne,
Svycarsko), ktery je vyznamnym
predstavitelem molekularniho 1é-
Kkafstvi s origindlnimi priniky do
molekuldrni biologie, vnitiniho
1ékafrstvi, strukturalni biologie,
genetiky, biochemie a patobio-
chemie, vrozenych metabolic-
kych onemocnéni i etiky lékai-
ského vyzkumu. Jaroslava Sladka

Inzerce M141000327

1. biezna 2014 jsme zahéjili jiz 9. roénik celostétniho projektu Nemocnice CR 2014, zaméfeného
na zvySovani kvality, bezpecnosti a efektivity sluzeb pacientd v nemocnicich (fakultni, krajské
a meéstske). Co je cilem? Predevsim ocefiovat nemocnice pozitivné vnimané v o€ich pacientd

i zaméstnancu. Vysledky poté slouzi pro podporu certifikacnich a akreditaénich norem fizeni www.hc-institute.org
nemocnice v oblastech sledovani spokojenosti a bezpecnost pacientl a zaméstnanct nemocnic. Nevahejte nas kontaktovat.

NEJLEPST NEMOCNICEE oo =

Moderni, prehledny, zjednoduseny dotaznik
vychazejici z doporucenych mezinarodnich
— ‘ — — zésad WHO a OECD.

Sledovani a hodnoceni probiha v téchto strategickych oblastech: T

& sledovani spokojenosti a bezpecnosti hospitalizovanych pacientl pacientil a pfes 7 tis. zaméstnancu.
& sledovani spokojenosti a bezpe¢nosti ambulantnich pacientu Hiasujte od 1. bfezna do 30. zafi 2014.

e . . - . - - Detaily viz www.nejlepsi-nemocnice.cz
& sledovani spokojenosti a bezpecnosti zaméstnancu odkaz:lyodporapmnemilogs

eee HealthCare Institute ZEBRICKY CESKYCH NEMOCNIC
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pomaha ceske vede a medicine

Kamera pro vyzkum kmitu hlasivek, multianalyticky mikroskop, plastinace tkani pro studijni ucely. Ceéti zdravotnici se

podileji na védecko-vyzkumnych projektech, které oteviraji nové 1é¢ebné moznosti a jsou financovany diky prostred-
kiim z Operac¢niho programu Vzdélavani pro konkurenceschopnost.

5.5.2014

Terapie a rehabilitace hlasu

Medical Healthcom, spol. s r. 0., realizovala ve spolupraci s Univerzitou Palackého v Olomouci
(UP) projekt ,,Nové metody a technologie pro edukaci, diagnostiku, terapii a rehabilitaci lidské-
ho hlasu - spojeni zdkladniho vyzkumu v oblasti fyziologie hlasu s vysokoskolskym vzdélava-
nim a praxi ve specializovaném zdravotnickém zarizeni*.

Medical Healthcom je akredito-
vanym vzdélavacim zafizenim
Ministerstva zdravotnictvi CR
a dlouhodobé ptlisobi jako $koli-
ci pracovisté pro vyuku logopedii
a foniatrl. Disponuje nejmoder-
néjsi diagnostickou technikou -
je naptiklad jedinym pracovi-
§tém v Cesku, které je schopno
diky videokymografické kamerte
diagnostikovat poruchy kmitani
hlasivek a zjistit tak casna stadia
onemocnéni hlasu, jak zanétli-
vych, tak nadorovych.

Nejcastéji trpi ucitelé

Na realizaci programu v ramci
Opera¢niho programu Vzdéla-
vani pro konkurenceschopnost
se podilela rovnéz Pedagogicka
fakulta ZapadocCeské univerzi-
ty v Plzni (ZCU). Hlavnim cilem
projektu bylo zkvalitnit a rozsi-
it spolupraci v oblasti vzdélava-
ni, védy, vyzkumu a aplikované
praxe v oblasti lidského hlasu.
Hlasova vychova a hlasova tera-
pie je obor, ktery nabyva dulezi-
tosti ve spolecnosti, kde se hlas

stal nejen zakladnim prostied-
kem dorozumivani mezi lidmi,
ale i jednim ze zakladnich pra-
covnich nastroju. Statisticky nej-
pocetnéjsi skupinou hlasovych
profesiondld trpicich poruchami
hlasu jsou ucitelé, ostatné jedna
z hlavnich organickych poruch
hlasu - hlasovy uzlik - se latinsky
nazyva nodulus cantorum. Rozvije-
ni pfedmétu hlasova vychova na
pedagogickych skolach a ziskani
kvalitnich teoretickych poznatkt
a praktickych dovednosti je ne-

CEITEC je prikladem synergického pusobeni
regionalni a vyzkumné politiky EU

Mikroskop unikatni i ve svétovém méfitku. To je jeden z vysledkl vyzkumu védci ze Stre-
doevropského technologického institutu Vysokého uceni technického (CEITEC VUT), ktefi
tak soucasné mohou jit prikladem v Cerpani evropskych penéz.

Diky vhodné zvolenym pristrojlim
a technologiim pofizenym z Ucelo-
vé podpory Evropskéhofondu regio-
nalniho rozvoje, urcené pro velké in-
frastruktury a schvalované pfimo
vladou CR, se zde dafi ziskavat a rea-
lizovat evropské vyzkumné projekty
udélované primo Evropskou komisi.

Zadné badani

do Supliku

Vysledkem synergie narodnich
a evropskych dotacnich politik je
napriklad i G€ast védcl z CEITEC
VUT ve védeckovyzkumném pro-
jektu UnivSEM (Universal scanning
electron microscope as a multi-na-
no-analytical tool). Ten uspél u Ev-
ropské komise v konkurenci témér
30 prihlasenych Zadosti a ziskal fi-
nance na projekt vyvoje nového ty-
pu elektronového mikroskopu se Si-
rokym spektrem pouziti. Hlavnim
feSitelem tohoto projektu je eska

firma zabyvajici se vyrobou elekt-
ronovych mikroskopd Tescan, a. s.
Nyni je UnivSEM za polovinou pro-
jektového obdobi a CEITEC VUT
uz se miize pochlubit publikace-
mi v prestiznim védeckém casopi-
se Nano Letters. ,Nechceme si ba-
dat do Supliku, ale mame zajem na
tom, aby nase prace ziskala konkrét-
ni podobu, coz se nam diky projek-
tu UnivSEM daff," vysvétluje vedou-
i vyzkumné skupiny v CEITEC VUT
prof. RNDr. Tomas Sikola, CSc., je-
den z Fesitelll projektu UnivSEM, na
kterém se podilitaké Sest dalSich vy-
znamnych firem a akademickych in-
stituci z Némecka a Svycarska.

Mikroskop pro
spektrum analyz

Projekt UnivSEM umoZznuje spolu-
praci komercnich spole¢nosti za-
byvajicich se vyvojem a prodejem
analytickych pristroji a védecko-

-vyzkumnych instituci. Spole¢nym
cilem je vyvinout unikatnf elektro-
novy mikroskop umoZziujici provést
mnozstvi strukturnich, atomovych
i molekularnich analyz soucasné.
Skupina profesora Tomase Sikoly
hleda vyuziti pfevratnych funkci no-
vého pfistroje ve védeckém prostre-
di, napfiklad pFi vyzkumu novych
typl magnetickych paméti, senzo-
rl nebo solarnich ¢lanka.
Vyzkumny tym z CEITEC VUT se
mohl do projektu zapojit diky ne-
ustéle se zlep3ujicimu pFistrojové-
mu vybaveni (mezi nimz nechybéji
ani nejmodernéjsi elektronové mi-
kroskopy) a kvalitnimu védeckému
tymu, kterému se tak otevrely dal-
SimoZnostia pfilezitosti k védecké
spolupraci na mezinarodni Grovni.
Jana Silarova
kontaktni osoba projektu

Jaroslav Jiruse

y Proj

zbytnym pfedpokladem tispéSné-
ho a celozivotniho vykonu naroc-
ného povolani pedagoga.

Chybi hlasovy terapeut
Projekt nastolil dlezitou otazku
v oblasti hlasové vychovy u nas:
,Kdo ma byt v Ceské republice
hlasovym edukatorem c¢i hlaso-
vym terapeutem osob s porucha-
mi hlasu?“ Na prvnim misteé je to
jisté 1ékat. Na terapeutickou, me-
dicinskou ¢ast problému by vSak
meéla navazovat ¢ast rehabilita¢ni
-rehabilitace hlasu, a to tak, aby
jeho tvofeni probihalo ve sprav-
nych stereotypech a nedochaze-
1o jiz k dalsimu poskozeni hlasi-
vek a vokalniho traktu. Povolani
hlasového terapeuta viak v Ceské
republice chybi.

V poslednich 3 letech tvofili ne-
mocni s poruchou hlasu vice nez
polovinu klientely specializova-
ného pracovisté - Hlasového cen-
tra Praha pti Medical Healthcom,
spol. st. 0. Lékati (foniatfi a otori-
nolaryngologové) vySetfili denné
v prameéru 15 nemocnych s poru-
chou hlasu. U téchto pacienti je
rehabilita¢ni hlasova terapie nut-
nou soucasti 1écby. Ve vyspélych
statech EU (Némecko, Nizozem-
sko, skandinavské staty) a USA je
povolani hlasového terapeuta zce-
la bézné. Proto je jednim z vystu-
pt spoluprace odbornikii na poli
hlasové edukace a reedukace i za-
meér vytvorit akreditovany kurz
hlasové terapie a hlasové eduka-
ce pro klinické logopedy a special-
ni pedagogy, ktefi se na edukaci
a reedukaci hlasu ve své pedago-
gické praci zaméruji.

Metoda zachyceni

kmitu hlasivek

Navazani spoluprace mezi zdra-
votnickym zafizenim Medical

Healthcom a Pfirodovédeckou
fakultou UP Olomouc umozni-
lo velmi tizkou a intenzivni vy-
ménu zkuSenosti na poli védec-
kého vyzkumu v oblasti kmitani
hlasivek a tvofeni hlasu. Hlasové
centrum Praha pouziva k vySet-
fovani vokalniho traktu jedinec-
nou metodu vyvinutou ¢eskym
védcem RNDr. Janem Svecem,
Ph.D., z Prirodovédecké fakul-
ty UP. Ta je zaloZena na pouZziti
specializované vysokofrekvencni
kamery, kterd zachycuje kmita-
ni hlasivek v redlném case, hod-
noti jejich symetrii ¢i asymetrii
aje schopna prispét k diagnostice
zavaznych onemocnéni hlasivek
véetné rakoviny. Pouziti této ka-
mery umoznuje dospét k presné
diagnostice poruch, jeZnemohly
byt dfive diagnostikovany. K této
vyznamné spolupraci byli pfizva-
ni rovnéz dalsi akademicti pra-
covnici a doktorandi UP a zaroven
pedagogové a studenti Pedago-
gické fakulty zCU.

Prednasky

i praktické techniky
Formou pravidelnych odbor-
nych stazi na pracovisti Hlasové-
ho centra Praha mohli pedagogo-
vé i studenti detailné porozumeét
otazkam zpusobu tvofeni hlasu,
pohybu hlasivek, tskali hlaso-
vych poruch a jejich pric¢in. For-
mou prednasek byli seznameni
s principy tvofeni hlasu, smyslem
hlasové pedagogiky a jednotlivy-
mi technikami a principy hlasové
hygieny. V praktické ¢asti se nau-
¢ili cviceni a techniky umoznujici
spravné tvoreni hlasu - dechové,
rezonancéni i artikula¢ni. Jejich
trenéry se staly pedagozky Diva-
delni fakulty Akademie muzic-
kych uméni v Praze a Prazské
konzervatote, které maji bohaté
zkuSenosti v technikach umozriu-
jicich spravné tvoteni hlasu a je-
ho zesileni v rezonancnich prosto-
rach lidského téla.

Béhem realizace projektu jsou
ve spolupraci s cilovou skupinou
projektu tvofeny nové studijni
materialy (vyukové DVD , Meto-
dika vyuky hlasové a mluvni vy-
chovy pro pedagogické pracov-
niky a studenty pedagogickych



fakult“ a dvé prakticky oriento-
vana studijni skripta -, Prakticka
cviceni k hlasové a mluvni vycho-
vé pedagoga“ a ,,Hlasova a mluv-
ni vychova pedagoga“).

Hodnoceni
videokymografie
Diilezitym vystupem projektu je
vytvofeni vzorku zdravych stu-
dentl a nemocnych s hlasovymi
poruchami, ktefi byli rozdéleni
podle jednotlivych poruch hla-
su. V navaznosti na klinicka vy-

Setfeni byly u uvedené skupiny
studentl a nemocnych ziskany
vzorky videokymografickych vy-
Setfeni hlasivek. Z této prace vy-
chazi i nasledna myslenka zpra-
covat pocitacové vyhodnocovani
obrazového zaznamu videokymo-
grafie (VKG). Rucni vyhodnoco-
vani vysledkil vySetfeni je pomalé
a zdlouhavé, neumoziuje proto
rozsahlejsi rozsifeni videokymo-
grafie do bézné praxe 1ékafi.

Ze spolecné prace vyplynula fada
témat, na ktera se chce odborny

5.5.2014

tym projektu v blizké budoucnos-
ti zameérit a spole¢né na nich pra-
covat. Prvnim tématem je zdoko-
naleni hodnoceni VKG vySetfeni.
Cilem bude doplnéni stavajiciho
zafizeni VKG kamery o sofistiko-
vany software, schopny automa-
ticky vyhodnotit 1ékatské nale-
zy vysokofrekvencniho zobrazeni
kmitanilidskych hlasivek a pfifa-
dit jim spravnou diagnézu. Dal-
$im cilem je vytvofeni certifiko-
vané metodiky VKG vySetfeni,
pouzitelné v klinické praxi.

VKG kamera je zafizeni vyvinuté
v roce 1994 ve spolupraci ceskych
a nizozemskych odborniki. Pou-
Zivéa se k diagnostice poruch kmi-
tanilidskych hlasivek, které jsou
zplisobeny rtiznymi chorobami.
V soucasné dobé muze VKG za-
znam hodnotit jen pouceny lé-
kaft a hodnoceni je slozité a ¢aso-
vé narocné, proto je metoda VKG
malo Kklinicky rozsifend. Pokud
by byla vybavena softwarovym
hodnocenim, 1ékafi by ji mohli
Siroce vyuzivat, nebot zprostied-
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kovava véasnou a levnou dia-

gnostiku zejména nadorovych

stavll. Umoziiuje zachytit rako-

vinu hlasivek v dobé, kdy je jes-

té mozné 1écit ji neinvazivné ¢i

jednoduchym chirurgickym za-

krokem, ktery zachova nemoc-

nému kvalitu Zivota a nezasah-
ne jeho aktivni Zivot.

MUDr. Jitka Vydrova

odborna manazerka

a garantka projektovych aktivit

PhDr. Ludmila JaroSova

manazerka projektu

Centrum pro vyuku urgentni mediciny

a mediciny katastrof (VTEC)

Lékarska fakulta Univerzity Palackévho v Olomouci spole¢né s Fakultni nemocnici Olomouc a 71. me-
chanizovanym praporem Armady CR vytvorila celistvou sit pro vyuku urgentni mediciny a medici-
ny katastrof. Diky unikdtni metodé plastinace maji studenti pfistup k modellm z lidskych tkani.

Od roku 2011 jsou Lékaiska fakul-
ta Univerzity Palackého v Olo-
mouci (LF UP), Fakultni nemocni-
ce Olomouc a71. mechanizovany
prapor Armady Ceské republiky
spolutesiteli projektu ,Partner-
ska sit pro teoretickou a praktic-
kou vyuku anatomickych a kli-
nickych souvislosti v urgentni
mediciné a neodkladné predne-
mocnicni péci“.

LF UP je jedna z mala instituci
v Cesku, kterd uspésné integro-
vala vyuku pfedmétu Urgentni
medicina a medicina katastrof
do studijniho programu. Vyuka
je postavena na nacviku velmi
rychlych reakci, nezbytnych pti
feSeni multiorganovych porané-
ni v souvislosti s hromadnym vy-
skytem poranéni. Kromé rychlos-
ti provedenti Zivot zachranujicich
vykont je dllezité i jeho spravné
provedeni. K tomu je potfebné
dobfe zndt anatomické poméry
v organismu. Znacna ¢ast vyuky
je proto orientovana pfedevsim
na anatomii.

Plastinace - vyuziti
skutecné lidské tkané

V ramci projektu, ktery je finan-
covan z prostfedkli Opera¢niho
programu Vzdélavani pro kon-
kurenceschopnost, se podafilo
vytvorit dvé izce spolupracuji-
ci centra: Vyukové, tréninkové
a edukac¢ni centrum zajistuje vy-
uku urgentni mediciny a medici-
ny katastrof (VTEC) a Anatomic-
ko-klinické plastinacni centrum
vyrazné zkvalitiiuje moznost
vzdélani v klinické mediciné za
pomoci vyuziti jedinecného lid-
ského materidlu pfi vyuce ur-
gentni mediciny, jejiZ moZnosti
se diky projektu rozsifuji.

S vyuzitim procesu plastinace
a modernich metod fixace jsou
vjeho ramci pfipravovany auten-
tické anatomické modely, na kte-
rych mohou studenti trénovat
jednotlivé zivot zachranujici vy-
kony. Unikatni metoda plastina-
ce umoznuje vytvoreni dokonale
presného a odolného plastového
preparatu z lidské tkané (k fixa-

Foto: archiv FN Olomouc

ci tél je pouzit material na bazi
nanostfibra) nebo plné pohybli-
vého preparatu pro nacvik zivot
zachranujici vykony.

Podili se lékafi i vojaci
Obé centra, slouzici k vyuce
i praktickému nacviku Zivot za-
chranujicich vykonii, nyni ispés-
né funguji. Na jejich ¢innosti se
podileji odbornici z Ustavu nor-
malni anatomie LF UP, Ustavu
soudniho 1ékafstvi a medicin-
ského prava LF UP, specialisté
zoddéleni urgentniho pfijmu FN
Olomouc a 7. mechanizovana bri-
gada a praporni obvazisté 71. me-
chanizovaného praporu Armady
CR. Cely tym ¢ita v soudasné dobé
15 kmenovych ¢lend a zhruba 40
externich koordinator@ a odbor-
niki na neodkladnou péciv poli.
Dosud absolvovalo specidlni vy-
uku pfes 4500 frekventantd. Byly
usporadany tfi mezinarodni kon-
ference a bezmala 70 jedno- i vi-
cedennich workshopti. Vzniklo
10 edukacnich filmi, 3 speciali-
zované weby, odborné publika-
ce, edukacni postery a dalsi ma-
teridly. Kromé piipravy modelil
projekt tesil vytvoreni funkéni
a vzajemné spolupracujici part-
nerské sité, v nizZ probiha vyména
mezioborovych informaci urce-
nych studentim v pregradualni
i postgradudlni ptipravé. Zapo-
jeni jsou rovnéz odbornici z Kkli-
nickych oborti.

Uspéchy dokazuji

v soutézi

27.-29. bfezna 2014 se 25 Clent
centra VTEC z fad studenti1, aka-
demickych pracovniki, zdravot-

nikl, zachranafu a 1ékatfu zu-
Castnilo IV. ro¢niku mezinarodni

odborné konference a zarovern
i mezinarodni soutéze zachra-
narskych posadek v Lesti. Fyzicky
i psychicky narocnd soutéz byla
zamérena na reakce zdravotniki
a zdchranatd pii udalostech hro-
madného nestésti. Vysledek uka-

zal, Ze ¢lenové tymu VTEC diky
moznosti trénovat a své erudici
dokazali své teoretické i praktické
zkuSenosti zaroc€it a privezli ¢ty-
i medaile - tfi stfibrné a jednu
bronzovou - v kategorii profesi-
onalni a studentska RLP a RZP.
Moderni vyukové metody, které
mohly byt diky projektu zavedeny
do studijného programu, jsou vel-
mi dobfe hodnoceny. Kvalitni te-
oreticka i prakticka vyuka prinasi
prvni ispéch. V roce 2013 byl pro-
jekt nominovan na mezinarodni
cenu Prince Mahidol Award.
Mor. Radka Filipcikova, Ph.D., MBA
manazerka projektu, UP Olomouc
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Vzdalené monitorovani srdce — prinos
pro pacienta, uspora pro zdravotnicky System

Pacientd s implantovanym kardiostimuldtorem nebo kardioverterem-defibrildtorem neustale pri-
byva. Dusledkem je i narust potreby jednoduché, rychlé a spolehlivé kontroly. Technologie Home
Monitoring umoznuje sledovat kardiologické implantaty na dalku a ihned reagovat na detekova-
né zmény stavu pacienta. Vysledkem je az 65% snizeni mortality a zna¢na Uspora nakladu.

ReSeni ovéiené

v nasich podminkach
Kardiologickym pacientiim v Ces-
ku je rotné implantovano na
8 tisic novych kardiostimulato-
rl a téméfr 3 tisice kardioverte-
ri. Srde¢ni implantaty by moh-
ly pomahat jesté vétsimu poctu
lidi, ktefi by je také potiebovali,
to véak narazi i na kapacitu spe-
cializovanych ambulanci v kar-
diocentrech, kam nemocni do-
chazeji na kontroly. V praxi tak
byva cetnost kontrol mnohdy niz-
$i nez doporucovana, coz muze
vést k ohroZeni zdravi pacienta
anasledné i vétsi zatézi pro zdra-
votnicky systém.

Efektivnim feSenim situace je
kontinudlni sledovani signalt
kardiologickych implantati na
dalku, jak jej umozZnuje techno-
logie Home Monitoring. Diky ni im-
plantat komunikuje minimalné
jednou denné s pacientskou jed-
notkou, umisténou nejcastéji
pobliz 1azka v pacientové lozni-
ci. Odeslana data jsou zpracova-
na v servisnim centru v Berliné
aroztfidéna na zpravy bézné, vy-
znamné a urgentni. Ty jsou pak
1ékari dostupné prakticky ihned,
a to pres zabezpecené webové
rozhrani.

V Ceské republice maji dlouhole-
té zkuSenosti s touto technologii

Doc. Alan Bulava. | foto: Jana Jikové

v kardiocentru v Ceskych Budé-
jovicich. Tym vedouciho lékate
arytmologie a kardiostimulace
Kardiocentra Nemocnice Ceské
Budéjovice doc. MUDr. Mgr. Ala-
na Bulavy, Ph.D., zjistoval ne-
jen klinicky efekt a bezpecnost,
ale i ndkladovou efektivitu me-
tody v podminkach naseho zdra-
votnictvi. Praktické zkuSenosti
s dalkovym monitorovénim srd-
2008, kdy na Home Monitoring Bio-
tronik prevedli celkem pfes 1100
pacientl s defibrilatory, kardio-
stimulatory a implantabilnimi
EKG zaznamniky. Vypracovali
se tak na pozici jednoho z cen-
ter s nejvétsim mnozstvim takto

5.5.2014

monitorovanych pacientl u nas
a zérovefl jsou V této oblastiijed-

covist na svété.

Staci polovina
ambulantnich kontrol

V Ceskobudéjovickém kardiocent-
ru prospektivné sledovali prvnich
198 pacientd, jimz byl implan-
tovan kardioverter-defibrilator
v letech 2008-2009. Cilem pra-
ce bylo zhodnotit naklady vyna-
lozené na naslednou souvisejici
ambulantni a hospitaliza¢ni pé-
¢i u pacientd s ICD sledovanych
pomoci systému Home Monito-
ring (HM+) v porovnani se stan-
dardnim ambulantnim sledova-
nim (HM-) v podminkach naseho
zdravotniho systému. U respon-
dentl (67 + 12 let; 80,8 % muzil)
v primarni i sekundarni preven-
ci (75/123) byla provedena analyza
nakladt uhrazenych pojistovnou
za provedenou relevantni ambu-
lantniihospitaliza¢ni péci. Hod-
noceny byly i planované a mimo-
rfadné kontroly (napfiklad pro
vyCerpani zdroje implantatu),
udélené Sokové terapie a jejich
adekvatnost a také hospitaliza-
ce pro udalosti souvisejici s kar-
didlnim onemocnénim.

Béhem tfiletého sledovani bylo
u dalkové monitorovanych paci-

entll dosazeno zasadni redukce
celkového poctu kontrol (-45 %,
P < 0,05) a tomu odpovidajiciho
snizeni nakladl specializované
péce kardiocentra. Celkové na-
klady jak ambulantni kardiolo-
gické, tak i interni péce vycha-
zely u skupiny HM+ i s kalkulaci
sanitnich pfevozl vyznamné niz-
§i. Zde je tfeba podotknout, Ze
v soucasné dobé naklady na paci-
entskou jednotku, tzv. Cardiomes-
senger, a jeji provoz nese vyrob-
ce systému, nikoli zdravotnické
zatizeni. Zvlast hodnoceny byly
prfimé naklady vynaloZené paci-
entem (doprava, pokud si ji zajis-
tuje sdm, a regulacni poplatky):
ve skupiné HM+ Cinily za dobu
sledovani pramérné 948K¢, ve
skupiné HM- 1562 K¢. Nebyly kal-
kulovany naklady neptfimé, jaky-
mi jsou naptiklad usla mzda pa-
cienta, pfipadné jeho doprovodu.

Usporny systém
zachranujici Zivoty

Home monitoring je systém uspor-
ny nejen pro zdravotnicka zatize-
ni, ale Setfi i naklady pacientd.
Casnd detekce poruch srde¢ni-
ho rytmu a technickych potizi
s implantatem tedy neni zdale-
ka jedinou vyhodou. , Ve vétsi-
neé zapadoevropskych zemi byla
prokazana i nakladova efektivi-

Cardiomessenget. | Foto: archiv Biotronik

ta sledovani pacientd na dalku
a systém je zde hrazen z vetej-
ného zdravotniho pojisténi. Pro
Ceskou republiku vSak takova da-
ta dosud chybéla. V nasem sou-
boru témér 200 prospektivné sle-
dovanych pacientd jsme zjistili,
Ze za soucasnych podminek, kdy
systém v CR neni hrazen z vefej-
ného zdravotniho pojisténi, ¢ini
prumeérna uspora za ambulant-
ni péci na jednoho sledovaného
pacienta a mésic asi 130 korun
a uspora prostredkd na dopravu
asi 270 korun,“ shrnul vysledky
sledovani docent Bulava.

Zanedbatelné neni ani zjisténi,
Ze pii tisicovce registrovanych
pacienttl telemonitoringem bu-
déjovické kardiocentrum usetfi
mésicné polovinu uvazku lékate

IKEM pouziva novy katétr pro pacienty s PAH
Jako prvni ve stredni a vychodni Evropé zacali kardiologové Institutu klinické a experimentalni
mediciny (IKEM) pouzivat v 1é¢bé pacientl s plicni arteridini hypertenzi (PAH) katétr PICC.

PICC (peripherally inserted central ca-
tether) je do pacientova centralni-
ho krevniho fecisté zavadén pe-
riferni cestou - namisto vpichu
v oblasti krku se aplikuje do Zi-
ly na pazi (za kontroly ultrazvu-
kem), o pfesné navedeni katétru
do srdce se pak postara specidlni
navigacni systém. Pacienta neni
nutné presouvat na zakrokovy ¢i
katetrizac¢ni sal a zavedeni probi-
ha pfimo na ldzku.

, Pro dlouhodobé nemocné je vy-
hodnéjsi nez dosud uzivany sys-
tém, jak z hlediska bezpecnosti
apohodli, tak i nékolikanasobné
del$iho intervalu pro vyménu. Pii

dobré oSetfovatelské péci a spolu-
praci s nemocnym muZe byt za-
vedeny az rok, coz oproti 3-4 tyd-
nm v pfipadé dosud uzivaného
systému znamend mnohem vét-
§i komfort pro nemocného. To se
odrazi i v nakladech. Pofizovaci
cena novinky sice ¢ini priblizné
5 tisic K¢, ale oproti 1500 K¢ vy-
nalozenym kazdy meésic v ptfipa-
dé klasického katétru je Gispora
znacna. Samotny katétr je i mno-
hem tendi - primér je oproti
predchtidci polovi¢ni, “ vysvétlu-
je MUDr. Hikmet Al-Hiti, Ph.D.,
z Centra pro diagnostiku a 1écbu
plicni hypertenze IKEM Praha.

Rozsiteni spektra indikaci

Lékari v IKEM chtéji pouziti PICC
postupné rozsitit i na dalsi dia-
gnozy, kde je potfeba zavede-
ni centrdlniho zilniho katétru.
,Kromé pacientd s plicni arte-
ridlni hypertenzi, ktefi pfes ka-
tétr mohou dostavat dlouhodobé
1éky, chceme pomoci PICC ule-
vit i nemocnym se syndromem
kratkého stfeva zavislym na par-
enteralni vyzivé. Znamena to pro
nas dalsi krok ke spusténi progra-
mu transplantace tenkého stre-
va. Pravé tito pacienti mohou pfi
¢ekani na transplantaci z pouzi-
ti systému PICC velmi profitovat.

Foto: archiv IKEM

Stejné tak bychom radi tento ka-
tétr zavadéli i pacientlum se sr-
decni podporou, ktefi museji byt

pod neustalym dohledem a casté
vymény katétrit jsou pro né vel-
mi nekomfortni,“ doplnuje Te-
ditel IKEM MUDr. Ale§ Herman,
Ph.D.

(Zdroj: IKEM) (red)




a polovinu tvazku sestry. I vimo-
delu, kdy by pojistovny hradily
cenu pacientské jednotky a pro-
voz Home Monitoring, by takovato
Ghrada byla pro systém vefejné-
ho zdravotniho pojisténi v pri-

méru nakladové neutrdlni ve

- Lékafri I. interni kliniky - kardiologické LF UP a FN Olomouc provedli zakrok, pfi némz 32leté paci-

srovnani s béznym sledovanim,

pri zachovani vSech medicin- :
skych vyhod, které systém skyta :
pro pacienta, véetné snizeni na- |
klad@ indukované péce a nakla-
dt na dopravu, jez si hradi sam

pacient. ,,Z tohoto divodu si my-
slime, Ze systém Home Monitoring
by mél byt poskytnut maximal-
nimu poctu pacientd a pojistov-
ny by mély zvazit thradu tohoto
specifického systému dalkového
sledovani pro pacienty,“ dodal
kardiolog.

Nejde vSak samoziejmé pouze
o uSetfené penize, ale pfedevsim
o lidské Zivoty. V této souvislos-
ti Alan Bulava na zakladé vlast-
ni 1ékarské zkuSenosti na zaver
pripomina, Ze jen malo lékaft-
skych postupti a zdravotnickych
prostfedkl v mediciné bylo za ce-
lou jeji historii tak efektivni v za-
chrané lidskych zivott, jako je
metoda vzdaleného sledovani

ICD. Jana Jilkova

Inzerce M141000608

5.5.2014

Ve FN Olomouc aplikoval
novy typ srdecniho monitoru
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entce injekéné implantovali specialni monitor, jenz bude kontinualné sledovat jeji srde¢ni ¢innost.

Pacientka zacCatkem leto$ni-
ho roku prodélala cévni mozko-
vou piihodu. To samoziejmé ne-
ni u tak mladého cloveéka bézné.
Prosla vSemi standardnimi vyset-
fenimi, kterd ovsem pric¢inu vzni-
ku mozkové ptihody nevysvétlila.
Mame tedy podezfeni, ze jednim
zmoznych divodi je srde¢ni aryt-
mie. Sjistotou se to dozvime pra-
vé diky monitoru, ktery jsme ji
implantovali,“ uvedl prednosta
1. interni kliniky - kardiologické
LF UP a EN Olomouc prof. MUDr.
Milos Taborsky, CSc., FESC, MBA.

Setrny vykon

Monitor, ktery olomoucti kar-
diologové Zené vlozili do mezi-
Zeberni oblasti, mohli diky jeho
malym rozméram implantovat
pomoci specialni ,injekce“. Do-
posud pouzivané monitory byly

az 5x vétsi a bylo nutné provést
vétsitez. ,Ted nam stacijen pro-
pichnout kizi skalpelem a vlo-
zit do podkozi monitor, Kktery
ma délku asi 4 centimetry a pri-
mér 3 milimetry. Zakrok je vel-
mi Setrny, netrva ani 10 minut
v lokalni anestezii a maly fez je
leps$iiz estetického hlediska, ze-
jména pak u mladé Zeny,“ popsal
MUDr. Marian Fedorco, ktery im-
plantaci monitoru spolu s profe-
sorem Taborskym provedl.

Pacientka mtZe mit monitor
pod kizi az tii roky. Doma ma
nainstalovanou pacientskou jed-
notku, kterd denné odesila data
o ¢innosti jejiho srdce do analy-
tické centraly ve Velké Britanii.
Odtud je pak ziskavaji olomouc-
ti kardiologové. ,Pokud se béhem
sledovani potvrdi, Ze pacientka
opravdu ma poruchy srde¢niho

T— (

Mikromonitor pfipraveny v aplikatoru. | Foto: archiv FN Olomouc

rytmu, budeme moci pfistoupit
k dalsi kardiologické 1é¢bé a bu-
de také mozné vysadit 1éky proti
srazlivosti krve, které nyni musi

uzivat. Bez dalsi 1écby by hrozi-
la dalsi cévni mozkova ptihoda, “
uzaviel Milos Taborsky.

(Zdroje: FN Olomouc, FN Motol) (red)
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eHealth a telemedicina: Asistivni
technologie ve zdravotnictvi — 25. di

Pod ndzev asistivni technologie se zahrnuje fada pojmu - napfiklad zafizeni, nastroje, software
nebo systémy. Jejich hlavnim ukolem je usnadnit zivot uzivatellm, obvykle jde o postizené oso-
by a seniory. Asistivni technologie maji za ukol zlepsit cilové skupiné kvalitu jejich Zivota.

o okruhu klientd se fa-
di handicapovani lidé,
chronicky a dlouhodobé

nemocni, osameéle zZijici lidé, se-
niofi nebo ti, ktefi potfebuji po-
operacni péci. Asistivni techno-
logie jsou soucasti tzv. elnkluze
(eInclusion), coz je zdravotnické
a socidlni hnuti, jehoZ cilem je
ukoncit propastné rozdily v pri-
stupu k digitalnim technologiim
mezi riznymi skupinami (chudé
vs. bohaté zemé, zdravi vs. znevy-
hodnéni jedinci apod.).

Inteligentni domy

Urcitym hitem pfi zviditelnéni
asistivnich technologii jsou na-
priklad tzv. inteligentnimi domy.
V téchto domech a domdacnostech
se nachazi fada zafizeni, jez ob-
sahuji vlastni procesor a pamét,
jsou schopna mezi sebou komu-
nikovat a vzajemné podporovat
své funkce. Jednotlivé subsysté-
my domu jako topeni, osvétleni
¢i alarm mezi sebou spolupracu-
ji. U dom pro specifickou skupi-
nu, napiiklad seniory ¢i zdravot-
né postizené, mlze byt zaclenén
i dohledovy systém. V pilotnich
projektech inteligentnich domac-
nosti jsou umistény razné moni-
tory - senzory pro diagnostiku
moci v pisoaru, méfeni hmot-
nosti, monitoring pravidelnosti
dechu v lozZnici, ale také ¢idla no-
Sena na téle (rtizné naramky, do-
konce napt. senzory EKG ve spod-
nim pradle).

Uméla inteligence pronika do béz-
ného Zivota stale vice, je proto di-
leZité najit rozumny kompromis
z hlediska jeji prospésnosti proti
riziku pfetechnizovanosti. Vyvoj
asistivnich technologii jde ruku
v ruce s vyvojem pocitacové tech-
niky. Tento telemedicinsky obor
vyuziji hlavné lidé s vadami zra-
ku, sluchu, komunikace ¢i pohy-
bu, ale také seniofi ¢i dlouhodo-
bé nemocni, napfiklad pacienti
s Alzheimerovou chorobou, roz-
trousenou sklerézou ¢i svalovymi
atrofiemi.

Pomocnici
handicapovanych

V praxi se jedna tfeba o mluvici
zafizeni pro zrakové postizené kli-
enty. Mobilni telefony jsou Cas-
to vybaveny riznymi aplikace-

mi, které usnadnuji
uzivani zatizeni ne-
vidomym. Jde napii-
klad o aplikaci, ktera
mluvené slovo preve-
de do textové podoby.
Déle existuji razné
navigacni programy
pracujici se signalem
GPS. Ty navedou uzi-
vatele pomoci zvuku
na urcené misto. Jed-
nou z Ceskych aplikaci
pro zrakové postiZené je BlindShell,
jez byla vyvinuta studenty CVUT
v Praze. Ta pomaha zpfistupnit
prostfedi mobilniho operacni-
ho systému Android nevidomym.
Pouziva se pomoci jednoduchych
dotykovych gest. UzivatelGm
umoznuje psani textovych zprav,
volani, vytvareni a editaci kon-
taktt, pouziti budiku ¢i poznam-
kového bloku, ale také nahravani
zvukovych souborti a ¢teni knih.
Nejen mobilni telefony jsou vsak
uzpisobovany pro zrakové han-
dicapované, s uzivatelem mlu-
vi také naramkové hodinky, jez
ohlasuji ¢as automaticky kazdou
hodinu nebo po stisknuti tlacit-
ka. V praxi se dale pouzivaji napfi-
klad méftice hloubky vody, elek-
trickych veli¢in, teploty, intenzity
svétla ¢i detektory barev.
Sluchové handicapovani maji ta-
ké nékolik moznosti vyuziti mo-
dernich technologii, usnadnit
zivot v samostatné doméacnos-
ti maze svételna signalizace. Je
to pristroj ve tvaru malé krabic-
Kky, ktera je propojena s riznymi
elektronickymi zafizenimi v do-
macnosti a pti spusténi zatizeni
zacCne blikat ¢i svitit. Miize byt
napojena naptiklad na domov-
ni zvonek a v ptfipadé, Ze nékdo
zazvoni, neslysici vidi na pristro-
ji blikat urcitou barvu, ktera je
zvonku prfifazena. Dalsi pomc-
kou jsou vibra¢ni naramkové ho-
dinky. Namisto zvukové signa-
lizace budiku je na nich mozné
nastavit vibrace.

Lidé s télesnym postizenim vyuzi-
ji pfedevsim asistivni technologie
zabudované v automobilech. Bez
specialné upraveného vozidla se
stava pro vozickare velmi obtizné
zdolat vétsi vzdalenosti. Obycej-
na auta jsou pretvarena pro po-
treby kazdého handicapovaného

doc. MUDr. Leos
Streda, Ph.D.

Centrum pro eHealth
a telemedicinu 1. LF UK

¢lovéka individudlné.
Po tupravé vozu je
v ném napiiklad zabu-
dovana nakladaci plo-
§ina pro invalidni vo-
zik nebo multifunkéni
volant. Na ném mu-
\ si byt umoznéno ovla-
dani téméf celého au-
tomobilu, od plynu
a brzdy pfes stérace
a smeérovky az k ovla-
dani zvedaciho zafize-
ni pro invalidni vozik.

Panic button

VSeobecné lze fici, Ze asistivni
technologie jsou vyuzivany vse-
mi, kdo je potfebuji nebo si chté-
ji usnadnit Zivot. Inteligentni
domacnost je vhodna jak pro zdra-
votné postizené, tak i pro seniory.
V soucasné dobé vSak domaci do-
hledové systémy nedosahuji po-
tfebné urovné rozsifeni. Jednim
z hlavnich divodd je jejich téz-
kopadna filozofie. Touto proble-
matikou se zabyva technologic-
ka aliance High Tech Park, feseni
prichazeji i z univerzitnich pra-
covist, naptiklad Fakulty biome-
dicinského inZenyrstvi a katedry
kybernetiky Elektrotechnické fa-
kulty CVUT.

Rada systémil vychdazi z feSeni, pfi
kterém vybavi klienta tzv. panic
button, coZznamena bezpecnostni
tlacitko (nékdy nazyvané SOS tla-
¢itko), které se v piipadé potfeby
stiskne. Klientem muze byt kaz-
dy, u koho se da ocekavat, ze se
nahle dostane do slozité Zivotni
situace a bude potiebovat rychle
privolat pomoc (seniofi, télesné
postizeni ad.). Nejcastéji se jed-
na o monitoring nékterého ¢lena
domacnosti, tfeba staré babicky.
Tlacitko mze byt ve formé ma-
1é krabicky, ale také ve tvaru vét-
§ich naramkovych hodinek. Po-
moci radiovych vin komunikuje
s tzv. zakladni jednotkou, kterd
je umisténa v domacnosti. Tla-
¢itko slouzi k vyvolani poplachu,
obvykle ne k oboustranné komu-
nikaci. Oboustrannou komuni-
kaci s dohledovym pultem umoz-
nuji komunikaéni GSM jednotky,
tedy jakési jednoticelové mobil-
ni telefony. Ty umoznuji napf.
seniorim hovofit s dohledovym
pultem. Také nékteré mobily pro

seniory v sobé maji zabudovano
nazadni strané SOS tlacitko. Dl-
lezité je uzivatele motivovat, aby
zatizeni nosili stale u sebe.

UzZivatelsky komfort
Asistivni technologie vSak zahr-
nuji i dalsi moznosti, véetné ar-
chitektonickych uprav bydleni
a uprav nabytku, pomticek pro
usnadnéni mobility (voziky),
senzorickych pomtcek (napi. na-
slouchadla), z hlediska eHealth
a telemediciny je dtiraz kladen
na specificky software i hardware.
Technologicka aliance High Tech
Park spojila komerc¢ni, vyzkum-
nou a uzivatelskou oblast a vytvo-
fila nékolik feSeni, kterd reaguji
na vysSe uvedené problémy. Filozo-
fii projektd je preventivni dohled
a pfizplisobeni se individualnim
potfebam kazdého uZivatele. Vy-
uzivaji se technologie, jez pfijima
i star$i generace, napriklad chyt-
ré mobilni telefony ¢i notebooky.
Jde o nabidky samostatného zivo-
ta ve své vlastni domdcnosti oso-
bam, které by jinak byly odkaza-
ny na pecovatelské ustavy.
Systémy v sobé slucuji moderni
technologie, jakymi jsou elekt-
ronicky zabezpecovaci systém,
elektronicky dohledovy systém,
domadci telemedicina, automati-
zované elektroinstalace a sitové
propojeni véci vdomacnosti. Ob-
sluha je jednoducha, aby ji zvla-
dl kazdy uzivatel. K bezproblémo-
vému a plné funkénimu vyuziti
je zapotrebi nékolika dalezitych
komponent:

Chytry mobilni telefon

Obvykle ma upravené a zjedno-
dusené ovladani a kromé béznych
funkci nabizi napriklad i okamzi-
té vyvolani poplachu, moznost
identifikace polohy uzivatele ne-
bo oboustrannou datovou komu-
nikaci s dohledovym centrem
arodinou. S jeho pomoci je moz-
né pribézné kontrolovat zdravi
uZzivatele ¢i ovladat vybrana svétla
a elektrospotiebice v domacnosti.

Sofistikovany software

Umoznuje vzdaleny dohled nad
neomezenym poctem uzivatell
na kterémkoli misté. Vyskoleny
personal s jeho pomoci zajistuje
okamzitou vzdalenou pomoc uzi-

llustraéni foto: Shutterstock

vateliim nejen v krizové situaci,
ale umi jim i poradit nebo je psy-
chicky podpofrit v tizivé situaci.

S lékafem on-line

diky televizi

Dohled nad postizenymi ptibuz-
nymi ¢i nad starsi generaci mo-
hou provadét také rodinni pii-
slusnici. Diky mobilni aplikaci
s platformou Android a iOS maji
moznost oboustranné datové ko-
munikace v¢etné videa apod. Lze
také monitorovat potfebné funk-
ce a bezpecny Zivot uzivatele chyt-
rého zjednoduseného mobilniho
telefonu. V ptipadé vzniku nebez-
pecné situace na strané seniora
i postizeného je tato informace
okamzité odeslana do vzdalené-
ho zafizeni. V domécim prostfe-
di uzivatele se nachazi rada ¢idel,
kterd monitoruji béznou denni
aktivitu a pohyb v mistnostech.
V pripadé, Ze systém zaznamena
jakoukoli odchylku od bézného
stavu, okamzité informuje rodi-
nu na mobilni telefon nebo situ-
aci nahlasi dohledovému pultu,
ktery funguje nepretrzité.
Uméla inteligence v domacnos-
tech a tzv. inteligentnich domech
by diky provazani elektronickych
zafizeni méla umoznit plnohod-
notny zivot vSem, ktefi to potie-
buji. Pocitace umoznuji automa-
tizovat fadu ¢innosti, 1ze vyuZzit
dalkové ovladani, je také mozna
dalkova kontrola. Dllezité je, aby
systém neomezoval zZivotni zvyk-
losti uzivatele. Osobné se mi vel-
mi 1ibi moznost on-linekomunika-
ce s lékatem pomoci modernich
televizi Android (propojeni televiz-
niho pfistroje s mobilem) ¢i Home
Brain (internetova televize s moz-
nosti oboustranné komunikace).
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Jak se vyznat ve vysledcich

Ceskd verze mezindrodniho zdravotnického projektu LabTestsOnline (Laboratornitesty.cz) byla
vefejnosti pfedstavena v roce 2008 pfi oslavdch 50. vyroc¢i zalozeni Ceské spole¢nosti klinické
biochemie CLS JEP. Ptdme se ¢lenky mezindrodni koordinaéni komise Ing. Lenky Novakové, co
muUze portdl zdravotnikdm nabidnout.

Kdy tento portal vznikl a ¢im
se zabyva?

Provoz mezinarodniho zdravot-
nického portalu LabTestsOnline byl
zahdjen v 2001 v USA. Zpocatku
cilil pfedevsim na pacienty, proto
jsou jeho texty psany srozumitel-
nym jazykem. Setkal se s velkym
zajmem a velmi rychle expando-
val do celého svéta. Dnes existu-
jeviyjazykovych mutacich a dal-
§i se pripravuji.

Pocatkem kvétna 2013 se v Berliné
na jednani zastupcu zemi, které
portal vyuzivaji, ukazal zjevny po-
sun od webovych stranek zameéte-
nych na pacienty k intenzivnéj-
$imu vyuzivani v 1ékarské praxi.
V USA a Velké Britanii uz maji
aplikaci LabTestsOnline do ,,chyt-
rych“ telefont, cozZ ocenuji prede-
v$im mladi 1ékatijako zdroj infor-
maci, ktery je dostupny kdekoli
a kdykoli v kapse jejich pracovni-
ho plasté. V Némecku se chystaji
LabTestsOnline zahrnout do vzdéla-
vaciho procesu pro mediky.
Samozfejmé je provozovani ta-
kového webu podminéno licen-
ci, kterou jsme museli koupit,
abychom jej u nas mohli spustit
iv Ceské verzi.

Co LabTestsOnline nabizi 1éka-
fuam? Je jeho obsah atraktivni
pro vSéechny medicinské obory,
nebo je uréen spise praktikim?
Je uzite¢ny pro pracovniky vech
medicinskych obort, ktefi potfe-
buji vysledky laboratornich testi
krozhodovani o diagnéze, vhodné
16¢bé ¢i posouzeni jeji ispéSnosti.
Mfze se stat pomocnikem v ko-
munikaci s pacientem pfi vysvét-
lovani diagnézy, pro pochopeni
a lepsi motivaci k dodrzovani 1é-
Cebného rezimu, celkové ke zlep-
Seni spoluprace, ale zaroven po-
skytne informace pro spravnou
pripravu pacienta pfed odbérem
vzorku, vétSinou krve nebo mo-
¢i. Poslouzi i jako rychla orienta-
ce v novych neznadmych testech.

Laboratorni medicina se vyviji
velmi rychle a objevuje se mno-
ho novych poznatkd, takZe pro
bézZného 1ékate je obcas obtizné
Pprfi své praxi sledovat vSechny no-
vinky. MlzZe se stat, Ze za nim pfi-
jde pacient, ktery na klinickém

pracovisti podstoupil néjaky no-
vy druh testu, a 1ékaft se diky por-
talu velmi rychle dozvi, o jaky test
jde a co bylo diivodem jeho prove-
deni. Web tak mize 1ékafi poslou-
zitijako ur€ita ,,prvni pomoc*.

Pacienti dnes mohou ¢asto nacha-
zet na webu informace, které ne-
pochazeji z davéryhodnych zdroji
nebo sleduji skryty komercni za-
meér. Vznikaji pak situace, kdy se
pacient domaha podrobné infor-
mace, jejiz podani by pro 1ékate
bylo obtiZné nebo ¢asové naroc-
né, pripadné je tfeba paciento-
vi vysvétlit zmatecné informace,
které si pfedtim nasbiral na in-
ternetu. Lékat ho pak miize odka-
zat na portal Laboratornitesty.cz jako
na nekomer¢ni zdroj davéryhod-
nych informaci, které jsou podlo-
Zené nejnovéjsimi celosvétovymi
medicinskymi poznatky a jejichz
preklad je garantovan Ceskymi
odborniky. K jeho vyjimecnos-
ti prispiva i to, Ze ziskal prestiz-
ni certifikdit HONcode $vycarské
organizace Health On the Net
Foundation (HON), ktery potvr-
zuje duvéryhodnost a nekomerc-
nost poskytovanych informaci.

Co vSechno se z LabTestsOnline
dozvi pacient?

Pacientim portal poskytuje za-
kladni informace o nemocech
a testech, které slouzi k jejich
odhalovani nebo monitorovani
1é¢by. Podle navstévnosti webu
v jednotlivych zemich je vidét,
Ze zejména v USA je o takové in-
formace znacny zdjem. Velka ¢ast
populace totiz nema ani zdaleka
pokryty vSechny naklady na zdra-
votni péci z prostfedki vefejného
zdravotniho pojisténi. Pacienti,
Kktefi jsou zvyKkli si testy hradit sa-
mi, proto samoziejmeé chtéji vé-
dét, za co vlastné plati a k ¢emu
je jim to uzitecné.

Pokud pfijmeme informace z ev-
ropskych statistik, Ze pouze 20
procent pacientti rozumi tomu, co
jim tika 1ékat, muze si zbylych 8
z10 nemocnych, ktefi dle této sta-
tistiky odchézejiz ordinace lékate
zmateni, plni pochybnosti a ne-
jistot, najit podrobné vysvétleni
svého onemocnéni a vyznamu,
jaky hraji pfi urcovani diagnézy

laboratorni testy, a to v klidu do-
mova. Srozumitelnym jazykem
dostavaji odpovéd na zakladni
otazku proc se nechat vysetfit.
Dale si na LabTestsOnline pacient
najde, co je vySetfovano, jak se
ma pripravit na odbér, jak je vy-
Setfeni vyuzivano, co vysledek
vySetfeni znamena, mtiZe se se-
znamit i s nejcastéji kladenymi
otazkami véetné odkazu na zdroj
v literatufe a ma prilezitost zkon-
zultovat svlj vlastni problém.
Velmi je oceniovan slovnicek k lep-
$imu porozumeéni pojmu. Lidem
s aktivnim zajmem o své zdravi ¢i
o zdravi svych blizkych je urcena
kapitola o screeningu v riiznych
obdobich zivota. Cestovatelé si
najdou informace o nemocech, se
kterymi se mohou potkat na ces-
tach, atuz to jsou zZloutenky, ma-
larie nebo dalsi onemocnéni spo-
jené s cestovanim.

Co portal pfipravuje v oblasti
preventivnich screeningii?
Pfedevs$im - a to bych chtéla zdt-
raznit - je zde velmi peclivé vy-
svétleno, k ¢emu slouzi scree-
ningové programy. Vseobecné se
vi, jak je dilezité v€asné zjisténi
onemocnéni a pfipadné zahajeni
vhodné 1é¢by, ale vysledky scree-
ningovych testd maji pro pacienta
jesté dalsi vyznam a tim je podnét
ke zméné - zdanlivé zdravi jedin-
ci mohou prostiednictvim scree-
ningu ziskat informaci jak 1épe
chranit své zdravi napiiklad pri
zvy$ené hladiné cholesterolu ne-
bo vyskytu prekancerézniho po-
lypu v tlustém stfevé. Vysledky
testll lidem Casto poméahaji sni-
Zovat riziko a pravdépodobnost, Ze
danou chorobou onemocni. Proto
miiZe byt portal Laboratotnitesty.cz
vyznamnym pomocnikem lékate
i pfi vysvétlovani vyznamu scree-
ningu pacientim.

Obsah preventivnich screening
jsme prizpiisobili ceskym podmin-
kam financovani lékaiské péce,
takze zde uzivatel najde podrobny
prehled, které screeningové pro-
gramy hradi zdravotni pojistov-
ny, ale navic jsou zde i informa-
ce o diskutovanych a pojistovnou
dosud nehrazenych moznostech,
které se jiz v zahranici vyuziva-

ji. Uvedu dva piiklady: Jednak je
to téhotenska hypotyredza, jejiz
vcasné odhaleni ma velky vyznam
pro zdravy vyvoj plodu a u nas za-
tim neni zahrnuta do hrazeného
screeningu. Druhy screeningovy
program se tyka prevence rakovi-
ny délozniho ¢ipku. U nas pojis-
tovna hradi primarni screening pro-
stfednictvim cytologického PAP
stéru. Tento test byl objeven v roce
1927 a urcité od té doby zachranil
mnoho Zenskych Zivotd. Nicméné
podle nejnovéjsich zahrani¢nich
studii se ukazuje, Ze jiz byl pre-
konan, a v mnoha zemich svéta
je proto nahrazovan pifimym tes-
tovanim pritomnosti HPV, které
stanovuje nejvice nebezpecné ge-
notypy lidského papilomaviru pii-
mo v primarnim screeningu.

Prispivaji na web svymi ¢lanky
také cesti odbornici?

Existuji dva druhy spoluprace.
Bud cesti 1ékati napisi odborny
text, ktery prelozime do anglic-

tiny a poSleme do matefské cen-

traly LabTestsOnline v USA. Tam
jej zreviduji, upravi, a pokud jej
prohlasi za ,,sv(j“, stava se sou-
Casti tohoto mezinarodniho pro-
jektu a je k dispozici i ostatnim
zemim. Vedle toho - a to bych
chtéla velice zd@iraznit - za sebou
Cesti 1ékati maji ohromny kus
prace v prekladech originalnich
testl, které prevadéji vlastnimi
silami a zarover je pfizptisobuji
Ceskym podminkam a nasim lo-
kalnim studiim. Kdyz si uvédomi-
me, ze na portalu Laboratornitesty.
czje k dispozici témért 100 popistt
nejbéznéjsich onemocnéni a 300
popisti laboratornich testl, hovo-
fime tady o pfekladu knihy, ktera
mavice nez2tisice stran ainada-
le se roz§ifuje, stejné jako se roz-
Sifuje nabidka moznosti labora-
torni mediciny.
Partnerem portalu je Ceska spo-
le¢nost klinické biochemie CLS
JEP (CSKB) a Asociace vyrobcli
a distributorii zdravotnickych
prostredkd invitro CZEDMA.
Markéta MikSova

Objev €eskych védcu
pomuze v boji proti pertusi

Védci z Mikrobiologického ustavu Akademie véd CR pfi vy-
zkumu bakterii zplsobujicich ¢erny kasel nalezli metodu jak
zabranit jejich toxinu v potlaceni obranyschopnosti ¢lovéka.

Toxin, ktery bakterie pouzivaji pro
zablokovani funkce bilych krvinek,
geneticky upravili tak, ze prestal
byt aktivni.

O takto nové vznikly toxoid proje-
vily zajem svétové farmaceutické
spolec¢nostiajednaz nich uzna vy-
nalez zakoupila vyzkumnou licen-
ci. V budoucnu by se totiz toxoid
mohl stat soucasti nové vyvijené
ockovaci latky proti cernému kas-
li. Toto onemocnéni se v posledni
dekadé zacalo znovu Sifit v nejvy-
spélejsich zemich svéta a na Zivo-
té pfimo ohroZuje predevsim ko-
jence do 3 mésicl véku, ktefijesté
nebyli pIné ockovani.

Objev Ceskych védcl je uz diky
spolupraci s francouzskymi kole-
gy chranén americkym patentem
a evropsky je prihlasen. Patent je
neocekavanym a vlastné vedlejsim

vystupem naseho mnohaletého
vyzkumu, pri kterém jsme zjisto-
vali, jak bakterie vyvolavajici cer-
ny kasel vyfazuje obranyschopnost
organismu,” fika prof. Ing. Peter
Sebo, CSc., z Mikrobiologického
Gstavu AV CR. ,Stastnou naho-
dou jsme zkombinovali dvé mu-
tace a zcela novym zplsobem tak
odstranilijednu z toxickych aktivit
bakterie,"dodavas tim, Ze vyzkum
financovala Akademie véd CR spo-
le¢né s Grantovou agenturou CR
a Cast testl se provadéla na Pas-
teurové Ustavu v Pafizi, ktery pa-
tent spoluvlastni.

Nova vakcina proti Cernému kasli
vychazejici z prace Ceskych speci-
alistli by v praxi mohla byt pouZzi-
vanazayazio let.

(Zdroj: Grantova agentura CR) (red)

Foto: archiv
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Kolik stoji spolecnost hazard?

Metodika propoctu Skod plsobenych hazardem neni zdaleka tak dobfe rozpracovang, jako je
tomu v pfipadé skod pusobenych alkoholem. Na zdkladé dostupnych tdajl odhadujeme vysi
Skod pUsobenou hazardem nejméné na 26,5 mld. K¢ ro¢né. To je podstatné vice, nez kolik ¢i-
ni danovy odvod z hazardnich her. Z tohoto hlediska se jevi razantni omezeni hazardu na ce-
lospolecenské urovni jako velmi racionalni.

azard predstavuje pro
spolecnost velkou fi-
nancni zatéz. V nasle-

dujicim c¢lanku uvedeme fadu
dtivodi, pro¢ tomu tak je. Nej-
prve se zastavime u dvou rozsi-
fenych omyll.

Pocet patologickych
hraci v populaci

Prvni omyl je redukovat proble-
matiku hazardu na pocet lidi,
Kktefi se 1é¢i po patologické hrac-
stvi. Podobné jako v ptipadé za-
vislosti na alkoholu nebo dro-
gach je pocet téch, kdo se 1éci,
nepatrnym zlomkem poctu pa-
tologickych hract v populaci. Po-
Cet 1écenych tvoti sotva 3 % vSech
patologickych hrac¢t. To souvi-
si s dostupnosti 1é¢by a informo-
vanosti o ni. Napfiklad nedavno
zruSeny poplatek za pobyt v ne-
mocnici pfedstavoval pro nékte-
1é patologické hrace nepfekona-
telnou prekazku.

O roz§ifenosti hazardu svéd¢éi
udaje Narodniho monitorovaci-
ho stfediska pro drogy a drogo-
vé zavislosti: ,,Hazardni hry v po-
slednich 12 mésicich (bez loterii
a drobnych sazek) hralo priblizné
14 % Ceské dospélé populace. Co se
tyce frekvence hrani a mnozstvi
prosazenych penéz, na prvnich
prickach se umistuji hraci tech-
nickych zatizeni a sdzkovych her
pfes internet. V jisté mife rizika
vzniku problémového, resp. pa-
tologického hracstvi se nachazi

asis5 % populace, pricemz 2,3% (asi
168 tisic dospélych obyvatel CR) je
ve vysokém nebo stfednim pas-
murizika a da se pfedpokladat, Ze
by mohli mit s hranim nyni nebo
v budoucnu problém. Za patolo-
gické hrace je mozno oznacit 40—
8o tisic dospélych Cechti.“

Skutecnost nebude lep$i nez uva-
déna cisla, spise horsi. Typicky
patologicky hrac totiz casto nebu-
de ochoten reagovat na dotazni-
kova a jind Setfeni, kterd se tyka-
jijeho problému, piipadné bude
problémy s hazardem zlehcovat.

V rozporu se zakonem
Problematiku $kod plisobenych
hazardem navic nelze redukovat
jen na pocet patologickych hra-
¢l. Lze to ilustrovat prikladem
z nasi praxe. Do naseho zafizeni
byl prijat ¢lovék po sebevrazed-
ném pokusu. Nebyl to patologic-
ky hra¢, kasino navstivil poprvé
v zivoté. Mél u sebe firemni pe-
nize, které mu nepatfily, a za je-
dinou noc tuto pomérné velkou
castku prohrdl. Az dodatecné
si uvédomil, Ze se tak dopustil
ZPIONevVery.

Podle udaji z velké mezindrodni
studie ESPAD je hazard na hra-
cich automatech znac¢né rozsi-
fen mezi dospivajicimi ve véku
16 let. To je evidentné v rozporu
se zakonem. Vétsina z téchto do-
spivajicich sice nejsou patologic-
ti hradi, mnozi z nich v8ak kvali
hazardu nedostuduji, dopusti se

Jak prekonat hazard -
struény svépomocny navod

Z adresy www.drnespor.eu si lze zdarma stahnout svépomocnou pfi-
rucku Uz jsem prohral dost". Ta je urcena patologickym hractim a lidem
Vv jejich okoli. Zde uvadime pouze hlavni zasady:

® Priznejte si problém a chovejte se podle toho.

® Rodiné i prateltim feknéte poctivé o problému s hazardem a dluzich.
e \/yhnéte se jakémukoli hazardu i vsemu, co s nim souvisi.

® Posilujte motivaci — vnimejte rizika hazardu a vyhody Zivota bez néj.

® Nenoste u sebe vetsi castky a omezte pristup k penéz{im.
® 7volte bezpecné a klidné zaméstnani.
® Dluhy splacejte postupné a planovité.

® Zadny alkohol a drogy!

e Pomaha stfednimira zatéze, tj. nenudit se a nebyt vycerpany.

® Pohyb, joga, cchi-kung a relaxace zlepSuji sebeovladania mirni stres.
® \/yuzivejte linky telefonické pomoci, napr. 284 016 666.

® Chodte na setkani Anonymnich hract.

® | écba ma byt dlouhodoba a na zacatku intenzivnégjsi.

trestné ¢innosti a ohrozi své du-
Sevni i télesné zdravi.

Dalsi ndkladnou polozkou je kri-
minalita souvisejici s hazardem.
Ta podle zahrani¢nich udajt tzce
souvisi s po¢tem hazardnich mist
v dané oblasti. Na statistiky po-
licie zde nelze spoléhat. Pachatel
vySetfovateli Casto nesdéli diivod
svého ¢inu a policie neni moti-
vovana to zjistovat. Patologické
hracstvi predstavuje pri vySetfo-
vani komplikaci, protoze by bylo
tfeba zadavat znalecké vysette-
ni z oboru psychiatrie. To zabere
hodné casu a je to drahé.

Pocet mist, kde se
provozuje hazard

Mnohé napovida mnozstvi mist,
kde se v Cesku provozuje hazard.
Pocet hazardnich automatl na
jednoho obyvatele je zde nejvys-
§i v celé Evropské unii. K tomu
jesté pristupuje sazkovy hazard,
poker a dal3i. Skody, které hazard
plisobi, tomu odpovidaji. Otaz-
ku pro¢ rusit herny ¢i kasina si
v soucasnosti klade fada mist-
nich samosprav.

Pfi rozhodovani se zda zakazat
hazardni automaty je tfeba brat
v ivahu nasledujici faktory:

e O tom, ze pocet mist, kde se
hazard provozuje, souvisi s vy-
skytem patologického a problé-
mového hracstvi, svéd¢i nase na-
sledujici zkuSenost. Mezi rokem
1970 a 1980 se jeden z autord se-
tkal pouze s jedinym patologic-
kym hracem. Po listopadu 1989,
kdy se pocet hazardnich mist pro-
nikave zvysil, doslo také k imeér-
nému naruastu poctu patologic-
kych hrac¢t a zadosti jejich rodin
o intervenci.

e Ruseni hazardnich mist muze
tamnim patologickym hrac¢tm
podstatnym zptisobem usnadnit
abstinenci od hazardu. Klicovym
znakem patologického hracstvi
je craving (baZeni) - zhorSuje se-
beovladani, schopnost se rozho-
dovat, pamét, pozornost a dalsi
poznavaci funkce. Nejsilnéjsi ba-
Zeni se u patologického hrace do-
stavuje v blizkosti kasina ¢i her-
ny, zvlasté pokud tam dfive Casto
hazardné hral. Pro patologické-
ho hrace je mnohem snazsi ab-
stinovat, jestlize nemusi chodit
napiiklad ze zaméstnani kolem
hazardu.

e Hazard a s nim ¢asto sousedi-
ci zastavarny méni charakter ce-
lych méstskych ¢asti. Podstatné
klesa fakticka cena nemovitos-
ti v tésném sousedstvi hazardu
a zhor$uje se kvalita Zivota tam-
nich obyvatel.

e PocCet mist, kde se provozuje ha-
zard, podle zahrani¢nich zkuSe-
nosti izce souvisi s kriminalitou
v urcité oblasti.

e Ruseni hazardnich mist pod-
statné snizi také riziko hazardu
u nezletilych. Ti prokazatelné
a Casto hazardné hraji na auto-
matech, i kdyzZ je to v rozporu se
zakonem.

Spolecenské naklady
spojené s hazardem

e Kriminalita (krddeze, zprone-
véry, podvody, loupeze, vydira-
ni, korupce atd.).

® Bezdomovectvi.

e Zadluzenost a neschopnost
splacet enormni dluhy. Nizsi
kupni sila obyvatelstva, ¢imz tr-
pi soukromy sektor i stat.

e Horsi kvalita pracovni sily
a niz8i produktivita prace. Ti,
kdo hazardné hraji, ¢asto nedo-
sahuji urovné vzdélani, ktera by
odpovidala jejich schopnostem.
e Nezaméstnanost, nizsi pro-
duktivita prace a nelegdlni pra-
ce, k niZ se zadluZeni 1lidé casto
uchyluji, aby unikli exekucim
na plat.

e Hazard majiteld firem vede ke
krachu jejich podnikd a zaniku
pracovnich mist.

e Negativni vliv hazardu na du-
Sevni i télesné zdravi populace
vCetné vyssiho rizika zneuziva-
nim alkoholu a drog, depresi,
uzkostnych stavil atd. Uvadi se,
Ze patologické hracstvi u jedno-
ho ¢lovéka zhorsi kvalitu Zivota
zhruba 10 az 15 lidem v jeho okoli.
e Vzhledem k chronickému stre-
su se obvykle zhorSuje i zdravot-
ni stav nejblizsich pfibuznych,
coz je velminakladna zalezitost.
e Rozvody jsou zhruba tfikrat
Castéjsi a dochazi k zanedba-
vani vychovy déti a neplaceni
vyzivného.

o Casté je opatfovani si prostfed-
kit rizikovymi zpusoby, jako je
naptiklad homosexualni prosti-
tuce u nezletilych. To mimo jiné
zvySuje riziko sexualné prenos-
nych nemoci véetné AIDS.

llustraéni foto: Josef Vostarek

Ekonomické sSkody

V fadé zemi probéhly studie po-
rovnavajici vynos ze spotfebni da-
né za alkohol se Skodami, které
alkohol plisobi. U vSech takovych
studii, které jsou nam znamy, se
alkohol ukazal pro spolec¢nost ja-
ko ekonomicky nevyhodny, tj.
§kody, které ptisobi, podstatné
prevysuji pfijem statu z dani. To
se tykd i Ceské republiky (Csémy
a Winkler, 2012). Single (2003) po-
vazuje za vhodné vyuzit metodiku
pouzivanou pii odhadovani eko-
nomickych $kod plisobenych al-
koholem i u hazardu. Nejvyssi
ekonomické skody plisobené al-
koholem pfipadaji na nizsi pro-
duktivitu prace (Bouchery et al.,
2011). Pfipadd nam logické uvazo-
vat podobné i o hazardu.

Co se tyce poctu patologickych
a problémovych hraca, vychazi-
me z horni hranice rozpéti uvadeé-
ného Nirodnim monitorovacim
stfediskem pro drogy a drogové
zavislosti. Pfedpokladame totiz,
Ze osoby s tézkou formou patolo-
gického hracstvi na zminéném
vyzkumu odmitly spolupracovat
a Ze jini problémy s hazardem
bagatelizovali.

Propocet skod

Pfi odhadu $kod plisobenych ha-

zardem jsme vychazeli z nasledu-

jicich ukazatell:

1. Primérnd hruba mésicni mzda
umuzi v prvnim pololeti roku
2013 Cinila 30 0oo K¢ (napros-
ta vétSina patologickych hra-
¢l jsou muzi).

2. Darlové odvody véetné DPH
odhadujeme nejméné na 50 %
mzdy, tj. 15 ooo K¢

3. PoCet patologickych hracu:
80 o0o0o0. Lze predpokladat, Ze
typicky patologicky hrac ne-
bude platit dané (nezaméstna-
nost, ilegalni prace, uvéznéni)
nebo Ze souvisejici ekonomic-
ké skody pfesdhnou jeho dario-
vé odvody.



4. Pocet problémovych hazard-
nich hrac¢a ¢ini 168 ooo. V pfi-
padé problémovych hracd 1ze
rovnéz predpokladat nizsi pro-
duktivitu prace. Dariové odvo-
dy zde budou také nizsi, podle
opatrného odhadu o0 40 %.

5. Celkova ztrata na danich za rok
¢ini pfiblizné 26,5 miliardy K¢.
Tato ztrata je casti spolecen-

skych nakladd, které vznikaji
hazardni hrou, ale i tak pod-
statné presahuje vysi daro-
vych odvodi z hazardu.

Z tohoto hlediska se jevi lécba
patologickych hrac¢t jako vyso-
ce rentabilni zalezitost (NeSpor
a Scheansova, 2009). Lécba se ov-
Sem tyka jen nepatrného zlomku
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z celkového poctu patologickych
hrach. Nejefektivnéjsi by bylo ra-
zantni omezeni hazardu na celo-
spolecenské trovni.
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Mezinarodnt spoluprace ceskych sester
v ramci kontroly tabaku

Pri Centru pro zavislé na tabaku 3. interni kliniky 1. LF UK a VEN v Praze a pod zastitou tuzem-
skych i mezinarodnich odbornych spole¢nosti byl spustén projekt ,Sestry pomahaji prestat
kourit“ - centrum excelence pro stfedni a vychodni Evropu.

Uzivani tabaku je celosvétové
nejvyznamnéj$i preventabilni
pri¢inou nemoci a pred¢asnych
umrti (letos toto ¢islo dosahne
6 miliona).

Sestry jsou v po¢tu 19 miliona
celosvétové nejpocetnéjsi sku-
pinou zdravotniki. V Ceské re-
publice jich pracuje na 9o tisic
- pokud by kazda z nich pomoh-
la za rok prestat koufit jen jed-
nomu kufakovi, znamenalo by
to vyznamny pokles prevalence
koufeni v zemi. Sestry vSak u nds
zatim nejsou v této problemati-
ce dostatecné vyuzivany i pro-
to, Ze k tomu nemaji dostatecné
zkuSenosti a trénink, ackoli jsou
k témto intervencim plné kompe-
tentni. Zdravotni §koly ani post-
gradualni vzdélavani u nas dosud
adekvatni praxi v dané oblasti se-
strdm standardné nenabizi.

Inzerce M141000670

Kolektiv VFN a ISNCC zapojeny do projektu.

Mezeru na tomto poli ma zapl-
nit projekt spustény Spolecnos-
ti pro 1é¢bu zavislosti na tabaku
(SLZT, www.slzt.cz) ve spolupra-
ci s Mezinarodni spolecnosti se-

| Foto: archiv 3. interni kliniky 1. LF UK a VFN v Praze

ster v onkologické péci (ISNCC,
www.isncc.org), hrazeny nadaci
Bristol-Meyers Squibb a cileny na
sestry stfedni a vychodni Evropy.
Ve dnech 13.-14. dubna se pro-

to v Praze seSli zastupci SLZT
a ISNCC (prof. Linda Sarna a dr.
Stella Aguinaga Bialous z Kali-
fornské univerzity v Los Ange-
les) i partnefi ze Slovinska, Ma-
darska a Rumunska.

sester z Centra pro zavislé na ta-
baku 3. interni kliniky 1. LF UK
a VEN v Praze bylo pravé na tom-
to pracovisti ustaveno centrum
excelence pro roli sester v kont-
role tabaku vcetné jejich vzdéla-
vani v intervenovani u kurak.

Prikladné aktivity

Cilem projektu nazvaného ,,Se-
stry pomahaji prestat koufit“ je
zvysit kapacitu, znalosti, moti-
vaci a schopnosti sester k inter-
venovani u kufaka ve vyse uve-
denych zemich. Je zaloZen na
mezinarodnich standardech kva-

litni oSetfovatelské péce i zkuse-
nostech sester Centra pro zavislé
na tabaku 3. interni kliniky 1. LF
UK a VEN v Praze, které jiz vysko-
lily fadu svych kolegyr. Vice nez
500 jich proslo jejich celodennim
kurzem, dalsi stovky se icastnily
krat$ich seminafi - tyto aktivity
byly zastupkynémi ISNCC ozna-
Ceny jako prikladné pro mnoho
zemi svéta. Zminéné pracovisté
bude také regionalnim referenc-
nim centrem pro zapojeni sester
do kontroly tabaku a interveno-
vani u kufaka.

Podstatnou bariérou v téchto ak-
tivitach je ovSem fakt, Ze aZ 40 %
sester je samo rovnéz kuracka-
mi. Projekt se proto soustfedi
ina tento problém.

Za sesterskou sekci SLZT se pro-
jektu ucastni vSeobecné sestry
Vladislava Felbrova, Stanislava
Kulovana (z Centra pro zavislé
na tabaku 3. interni kliniky 1. LF
UK a VEN v Praze), Katefina Ma-
14 (Ustfedni vojenska nemocnice
-Vojenska FN Praha) a Mgr. Eva
Roubickova (FN Kralovské Vino-
hrady), za lékate pak doc. MUDT.
Eva Kralikova, CSc., a MUDr.
Alexandra Kmetova (Centrum
pro zavislé na tabaku 3. interni
Kkliniky 1. LF UK a VEN). (red)
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Motto: Radéji trpét migrénou nez nedostatkem myslenek.

nad je to néjaka mozko-

va nakaza. I kolega Kubek

se zapojil do slabomyslné-
ho verbalniho ping-pongu poli-
tikQ s cernymi dirami. Ja mam spis
starost, aby nam tu nevznikl ru-
dy trpaslik. CLK totiZ prezentuje
vlastni plan ,stabilizace* ceské-
ho zdravotnictvi, ktery jako by
z oka vypadl socialistim. A kdy-
by jen z oka, namitnou zli jazy-
kové. Hlavné ta prozlukla sta-
bilizace. Hm. ZamyS$lim se nad
rozdilem mezi stabilitou a rigi-
ditou. Ja bych totiz hlavné chtél,
aby to fungovalo. Zda se, Ze vy-
jadrovani v prefabrikatech zjed-
nodusuje slozitost svéta. Nebo je
to praveé tento sémanticky Sum,
jenz ¢ini svét méné transparent-
nim? Mlha, v niZ nevidime k dal-
§imu patniku? Nejsem si jist.

Ctyfi artikuly prazské
Plan komory lze charakterizo-
vat jakymisi ctyrmi artikuly prazsky-
mi: statni podpora, statni kon-
trola, fze pojistoven a zvysSeni
tarifnich platl. Zas pod slun-
cem nic nového. Prekvapivé je
naopak tvrzeni, ze vysoké §ko-
ly produkuji kvalifikované neza-
meéstnané. A ja simyslel, Ze je to-
mu pravé naopak. Uz asi ni¢emu
nerozumim.

Jinak se doc¢teme banality obno-
Sené jako bezdomovcovy spodky:
Vydaje na zdravotnictvi rostou viude
na svete (stdrnuti populace, rozvoj me-
diciny...), dynamika ndriistu v CR je pod
priimérem stdtii OECD. Anebo: Inves-
tice do zdravotnictvi patfi spolu s inves-
ticemi do vzdéldvdni a vyzkumu k tém
nejefektivnéjsim. Pouze zdravi lidé mo-
hou pracovat, vytvdret hodnoty a platit
dané. Zdravotnictvi plni funkei socidlni
aspolecnost stabilizujici, ale miiZe byt téz
motorem ekonomiky jako vyznamny za-
méstnavatel a odbératel zboZi a sluzeb.
Kruci, feknéte mi néco, co ne-
vim. Uvedenou tezi o ekonomic-
kém vyznamu zdravotnictvi jsem
zpracovaval uz v ramci povinné-
ho blabolu z marxismu-lenini-
smu ke druhé atestaci. Pro ilu-
straci oné epochy, po niz mnozi
pocituji nostalgii: Na rusky trin
nastoupil a vzapéti natahl bac-
kory muz bez tvare, jakysi sou-
druh Cernénko, aniZ mezitim
nabyl védomi. Gorbacov se te-
prve rozkoukaval, aby nezablou-
dil v Kremlu, ale k smrti vystra-
Seny ubozak Jakes jeSté nevédél,
Ze pronese svij legendarni pro-
jev na Cerveném Hradku. Od té
doby se leccos zménilo. Napfi-

klad razantni starnu-
ti populace dnes vy-
znamneé zpochybriuje
jednoduchou ideu
o zdravéjsich pracuji-
cich vydélavajicich na
stat. Vétsinu prostfed-
ki totiz spotrebuje ne-
produktivni, ac ucty-
hodna ¢ast populace.
Uvaha je proto mno-

ba ji vyznamné korigovat.

Nozikem na
nemocnicnim dvorku

To MZ ma skromnéjsi, ale o to
konkrétnéjsi cil. Chvalime. Usi-
luje o to, aby jemu podfizené
prazské nemocnice alespon ne-
odmitaly akutni pacienty. To je
opravdové minimum, protoze
od toho tu jsou, proto si je dafo-
vy poplatnik zfidil a kvili tomu
je zivi. Kdyz nebudou chtit pa-
cienty nemocnice, tak kdo? Bé-
Zi o to, aby erzetici nemuseli
v sanité na nemocni¢nim dvor-
ku rodit ¢i kapesnim nozikem vy-
kuchat zaniceny slepak, zatim-
co by jim nemocni¢ni ochranka
busila na okénko ve snaze vybrat
parkovné.

Tohle frustrujici jezdéni po Praze
s pacientem pamatuji jesté v hlu-
bokém socialismu. Praha tim by-
la povéstna. FN se tu dodnes za-
Stituji jakousi spadovosti, ktera
davno neexistuje. Skanzen. Ted
to dostanou befelem. Ze to ale tr-
valo. Naposledy se o zménu za-
zranych nestandardnich poméra
snazil soudruh ministr Prokopec.
V dobové hantyrce se tomu vzne-
Sené tikalo generel prazského zdra-
votnictvi, ktery tehdejsi vlivné
akademické elity s piehledem
odsabotovaly. Nyni na tom bu-
dou stejné jako vSechny ostat-
ni Spitaly, které nemohou délat
drahoty jako panna pred svatym
prijimanim, protoZe jsou v regio-
nu jediné svého druhu. Manage-
menty prazskych FN tam budou
muset usporadat tematicky za-
jezd, aby zjistily, jak se to vlast-
né déla.

K ilustraci toho, jaky zmatek
v hlavé musi mit do mystérii
zdravotnictvi nezasvéceny ob-
¢an, poslouzi dva nasledujici ti-
tulky z médii: 1. MZ usiluje o to, aby
nemocnice neodmitaly pacienty. 2. Kli-
nika zaplati 500 tisic, pojiStovné vykdze
milion. Jak tohle ma pochopit oby-
Cejny podnikatel Babis? Kseft jako
stehno a oni ho nechtéji, tuka si

MUDr. Milan Novak
neurolog@centrum.cz

(Pavel Kosorin)

na Celo. Magori? Ale
ne. My mechanismus
onoho dialektického
rozporu zname. Je
samoziejmé neanta-
gonisticky. Trik spo-
¢iva v tom, Ze nejde
o tytéz pacienty. Ale
obéan-Ctendr tisku
téZce tape. To je mi-
mochodem ten blbec,
ktery cely cirkus plati a na které-
ho se porad zapomina. Nedoro-
zuménim se mu fika ,stat“. Stdt
dd, stdt zaplati, stdt bude kompenzovat,
stdt ndm musi zajistit, stdt je povinen...

Kolonoskopie systému
Nicméneé fesit jednotliviny a pfi-
jimat opatfeni sekundarniho vy-
znamu bez zvladnuti podstaty je
blahové ¢inéni. Tvrdil to uz né-
jaky Sisyfos, kdyz tlac¢il kamen
do kopce s predem znamym vy-
sledkem. Andrej Babi§ ma s témi
rezervami svym zplisobem prav-
du, i kdyz o tom patrné nevi.
Vyhlidka na Gspory ve zdravot-
nictvi nema povahu predevsim
finan¢né ucetni, ale struktural-
ni. Jde o analyzu vnitinosti oné
zprofanované cerné diry. Pohled
do jejich stfev. Problém spociva
v kvalité, obsahu a zptisobu po-
skytovani péce. Prvni krok: Se-
hnat praktiky, které systém vy-
hubil odebranim kompetenci.
Druhy krok: Naucit se znovu za-
kladim klinické mediciny, aby-
chom nekupili hlava nehlava
pomocna vySetfeni bez vystu-
pu a nepéstovali priSernou poly-
pragmazii. Vzdyt ve svété ma 10 %
hospitalizaci prapfi¢inu v poda-
vanych lécich. Vedou seniofi. Ko-
lik u nas? Nikdo nevi, utopi se to
v prazdné mnoziné kryci diagno-
zy ,athero univ“. JestliZe lékar po-
jmenuje tvou nemoc, neznamend to jeste,
Zevi, o cojde. (Murphy) Jsme nuceni
vykazovat nesmyslné pocty dat,
ale rozhodujici ildaje neumime
ani radové odhadnout. Slepym
se §patné tidi.

Tady mizeme ucinit pro uspory
provazené strmym vzestupem
kvality asinejvic. Tohle mi v tla-
chani o viech Setfenich a stabili-
zacich dost schazi. Inteligentni
poskytovani péce. U¢ime to me-
diky? Mladé 1ékafe? Umime to sa-
mi, nebo jsme to uz zapomnéli?
Davame dobry priklad? Umime
jesté anamnézu? Nebo ordinuje-
me, aniz doopravdy vime, co ma-
me fesit? A vime, Ze to nevime?
JestliZze mnohé objektivni nale-

Zmatena argumentace, michani dojmii paté pies devaté - az tam zbloudil
kdysi tak intelektové potentni muz. Eso proménéné v dvojku, tragiko-
micka pout od atentatu sarajevského k chrastavskému. | Foto: Tomés Novak/Euro

zy standardné kondi slovy ,,DKK
bez otokll a zndmek TEN* a viibec
se nedocteme, zda po téch DKK
pacient chodi a jak, je v nasem
mysleni a pfistupu néco hlubo-
ce vadného. Komise pro nakupy
drahé sofistikované techniky ja-
ko nové a mimopravni eldorado
pro lobbing tu je mimo misu. Pfi-
§li jsme o zdravy rozum a zapo-
mneéli propedeutiku.

Specialisté

na despecializaci
Normalni klinicka medicina ov-
Sem vyZzaduje ¢as. To je mno-
hem drazsi komodita nez peni-
ze. Ty mlZete natisknout, ale
¢as kvapi. Time is money. Penize
obihaji, ale cas je vektor. Jed-
nosmeérka. Nelze ho recyklovat,
nelze si ho pGjcit, nelze ho pfi-
délovat. Pritomnost se kazdou
vtefinou stava historii. Nemilo-
srdné. Tik tak, tik tak. A na star-
§i pacienty, jichz pribyva, potfe-
bujete pravé cas. Nez se vyjadii,
nez se vyptate, nez véci vysvétli-
te. NeZ se v problematice zorien-
tujete a nez se s vasi pacient po-
moci zorientuje tak, aby podaval
relevantni informace. NezZ mu
pomizete uvédomit si jejich vy-
znam. NeZ zvazite specifika seni-
ora proti standardnimu ucebni-
covému pacientovi. Bez toho jste
ve vysokém riziku diagnostické-
ho a terapeutického omylu. Jesté
Ze je tu ,,athero univ*, ta mrska,
ta véci zjednodusuje. Zdanlivé.
Tohle forenzni riziko se snazime
marné kompenzovat pomocnymi
vySetfenimi a konzilii fady od-
borniki, kterd ovSem Zerou peni-
ze, kapacitu a hlavné cas. Co pfi-
znak, to konzilium, co pfiznak,
to 1ék. Kruh se uzavfrel. Je to ten-
hle zptisob prace, co pomalu za-
biji systém jako rakovina.

A nezapomenme ani na souvis-
lost nemoci seniora s jeho social-
nim prostfedim. Je tu naptiklad

otazka mobility, schopnosti spo-
luprace, pameéti a sobéstacnos-
ti. Vétsiné osmdesatnika s fran-
couzskymi holemi nelze jen tak
Tici: ,Zitra si skocte do laborato-
fe, pozitfi do mésta na rentgen
a tyhle prasky budete brat kazdy
sudy den hodinu po jidle, kdezto
ty druhé kazdy lichy den pul ho-
diny pted jidlem.“ Teprve na uli-
ci pacienta napadne otazka, zda
ma beze zmén brat i téch 14 dru-
h{1éka, které uz ma domav ige-
litovém pytliku. Nastésti. Proto-
Ze jinak by doktora umlatil témi
francouzskymi holemi. Obvykle
pravem. Kazdy soud by ho mél
osvobodit.

Lékar pro kazdy organ podle vzo-
ru USA neni dobra cesta. Tady je
dobfe patrna konvergence diame-
tralné odlisnych systému. Neni
jedina. Je zajimavé, Ze k takovym
rozko$nym splynutim protikladi
dochézi obvykle jen v pfipadé ne-
gativ. Asi proto jsme se na pod-
zim mohli pod titulkem Misto obi-
hdni 1ékafii pomiiZe internista doCist,
Ze Ceska internisticka spole¢nost
CLS JEP pfedstavila ve spolupra-
ci s ministerstvem zdravotnictvi
ndrodni program komplexni interni pé-
fe. Pod nim se popisuje normal-
ni prace praktikl. Jejich nedo-
statek a obecné panujici paticka
iluze o vlddeé odbornikii vedou k to-
mu, Ze ,,obvodaka“ ma nahradit
jakysi specialista na despeciali-
zaci ¢i vSeobecnou integraci, te-
dy interni superpraktik. Cimz by
zbyli praktici mohli v klidu vy-
mfit a zanechat své kosti pale-
ontologiim jako jursky park ¢eské
mediciny. Pfipada vam to choro-
myslné? Mné rozhodné.

Privést koné k napajediu
Zda se, ze prioritné nejde o zvyse-
ni plateb za statni pojisténce, jak
se skloniuje ve vSech padech, co
jich Ceskyjazyk ma. Kraci o racio-
nalitu poskytovani a spoluticast
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pacienta. Zdravi je zkratka véc si-
ce soukroma, ale s velkymi vefej-
nymi dopady. Je nezbytné oSetfit
priméfené oba aspekty. Opakova-
nd mantra o naSem nizkém podi-
lu zdravotni péce na HDP ve sTov-
nanizemi OECD je sice pravdiva,
ale nedplna. Nizky a nesmyslné
klesajici je také podil soukro-
mych prostfedkt ve smyslu spo-
luticasti na nemoci jakoZto po-
jistném pfipadu. A to nechci véc
komplikovat nefesenym problé-
mem Urazového pojisténi.
Zdroje jsou. Ale cesta k nim je
zarubana ideologickou umanu-
tosti, absurditou, nevili a ne-
schopnosti. Bude tfeba lépe si
uvédomit vztahy skryté za prvot-
ni strukturou a privést konecné
koné k napajedlu. Je to zdklad-
ni poucka managementu: Najit
rozhodujici problém a do néj na-
prit vSechny sily. Rozetnout ten
zaSmodrchany uzel. Je o tom ce-
14 véda, ale uz pred pétadvace-
ti stoletimi to dobfe znal mla-
dik jménem Alexandros, feCeny ho
Makedon, tedy Makedonec. Jako
intuitivni manazersky talent do-
vedl vidét véci jasné. Uvedenou
zasadu uspésné aplikoval u ma-
loasijského méstecka Gordion.
Nic velkého, jen takova dira, ale
vesla tim do uslovi véech jazykt
naseho kulturniho okruhu. Tak-
Ze tolik Honzikova cesta od systé-
mu do ordinace a zpét.

Priivan ve

vzdusnych zamcich

Po velké slavé pry nyni hrozi, ze
Nérodni dstav dusSevniho zdravi
zase hned skon¢i. To je blazinec.
K tomu je v potizich ICRC, ale to
se dalo od pocatku ocekavat. Kri-

tici uz tehdy vidéli, jaky poten-
cialni problém ma novorozenec
nadéleny do plenek. Alast but not
least protonové centrum aneb dal-
$i prusvihovy gigantismus. Taky
néapad! Postavit miliardovy byz-
nys na smlouvé o krajné spor-
né legalité. Tedy na ostentativni
nevife v pravni stat. Ci pohrda-
ni jim. VSak ono se to pak néjak
udéla... Neudéla. Tenhle pristup
k podnikani se bude vyplacet sta-
le méné. Doufam.

Co maji tyto svizele spole¢ného?
Na megalomanské projekty neni
vhodna doba a navic to neumi-
me. Zpackame, na co sahneme.
Mame na to patent. Z velkych
projekti se pravidelné stavaji
vleklé obtiZe. Mame sklon sta-
vét dalsi akvaparky ve vesnicich
bez vody a zvedaci mosty, jez se
nikdy nezvednou, protoze k tomu
neni jediny rozumny dtivod. Jes-
té Ze jsme vzdali Temelin a potrh-
1é ivahy o olympiddé. To by tepr-
ve byla divoc¢ina! Organy ¢inné
v trestnim fizeni by mély o praci
na dal$ich dvacet let postarano.
zakladem vseho poznani je
omyl. A Ze jich uz bylo. Je tfe-
ba rozjasnit zrak a vnimat reali-
tu. Ve vzdusnych zamcich nelze
bydlet. Hrozné tam tahne. Na-
§im tkolem je prace drobna. Di-
kladné vstfebat bazal a udélat si
elementarni porddky. Od mésta
k méstu, od nemocnice k nemoc-
nici, od tfadu k tfadu. Naucit se
pouzivat jinde davno znamé na-
stroje a metody k dosaZeni ale-
sponi standardnich vysledki.
Teprve az kdyZ spolehlivé zvlad-
neme abecedu, pojdme k ambi-
ciéznéj$im projektim. Musime
uz jednou zlomit onu nestast-

nou tradici, kdy hloupost, dru-
hotadost a diletantstvi je na-
$im programem, statni rezénou
a idealem staviteld nasi narodni
chalupy. Lec i skromné staveni se
buduje od solidnich zékladd, ni-
koli od iluzi chiize po vodé, trikl
s levitaci, fale$né prestiZe a Ceka-
ni na zazrak.

Na vrcholcich

velehor absurdity

Klaus by si vstup Ceska do EU pfipo-
mnél jako prohru. Na Bilé hore. Zvazu-
je vSak jesté alternativné Lipany.
Zda se, ze tento davno exspiro-
vany politik uz toho od dob $kol-
niho nejedlovského déjepisu vi-
ce v oboru neptecetl. I proto je
schopen vidét napiiklad ukrajin-
skou valku tuplné vzhtru noha-
ma. MlZe za to Zapad a vSichni
ti Schwarzenbergové, Kocdbové a Sté-
tinové. Ano, opravdu takto trap-
né, hloupé a v pejorativnim plu-
ralu Kojzarova Rudého prava.
Uz vidim rodinu Kocabovu, jak
na Majdanu rozjizdi rokenrolo-
vy mejdan a oba Schwarzenber-
gové, otec i syn, mavaji do taktu
fajfkami. Ujetd predstava oje-
tého politika. Prapodivny svét
vselijakych téch pdnii Klausii a jim po-
dobnych, jak by to nepochybné for-
muloval zminény soudruh Kojzar
v dobach své nejvetsi slavy.
Néco malo k historii: Lipany by-
ly klicovym vitézstvim. Bila ho-
ra byl sice malér, ale nerozhodl
o tfisetleté vladé Habsburki, jak
uvadi Klaus. To je zakladni fak-
tograficky omyl. Rozhodlo se sto
let pfedtim. Krom toho je otaz-
kou, zda to byla vlada aZ tak Spat-
na a zda méla ve své dobé alter-
nativu. Unie také zadnou nema.

Zmatena argumentace, micha-
ni dojmt paté pies devaté - az
tam zbloudil kdysi tak intelek-
tové potentni muz. Jeho relevan-
ce je dnes nulova. Myslenkové vy-
prazdneén, vystoupal v odlehceni
az na nejvyssi vrchol velehor ab-
surdity. Eso proménéné v dvojku,
tragikomicka pout od atentatu
sarajevského k chrastavskému.
Politicky vyminkar tu mluvi fe-
¢i marginalnich jurodivci, ktefi
jsou uplné dezorientovani v glo-
balnich silach, jez nami hybou.
Jejich zkreslené vidéni svéta ma
az panoptikdlni rozmér. A pres-
né takhle na tom byly Ceské eli-
ty v letech 1618-1620. Nepocho-
pitelné precenéni vlastnich sil,
prostfedk i vyznamu. Muzi
s nulovou pfedstavivosti, zcela
zaslepeni svou lokalni moci a ilu-
zi vlastni velikosti, Zili ve svych
malych pomérech, které se jim
jevily jako pupek svéta, tak sa-
moziejmeé jako vzduch, ktery dy-
chali. 8li jako jehriata na poraz-
ku a netusili, ktera bije.

Zhruba stejné to fungovalo uvojsk
polem pracujicich, jejichZ anarchis-
ti¢ti polni velitelé ovladali a nici-
1i zemi po afghdnském a somal-
ském zplisobu (tedy podoboji).
Jasnozfivi muZové stitu sta-
1i ovSem u Lipan na té spravné
strané. Vcetné dodnes obdivo-
vaného pana Jifiho z Podébrad,
i kdyZ mu tehdy jesté teklo mlé-
ko po holé bradé. Tenkrat jsme
jesté nalezli vili k byti. Pozdéji
uz to moc nevychdazelo. Mimo-
chodem, pfezivsi profesionalové
degenerované faze husitské re-
voluce, které Zivila permanent-
ni valka bez cile a iiCelu, se hned
dali najmout Zikmundem Lu-

cemburskym, velkym synem
velkého otce, tou arcilotrovskou
LiSkou zrzavou, a velmi se osvéd-
C¢ili na uherské fronté proti Tur-
kim. O ideologii a nabozZenstvi
$lo moZna v roce 1420, ale rozhod-
nénikoli 014 let pozdéji. Zda se to
vSechno tak davno, ale jde o lek-
ce pro dnesek navysost uzitecné,
ba nepostradatelné.

Cechiim tém je tu hej
Vyborné zpravy patii na konec.
Zase formou titulku, které milu-
ji: Vldda chee prodlouzit Cechiim Zivot
odva roky. (Lenka PetrdSovd) Ideové je
to vystavni kousek. Vykiik etatis-
mu jak vystfiZeny z josefinské do-
by. Vlada, ¢ili komitét strejci,
které jsme si pfechodné najali ja-
ko spravce svého panstvi, nam
daruje zivot. Velkolepé. Vl1ada se
v tomto svétle jevi jako omnipo-
tentni. Asivyda néjaké narizeni.
Vaznym zajemctm pak prodlou-
Zi nejen Zivot. Pfed volbami tfe-
ba i penis. V pfipadech hmotné
nouze dokonce zdarma.

Druhd pitomost, nasekana v tak
kratinkém textu (coZ je umeéni!),
je dilem recentni jazykové infek-
ce a povazlivé chudnouciho slov-
niku. Vnimate to také? Staci za-
tnout zuby a pustit si zpravy CT1.
Je to jak u blbejch. Cesinakupuji, Ce-
Si se zadluZuji, Cesi trdvi dovolenou, Cesi
Jjedou na Dusicky, Cesibouraji. Uz zad-
ni obcané, obyvatelé, lidé, nasi,
zakaznici, turisté, tidi¢i. Pou-
ze etnilti Cesi. Nic nez narod.
Ostatnich lidi s ¢eskym obcan-
stvim se to netyka. Je jich jenom
par set tisic. A hlavné - neska-
¢ou. Jsouce takto vylouceniz na-
rodniho téla, nemohou si prilis
vyskakovat.

Inzerce M141000680
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Pusobite v Praze, odkud vsak
piivodné pochazite?

Narodil jsem se v Ji¢iné a pocha-
zim z malého mésta v Podkrko-
nosi - Lomnice nad Popelkou.
V dobé mého mladi tam byly co-
koladovny, kde se vyrabély pis-
koty. Ale praptivodné tam od ro-
ku 1907 stdla fabrika Antonina
Jiny, ktera proslula véhlasnymi
Lomnickymi suchary.

Vystudoval jste vysokou $kolu
ekonomickou. Jak vzpominate
na doby svych studii?

Studoval jsem v 80. letech a vzpo-
minam na to docela rad. Pama-
tuji si na ledacos, do smrti ne-
zapomenu na statni zkouSky.
Nejvice mi v paméti utkvéla jed-
na ze statnicovych otazek, kte-
ra znéla: ,Dostfedivé a odstfe-
divé tendence v narodnostni
otazce na Balkanském poloost-
Tové a jak je feSi Lenin ve svém
dile ,Kdo jsou pratelé lidu a jak

bojuji proti socidlnim demokra-
tam*.“ V té dobé jsem viibec ne-
tusil, na co se mé tilidé ptaji. Az
nékdy po roce 1989 jsem sobé tuto
moudrou knihu zakoupil, abych
si konecné precetl, na co jsem to
mélu zkousek vlastné odpovidat.
S odstupem ¢asu tu epizodu pova-
Zujiza pomeérné veselou piithodu,
ale tenkrat v prubéhu statnic mé
to docela potrapilo.

Kdy?z jste vstoupil do praxe, jak
jste vnimal tuto zménu? Co by-
1o vasim prvnim zaméstnidnim?
Po absolutoriu jsem nastoupil
do oddéleni zasobovani prazské-
ho Dopravniho podniku - metro.
Apravév tomto zameéstnani jsem
zazil pomérné znacény Sok z toho,
jakym zplsobem u nas narodni
hospodafstvi vlastné funguje. Sa-
mozfejmeé jsem v podniku hned
po nastupu dostal néjaké ukoly.
Snazil jsem se pracovat poctivé,
takZe jsem je splnil v historicky
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kratké dobé. Mél jsem zajistit tfe-
ba valcovinu pro kolové soupravy
metra, coz jsem bez problému vy-
telefonoval béhem chvilky. Netu-
§il jsem, jaké prekvapeni na mé
pak bude cekat. Zasobovaci si
mé pékné podali a fikali: ,,No to
prece nemuzes$, pracovat takhle
rychle! Co budeme délat, kdyby
se nam to pristé tak rychle nepo-
vedlo? DovedesS si pfedstavit, jak
se pak na nas vedeni bude kou-
kat?“ A to jsem prosim nic Spat-
ného neudélal. Jen jsem se sna-
Zil poctivé pracovat a hned jsem
za to byl potrestan.

Byl jste zkratka moc aktivni.
Ano, protoze jsem si myslel, Ze
v§ichni mame pékné budovat
republiku...

Jak jste se dostal pravé do oblas-
ti zdravotniho pojistovnictvi?

Prihlasil jsem se do vybérového
fizenina pozici vedouciho ekono-

mického oddéleni tehdejsi okres-
ni pojistovny, coz byla zakladni
organizacni slozka VZP od jejiho
vzniku, to znamena od pocatku
90. let. Pak jsem pisobil jako
ekonomicky feditel tehdejsi po-
bocky Hradec Kralové, poté jako
feditel ekonomického odboru po-
bocky pro stfedni Cechy a tu jsem
na podzim roku 2010 prevzal jako
feditel. Po novém organiza¢nim
usporadani v roce 2012 jsem se
stal feditelem ,,slouc¢eného uze-
mi“, dnes tedy fidim Regionalni
pobocku pro Hl. m. Prahu a Stfe-
docesky kraj.

Co je hlavni niplni vasi price?
Myslim, Ze by se to dalo charak-
terizovat jako standardni mana-
Zerska prace. Mame hodné pres
700 zaméstnanct a v dobé, kdy
dochdazelo ke slucovani stfedoces-
ké a prazské pobocky, jsme muse-
li nastavit ponékud jiné procesy,
zvolit jinou organizacni struktu-

ru. V té dobé jsme se také muse-
li rozloucit s pomérné znacnym
mnozstvim lidi, myslim, Ze to
bylo kolem 30 procent, a to vSech-
no se odehravalo za plného pro-
vozu pojistovny a musely se plnit
veskeré standardni tikoly, k nimz
je pojistovna ze zakona zavazana.

Jak vypadaly prvopocatky dnes-
niho modelu socialniho a zdra-
votniho pojisténi, kdy se povin-
nost platit pojisténi vztahuje
na zaméstnance i zaméstnava-
tele? Pfedpokladam, Ze k tomu
doslo az s rozmachem prumys-
lové vyroby...

To bychom se museli pfenést do
Pruska druhé poloviny 19. stoleti,
kdy zacal fungovat jakysi pojist-
ny systém jako ochrana pracu-
jicich lidi pfed dasledky nemo-
ci, ztratou socialnich jistot, dale
$lo o diichodové zabezpeceni a po-
dobné. Tento systém bychom
mohli nazvat bismarckovskym.
Nékde v té dobé lezi zakladni his-
toricky kdmen.

Ve VZP pracujete od roku 1992,
Zatimco ministfi zdravotnic-
tvi se obménuji docela ¢asto (vy
sam jste jich zde zaZil jiZ 16),
na postu generalniho redite-
le VZP zatim stanuli jen ¢ty-
i lidé: Jifi Némec, Jifina Mu-
silkova, Pavel Horak a Zdenék
Kabatek. Jak si to vysvétlujete?
Kdyz se nad tim zamyslim, napa-
da mé, Ze mozna pravé porovna-
ni poctu stfidajicich se lidi v Ce-
le téchto dvou instituci by mohlo
ponékud uvést na pravou miru
domnénky, Ze VZP je ryze poli-
ticka instituce, kterd se napros-
to jednoznacné pohybuje ve vle-
ku vyvoje politické situace.

Vzpominadte si jesté, jak tady
zdravotnicky systém a zpusob
jeho financovani fungoval pred
rokem 1989 a vubec pred vzni-
kem VZP?

Po roce 1989 se pfemyslelo jak na-
stavit systém tehdy vSeobecného,
dnes vefejného zdravotniho po-
jisténi. Tak vlastné doSlo k1. led-
nu 1992 ke vzniku VZP jako jediné
zdravotni pojistovny v Ceské re-
publice, kdy byl v podstaté pie-
vzat systém pridélového hospo-
dafeni. Od roku 1952 do roku 1991
tady fungoval systém okresnich
tstavi narodniho zdravi, kraj-
skych tstavii narodniho zdravi
a sité nemocnic, které se poté sta-
ly organiza¢nimi slozkami okres-
nich urada.

Koncem roku 1991 doslo k dohodé
na vysi néjakych kvoét, které od-
povidaly nakladiim na zdravotni
péci tehdejsich OUNZ nebo jejich
soucasti, a v prvnim roce fungo-
vani tohoto systému v podstaté



dochézelo pouze k pferozdélova-
ni prostfedkli smérem k posky-
tovatelim zdravotni péce. Pak
to vyznamnym zpusobem zmé-
nil zakon ¢. 160/1992 Sb., o pro-
vozovani nestatnich zdravotnic-
kych zafizeni, a vlastné k 1. 1.
1993 uz dochazi k dnesnimu kla-
sickému vybéru zdravotni dané
neboli prostfedki, které putuji
do fondu zdravotni pojistovny.
V prubéhu roku 1992 zaroven za-
caly vznikat zameéstnanecké ¢i
oborové zdravotni pojistovny.
Prichazely na trh, ale finanéni
prostfedky zacaly vybirat az od
roku 1993, kdy byl fakticky spus-
tén tok penéz primo na ucty zdra-
votnich pojistoven. Teprve pak se
rozjel cely systém vefejného zdra-
votniho pojisténi a financovani
zdravotni péce.

Je za vami dlouholeta zKuse-
nost. Vidite néjaky zasadni roz-
dil v postaveni nejvétsi ZP na
poditku go. let a dnes?
Zasadni problémy k feSeni jsou
stale stejné. Ze zdkona je pojis-
tovna povinna zajistit zdravotni
péci pro své klienty, a to v néja-
ké struktufe, prijatelné dostup-
nosti a co nejlepsi kvalité. Pak
je tu jeSté fada dalSich atributi
financovani zdravotni péce. Sa-
mozfejmé, Ze se systém néjakym
zpusobem vyviji, tfeba i z hledis-
ka poctu zdravotnich pojistoven
- tusim, Ze nékdy v poloviné go.
let jich bylo na trhu asi 27, nékte-
ré postupné zanikaly, reorgani-
zovaly se a podobné.

Do znacné miry vznikaly problé-
my i tim, Ze jsme vSichni, tedy
pacienti, klienti i platci pojist-
ného, vlastné byli bez historic-
ké zkuSenosti s fungovanim po-
dobného systému, museli jsme
si zvykat na néco zcela nového.
Také kvuli tomu nékdy dochaze-
lo ke kuriéznim pfihodam. Vzpo-
mindm si, Ze kK nam na pobocku
VZP priSel pan, ktery byl pojiStén
u Zelezni¢ni ZP, a chtél, abychom
mu vytidili poukaz nalazné. Bylo
pro nas tehdy velmi obtiZzné mu
vysvétlit, Ze se v této véci musi
obratit na prislusnou pobocku
své zdravotni pojistovny, kterda
ovSem tenkrat nemeéla takovou
sit jako VZP.

Co fikite nazorum, které pre-
feruji existenci jen jedné zdra-
votni pojistovny?

Domnivam se, Ze to souvisi s fi-
lozofii financovani zdravotnic-
tvi. Mame v zdsadé dva systémy.
Na jedné strané je to napiiklad
britskd Narodni zdravotni sluz-
ba (NHS), kde systém toku penéz,
vlastnictvi zdravotnickych zafi-
zeni, pristupu ke zdravotni pé-
¢i a supervize probihaji ponékud

jinak. Myslim, Ze systém jedné
ZP by se tomuto systému narodni
zdravotni sluzby asi pribliZzoval.
Pokud budeme ctit model bis-
marckovsky, ktery je typicky pro
velkou ¢ast kontinentalni Evro-
DY, pak si myslim, Ze je v porad-
ku, pokud se na trhu vyskytuje
vétsi mnozstvi pojistoven, a zby-
va jen vyresit nastaveni legisla-
tivniho ramce, ktery upravuje
jejich existenci, dale zplisob po-
skytovani ihrad, moznost kon-
kurence, komer¢niho pripojis-
téni nebo vstupu komercnich
zdravotnich pojistoven, které se
mohou zabyvat pojisténim za-
kladni zdravotni péce, na trh...
Otazek je kolem této problema-
tiky opravdu hodné.

Jaky je vas nazor na zruseni
regulacnich poplatku? Nebylo
dobfe, Ze si pacienti uvédomi-
li, Ze jejich péce neni zadarmo?
A bude zvyseni plateb za stat-
ni pojisténce jako kompenzace
vypadku plateb stacit?

Pokud tuto otdzku vnimam spi-
Se obc¢ansky, musim fici, Ze je
to véc do znacné miry politicka.
Rozhodnutim Ustavniho soudu
doslo a dal$im politickym roz-
hodnutim zfejmé dojde ke zru-
Seni téchto poplatkd. Otazkou
je, zda uz nebyly vnimany spise
jako automaticka soucast ucas-
ti klientd na financovani systé-
mu. Myslim, Ze i z vefejné disku-
se neustale vyplyva, Ze tam neni
jednoznacna odpovéd. Vypadek
prostiedkil, pfedev§im u nemoc-
nic, bude samozfejmé pomérné
znacny, takze kompenzace v po-
dobé zvyseni plateb za statni po-
jisténce by asi byla vhodnym
krokem, ktery by situaci pomo-
hl stabilizovat.

Ja se s vami v podstaté ztotozZmu-
ji. Nedavno jsem znovu nahlédl
do Svédského modelu, ktery je
postaven na stejném principu
jako britska Narodni zdravotni
sluzba, a tam jsou poplatky na-
prosto standardni soucasti. Je
vSak dtlezité poznamenat, Ze
také existuje néjaky strop a ze
tento vydaj je prislusnym skupi-
nam sociilné slabych samozfej-
mé kompenzovan, coz je logické.
Také je tfeba pripustit, Ze mira
spolutiCasti pacienta unas je sta-
le jednou z nejnizsich v Evropé.

Je spravné, Ze ZP pacientum
poskytuji moZnost vyZadat si
pfehled ¢erpani zdravotni pé-
ce, aby védéli, kolik stoji. My-
slite, Ze kdyZz lidé budou védét,
kolik stila jejich péce v uplynu-
1ém roce, budou se vice starat
o své zdravi a nebudou tfeba
tolik riskovat zdravi pfi spor-
tech a podobné?
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Myslim, Ze docela dobrou cestou
je pokladensky systém. Byl zde
za prvni republiky a fungovalo to
tak, Ze klient mél papirovou pro-
pisovaci knizecku, dokonce jsem
ji shodou okolnosti nékde vidél.
Dosla jste si ke svému 1ékafti, on
vam potvrdil, Ze jste mu za oset-
feni zaplatila, vy jste pak zasla
na svoji ZP a ta vam péci proplati-
la. To samozfejmé mohlo fungo-
vat vnéjakém modu ambulantni
péce, asi téZko nékdo mohl pla-
tit plnohodnotnou cenu operace
v nemocnici.

K té vasi otazce primo - myslim,
Ze je dobre, Ze legislativa nam,
pojisténclim, dava moznost Za-
dat o vypisy poskytnuté zdravot-
ni péce pravidelné a dlouhodobé.
Ajejediné spravné, Ze se to dnes
néjakym zplsobem akcentova-
lo. Nemyslim si ovSem, Ze by to
mélo byt zakotveno v zakoné jako
povinnost ZP, protoZe na zakla-
dé nékterych projektl, které se
délaly v polovineé go. let, se uka-
zalo, Ze tfeba pro VZP by to bylo
administrativné velice narocné.
Ne kazdy ma datovou schran-
ku nebo néjaky zabezpeceny ko-
munikacéni kanal. Vezmeme-li
v ivahu, kolik stoji doporuceny
dopis, a pfedstavime-li si, Ze by-
chom ho povinné posilali 6 mi-
lionGm klientd, dostali bychom
se na znacné vysokou sumu jen
za postovné.

Mate-li zdjem o piehled vami
Cerpané péce za 12 mésicl zpat-
ky, nase klientské pracovisté za-
znamena vas pozadavek a mize-
te si jej vyzvednout u piislusné
pobocky nebo vam ho zabezpe-
Cenym kandlem zaSleme. A je to
bezplatné.

Co Fikite otizce zavedeni sys-
tému bonusti a malusii? Pro¢
mam platit stejné jako ¢lo-
vék, ktery o své zdravi nedba
a jesté si ho kazi alkoholem
a koufenim?

Urcité na tom néco je, to mate
pravdu. Na druhou stranu je ale
tfeba vzit v avahu, Ze je to z hle-
diska socialni politiky velice cit-
liva oblast. A tim, jak mame
nastavena pravidla pro pristup
a Cerpani zdravotni péce, by se
z toho mohlo stat pomérné vy-
busné téma. Otazkou je, jak by
se hranice nastavovala a kde by
vlastné byla. Jestli se do ni tedy
jesté vejde Clovék, ktery koufi tii
cigarety denné, ale od péti ¢i de-
seti cigaret si uz bude muset pfi-
placet. Nebo kdyz si dam 12 piv
tydné, budu muset piiplacet, ale
kdyz jich vypiju jen 10, bude to
v pofadku? A co 3 piva na poseze-
ni, je to moc, nebo to jesté jde?
Na to by musela byt néjaka pra-
vidla, ktera koresponduji s guide-
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lines 1é¢by, a to by bylo opravdu
hodné slozité stanovovat.

Nebo si predstavte, Ze vam po-
jistovna fekne: ,Tak, Clovicku,
a zhubni, nemusi$ mit 107 kilo,
ale bude$ mit jen 9o, aby to odpo-
vidalo véku a vysce, a kdyz zhub-
nes, dostanes za to jakoby ,peni-
ze‘.“ Bonusovy systém by timto
zpusobem mohl podobné mys-
lenky generovat. Nebo zase na-
opak: ,Najez se vic, méj 112 ki-
lo, klidné, ale pfiplat si.“ Bylo by
to technicky, proceduralné a le-
gislativné naro¢né a myslim, ze
iz politického hlediska by to by-
la straslivé slozita véc. Vim, Ze
néjaké podobné systémy existu-
ji, ale nedocetl jsem se nic o tom,
Ze by existoval plnohodnotny sys-
tém bonusti a malus@ v ramci za-
konného vefejného zdravotniho
pojisténi.

Léta pracujete jako $pickovy
manaZer. Jak se udrZujete
v kondici a miiZete se opfit
i o podporu rodiny?

Bydlim mimo Prahu, mame dim
na vesnici, dva urostlé némecké
ovCaky a obhospodaruji sklenik,
ktery se mi moc libi, coZ je na
ném i vidét. Mam také rad sjez-
dové lyzovani, takze jakmile mu-
Zu, vyrazim na hory, kdyz mi to
kondice dovoli. LyZovani je pfi mé
postavé a véku jesté jeden z ma-
la sporttli, ktery si mohu dovo-
lit. Sportovat se i presto snazim,
zrovna vcera jsem s takovymi pa-
ny, jako jsem ja, byl hrat fotbal
autrhl jsem si stehenni sval. Po-
hyb mam rad, ale v kondici mé
jisté udrzuje ten klid na vesnici,
néjaké vylety s rodinou a cestova-
ni do zahranici, nejlépe k mori,
které pfimo miluji.

Nedavno jsme s moji Zzenou osla-
vili 28 let spole¢ného Zivota. Pfed-
stavte si, Ze jsme se brali v den,
kdy vybuchla jaderna elektrarna

v Cernobylu, tedy 26. dubna 1986.
Mame dva syny ve véku 25 a 23
let, ktefi studuji na vysoké sko-
le. Oba piasobi v nékolika ama-
térskych kapelach a mladsi syn
Michal hraje navic fotbal za di-
vizni tym Aritma Praha.

Podle vlajky na zdi vidim, Ze vy
fandite Slavii...

Ano, jsem - stejné jako revmato-
log profesor Karel Pavelka nebo
hematolog profesor Marek Trné-
ny - zapaleny slavista.

Vase jméno zni zajimavé, mate
ponéti, jak jste k nému pfisel?
Pokud vim, jméno Pivrnec je
ve vychodnich a severovychod-
nich Cechich pomérné Casté.
Moje babicka kdysi méla néjaké-
ho kamarada, ktery se zabyval
genealogii, a ten nékde vypat-
ral, Ze naSe jméno pavodné po-
chézi z Polska - tedy Pierweniec,
coz udajné znamena prvorozeny
syn Slechtického rodu.

Navic se k nasemu jménu vaZe ta-
kova piihoda. Karikaturista a za-
rovenl druhdy $pic¢kovy sankar
Petr Urban, ktery ve svych kres-
bach a knihach rozehral humor
na téma Rudy Pivrnce, byl kdysi
na néjakych sankarskych zavo-
dech a ja se domnivam, Ze se jich
zucastnil i néktery z mych brat-
rancd, ktery se tomuto sportu ta-
ké vénoval. Pana Urbana pravé
tohle jméno néjak zaujalo, kdyz
si Cetl vysledkovou listinu, a za-
libilo se mu natolik, Ze ho uziva
ve své tvorbé dodnes.

Pamatuji se, Ze kdyZ ta posta-
vicka zacala vychazet v humo-
ristickych ¢asopisech, coZ bylo
nékdy na prelomu 8o. a 9o. let,
tak k ndm neustale nékdo volal,
tenkrat jesté na pevnou telefonni
linku, a ptal se, kde je pan Ruda.
Moje Zena z toho byla po ¢ase do-
cela otravena.
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Nevahejte! Tato nabidka plati jen do 1. 6. 2014
Predplatné na rok pouze za 590 K¢

na e-mailovou schranku mladafronta@predplatne.cz, uvedte
své jméno, dorucovaci adresu a informaci, zdali jste nebo
nejste lékar/odborny pracovnik ve zdravotnictvi.

Do predmétu napiste kéd ZM 0514. Predplatit si mGzete

také on-line na naSich strankach

Jednoduse zavolejte své osobni Udaje a info o poZzadovaném
predplatném a periodiku. Uvedte kod ZM 0514. Nezapomente
operatorce sdélit, zdali jste ¢i nejste l1ékaf/odborny pracovnik
ve zdravotnictvi.

Tato akce je uréena pouze pro nové predplatitele a plati do vyéerpani zasob. V pfipadé vyéerpani zasob si vydavatel vyhrazuje pravo na zaslani nahradniho darku. Darky jsou rozesilany do 6 tydnii od obdrzZeni platby za predplatné.
Predplatitel bere na védomi, Ze predplatné s ddrkem nebo slevou nelze po dobu jednoho roku ode dne provedeni objednavky vypovédét. Predplatitel dale bere na védomi, ze pfedplatné se automaticky prodluzuje na dalsi obdobi v délce
jednoho roku, pokud predplatitel svym pisemnym oznamenim adresovanym spolecnosti Mlada fronta a. s. nesdéli, ze trva na jeho ukonceni. Svoji objednavkou predplatitel potvrzuje, Ze s témito dodacimi podminkami souhlasi a zavazuje
se jimi Fidit. Svoji objednavkou dale déva predplatitel souhlas se zafazenim v3ech jim vyplnénych osobnich tdajl (déle jen Udaje) do databaze spole¢nosti Mlada fronta a. s., se sidlem Mezi Vodami 1952/9, Praha 4, jakozto spravce,
a s jejich naslednym zpracovanim pro ucely nabizeni vyrobkd a sluzeb a pro Gcéely zasilani obchodnich sdéleni prostfednictvim elektronickych a tisténych prostfedkd dle zékona ¢. 480/2004 Sb., a to na dobu neur¢itou, tj. do odvolani
souhlasu. Predplatitel rovnéz udéluje souhlas k tomu, aby poskytnuté osobni tdaje byly zpracovavany i prostrednictvim tretich osob povérenych spravcem. Bere na védomi, ze ma prava dle § 11, 21 zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané
osobnich tdaji a o zméné nékterych zakon, tj. zejména, Ze poskytnuti idajl je dobrovolng, Ze sviij souhlas mize bezplatné kdykoli na adrese spravce odvolat, Ze ma pravo pristupu k osobnim tidajlim a pravo na opravu téchto osobnich
Udajt, blokovani nespravnych osobnich tdajt, jejich likvidaci atd. V pfipadé pochybnosti o dodrzovéni prav spravcem se miize na spravce obrétit a pfipadné se s podnétem muze obratit i pfimo na Ufad pro ochranu osobnich daj. Vice
informaci a vSeobecné dodaci podminky naleznete na www.mf.cz
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Ocenent za prinos
kongresoveé turistice v Praze

V rdmci 5. ro¢niku ocenéni ,kongresovych velvyslanci®, organizova-
ného Prague Convention Bureau, prevzalo ceny i nékolik osobnosti ze

svéta mediciny.

Slavnostni vecer probéhl17. dub-
na 2014 v Palaci Zofin za tucasti
ministryné pro mistni rozvoj Vé-
1y Jourové, primatora hlavniho
meésta Prahy TomasSe Hudecka
a prezidenta Prague Conventi-
on Bureau (PCB) Sanjiva Suri-
ho. Ti pfedali ocenéni , kongre-
sovym velvyslancam®, ktefi se
svymi aktivitami vyrazneé zaslou-
zili o postaveni Prahy jako svéto-
vé kongresové destinace.

Ta treti,

Vecer hostil vice nez 140 vyznam-
nych védci a odbornikl. Preda-
vani tohoto ocenéni je zptisobem
jak podékovat jedincim, ktefi se
podstatné podileji na ziskavani
poradatelstvi vyznamnych kon-
grest pro Prahu.

Béhem svych vystoupeni v ram-
ci programu nékolik fe¢nikt po-
ukazalo na skutecnost, Ze uspés-
né nabidky a nasledné hosténi
mezinarodnich kongrest pfina-

nejkomplikovanéjsi cesta

16. dubna byla v Akademickém klubu 1. LF UK slavnostné
pokrténa ,,Onkologicka revue - lIékarky na materské”.

Zleva: doc. Petra Tesafova, prodékan 1. LF UK doc. Martin
Vokurka a MUDr. Katefina Kasparova (z Onkologické kliniky 1. LF
UK a VFN v Praze) se svymi détmi. | Foto: Leos Chodura

Nova publikace doklada, Zei mla-
dé lékarky na rodicovské dovole-
né, pri péci o détia manzela, jsou
ve svém oboru in a jsou schopné
napsat kvalitni prehledovy ¢lanek
tfeba o karcinomu prsu. Rozhod-
né by si vsak zaslouzily lepsi pod-
minky. ,Ze vSech moZnosti, kte-
ré |ékarka v nasi spolecnosti ma,
totiZ bud vénovat se kariére a z{-
stat bezdétnd, nebo poridit si dé-
tia manZelaa rezignovat na praci
v medicing, pfipadné se pokou-
Set oboji néjak skloubit, je ta tfe-
ti nejkomplikovanéjsi, ale presto
nejrozumnéjsi,” podotkla pfi kFtu
z vlastni zkuSenosti organizator-
ka projektu doc. MUDr. Petra Te-
safova, CSc., z Onkologické klini-
ky1. LF UKa VFN v Praze.

Myslenka vydani specialniho su-
plementa ,Onkologicka revue
— |ékarky na materské" vznikla
z podnétu samotnych onkologl.
Docentka Tesafova oslovila pred-
nosty onkologickych centera spo-
lecné pak vytipovalivhodné autor-
ky. Vznikl tak ojedinély publikaéni
celek, ktery se zabyva onemoc-
nénim postihujicim pfevazné ze-
ny a propojuje vysokou odbornou
Groven s materstvim. Autorkami
jsou Zeny pecujici o pacienty a ta-
ké o vlastnidéti. S nelehkym Gko-
lem skloubeni profese a rodiny se
potykaji kazdodenné a dafi se jim
to zvladat. Publikace obohacuji
fotografie autorek s jejich détmi.
V distribuci je nyni ve vSech onko-
logickych centrech v CR. (1)

Seji Praze nejen obrovskou prestiz
avyznamné zviditelnéni v zahra-
nici, ale také vyrazné prispivaji
k hospodafskému rozvoji mésta.

Dlouhodoby p¥inos

,Cenu za dlouhodoby pfinos
kongresové turistice* letos zis-
kal pfedseda Ceské internistic-
Kké spole¢nosti CLS JEP a vedou-
ci Centra preventivni kardiologie
VEN v Praze prof. MUDr. Richard
Ceska, CSc. Byl ambasadorem né-
kolika uspésnych védeckych kon-
grest a konferenci, napiiklad 75.
kongresu Evropské spolecnos-
ti pro aterosklerézu (EAS) v roce
2005, 12, evropského kongresu in-
terni mediciny (EFIM) v roce 2013
a letosnich Prazskych evropskych
dnt interni mediciny (PEDIM).

Kongres roku

V kategorii ,, Kongres roku 2013
byl ocenén doc. MUDr. Bohumil
Seifert, Ph.D., za 20. svétovou
konferenci vSeobecnych praktic-
kych/rodinnych 1ékait WONCA
2013, kterou organizovala Spo-
le¢nost vSeobecného lékarstvi
CLS JEP a jeZ se konala v Kon-
gresovém centru Praha v cervnu
2013. Z4castnilo se ji 3628 1ékart
ze 106 zemi, v odborném progra-
mu konference vystoupilo béhem
240 hodin na7 plendrnich zaseda-
nich, 95 workshopech a 70 pred-
naskovych sekcich pres 350 fec-
nikd. Pfijemnym pfekvapenim
byla ticast 1ékai z mimoevrop-
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skych destinaci. Roli sehrala
atraktivita Prahy, ale také silny
a zodpovédny marketing akce
s masivnim vyuzitim socidlnich
siti. Odborny program konfe-
rence poslouzil jako inspirace
pro profesionalni rozvoj praktic-
kych 1ékatti a zvysovani kvality
péce o pacienty, pficemz fecni-
ci nezapomnéli ani na globalni
témata.

Kandidatura roku

Ocenéni v kategorii ,,Kandida-
tura roku 2013“ pfevzal prof.
RNDr. Ivan Raska, DrSc., amba-
sador 12. mezinarodniho kongre-
su bunécné biologie (ICCB 2016),
ktery se bude konat v Praze 21.-
-25. Cervna 2016. Ocekava se, Ze
se kongresu zucastni az 4 tisice
delegatdi. Jeho cilem je vytvofit
diskusni platformu o nejriznéj-
§ich aspektech bunécné biologie
pro studenty, doktorandy, post-

Zleva: prof. Richard Ceska, Sanjiv Suri, Véra Jourova a Tomas Hudecek.
| Foto: archiv PCB

-doktorandy a pracovniky vyzku-
mu z celého svéta.

ZvIastni ocenéni

Zvlastni ,,Ocenéni Kongresového
centra Praha* ziskal prednosta
Kliniky nefrologie 1. LF UK a VEN
v Praze prof. MUDTr. Vladimir Te-
saf, DrSc., MBA, za 48. kongres
Evropské rendlni asociace a Ev-
ropské dialyzac¢ni a transplan-
tacni asociace (ERA-EDTA), jenz
se konal v ¢ervnu 2011 a zucast-
nilo se jej na 10 tisic delegatt.
Svym rozsahem a vyznamem se
zafadil mezi setkani typu city wide
a jednalo se o jednu z nejvétsich
akci, jez se v KCP v poslednich
letech konala. Delegati konzul-
tovali nejnovéjsi poznatky a tren-
dy, pfedevsim z oblasti dialyzy,
transplantaci, diagnostiky a 1é¢-
by akutnich onemocnéni ledvin.

(red)

Pozvanka na Letovice Care 2014

E’etFivaIského nadace, Nemocnicg milosrdr]ych bratri Letovice, Koloproktologicka sekce
Ceské chirurgické spole¢nosti CLS JEP, Ceskd asociace sester a nadace Fondazione
Rosa Gallo vds zvou na V. roc¢nik tak trochu netradi¢niho mezindrodniho kongresu Letovice

Care 2014.

Akce se kona ve dnech 30.-31. 5.
2014 v Méstském kulturnim stre-
disku Letovice. Kongres bude mit
tradi¢né vSeobecnou ast, urenou
hlavné sestram, vSeobecnym léka-
fam, lékarm internich a (nejen)
chirurgickych oddélent, ale hlavné
zdravotnikiim ze zafizeni nasledné
pécea instituci pecujicich o seniory.
Nosnym tématem leto3niho rocni-
ku jsou onemocnéni dutiny hrudni.

V paralelnfsekcivénované praktické
proktologii probéhne nejvice pred-
nasek tucastnikd ze zahranici(Litva,
Ukrajina, Rakousko, Slovensko, Slo-
vinsko, Srbsko). Sobotni program je
pak vénovan problematice o3etro-
vani ran (bércovy vied, diabeticka
noha, ischemické defekty, dekubity)
a dale stomikdim a stomiim.

V ramci kongresu, pro néjz je typic-
ka vlidna atmosféra mezilidmi, kte-

fi si prijeli sdélit zkuSenostia podis-
kutovat o kazdodennich odbornych
problémech, probéhne spolecensky
vecer na ranci Visky s ochutnavka-
mi specialit z highlandského skotu
a nevsednich produktti zdomaciho
pivovaru, ktery byl lonivyhlasen ja-
ko nositel nejlepsi chuti.

Srdecné zvou poradatelé.

Vice informaci:

www.letovicecare.cz (red)
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Spolecne o hemofilit
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Ceska vefejnost se s onemocnénim sezndmi i prostrednictvim 11 pfib&hd détskych hemofilikl
na putovni fotografické vystavé ,Spole¢né o hemofilii“, kterad potrva az do konce roku 2014.

Jako kazdy rok byl i letos 17. du-
ben dnem, kdy si cely svét pfi-
pomind Svétovy den hemofilie.
Motto leto$niho roku odkazuje
na nutnost diskuse o tomto one-
mocnéni a potfebné zméné pro
vSechny pacienty i jejich blizké:
,Speakout. Create change.” Napomo-
ci tomu ma i putovni fotografic-
ka vystava o zivoté détskych he-
mofiliki, kterd v letoSnim roce
navstivi pét mést po celé Ceské
republice, béhem nichZ mimo ji-
né pripomene vyhlaseni tfetiho
ro¢niku Narodniho dne hemofi-
lie (22. 6.).

1 p¥ibéht

détskych hemofilikd
Cilem fotografické vystavy je pii-
blizit Zivot déti a dospivajicich,
Kkteré spojuje stejny osud. Od své-
ho narozeni se potykaji s nevy-
1écitelnou dédi¢nou poruchou
srazlivosti krve, ktera do znacné
miry ovliviiuje jejich soucasny
i budouci zivot. Autorem origi-
nalnich snimka je fotograf Ra-
dovan Stastny.

,Fotografie vznikly béhem se-
tkani ob¢anského sdruzeni He-
mojunior, které se vénuje ma-
lym pacientim s onemocnénim
hemofilii. Jednotlivé snimKky za-
chycuji emocionalni momenty
a zprostfedkovavaji tak pribéhy
lidskych Zivotii. Pravé pfi tom-
to setkani jsem se presvédcil, ze
i déti s tak zavaznym onemoc-

s

nénim mohou prozivat normal-
ni Zivot bez omezeni, rozpozna-
-1li se jejich nemoc véas a dostane
se k nim moderni 1é¢ba,“ popi-
suje vznik fotografii Radovan
Stastny.

Fotograficka vystava byla reali-
zovana za podpory spole¢nosti
Bayer, obcanského sdruzeni He-
mojunior a Ceského svazu he-
mofilika. ,Jsem rad, Ze vystava
vznikla. VSechny fotky jsou veli-
ce kvalitni, kazda z nich je navic
samostatnym pfibéhem, ktery
podle mého nazoru dokaze oslo-
vit. Doufam, Ze to pomuze zlep-
§it povédomi vefejnosti o hemofi-
lii, “ fika pfedseda Hemojunioru
Michael Berenl.

Doktorfest 1ééi uménim

V patek 30. a sobotu 31. kvétna 2014 probéhne na Praze 6 v Pisecké brdné a jejim okoli dru-
hy ro¢nik multizanrového festivalu Iékafl a Iékarek, ktefi se vedle své profese vénuji i umé-

lecké ¢innosti.

Pripravena je vystava ob-
raztl, autorské cteni, pre-
hlidka hudebnich skupin
od klasiky pres jazz az po
rock, blues a punk. Letosni
ro¢nik je obohacen o spo-
lupraci s mezinarodnf hu-
manitarni a zdravotnic-
kou organizaci Lékari bez
hranic. Moderatorkou festivalu bu-
de Lenny Trckova, vstup je zdarma.
Napti¢ Zanry a bez hranic
.Cilem festivalu je predstavit verej-
nosti renomované Iékare a Iékarky
bez bilych plastd. Pro tentokrat vy-
stoupiv roli hudebnikd, malitd ¢i spi-
sovatell," priblizuje hlavni myslen-
ku poradatelt akce Ivana Barkova
ze spolecnosti Taktum.

DOKTOR

FEST

Festival v patek v pod-
vecer zahaji komornim
houslovym koncertem
MUDr. Kristina Hoschlo-
va a na klavir zahraje ab-
solventka HAMU Pavla
Ticha, jinak studentka 4.
rocniku 2. 1ékarské fakulty
UK. Poté probéhne verni-
sazobrazli Petra a Pavla Wohlovych
—Iékard z Institutu klinické a experi-
mentalni mediciny (IKEM). Vystavu
budou mit zajemci moZnost navsti-
viti po skoncenfakce.

V ramci slavnostniho zahajeni se
predstavi rovnéz organizace Léka-
fi bez hranic. Svou literarni tvorbu
zachycujici zazitky z misi na nékoli-
ka kontinentech budou osobné pre-
zentovat chirurgové MUDr. Tomas

v

Nap¥ic republikou

Putovni vystava ponese piibéhy
hemofiliki napfi¢ Ceskou repub-
likou a pribliZi tak toto onemoc-
néni a jeho pribéhy i Siroké verej-
nosti. Vénujte kazdé fotografii
minutu a za 11 minut budete
znat 11 silnych pfibéhd. Od dub-
na, kdy si pfipominame Svétovy
den hemofilie, az do 27. 5. hos-
ti vystavu Galerie Slovany Plzeni.
Nasledné ji bude mozné navstivit
v prazském Divadle v Dlouhé (28.
5.-30.6.). VCervenci a srpnu za-
vita do OC Atrium Hradec Kralové
(7.7.-31.8.).0d 1. 9. do3l.10.
sijibude moci vefejnost prohléd-
nout v OC Letmo Brno. Posled-
ni leto$ni zastavkou budou Ces-

Sebek a MUDr. Jan Trachta. Prvné
jmenovany vydal svou knihu ,Mise
Haiti —5meésicl s Lékari bez hranic”
ve vydavatelstvi Mlada fronta, druhy
z autord je pak Cerstvym drzitelem
ceny Magnesia Litera v kategorii Ob-
jevroku, kterou ziskal za knihu, Tichy
dech”s podtitulem ,Zapisky ceského
|ékare z Afriky a Haiti", vydanou na-
kladatelstvim Paseka.

Spravnej doktor musi
bejt poradnej rocker

Takto lakonicky odpovida na otazku,
jak se hodi povolanilékare k rockové
muzice, frontman kapely Bila nemoc
a ultrasonografista MUDr. Zdenék
Hribal. Pravé on byl jednim z otcl
myslenky usporadat festival. V so-
botu vypukne soutézni prehlidka,

ké Budéjovice, kde bude vystava
instalovana v IGY Centru, a to od
1.11. do 31. 12. 2014.

Narodni den hemofilie
,,Stéle vice se projevuje fakt, Ze
nase laickd, ale bohuZel i odbor-
na lékatska vefejnost nejsou do-
statecné informovany o této krev-
ni chorobé. Nechceme jen dalsi
formalni ,den néceho‘ v zaplavé
podobnych ,dnt‘, ale smyslupl-
né a cilevédomeé piisobit na ve-
fejnost s ikolem seznamit s pro-
blémy kolem hemofilie co mozna
o ni asi slySel, ale jen malokdo si
pod timto pojmem dovede pied-
stavit néco konkrétniho. Tomu
ma Narodni den hemofilie ales-
pon Castecné odpomoci, “ vysvét-
luje jeho vznik pfedseda Ceského
svazu hemofilik PhDr. Vladimir
Dolejs.

Hemofilie v cislech
Hemofilie, ktera je nékdy také
nazyvana kralovskou nemoci,
je nevylécitelnd dédicna choro-
ba, kterd se projevuje poruchou
srazlivosti krve. Podle odhadi je
s timto onemocnénim ve svéteé re-
gistrovano asi 400 tisiclidi, v Ces-
ké republice zhruba 1000 obyva-
tel. Celosvétové je dnes hemofilie
diagnostikovana a 1éCena pouze
u 25-30 % postiZenych.
Nejcastéjsi typ - hemofilie A,
znama téz jako nedostatek fak-

)

Bila nemoc. | Foto: Petr Mand

ve které se o prvenstvi utka nékolik
|ékarskych kapel. Pfedsedou odbor-
né poroty bude hudebni publicista
Petr Koral. U€ast prislibily mj. sku-
piny Bratfi v rytmu, jejimz lidrem je
ocnf IékaF MUDr. Imran Zangi, ne-
bo Tupa kudla, kde na klavesy hra-
jeortopedz Nemocnice Na Bulovce

toru VIII - je dédi¢nou krvacivou
poruchou zptisobenou absenci ¢i
nedostatkem jednoho z proteinti
potfebnych k utvoreni krevni sra-
Zeniny. Vyznacuje se prodlouze-
nym nebo spontannim krvace-
nim vyskytujicim se predevsim
ve svalech, kloubech a vnitinich
organech.

Diagnostika a Iécba
Jedinou cestou k potvrzeni one-
mocnéni je laboratorni vySetfe-
ni krve, které uréi typ hemofilie
(A nebo B) a zaroven stupen za-
vaznosti choroby. ,,Pokud neni
u détského pacienta nemoc véas
odhalena a nezacne se s terapii,
muze dojit k zdvaznym poSkoze-
nim pohybového aparatu s na-
sledky na cely zivot, “ upozorruje
primar oddéleni détské hemato-
logie Fakultni nemocnice Brno
MUDTr. Jan Blatny, Ph.D.

U déti s téZkou hemofilii je v sou-
¢asné dobé zlatym standardem
1é¢by (dostupnym i v Ceské re-
publice) profylaxe, kterd spociva
v opakovaném nitrozilnim poda-
vani koncentratu chybéjiciho fak-
toru (nejcastéji 3x tydné). Touto
1écbou je zvySena trvale hladina
chybéjiciho faktoru a osoba s he-
mofilii nekrvaci spontanné.
,Mnoho déti s tézkou hemofilii
diky této 1écbé nekrvaci viibec.
Détsky pacient, ktery je na pro-
fylaxi, mize Zit v podstaté plno-
hodnotny Zivot a ¢asto neni vii-
bec poznat, ze hemofilii trpi. Bez
této terapie by ale dfive nebo poz-
déji skoncil na invalidnim vozi-
ku, nikdy by nemohl studovat
a cely zivot by mél strach z bo-
lesti a invalidity,“ uzavira pri-
mar Blatny. (red)

DOKTORFEST

MUDr. Martin Ostadal. Mimo sou-
t8Z vystoupi vitéz lofiského rocniku
Bila nemoca specialnim hostem fes-
tivalu bude Dr. Max, ktery po 25 le-
tech znovu ,ordinuje”.
www.taktum.cz,
www.doktorfest.cz
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Odstartoval studentsky
projekt ,Na dren”

AZ stovky novych darcl si slibuje studentska iniciativa Univerzity Kar-
lovy v Praze od kampané na podporu darcovstvi kostni dfené ,Na
dren”. Oficidlné ji odstartovali studenti a zastupci Ceského registru
darcl krvetvornych bunék z IKEM Praha.

AKkci podpofili svou pritomnos-
ti i olympijska vitézka Eva Sam-
kova a herec Tomas Vorel ml. Ci-
lem kampané je zvysit povédomi
o darcovstvi kostni dfené a ziskat
nové dobrovolné darce do data-
baze, piedevsim z fad studentii
a mladych lidi. Poselstvim kam-
pané je myslenka, Ze vstup no-
vych darct do registru by se mél
stat stejné samozrejmou véci, ja-
kou je darcovstvi krve. Studenti
vysokych §kol jsou totiz idealni-
mi adepty na darce krvetvornych
bunék.

Zastupci studentské iniciativy
na zacatku roku sami oslovili re-
gistr a prisli s napadem propago-
vat darcovstvi. Podminky vstu-
pu do registru jsou velmi pfisné,
mohou tak u¢init jen zdravé oso-
by ve véku 18-35 let. ,,Jen béhem
nasledujicich péti let bude z da-
tabaze vyfazeno téméf 6 tisic lidi
kvlili zdravotnim dGvodim a pie-
devs$im véku. Dosdhnou totiz 60
let, coZ je horni hranice pro evi-
denci v databazi registru. Proto
jsme velmi radi, Ze se studen-
ti sami aktivné pustili do hle-
dani novych darcti, a to s tako-
vou energii, spoustou napada
a hlavné s myslenkou, Ze i jedi-
ny zachranény Zivot za to sto-
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Zleva: Marie Kufikova, Tomas Vorel, Eva Samkova a Gabriela HoSkova.

ji,“ sdélila, vedouci Ceského re-
gistru darct krvetvornych bunék
Mgr. Marie Kuiikova.

Podivejte se na web

Kromeé prednasek studenti spus-
ti webové stranky Nadren.eu, da-
le prezentaci na socialnich sitich
ana cely mésic kvéten planujifa-
du kulturnich akci. Pravé na nich
budou informovat o mozZnostech
jak pomoci. Chtéji tak podpoftit
darcovstvi krvetvornych bunék.
Po celou dobu kampané i po ni
budou studenti moci pficha-

| Foto: IKEM

zet na odbéry krve, které vstupu
do registru piedchazeji.

Medializace a osvéta naboru sku-
te¢né pomaha. ,Loni do registru
vstoupil historicky nejvyssi po-
Cet novych darci, a to 1378. Je to
zacilenim naboru a osvétou me-
zi mladymi lidmi, které potfebu-
jeme, a také diky jejich vlastni
iniciativé a zvySujicimu se zdjmu
o tuto dllezitou problematiku ze
strany generace do 35 let,“ potvr-
dila koordinatorka Ceského re-
gistru darcti krvetvornych bunék
Bc. Gabriela HoSkova. Jana Jilkova

35

ZE SPOLECNOSTI

Eva Samkova:

Tém lidem je hur nez mné
Snowboardistka Eva Samkova, vitézka z letosni zimni olym-
piady v Soci, pomaha s medializaci projektu ,,Na dien®.

Kvuli vlastni vétsi slavé jste se do
této akce urcité nepustila. Proc¢
jste se tedy do projektu ,Na diei”
zapojila?

ProtoZe to je dobra véc, pokud
clovék maze néjak pomoci. Kdyz
jsem zjistila, Ze tu tahle moznost
je, oslovila jsem i par dal3ich ka-
maradl, aby pomohli, tfeba me-
dialné. Aby se o tom zkratka véde-
lo. Napred jsem siale o darcovstvi
dfené shanéla informace a ne-
mam pocit, Ze by to bylo pFilis na-
rocné, tedy Ze by darce musel ab-
solvovat spoustu vySetfenia Ze by
odbér zplisoboval velkou bolest.
Ti lidé, pro které to délate, se citf
mnohem hdr nez vy.

Mate i néjakou bezprostiedni
emocionalni motivaci?

Ano, mam. Leukemii onemocnél
jeden kluk, se kterym jsem chodi-
lado Skoly, a pak také pritel mé ka-
maradky. J& tehdy hned chtéla jit
mu dat svou kostni dfen, v tu do-
bu jsem jeSté ani nevédéla, ze je
velmi mala Sance shody. Také je
moc dobre, Ze darcovstvi je ano-
nymni, i proto, ze kdyz by se to ne-
povedlo a vase dFef toho ¢lovéka
nezachranila, asi by z toho kazdy
byl dost Spatny.

Vy sama do registru asi nemuze-
te vstoupit, nebo ano?

Zatim to nejde. Nemohu totiz za-
rucit, Ze bych mohla kdykoli prijit
na odbér, kdyby mé pravé potrebo-
vali. Nevim, jestli by se mi to néjak
podafilo skloubit s tréninky, to je
hodné slozité. VEfim, Ze az jednou
prestanu zavodit, tak mé vezmou.
Jajsem alejenjeden clovék. Jestlize

se mi podafi pfispét k tomu, Ze pfi-
jdea zaregistruje se dal3i tisicovka
lidf, bude to jesté lepsi.

Zkousite oslovit nékteré kolegy
sportovce i pfimo, aby se necha-
li zaregistrovat?

Kolem sportu se pohybuji mladf li-
dé a doufam, Ze i zdravi. Z téch,
které jsem primo oslovila, zda by se
nestali darci, mi nékteff i Fekli, Ze
uzv registru davnojsou. To meé po-
t&3ilo. KdyzZ je Clovék zdravy a jes-
té k tomu sportovec, proc by ne-
pomohl nékomu jinému?

Prekvapilo vas néco, kdyzZ jste
se dozvédéla, jak se kostni dren
skutecné odebira?

Vzdycky jsem myslela, Ze to je
horsi. Ted uz jsem s darci mluvi-
la a vim od nich, Ze to tak hrozné
neni. Samozfejmeé pak néco tro-
chu boli. Ale kdyZ tyden néco boli,
to nic neni. Je to neprijemné, ale
vydrzite to. MZete pomoct néko-
mu, komu je Spatné a ma bolesti
tfeba deset let.

Vy sama mate s bolesti docela
bohaté zkuSenosti. V bfeznu jste
si pri tréninku vyhodila rameno,
méla jste otfes mozku a zlomi-
la si kotnik. Jak jste na tom ted?
Dobry, jsem rada, Ze uz nemu-
sim tahat berle. Za dva tydny mi
sundaji sadru a zacnu chodit Gpl-
né. UZ trénuji, zatim jen na hor-
ni ast téla.

Mate vy viibec téch padesat kilo,
coz je spodni hranice hmotnosti
nutna k registraci?

No to mam. Bohaté! (0}

Zacal osmy rocnik
~Stanu proti melanomu”

Akce ,,Stan proti melanomu* je soucasti celoevropské kam-
pané dermatologd, kterd ma upozornit na nebezpeci vysky-
tu rakoviny klze a apelovat na ddslednou prevenci.

Letos akce zacala 28. a 29. dub-
na 2014 v Praze, pokracovat bude
12. kvétna v Brné a koncit13. kvét-
na v Ostravé. ,V roce 2013 jsme
Vv ramci této akce vy3etfili 4423
navstévnikl a bylo zjisténo cel-
kem 128 zhoubnych koZnich na-
dor(, konkrétné 78 bazaliomd, 19
spinaliom® a 31 melanomd. Stan
navstivily témeér dvé tretiny Zen.
Velky zajem byl i o vySetfeni dé-
tf a mladistvych, ktefi tvofili vice
nez 8 procent zajemct o preven-

tivni prohlidku,” shrnul pfednos-
ta Dermatovenerologické kliniky
3. LFUKa FNKV a pfedseda Ceské
dermatovenerologické spolecnosti
CLSJEP prof. MUDr. Petr Arenber-
ger, DrSc., MBA.

V Praze |ékafi z této kliniky ve ,Sta-
nu proti melanomu" zdarma vy-
Setfovali v Sesti ordinacich. Pa-
cientdm s nalezem na kdzi byla
zajiSténa navaznost na odborné
pracovisté, na které se vySetrova-
na osoba mUize obratit. ()
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Kalendar akci odbornych lékarskych
spolec¢nosti — Cerven 2014

Porada-li vase spole¢nost odbornou konferenci, seminar, pfednaskovy vecer atd., o kterych by profesni kolegové
rozhodné méli védét, zaslete prosim zakladni informace na e-mail: miksova@mf.cz

The European human
genetics conference 2014
in conjunction with the Euro-
pean meeting on psychosocial
aspects of genetics

31. 5. -3. 6. 2014/Milan, Itilie
Kontakt:
www.eshg.org/eshg2914.0.html

51 ERA - EDTA congress
31.5.-3.6.2014/

Amsterdam, Nizozemsko
Poradatelé:

European Renal Association
(ERA), European Dialysis and
Transplant Association (EDTA)
Kontakt: www.era-edta2014.0rg

Joint congress

of European neurology

31. 5. - 3. 6. 2014/Istanbul, Turecko
Poradatelé:

European Federation of Neurolo-
gical Societies (EFNS), European
Neurological Society (ENS)
Kontakt: http://efns2014.efns.org

82" EAS congress 2014
31.5.-3.6.2014/

Madrid, Spanélsko

Poradatel: European
Atherosclerosis Society (EAS)
Kontakt: www.eas-society.org

Euroanaesthesia 2014
31.5.-3.6.2014/
Stockholm, Svédsko
Poradatel: European Society
of Anaesthesiology (ESA)
Kontakt:
www.euroanaesthesia.org

33 international
congress of ISBT

31. 5. - 5. 6. 2014/Soul, Jizni Korea
Poradatel: International Society
of Blood Transfusion (ISBT)
Kontakt: www.isbtweb.org

28. olomoucké
hematologické dny

18. konference
oSetrovatelstvi

a zdravotnich laborantii
7t symposium on advances
in molecular biology
Anemie, akutni leukemie, he-
mostiaza, Hodgkinuv lymfom,
chronickd myeloidni leukemie,
chronicka lymfaticka leukemie,
mnohocetny myelom, myelo-
dysplasticky syndrom, nehodg-
kinské lymfomy, podpiirni péce
v hematoonkologii, transplanta-

ce krvetvornych bunék, transfu-
ziologie, varia

1.-3. 6. 2014/Olomouc

Mista konani:

NH Olomouc Congress Hotel

a Omega centrum Olomouc
Poradatelé:

Ceska hematologicka spolenost
CLS JEP, onkologicka sekce
Ceské asociace sester, Hemato-
-onkologicka klinika LF UP a FN
Olomouc, nadace HAIMAOM
Kontakt: www.olhemdny.cz

30. mezinarodni kongres
porodnich asistentek
1.-5. 6. 2014/Praha

Misto kondani:

Kongresové centrum Praha
Poradatelé: Mezinarodni kon-
federace porodnich asistentek
(ICM), Ceska konfederace porod-
nich asistentek, Unie porodnich
asistentek, Slovenska komora
sestier a pérodnych asistentiek
Kontakt: www.midwives2014.0rg

Zakladni péce v hojeni ran
Rozdéleni a typy ran, fize hoje-
ni a péce o rany, vyZiva podporu-
jici hojeni chronickych defektu,
terapeutické materialy, fakto-
ry ovliviiujici hojeni; workshop:
ukazky osetfovani dekubitii, po-
pélenin, dehiscenci, bércovych
viedu a diabetické nohy

2. 6. 2014/Praha

Misto kondani:

B. Braun Medical, Chodov
Poradatel: Aesculap Akademie
Kontakt:
www.aesculap-akademie.cz

Aktudlne problémy
vrodenych a ziskanych
koagulopatii

2. 6. 2014/Praha

Misto konani: Lékafsky dim
Poradatel: Spolek ¢eskych 1ékat
CLSJEP v Praze

Kontakt: www.Ikcr.cz

Vzdélavaci seminaf¥

SVL CLS JEP

2. 6. 2014/Zlin

Misto kondni: Stfedni
zdravotnickd Skola, Zlin-Piiluky
Poradatel: Spolecnost
v3eobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Maly jarni doskolovaci den
Komu, co a kdy vySetfovat v té-
hotenstvi, vyznam inositolu

u Zen s PCOS a jeho dalsi vyuZi-
ti v gynekologické praxi, pfinos
paralelniho testovani HPV k cy-
togenetickému vySetfeni pro
prevenci cervikilniho karcino-
mu, bivalentni vakcina (Cerva-
rix) v roce 2014 - novinky, si-
tuace v CR a ve svété, sexuilni
zneuzivani - pachatelé a obéti
3. 6. 2014/Teplice

Misto kondni:

hotel Prince de Ligne

Poradatel: Levret, s. T. 0.
Kontakt: www.levret.cz

Neuroinfekce

Seminaf

3. 6. 2014/Praha

Misto konani: Lékafsky dim
Poradatelé:

Spolecnost infekéniho 1ékatstvi
CLS JEP, Spolenost pro epidemio-
logii a mikrobiologii CLS JEP
Kontakt: www.infekce.cz

Védecka schiize
Psychiatrické spolecnosti
4. 6. 2014/Praha

Misto kondni: Mysliveckova po-
slucharna Psychiatrické kliniky
1. LF UK a VEN, Ke Karlovu 11
Poradatel:

sekce mladych psychiatri
Psychiatrické spolecnosti CLS JEP
Kontakt:

www. ceskapsychiatrie.cz

Vecer Ustavu mikrobiologie
a Ustavu epidemiologie

LF UK a FN Plzen

4. 6. 2014/Plzen

Misto konani: Safrdnkav pavilon
Poradatelé:

Spolek 1ékatti CLS JEP v Plzni,
Okresni sdruzeni CLK Plzefi
Kontakt: www.fnplzen.cz/
spolek_lekaru.asp

Vzdélavaci seminar
SVL CLS JEP

4. 6. 2014/Praha

Misto konani: Lékaisky dim
Poradatel: Spolecnost
vSeobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Nejcastéjsi poruchy
tvorby a sekrece
steroidnich hormonii

4. 6. 2014/Plzen

Misto konani: FN Plzen - Bory
Poradatel: 2. interni klinika
LF UK a FN Plzen

Kontakt: www.lkcr.cz

21. konferencia urolégov
4.-6. 6. 2014/Nitra, Slovensko
Misto konani:

Divadlo Andreja Bagara
Poradatelé: Slovenska urologic-
ka spolo¢nost SLS, sekcia sestier
pracujucich v urologii SLS
Kontakt: http://sus.sk./node/1501

76. kongres Ceské
spolecnosti ORL a chirurgie
hlavy a krku CLS JEP

Mame se stale co ucit

4.-6. 6. 2014/Ostrava

Misto konani:

Clarion Congress Hotel
Poradatelé:

Ceska spole¢nost otorinolaryngo-
logie a chirurgie hlavy a krku
CLS JEP, Otorinolaryngologicka
klinika LF OU a FN Ostrava
Kontakt: www.otolaryngologie.cz;
www.bos-congress. cz/orl2014

24" European congress of
perinatal medicine
Maternal sepsis, postpartum ha-
emorrhage, PPH - practical, over-
view of attempts to prevent BPD,
minimally-invasive surfactant
therapy, avoiding mechanical
ventilation, electrophysiologi-
cal brain monitoring, developing
a neuroprotection network...
4.-7. 6. 2014/Florencie, Itilie
Misto konani:

Palazzo dei Congressi

Poradatel; European Association
of Perinatal Medicine

Kontakt; www.ecpm2014.01g

46" AASECT annual
conference

4.-8. 6. 2014/Monterey, Kalifornie
Poradatel: American Association
for Sexuality Educators, Counse-
lors and Therapists (AASECT)
Kontakt:
www.aasectconference.org

Glaukom

5. 6. 2014/Praha

Misto konani: posluchiarna
Oc¢ni kliniky 1. LF UK a VEN
Poradatel: O¢ni klinika 1. LF UK
a VEN v Praze

Kontakt: www.1kcr.cz

3. setkani pneumologii

a pneumochirurgii

Zanéty a intersticialni plicni ne-
moci, obstrukéni plicni nemoci,
intervenc¢ni pneumologie, sou-
Casné trendy v pneumochirurgii,

multioborové postupy v pneu-
mochirurgii a pneumologii

5. 6. 2014/Praha

Misto konani: Emauzsky klaster
Poradatelé: Pneumologicka kli-
nika 1. LF UK a oddéleni hrudni
chirurgie Thomayerovy nemocni-
ce Praha, Ceskd pneumologicka
a ftizeologicka spole¢nost CLS JEP
Kontakt: doc. MUDr. Martina
Vasakova, Ph.D.; e-mail:
martina.vasakova@ftn.cz;
www.pneumologie.cz

Specifika péce

o stomického pacienta
Indikace ke stomiim, stomie
a vyziva, zakladni oSetfeni sto-
mie, ¢asné a pozdni komplika-
ce stomii, rehabilitace a resoci-
alizace stomického pacienta...
5. 6. 2014/Brno

Misto kondani:

FN Brno, chirurgicka klinika,

7. patro, vyukova mistnost
Poradatelé: Aesculap Akademie,
Chirurgicka klinika LF MU

a FN Brno

Kontakt:
www.aesculap-akademie.cz

Kardiologicky seminar

5. 6. 2014/Plzen1

Misto konani: FN Plzen -
Lochotin, seminarni mistnost
kardiologie, -1. PP, vchod B
Poradatel:

kardiologické oddéleni FN Plzer
Kontakt: www.lkcr.cz

Hematurie

Seminar

5. 6. 2014/Praha

Misto konani: Lékafsky dim
Poradatel: Odborna spolecnost
praktickych détskych 1ékaft CLS
JEP ve spolupraci se Sdruzenim
praktickych 1ékait pro déti a do-
rost CR - Praha a Stfedocesky kraj
Kontakt: www.detskylekar.cz

11. sympozium

praktické neurologie
Neuromodula¢ni metody, kula-
ty stil se specialisty z RS center,
poruchy stoje a chiize, metabo-
lické poruchy, paraneoplastic-
ké syndromy, neurorehabilita-
ce, neurotraumatologie...

5.-6. 6. 2014/Brno

Misto konani: hotel International
Poradatel: Spolecnost Solen

a Casopis Neurologie pro praxi
Kontakt: www.solen.cz



Vzdélavaci seminaf

SVL CLS JEP

5. 6. 2014/Liberec, Karlovy Vary
Mista konani:

Clarion Grandhotel Zlaty lev
(Liberec), hotel U Simla (KV)
Poradatel: Spolecnost
vieobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

23. Tomaskovy dny
miladych mikrobiologii
5.-6. 6. 2014/Brno

Misto konani: kongresové
centrum Masarykovy univerzity,
Komenského nam. 2
Poradatel:

Mikrobiologicky tstav LF MU

a FN u sv. Anny ve spolupraci

s Ceskoslovenskou spolecnosti
mikrobiologickou, Spolecnosti
pro epidemiologii a mikrobio-
logii CLS JEP a Spole¢nosti pro
1ékafskou mikrobiologii CLS JEP
Kontakt:
www.med.muni.cz/tomdny

7. pardubické
traumatologické dny
Poranéni horni koncetiny
5.-6. 6. 2014/Pardubice

Misto konani: kongresové
centrum Kunéticka hora
Poradatel: oddéleni tirazové
chirurgie Chirurgické kliniky
FZS Univerzity Pardubice

a Pardubické krajské nemocnice
Kontakt: MUDr. Martin Carda;
e-mail: martin.carda@
nemocnice-pardubice.cz;
www.traumadny.cz

Kurz pro vseobecné sestry
v podiatrii - jarni ¢ast

5.-8. 6. 2014/Praha

Misto konani: IKEM Praha
Poradatelé:;

podiatricka sekce Ceské diabe-
tologické spole¢nosti CLS JEP,
Centrum diabetologie IKEM
Kontakt: www.diab.cz

UEG trainee course:
summer school

Intenzivni a klinicky orientova-
ny kurz obsahujici state-of-the-art
prednasky i prakticky program:
liver, IBD, gastro-duodenal dis-
orders, endoscopy, radiology,
surgery, pancreas, microbiolo-
gy, cancer, nutrition and small
intestine, oesophagus, medical
education...

5.-8. 6. 2014/Praha

Misto konani: hotel Crowne Plaza
Poradatel: United European
Gastroenterology (UEG)

Kontakt: www.ueg.eu

WPA thematic conference
Neurobiology and complex tre-
atment of psychiatric disorders
and addictions

5.-7. 6. 2014/Varsava, Polsko

Misto konani: Sheraton Hotel
Poradatelé: World Psychiatric
Association (WPA),

Polish Psychiatric Association
Kontakt:
WWW.WPatCwarsaw2014. com

18. pracovni dny

klinické farmacie
Polyfarmakoterapie ve stari
- moznosti spoluprace klinic-
kych farmaceutii, farmaceutu
a geriatrui

6. 6. 2014/Praha

Misto konani: Lékafsky dim
Poradatel: sekce klinické
farmacie Ceské farmaceutické
spole¢nosti CLS JEP

Kontakt: www.cfs-cls.cz

12. dny mladych chirurgii
prof. MUDr. Stanislava
Carského, DrSc.

Ndihlé pfihody bfis$ni, miniinva-
zivni chirurgie, onkochirurgie,
moderni intenzivni a periope-
raéni péce, komplikace v chi-
rurgii a hojeni chronickych ran,
urazova chirurgie, cévni chirur-
gie a kardiochirurgie, détska
chirurgie, varia

6. 6. 2014/Se¢ u Chrudimi

Misto konani: hotel Jezerka
Poradatelé: sekce mladych
chirurgh Ceské chirurgické
spolecnosti CLS JEP, Chirurgicka
Kklinika FZS UP a Pardubické
krajské nemocnice, chirurgické
oddéleni Nemocnice Havlickav
Brod, Chirurgicka klinika LF UK
a FN Hradec Kralové

Kontakt: www.chirurgie.cz

1. spolec¢na cesko-
-slovenska gynekologicka
konference

Kolposkopie a cervikilni pato-
logie, mrtvy plod, ukonceni té-
hotenstvi ve 2. a 3. trimestru,
paracervikalni analgezie/aneste-
zie, prevence a screening v am-
bulantni gynekologii, prevence
komplikaci v prubéhu porodu
a Sestinedéli, konzervativni
a operacni gynekologie...

6.-8. 6. 2014/Brno

Mista Konani:

areal Veletrhy Brno (pavilon E);
Orea Hotel (workshopy)
Poradatelé: Ceska gynekologic-
ka a porodnicka spole¢nost CLS
JEP, Slovenska gynekologicko-
-porodnicka spolo¢nost SLS
Kontakt: www.gynkonference.cz

Vzdélavaci seminaf¥
SVL CLS JEP

7. 6. 2014/0Olomouc, Plzen
Mista Konani: aula Pravnické
fakulty UP (Olomouc),
Safrankilv pavilon (Plzerl)
Poradatel: Spolecnost
vieobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

5.5.2014

7. vyroéni kongres CADE
Oral Design - snimatelna prote-
tika na zubech i implantatech
7. 6. 2014/Praha

Misto konani:

konferen¢ni centrum Ustavu
molekularni genetiky AV CR
Potadatel: Ceskd akademie
dentalni estetiky (CADE)
Kontakt:; www.czade.cz

Novinky ve

vnitinim IékaFstvi

7. 6. 2014/Praha

Poradatel: Ceska 1ékai'ska komora
Kontakt: www.lkcr.cz

Kurz z détské
oftalmologie

7. 6. 2014/Praha

Poradatel: Ceska 1ékai'ska komora
Kontakt: www.lkcr.cz

11. cyklus seminaFii
Interna Informans

Jak pecovat o pacienty s one-
mocnénim Zilniho systému,
sekundirni prevence zlomenin
v kontextu biologické 1é¢by os-
teopordzy, novinky v doporuce-
nych postupech pro 1é¢bu DM
2, typu, probiotika v Kklinické
praxi, hereditirni angioedém,
moderni 1é¢ba chronické boles-
ti, kapitoly z nefrologie

9. 6. 2014/Z1in

Misto konani: Kongresové
centrum, nameésti TGM
Poradatel: Ceska internisticka
spole¢nost CLS JEP

Kontakt: www.interna-cz.eu

81. seminaf psycho-
analytického mysleni

9. 6. 2014/Praha

Misto kondani: Stfedisko psycho-
terapeutickych sluzeb, Bfehova 3
Pofadatel: Ceska spole¢nost pro
psychoanalytickou psychoterapii
Kontakt: www.lkcr.cz

»Zermanice 2014
Klinickobiochemicky seminar
Moravskoslezského kraje

9.-10. 6. 2014/Zermanice
Kontakt: RNDr. Dagmar
Gotzmannova,; e-mail:
dagmar.gotzmannova@gmail.com;
www.cskb.cz

2014 STD prevention
conference

9.-12. 6. 2014/Atlanta, Georgia
Kontakt:
www.cdc.gov/stdconference

47" annual meeting

of ESPGHAN

9.-12. 6. 2014/Jeruzalém, Izrael
Misto konani:

The International Convention
Center Binyanei HaUma
Poradatel; The European Society
for Paediatric Gastroenterology,

Hepatology and Nutrition
(ESPGHAN)
Kontakt: www.espghan2014.0rg

. cyklus seminaFi
Interna Informans

10. 6. 2014/Brno

Misto konani: hotel International
Poradatel: Ceska internisticka
spole¢nost CLS JEP

Kontakt: www.interna-cz.eu

29. Teisingertiv den
priimyslové toxikologie
Novinky v oboru

10. 6. 2014/Praha

Misto konani: Lékaisky dim
Poradatelé; Statni zdravotni
ustav, Spolecnost pracovniho
1ékaistvi CLS JEP

Kontakt:

Www. pracovni-lekarstvi.cz

Vzdélavaci seminaf

SVL CLS JEP

10. 6. 2014/Pardubice

Misto konani: hotel Zlata Stika
Poradatel: Spolecnost
vSeobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Vecer Gynekologicko-
-porodnické kliniky

LF UK a FN Plzen

11. 6. 2014/Plzen

Misto konani: Safrinkiv pavilon
Pofadatelé:

Spolek 1ékaft CLS JEP v Plzni,
Okresni sdruzeni CLK Plzeti
Kontakt: www.fnplzen.cz/
spolek_lekaru.asp

Sobriiv den

- 28. konference

o hyperlipoproteinemiich
11. 6. 2014/Praha

Misto konani: Emauzsky klaster
Poradatel; Spolecnost lékafské
genetiky CLS JEP

Kontakt: www.slg.cz;

WWWw. gsymposion.cz

Vzdélavaci seminafr

SVL CLS JEP

11. 6. 2014/Jihlava

Misto konani: hotel Gustav Mahler
Poradatel: Spolecnost
vieobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Psychologie

v paliativni mediciné

Ja v komunikaci, Ji a smrt, Ja
v paliativni pé¢i - kurz nistav-
bové specializace Paliativni me-
dicina dle zikona €. 95/2004 Sb.
11.-13. 6.2014/Rajhrad u Brna
Misto konani: Dim 1é¢by bolesti
s hospicem sv. Josefa

Poradatel: Institut paliativni
mediciny Ceské spolecnosti
paliativni mediciny CLS JEP
Kontakt:
www.paliativnimedicina.cz
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Medicina katastrof 2014
AKktualni stav implementace
piedpisiit WHO v SR a CR, krizo-
va pfipravenost SR a CR na ra-
diaéni havarie, aktualni stav
pripravenosti integrovaného za-
chranného systému v SR a CR na
feseni nehod s hromadnym po-
stiZzenim osob

11.-13. 6. 2014/Jasna,
Demadnovska dolina, Slovensko
Misto konani: Hotel Junior Jasna
Poradatelé: Ministerstvo
zdravotnictva SR, Ministerstvo
zdravotnictvi CR, kancelaria
WHO v SR a CR, Ministerstvo
vnutra SR, Ministerstvo obrany
SR, za podpory Spolecnosti
krizové pripravenosti zdravotnic-
tvi CLSJEP a Kliniky urgentnej
mediciny a mediciny katastrof

LF UK a UNSsP Bratislava
Kontakt: www.uvzsr.sk/docs/
info/tb/XVII_roc_MEKA.pdf

8. kongres CSIM

Novinky v poresuscitaéni péci,
sepse a multiorganova dysfunk-
ce, obéhové selhani, hemodyna-
mické monitorovani, pfistrojové
podpory organovych funkci, me-
tabolismus a vyZiva kriticky ne-
mocnych, akutni stavy v neuro-
logii / chirurgii / pneumologii /
kardiologii / pediatrii, Zivot ohro-
Zujici a nozokomialni infekce...
11.-13. 6.2014/Ostrava

Misto konani:

Clarion Congress Hotel
Poradatel: Ceska spolecnost
intenzivni mediciny CLS JEP

ve spolupraci s vyukovym
pracovistém intenzivni mediciny
IPVZ, Ceskou asociaci sester,

LF OU a FN Ostrava

Kontakt: www.csimkongres.cz

36. pracovni
radiofarmaceutické dny
11.-13. 6.2014/Straznice

Misto kondni:

hotel Straznice, Pfedmésti 3
Poradatel: radiofarmaceuticka
sekce Ceské spole¢nosti nuklear-
ni mediciny CLS JEP ve spolupréci
s oddélenim nuklearni mediciny
Nemocnice Kyjov

Kontakt: www.csnm.cz

Nové diagnostické
postupy v mikrobiologii
Vzdélavaci seminaf: vyznam
MRSA a C. difficile v problematice
nozokomiilnich nikaz v CR, zku-
Senosti s diagnostikou pacientit
s podezfenim na sepsi a dalsi bak-
teridlni a houbové infekce krev-
niho obéhu, syfilis pfehledné...
12. 6. 2014/Praha

Misto konani:

Clarion Congress Hotel
Poradatel: Spolecnost pro epide-
miologii a mikrobiologii CLS JEP
Kontakt: www.cls.cz (sta)
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Milan Kaminek a kol.
Ortodoncie

Rozsah:

246 stran
Cena: 1200 K&
ISBN: 978-80-
“7492-112-4
Vydavatel:
Galén

Kolektiv odbornikd z nékolika 1é-
kafskych fakult Ceské i Slovenské
republiky pripravil novou zaklad-
ni ucebnici ortodoncie, speciali-
zovaného lékarského oboru, kte-
ry se zabyva diagnostikou, terapif
a prevenci odchylnych poloh zu-
bl a vztahy zubnich oblouk( a ¢e-
listi. UCebnice také popisuje vyvoj
a rust Celisti, kostflebky, vyvoj oklu-
ze, anomalie v tomto vyvojia zpl-
sob jejich 1écby.

Ucebni text s bohatou barevnou
obrazovou dokumentaci nabizi
prehlednou a stru¢nou formou
zakladni informace o hlavnich as-
pektech tohoto oboru zubniho |é-
kafstvi — o diagnostice, preven-
Ci a terapii vSech forem anomalii
chrupu.

Autofi pri pripravé textu Cerpali
jak z vlastnich zkuSenosti, tak ze
soudobé svétové odborné literatu-
ry. Kniha obsahuje zaklady oboru,
které jsou provéreny mnohaletou
klinickou praxi, i poznatky noveé,
s vymezenou indikaci a popisem
pracovniho postupu.

Pavel HoraZdovsky,
Markéta Cernovska a kol.

Neuroendokrinni
nadory
plic a mediastina

Rozsah:

208 stran
Cena: 695 K¢
ISBN: 978-80-
-7345-389-3
Vydavatel:
Maxdorf

Neuroendokrinninadory plica me-
diastina predstavuji klinicky vy-
znamnou skupinu neoplazii. Sou-
Casné studie ukazuji, Ze prevalence
téchto tumorl je mnohem castéj-
81, neZ se soudilo jesté napriklad
pred 15 lety. Klasifikace, diagnosti-
ka a lécba neuroendokrinnich na-
dor(i vsak v praxi narazi na mno-
hé obtiZe, z nichZ €ast vyplyva také
z malé informovanosti Sirsi [ékar-
ské vefejnosti o vyznamu téchto
neoplazii.

Publikace pFinasi moderni, kom-
plexni, multidisciplinarni a hlavné
na praxi orientovany pohled na tu-
to problematiku. Jednotlivé ¢asti
knihy jsou vénovany patogenezi,
molekularni biologii, diagnostice,
onkologické a chirurgické terapii.
Zavérecna kapitola shrnuje vlastni
zkusenosti autord s chirurgickou
|é€bou neuroendokrinnich nado-
rl hrudnich organl od roku 2004
do soucasnosti.

Alena Méchurova
Kardiotokografie

2., rozsifené vydani

s

Rozsah:

200 stran
Cena: 395 K¢
ISBN: 978-80-
-7345-388-6
Vydavatel:
Maxdorf

Roz3ifené vydani publikace vénova-
né zakladni metodé monitorovani
plodu v pribéhu 3. trimestru a bé-
hem porodu vychaziv ramci kniznf
fady ,Porodnictvi krok za krokem®.
Kniha je urcena do rukou kazdého
gynekologa, tedy zdaleka ne pouze
pro porodniky.
Kardiotokografie je jednim z klico-
vych témat atestace z oboru gyne-
kologie a porodnictvi, jeji znalost
patfi k zakladim gynekologicko-
-porodnické praxe. Kromé navo-
dd pro hodnoceni zaznamu autor-
ka poukazuje na nejcastéjsi chyby
a omyly v posuzovani kardiotoko-
grafickych zaznamda.

Text je dopInén praktickymi ukaz-
kami a nékolika kazuistikami.

Milan Kvapil (ed.)
Diabetologie 2014

Rozsah:
312stran
Cena: 399 K¢
ISBN: 978-80-
-7387-755-2
Vydavatel:
Triton

DIABETOLOGIE

Sbornik prispévk k problému dia-
betu od 34 autorl, rozdélenych
do sekci: K zamysleni, Koncepce,
Kardiologické okénko, Endokrino-
logické okénko, Zivotosprava, Tera-
pie DM, Prevence a lécba komplika-
ci, Zhavé novinky, K debatg, Pravnici
se vyjadfuji, Komentare studif.

Prispévky na téma terapie DM jsou
vénovany napfiklad roli sitaglipti-
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nu, inzulinu glarginu v koncentra-
ci 300 U/ml, perspektivam lécby
DM 2. typu agonisty GPR40/FFAR1
a agonisty GPR119 nebo ertugliflo-
zinu jako novému inhibitoru SGLT2.
V sekci Zhavé novinky jsou probira-
na témata MikroRNA a DM, Syn-
drom obstrukéni spankové apnoe
jako faktor rozvoje DM a Biologic-
ka terapie DM.

Komentare studii se zabyva-
ji mj. pfimym srovnanim inzuli-
nu glarginu a inzulinu detemiru,
rolf ezetimibu v terapii cilené na
LDL-C u diabetik(, vztahem psori-
dzy a nové manifestovaného dia-
betu, souvislostmi zavazné hy-
poglykemie a kardiovaskularnich
onemocnéni nebo relacemi BMI
a mortality.

Jan Skrha

Cesta diabetologie
aneb Jak v3e zacina a kon¢i?

Rozsah:

16 stran
Cena:195K¢
ISBN: 978-80-
-7345-385-5
Vydavatel:
Maxdorf

Diabetes mellitus patFi k onemoc-
nénim, u kterych doslo k obrov-
skému rozvoji poznani, a to od vy-
svétleni mechanismu vzniku az
po rlizné |écebné postupy a tech-
nologie. Nové poznatky v3ak pFi-
naseji dalsi otazky, oteviraji potfebu
dalSiho zkoumani a vedou i k po-
chybnostem. PFes nesporné pozitiv-
ni vysledky terapeutickych postu-
pU je vyvoj onemocnéni ve svété,
oznacovany za epidemii, alarmu-
jici, i nejmoderngjsi technologie
maji urcita omezenia nevedou za-
tim k takovym vysledk(m, které by-
chom si prali.

Hlavnim poslanim knizky je pfede-
vsim kladenf otazek, které umoz-
Auji vice premyslet o tom, zda se
rozhodovani v diabetologické pra-
xi ubira spravnym smérem.

Katefina Stechovd,

Sdrka Slaba,

Pavlina Pithova

Neni bezvychodnych
situaci

aneb Pribéhy lidi s diabetem

Rozsah: 216 stran

Cena: 395 K¢

ISBN: 978-80-7345-381-7
Vydavatel: Maxdorf

Soucasna diabe-
tologie disponu-
jevelmiuacinnym
a Siroce struktu-
rovanym farma-
koterapeutickym
.arzenalem®, kte-
ry spolu s moder-
nitechnikou vyznamné zménil zivot
velkého poctu nemocnych s dia-
betem. Moderni medicina dokaze
pacientlm prodlouzit obdobi bez
komplikaci a zajistit tak nadlouho
kvalitu zivota srovnatelnou se zcela
zdravym clovékem. Po del3idobé je
viak Gspéch |écby diabetu stale vice
zavisly na ochoté pacienta s nemo-
cibojovat. Psychologie a psychiat-
rie je viak v diabetologii stale jeSté
podcefovanym tématem.
Docentka Stechova proto vytvori-
la originalnikoncept knihy zacilené
na odbornou, alei laickou vefejnost
— pribéhy lidfilustrujici jednotlivé si-
tuace, kterym jsou pacientis diabe-
tem a jejich rodiny vystaveni, vzdy
s odbornym komentarem psycho-
loga, diabetologa ¢i psychiatra.
Vysledné vyznéni knihy je pozitiv-
ni @ motivujici, mélo by vést paci-
enty k tomu, aby se nebdli své pro-
blémy vcas fesit.

Laura Janackova

Zivot je boj

Prakticky priivodce rakovinou
pro nemocné a jejich blizké

Rozsah:

288 stran
Cena: 399 K¢
ISBN: 978-80-
-005337-4-5
Vydavatel:
Grifart, ve spolupraci s Institutem
partnerskych vztahd

Zivot

Dobry psychicky stav je u onkolo-
gickych onemocnénf jednim z d-
lezitych faktorl Uspésné lécby
a kazdy pacient se musi vyporadat
s pétihlavou sani”, jejichZ pét hlav
predstavuje strach ze smrti, ztra-
ta télesné nedotknutelnosti, ztra-
ta autonomie, omezeni béznych
aktivit a ohroZenf socialni identi-
ty a vlastni hodnoty.

Kromé informaci kniha pfina-
Si praktické rady ke zvladnuti pro-
blém, text je doplnén autorskymi
ilustracemi, autentickymi dryvky
z denik( pacient( a fadou struk-
turovanych text( i shrnutim s prak-
tickymi navody, co délat.V souladu
se svymi dlouholetymizkuSenostmi
z oblasti psychoonkologie se autor-
ka snazila o co nejvétsi srozumitel-
nost a otevrenost.

Heinz-Peter Rohr
Zneuziti

Lécba nasledk(

sexudlniho ¢i emocniho nasili

Rozsah:

152 stran
Cena: 249 K¢
ISBN: 978-80-
-262-0601-9
Vydavatel:
Portal

Zneuziti

Lidé, ktefi byli v détstvi vystaveni
sexualnimu nebo emocnimu zne-
uZivani, trpf casto jesté po desetile-
tich nasledky téchto prozitk{. Zne-
uzivani pfedstavuje vzdy masivni
zasah do osobnosti Clovéka a vede
k dusevnim i télesnym nasledkdm.
Doty¢ni prichazeji do psychotera-
pie s nejrlizn&jsimi obtizemi— pro-
blémy svlastniidentitou, sexualni-
mi obtizemi, psychosomatickymi
poruchami, depresemi a Gzkostmi,
zavislosti, Casto téZ s ohrozenim se-
bevrazednym jednanim.
Heinz-Peter Rohr opét na pozadi
pohédky bratfi Grimmd (,Allerlei-
rauh”) a na cetnych kazuistikach
z vlastni psychoterapeutické pra-
xe popisuje fenomén sexualniho
a emocniho zneuZivani, dava po-
rozumét jeho nasledkdm a ukazuje
moznosti [éby a uzdraveni.

Martina Kosova a kol.
Logoterapie
Existencialni analyza
jako hledani cest

Rozsah:

208 stran
Cena: 339 K&
ISBN: 978-80-
247-4346-2
Vydavatel:
Crada

Koncept logoterapie Ize priblizit
pomoci metafory: klient prichazi
za terapeutem, odhaluje mu riz-
né fragmenty svého Zivota a cilem
je objevit v téchto jednotlivych
kouscich dilky jedinec¢né mozaiky
a pomoci poskladat z nich obraz,
na ktery Ize dale navazovat.
Clovék zaziva, ze je jedinecnou
bytosti, Ze je dobré byt na svété.
Rozpoznava hodnoty, které pliso-
bi na jeho city. Krajinu svého Zivota
prijima i se svou minulosti, chyba-
mi, prozitym utrpenim. Porozu-
méni vlastnimu Zivotu vede k jeho
smysluplnému smérovani, k roz-
poznani a uskutecnéni Zivotniho
poslani.
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Hepatologie do kapsy

Mame pred sebou novou knihu z pera profesorl Jitiho Hordka a Jifiho Ehrmanna se skromnym
nazvem ,Hepatologie do kapsy“. Oba autofi jsou mezi odborniky zabyvajicimi se chorobami za-
zivaciho ustroji ¢i témi, ktefi se specializuji na choroby jater a zlu¢ovych cest, velmi dobre znami.

Védomeé se vyhybam poznamce
ojejich ,zralém* véku, spise vy-
zdvihuji odborné znalosti pod-
loZené velmi dlouhou klinickou
praxi, ze které mohou vychazet.
Byljim dan dar pozorného sledo-
vani vyznamnych udalosti fady
dekad jejich po vsech strankach
plodného odborného zivota. Na-
vic oba dostali do vinku umeéni
vyjadrit se slovem.

Informace

v nezbytném mnozstvi

A tak se Ctenafi v publikaci at-
1é nidzvem, ale bohaté obsahem
dostava do rukou text postihu-
jici do nezbytné hloubky vse ko-
lem jaternich chorob v takovém
rozsahu, aby se jak specializova-
ny odbornik, hepatolog ¢i gastro-
enterolog, tak i 1ékaf obecnéjsi
orientace, pripadné dokonce za-

Inzerce M141000730

jemce z jiného oboru dovédél
potfebné informace v nezbyt-
ném mnozstvi, zvolil nejvhod-
néjsi diagnosticky postup a mo-
hl nasledné vyslovit zavérecnou
diagnézu. Kniha dobfe poslou-
Z1 i jako pouhy doplnék znalosti
odborniktim z jinych odvétvi me-
diciny. Nelze pfehlédnout pec-
livé sestaveny seznam aktualné
pouzivanych zkratek a stejnym
zplisobem zpracovany jmenny
rejstiik na konci publikace, pro
rychlou orientaci je to zcela ne-
zbytnd pomtcka.

Ctenaf netape

Zajemci zde najdou prehled-
né zpracované kapitoly vénova-
né historicky stars$im i novéjsim
laboratornim metodam. Prv-
ni ¢ast publikace autofi pojali
pragmaticky a dobie zde zpraco-

vali a aktualizovali v historickém
kontextu prehled funkénich, dy-
namickych i zobrazovacich me-
tod. Nenechavaji zajemce o in-
formace tapat v nejistoté, v textu
jsou naznaceny dostatecné jas-
né zavéry pro¢ dany postup zvo-
lit, ¢ine.

Druha ¢ast publikace, ktera se za-
byva konkrétnimi chorobami, je
stejné zdafila. Ctenaf oceni, Ze
nebylo opomenuto nezbytné pen-
zum pediatrické problematiky.
Své misto zaujaly i genetické as-
pekty chorob a v zavérech se poda-
filo zapracovat rovnéz posudkova
hlediska. Kazdy si v knize snadno
vyhleda to, co bezprostiedné po-
tfebuje ¢i aktualné hleda.

Kniha ma jediny, ale zasadni ne-
dostatek. Snadno se totiz muze
stat, Ze se Ctenaf namisto rychlé
orientace bezdécné ponoii do sou-

vislého ¢teni vice nez zdafrilé pu-
blikace a zcela zapomene na cas.
doc. MUDr. Zdenék Frysak, CSc.

3. interni klinika - revmatologie, nefrologie
a endokrinologie LF UP a FN Olomouc

Srozumitelny a ctivy
piehled oboru

PrfedloZena publikace dvou vy-
znamnych odbornikl v oblasti
hepatologie je velice dobfe napsa-
na, jeji formalni troveri je vybor-
na, text je srozumitelny a ctivy,
napsany péknou Cestinou. Au-
tofi v ivodu skromné uvadéji,
Ze se jednd o drobnou monogra-
fii, pfesto to zdaleka neni prav-
dou. Monografie v ucelené formé
uvadi obsahly prehled soucasné
hepatologie: po¢inaje anatomii
a funkci jater pres vySetfovaci
metody v hepatologii, popis kli-
nickych pfiznakt a syndromd,
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Hepatologie

do kapsy

Jifi Hordk, Jifi Ehrmann
Mlada fronta, edice Aeskulap
Praha, 2014, 1. vydani

232 stran

rozsahly pfehled hlavnich no-
zologickych jednotek, popis 1é¢-
by jaternich onemocnéni véetné
transplantace jater az po zavérec-
né pasaze vénované dietnim a re-
Zimovym opatfenim a prevenci
jaternich chorob.

doc. MUDr. Ludék Roznovsky, CSc.
Klinika infekéniho Iékafstvi LF OU a FN Ostrava

Stanislav Popelka

Vybrané kapitoly

MEDICAL
SERVICES

Mlada fronta a. s. Mezi Vodami 1952/9, 143 00 Praha 4-Modrany, tel. 225 276 168, www.medical-services.cz, e-mail: knihyms@mf.cz

Predstavujeme publikaci

0 nejcastéjsich onemocnénich a deformitach nohy

a hlezna vcetné postizeni revmatickych a infekénich.

V Gvodu ¢tenar nalezne poznamky k historickému vyvoji
této chirurgické discipliny, obrazové dokumentovany
popis anatomie nohy a hlezenniho kloubu, informace

k footblock anestezii i pfehled modernich zobrazovacich
metod pro diagnostiku v oblasti nohy a hlezna.

Autofi: Stanislav Popelka a kolektiv

Pri objednani na

sleva 25%

VYBRANE KAPITOLY

Chirurgie nohy a hlezna

Bohaté ilustrovana publikace pfehledné informuje

Zvlastni pozornost je dale vénovana deformitam palce

a klasickym i méné frekventovanym typim jejich operaci.
V rozsahlé stati na téma revmatické nohy autofi mj.
predstavuji vlastni indika¢ni schéma korekénich operaci
na palci a pfedonoZi u revmatoidni artritidy. Samostatna
kapitola se zabyva postizenim hlezna — popsany jsou

rlizné typy artrodéz vcetné nejmoderngjsich implantat
anahrad hlezna totalni endoprotézou.

Doporucena cena 590 K¢

i .

Nejvétsi vydavatelstvi zdravotnickych titult v CR

MLADA FRONTA
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Narok na pracovni odév

Pracuji jako sest-
ra v détské 1écebné.
Mam narok na pra-
covni odév? Pokud
ano, musi byt novy,
nepouZzity, nebo mi
zaméstnavatel mu-
Ze pridélit jen vy-
prany odév, ktery uz
nosil nékdo prede
mmnou? Kdyz si pra-
covni odév zakoupim sama,
mohu po zaméstnanci poZa-
dovat proplaceni?

Podle zakoniku prace obecné
plati, Ze kazdy zaméstnavatel
je povinen pro své zameéstnan-
ce vytvaret bezpetné a zdravi
neohrozujici pracovni prostredi
a za timto tcelem pfijimat opat-
feni k pfedchazeni riziktim. Jest-

odpovidd
Magr. Sylva Zborovska

lize pfipadna rizika
neni mozné odstra-
nit, je zaméstnava-
tel povinen pfijmout
k omezeni ptisobeni
téchto rizik takova
opatfeni, aby ohroze-
nibezpecnosti a zdra-
vi zaméstnanci bylo
minimalizovano.
Teprve nelze-li moz-
nérizika odstranit ¢i omezit pro-
stfednictvim zaméstnavatelem
prijatych opatfeni, plati, Ze za-
méstnavatel je povinen chranit
bezpecnost a zdravi zaméstnancti
jinak, a to prostfednictvim tzv.
ochrannych osobnich prostfed-
ki, mezi které patfi také pracov-
ni odév a obuv.

Zakonik prace dale v této sou-
vislosti stanovi, Ze v prostfedi,

5.5.2014

v némz odév ¢i obuv podléha pri
vykonu prace mimoradnému opo-
tfebeni, znecisténi ¢i plni ochran-
nou funkci, prislusi zaméstnan-
ci od zaméstnavatele jako osobni
ochranny prostfedek taktéz pra-
covni odév a/nebo obuv.

Plati tedy, Ze zaméstnavatel ne-
ni povinen poskytovat pracovni
odév zaméstnanciim automatic-
ky, ale teprve po vyhodnoceni
rizik v kazdém konkrétnim pfi-
padé. Je tedy na kazdém zamést-
navateli, aby vyhodnotil pod-
minky vykonu konkrétni prace,
a teprve vyhodnoti-li, Ze docha-
zi k mimofradnému opotfebeni ¢i
znecisténi odévi nebo ze odév pl-
ni pro zaméstnance ochrannou
funkci, je povinen pracovni odév

a/nebo obuv zaméstnanci poskyt-

nout. Zalezi tak na konkrétnim
obsahu Vasi prace a posouzeni za-
meéstnavatele, zda na Vami vyko-
navané pozici mate narok na pra-
covni odév.

Pouzity odév ano,

za vlastni penize ne
Zdravotnickym pracovnikim je
pracovni odév poskytovan zpra-
vidla k ochrané zZivota a zdravi,
z diivodl hygienickych a proti-
epidemickych a dale tam, kde
hrozi mimotfadné znecisténi ne-
bo vystaveni nepfiznivym vliviim
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pocasi. Otazku, zda zameéstnava-
tel mize zaméstnanci poskytnout
odév jiz pouzity, platna pravni
uprava neresi, ale tento postup
je v praxi pomérné Casty. Jelikoz
jde o otazku pravni tpravou ne-
feSenou, dovozuje se, ze pokud
je pracovni odév nositelny a re-
spektuje ergonomické pozadavky
a zdravotni stav zaméstnance, je
mozné pridélit zameéstnanci tak-
téz pracovni odév pouzity.

Pokud jde o odpovéd na Vasi
otazku, zda si mazZete pracovni
odév zakoupit sama a poté zadat
po zaméstnavateli proplacenti,
pak tento postup mozny neni.
Naklady na potizeni pracovni-
ho odévu nemohou byt na za-
meéstnance pfenaseny a povin-
nost poskytovat osobni ochranné
pracovni prostfedky nesmi za-
meéstnavatel nahrazovat financ-
nim plnénim.

Vyhlaska €. 54/2008 Sb.

Neni mi tiplné jasné | |
znéni § 5 vyhlasky
¢. 54/2008 Sb., o zpii-
sobu predepisovani
1é¢ivych pfipravki,
kde se v odst. 2 piSe:
»Je-1i 1é¢ivy pfipra-
vek pfedepisovan na
ucet vefejného zdra-
votniho pojisténi,
1ze na jeden recept
pfedepsat vice nez jedno bale-
ni jednoho druhu 1é¢ivého pii-
pravku pro zajisténi 1é¢by pa-
cienta do jeho dalsi kontrolni
navstévy u osetfujiciho 1ékafe,
nejdéle vsak na dobu tfi mésicii
a zpravidla do poctu tfi baleni,
neni-li dile stanoveno jinak.“
JestliZe pozvu svého pacienta
na kontrolu po ¢tyfech mési-
cich a chci mu pro kontinu-
alni zajisténi 1é¢by predepsat
dvé baleni 1éku po 9o tbl., hra-
zeného z vefejného zdravotni-
ho pojisténi, ktery ma pacient
uzivat v davkovani 1x1 tbl., tak
to mohu udélat, nebo nemo-

na dotazy odpovida

JUDr. Lenka
Lamkovd, Ph.D.

‘ hu? Podle formulace
»zpravidla do poctu
tfi baleni“ by to by-
lo v poradku, ale po-
dle ,,nejdéle na dobu
tfi mésicu“ nikoli...
Proc¢ bych mél kvii-
1i pfedpisu 16k zvat
pacienta na kontro-
lu v kratsich inter-
valech, neZ je z 1é-
¢ebného hlediska nutné?

B .

Vyhléaska €. 54/2008 Sb., o zpl-
sobu predepisovani léc¢ivych
pripravki, ve znéni pozdéjsich
pfedpisti, stanovi Vami uvedené
omezeni tykajici se pfedepisova-
ni 1é¢ivych pripravki, jez jsou
hrazeny z vefejného zdravotni-
ho pojisténi. Z tohoto ustanove-
nivyplyva, Ze na jeden recept lze
predepsat vice nezZ jedno baleni
jednoho druhu 1écivého piiprav-
ku pro zajisténi 1é¢by pacienta
do jeho dalsi kontrolni navsté-
vy u oSetfujiciho 1ékate, nejdéle
v$ak na dobu tfi mésicti a zpravi-

dla do poctu t¥i baleni. Zde je pfi-
mo uvedeno, Ze na jeden recept
1ze predepsat pripravky nejdéle
na 3 mésice a zpravidla do po¢tu
3 baleni (vyhlaska pouziva slovo
»zpravidla“, a tudiz tato 3 baleni
nepifedstavuji limitujici mnoz-
stvi - faktorem limitace je vSak
,zasoba“ pfipravki na maximal-
né 3 mésice).

Citované ustanoveni dodava ,ne-
ni-li dale stanoveno jinak“. Tim
se mysli moznost predepsat 16¢i-
vé pripravky na tzv. opakovany
vydej, ktery je zakotven v usta-
noveni § 6 odst. 4 citované vy-
hlasky, kdy predepisujici 1ékat
na receptu uvede pokyn k opa-
kovanému vydeji, a to zpravidla
slovem repetatur. Je tfeba dodat,
ze kazdy jednotlivy vydej nesmi
prekroCit omezeni stanovené vy-
Seuvedenym v § 5 odst. 2 vyhlas-
ky (tzn. maximalni mnozstvi pti-
pravkl na 3 mésice 1é¢by). Tento
opakujici recept vSak nelze pouzit
na lécivé pripravky, které obsa-
huji navykové latky.
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Zajimavé www stranky
— poranent mozku (2. cast

Dnes navazujeme na predchozi
dil, vnémz jsme se vénovali pro-
blematice trazti mozku. Tento-
krat predstavime odbornéji za-
lozené webové prezentace, kde
najdete fadu podrobnych in-
formaci o epidemiologii trazi
a postupech v jejich diagnosti-
ce alécbé.

Brain Trauma Foundation
www.braintrauma.org

Kromeé fady jinych informaci jsou
zde k dispozici nékteré doporuce-
né postupy platné na izemi USA,
pouZitelné pii poskytovani lékat-
ské péce o nemocné s rizné za-
vaznym mozkovym traumatem.
Jsou rozdélené na popis predne-
mocnicni a nemocni¢ni péce,
chirurgické postupy a specifi-
ka péce o détské pacienty s ura-
zy mozku.

Brain Injury Association
www.biausa.org

Brain Injury Association je nej-
star$i a nejvétsi americkou orga-
nizaci zabyvajici se prevenci, dia-
gnostikou, 1é¢bou a vyzkumem

kraniocerebralnich onemocnéni.
Svou ¢innosti prispiva ke zlepse-
ni kvality Zivota postiZenych je-
dinci s uréitym typem porané-
ni mozku.

Na webovych strankach si mtze-
me detailné prostudovat histo-
rii aktivit této spolecnosti a bliz-
§i specifikaci jeji ¢innosti. Jedna
ze zasadnich soucasti webového
projektu popisuje jednotlivé ¢as-
ti mozkového parenchymu s di-
razem na jejich funkce a mozné
Kklinické projevy jejich poranéni.

1o g the of

Text je doplnén fadou ilustraci
a videoprezentaci.

Centers for Disease
Control and Prevention
www.cdc.gov/
TraumaticBrainInjury
Webové stranky Centra pro kon-
trolu a prevenci nemoci (CDC) se
vénuji problematice tirazi moz-
ku velmi podrobné. Specificky
a nazorné pojednavaji oddélené
o lehkych a zavaznych kranioce-
rebralnich traumatech, s popi-
sem patofyziologickych procesi,
Klinickych projevi a diagnostic-
ko-terapeutického managemen-
tu. Text je doprovazen fadou
videi.

Velmi podrobné se autofi vénuji
sbéru a prezentaci statistickych
dat spjatych s vyskytem porané-
ni mozku. Popisuji napiiklad vy-
voj v ¢ase v poctu ambulantnich
vySetfeni, hospitalizaci ¢i timr-
ti v disledku poranéni mozku ve
Spojenych statech americkych
za posledni dekadu. V neposled-
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ni fadé zde najdete i nékolik od-
bornych prezentaci zabyvajicich
se dlisledky kraniocerebralnich
traumat, které byly predstaveny
na mezinarodnich kongresech.

Brain Injury Australia

www.braininjuryaustralia.org.au
Prohlidka téchto webovych stra-
nek nas zavede az do Australie.
Studiem webové prezentace zis-
kame zakladni pfehled o pohledu
na poranéni mozku v této Casti
svéta. Autofi se na webu podrob-
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néji zabyvaji i pfi¢inami, které
ke vzniku poranéni mozku ob-
vykle vedou. Prostfednictvim
odkazll na dalsi zajimavé stran-
ky se pak muZete pfenést k fadé
webovych prezentaci, jez se na-
§im dnes$nim tématem zabyvaji
podrobnéji.

HeadWay
www.headway.org.uk

Britsky portal se zaméfenim na
problematiku uirazti mozku s fa-
dou zajimavych témat. V sekci
,pro odborniky* je k dispozici
mnozstvi odbornych prezentaci
k riznym problémam spojenym
s kraniocerebralnim poranénim.

MUDr. Michal PeliSek
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Vybérova rizeni

Priméi/ka chirurgie

NEMOCNICE S POLIKLINIKOU
CESKA Lipa, A. s.,

vyhlasuje vybérové fizeni

na obsazeni pozice:

m primai/ka chirurgie

Kvalifika¢ni pozadavky:

e odborna zptsobilost v oboru
dle zdkona €. 95/2004 Sb.,

e specializovana zptisobilost
v oboru chirurgie,

e licence CLK k vykonu
funkce primarte nebo jeji
doplnéni do 1 roku.

Dale pozadujeme:
® nejméneé 10 let vykonu
povolani v oboru,

® zdravotni zptisobilost

a bezithonnost,
e organizac¢ni a fidici schopnosti,
e znalost prace na PC.

Prihlaska musi obsahovat:

e strukturovany zivotopis,

o veskeré doklady o vzdélani
v&etné licenci CLK
(notarsky ovérené),

e platny vypis z rejstiiku trestl
(ne star$i nez 3 mésice),

e pisemny souhlas
s nakladanim
s osobnimi idaji v ramci
vybérového fizeni,

e vizi rozvoje chirurgického
oddéleni v NsP Ceska Lipa.

Vlastnorucné podepsanou
prihlasku zasilejte nejpozdéji
do 16. 5. 2014 (v€etné) na
adresu: NsP Ceska Lipa, a. s.,

™ Nemochice
Novy J

Clen skupiny AGEL

m W

1ICIN

swr

Nemocnice Novy Jicina.s.,
Novy Jicin, Purkyiova 2138/16, PSC 741 01

POZICE:

Lékar ARO oddéleni
Vedouci lékaF MOJIP — spada pod primariat ARO
Prima¥ LDN Vitkov

Primar neurologického oddéleni
Lékar neurologického oddéleni
Lékar RDG oddéleni
Lékar interniho oddéleni
Lékar GYN-POR oddéleni

PoZadujeme:

vyhodou,

i
Nabizime:

komplementdrni vybavou.
Platové podminky:

Benefity:

« prispévek na stravovani.
Termin nastupu:

« dohodou.

Kontakt:

- ulékafii specializovana zptsobilost v oboru dle zak. ¢. 95/2004 Sh.

- U primafti a vedouciho Iékafe pozadavek licence pro vykon funkce
vedouciho Iékafe a primare v daném oboru.

- zazemi komplexniho onkologického centra,

- praci na nové zrekonstruovanych pracovistich,

« podporu odbornéha rozvoje, vzdélavani,

« praci v regiondlné vyznamném nemocnicnim zafizeni s plnou

« nadstandardni, dohodou, individualni pfistup, vykonova motivace.

- tyden dovolené navic, pispévek na Zivotni pojisténi a rekreaci déti,
« U primaiti mobilni telefon, sluzebni automobil, notebook,

sekretariat@nnj.agel.cz, 556 773 530

5.5.2014

odbor RLZ, Purkyriova 1849,

470 77 Ceska Lipa. Obalku

oznacte ,NEOTVIRAT - vybérové

fizeni - primat/ka chirurgie“.

VyhlaSovatel si vyhrazuje pravo

kdykoli vybérové rizeni zrusit,

a toibez udani divodu.
M141000584

Vedouci
fyzioterapeut/ka

REDITEL NEMOCNICE
JABLONEC NAD Nisou, P. 0.,
vypisuje vybérové fizeni

na obsazeni pracovni pozice:

m vedouci fyzioterapeut/ka

Pozadavky:

o VS nebo vy33i odborné
vzdélani v oboru fyzioterapie,

o platné osvédceni k vykonu
zdravotnického povolani
bez odborného dohledu dle
zakona €. 96/2004 Sb.,

® nejméné 5 let praxe
na lazkovém oddéleni
v oboru fyzioterapie,

e organizacni, komunikacni
a fidici schopnosti,

e bezthonnost.

Nabizime:
® moznost seberealizace
ve vedeni pracovisté
v prosperujici organizaci,
e praci na akreditovaném
pracovisti I. typu (ambulantni
a lazkova rehabilitace),
® spolupraci mladého
a pratelského kolektivu
- neformalni prostfedi,
e podminky pro osobni
a profesni rozvoj,
e vjznamnou podporu
dalsiho vzdélavani,
e zameéstnanecké benefity,
e nistup dle dohody.

K vlastnorucné podepsané

prihlasce je tfeba dolozit:

e strukturovany zivotopis se
zaméfenim na dosavadni
odbornou praxi,

® kopii dokladu o nejvyssim
dosazeném vzdélani,

® kopii osvédceni,

® vypis z rejstiiku tresti
ne starsi nez 3 mésice,

e zpracovanou koncepci
pracovisté v rozsahu
max. 2 strany A4.

Prihlasky do vybérového fizeni
vCetné vSech nalezitosti zasilejte
nebo osobné doructe v zalepené
obalce s oznacenim ,,Vybérové
fizeni- RHB“ na adresu: Nemocnice
Jablonec nad Nisou, p. 0., perso-
nalni oddéleni, Nemocnic¢ni 15,
466 60 Jablonec nad Nisou.
Uzavérka prihlasek: 30. 4. 2014.
M141000440

Ekonomicky a provozné
technicky naméstek

REDITELKA LECEBNYCH
LAZNi LAZNE KYNZVART
vyhlasuje vybérové fizeni
na obsazeni funkce:

B ekonomicky a provozné
technicky naméstek

Kvalifika¢ni pozadavky:

e VS ekonomického
sméru (prednostné
magisterského typu),

e praxe ve vedouci funkci
minimalné s let,

e zkuSenosti v oblasti
zdravotnictvi vyhodou,

e organizacni a ridici
predpoklady,

e zdravotni zptisobilost
a bezithonnost,

e uzivatelska znalost PC,

e fidicsky prikaz skupiny B.

K pfihlasce je tfeba pripojit:

e Zivotopis zaméfeny
na odbornou praxi,

e doklady o vzdélani,

@ osobni dotaznik,

e doklady podle zakona
¢. 451/191 Sb., v platném znéni
(osvédceni + Cestné prohlaseni),

® vypis z rejstfiku trestli
ne star$i nez 3 mésice,

e prohlaseni podle zakona
¢. 101/2000 Sb., o0 ochrané
osobnich idaji,

e strucnou koncepci
ekonomického rozvoje
organizace,

o telefonni ¢islo a e-mail.

Prihlasku zasilejte vyhradné
pisemné do1s. 5. 2014 na adresu:
LécCebné lazné Lazné Kynzvart,
Lazenska 295, 354 91 Lazné
Kynzvart, a to v uzaviené obalce
s oznacenim ,,Vybérové rizeni
- nameéstek-ekonom*.
Dalsi pfipadné informace:
tel: 354 672111,
www.lazne-kynzvart.cz
M141000663

Volna mista

Priméai/ka -

gynekologie-porodnictvi

PREDSTAVENSTVO NEMOCNICE
PRACHATICE, A. S.,
ptijme:

m primare/-ku gynekologicko-
-porodnického oddéleni

Pozadujeme:

e VS vzdélani v oboru,

e specializovanou zpiisobilost
podle zdkona ¢. 95/2004 Sb.,
v platném znéni,

e licenci CLK pro vykon
funkce priméare - vedouciho
1ékate v oboru,

® 10 let praxe v oboru,

o zdravotni zptisobilost
a bezihonnost,

e organizacni a ridici
schopnosti.

Nabizime:
e prici v pfijemném kolektivu,
e ubytovani,
e osobni mzdu
+ Ctvrtletni odmeény,
e piispévek k diichodovému
pripojisténi.

Potencialni zajemci jsou zvani
knezavazné informacni navstéve,
Kontakt: MUDr. FrantiSek
Strasky, tel.: 602 324 538,
e-mail: strasky@nempt.cz
M141000706

Vedouci léka¥/ka
- nasledna péce

PREDSTAVENSTVO NEMOCNICE
PRACHATICE, A. S.,
prijme lékafe/-ku na pozici:

m vedouci 1ékat/ka
oddéleni nasledné péce

Pozadujeme:

o V§ vzdélani,

e specializovanou zptsobilost se
zakladnim kmenem internim,
chirurgickym, neurologickym
nebo vSeobecného
praktického lékaftstvi dle
vyhlasky €. 99/2012 Sb.,

® 10 let praxe v oboru,

o zdravotni zptisobilost
a beztthonnost,

e organizacni a ridici
schopnosti.

Nabizime:
e praci v pfijemném kolektivu,
e ubytovani,
e osobni mzdu
+ Ctvrtletni odmény,
e piispévek na diichodové
pripojisténi.

Potencialni zajemci

jsou zvani k nezavazné

informacéni navstéve.

Kontakt: MUDr, FrantiSek

Strasky, tel.: 602 324 538,

e-mail: strasky@nempt.cz
M141000621

Diabetolog

POLIKLINIKA V PRAZE 7

pfijme do ordinace diabetologie

lékafe/-ku (i bez atestace).

Ubytovani pro mimoprazské

uchazece zajistime.

Nastup dle dohody.

Kontakt a info: tel.: 233 375 591.
M141000626



LékaF/ka
- neurologie/patologie

NEMOCNICE PisEK, A. s.,
prijme 1ékarte se specializovanou
zplsobilosti v oboru neurologie
nebo patologie, 1ékate
zafazeného do specializa¢niho
vzdélavani v uvedeném oboru

¢i absolventa fakulty.

PoZzadujeme:

e odbornou ¢i specializovanou
zpusobilost v oboru,

e zdravotni zptisobilost
a trestni bezihonnost.

Nabizime:

e praci na akreditovaném
pracovisti,

e moznost beziplatného
profesniho ristu
a dalsiho vzdélavani,

e zaméstnanecké benefity,

e zajisténi ubytovani.

Konkrétni mzdové a ostatni

podminky budou dohodnuty

pti osobnim pohovoru.

Prihlasky zasilejte na adresu:

Nemocnice Pisek, a. s.,

Karla Capka 589, 397 23 Pisek,

tel.: 382772 001, e-mail:

sekretariat@nemopisek.cz
M141000703

Lékai/ka - RDG

NEMOCNICE JINDRICHOV
HRADEC, A. s.,

prijme lékatfe/-ku na RDG
oddéleni, praxe v oboru
vitana, specializovana
zpusobilost pfednosti.

Nabizime:

e podminky pro dalsi osobni
a profesni rozvoj s podporou
zaméstnavatele,

e dobré financ¢ni ohodnoceni,

o pfispévek na penzijni
pripojisténi.

Pristrojové vybaveni pracovisté:
CT Philips Brilliance 64,

MD Philips 4 (AG a intervenc¢ni
cévni vykony), Philips
Duodiagnost (skiaskopické
vykony), mamografie, 2x UZV,
2x skiagrafie, v brzké dobé MRI.

Nastup ihned nebo dle dohody.

Kontakt: prim. MUDr. Marek

Koutny, tel.: 384 376 382,

e-mail: koutny@nemjh.cz;

predseda predstavenstva

MUDr. Karel Bajer,

tel.: 384 376 464,

e-mail: bajer@nemjh.cz
M141000697

LékaF/ka - ORL

NEMOCNICE JINDRICHUV
HRADEC, A. Ss.,

pfijme lékate/-ku

na ORL oddéleni.

Denné operativa, pohotovostni
sluzby dle rozpisu. Praxe

v oboru vitana, specializovana
zpusobilost pfednosti.

Jsme drziteli akreditace

pro dalsi vzdélavani.

Nabizime:

e podminky pro dalsi osobni
a profesni rozvoj s podporou
zameéstnavatele,

e dobré finan¢ni ohodnocent,

o piispévek na penzijni
pripojisténi.

Nastup ihned nebo dle dohody.

Kontakt: prim. MUDr. Bohumil

Markalous, tel.: 384 376 143,

e-mail: markalous@nemjh.cz;

pfedseda predstavenstva

MUDr. Karel Bajer,

tel.: 384 376 464,

e-mail: bajer@nemjh.cz
M141000700

Lékai/ka - RDG

PREDSTAVENSTVO NEMOCNICE
PRACHATICE, A. S.,

prijme lékate/-ku pro
radiodiagnostické oddéleni.

Pozadujeme:

e VS vzdélani v oboru,

® specializovanou zpiisobilost
podle zdkona €. 95/2004 Sb.,
v platném znéni,

e zdravotni zptisobilost
a beztithonnost,

e organizacni a fidici schopnosti.

Nabizime
e praci v ptijemném kolektivu,
e ubytovani,
e osobni mzdu
+ Ctvrtletni odmeény,

5.5.2014

e prispévek k dichodovému
pripojisténi.

Potencidlni zajemci jsou zvani
knezavazné informacni navstéve.
Kontakt: MUDr. Frantisek
Strasky, tel.: 602 324 538,
e-mail: strasky@nempt.cz
M141000709

Lékai/ka -
gynekologie-porodnictvi

NEMOCNICE NYMBURK, S. R. O.,
prijme do svého tymu

1ékate pro gynekologicko-
-porodnické oddéleni.
Pozadujeme specializovanou
zplsobilost v oboru

gynekologie a porodnictvi.

Nabizime:

e velmi atraktivni finanéni
ohodnoceni,

e zazemi stabilni spole¢nosti,

o tyden dovolené navic,

o piispévek na stravovani,

e moznost ubytovani v byté 2+1,

o rekreaci na odborafské chaté.

Néastup dle dohody.
Strukturovany
Zivotopis s pfehledem
odborné praxe zasilejte
na personalni oddéleni.
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Kontakt: e-mail:
nepovimova.vera@nemnbk.cz
M141000678

SVITAVSKA NEMOCNICE, A. S.,
prijme 1ékafe na psychiatrii
vzhledem k planovanému
rozs$ifeni kapacity
psychiatrického oddéleni

v nové budovaném

pavilonu. Specializovana
zpusobilost vitana.

Nabizime:
e praci v modernim prostfedi,
e podporu dalsiho
vzdélavani v oboru,
e moznost ziskani
sluzebniho bytu.

Nastup dle dohody.

prim. MUDr. Zdenika Kovarova,
tel.: 461569 341,
e-mail: kovarova@nemsy.cz

Pisemné nabidky doplnéné
profesnim zivotopisem
zasilejte na adresu:
Svitavska nemocnice, a. s.,
feditelstvi, Kollarova 643/7,
568 25 Svitavy.

M141000597

LékaF/ka - pediatrie

SVITAVSKA NEMOCNICE, A, S.,
prijme lékafe se
specializovanou zpusobilosti

v oboru détské 1ékatstvi.
Nabizime pomoc pfi feSeni
bytové situace a piijemné
pracovni prostredi.

prim. MUDr. Jan Maly,

tel.: 461569 343,
e-mail: maly@nemsy.cz

Pisemné nabidky doplnéné

profesnim Zivotopisem

zasilejte na adresu: Svitavska

nemocnice, a. s., feditelstvi,

Kollarova 643/7, 568 25 Svitavy.
M141000602

Lékai/ka
- dermatologie

NEMOCNICE S POLIKLINIKOU
PRAHA ITALSKA

prijme plné kvalifikovaného
dermatologa.

Prace na DPP nebo DPC,
Nastup mozny ihned.

Kontakt:

MUDr. Tomas Pospisil,

tel.: 221 087 404, e-mail:

tomas.pospisil@doz.agel.cz
M141000616

T PIICI[A

TOYOTA PEUGEOT CITROEN AUTOMOBILE

Automobilka s budoucnosti

jako zaméstnavatel poptava zajisténi
a provozovani téchto sluzeb:

Pracovnélékarskeé sluzby

Prakticky lékar
Zubni lékar

Zahajeni provozusluzebod1. 1. 2015

V pripadé zajmu o ucast v poptavkovém fizeni
kontaktujte do 31.5. 2014 nakupni oddéleni

Prijem personalni inzerce ZaM:

Jitka Borovska
tel: 225 276 359, 725 575 627

Kontakt:

Pani Vavrinova Alice
e-mail: alice_vavrinova@tpca.cz
tel.: +420 321777 265
mob.: +420 736 526 265

e-mail: borovska@mf.cz

Zdravotnictvi a medicina
Mlada fronta a. s, Mezi Vodami 1952/9
143 00 Praha 4 — Modrany

Inzerce M141000722

Inzerce M141000528 ¥



Ve své noveé

televizni
reklamé

si strihnu hlavni roli.”

499 «:

za jeden TV spot

»Svij sen o vlastnim kadefnictvi jsem

si splnila, nikdy mé ale nenapadlo, Ze budu
mit vlastni televizni reklamu. Dokud jsem
nezjistila fakta. Metropol TV informuje kazdy den
o dulezitych udalostech z verejného Zivota, kultury,
dopravy a sportu prumérné 116 000 divakui v Praze

a okoli. A to je pro mé poradny pocet hlav, které
pottebuji osttihat. Informujte se o vSech vyhodéach
televizni reklamy tak, jak jsem to udélala ja, a dostanite se
na televizni obrazovky vasich zakazniku. Sta¢i nezavazné
zavolat ¢i napsat medialnimu poradci Metropol TV

na cislo 725 085 085, e-mail: reklama@metropol.cz.

I Jitka Kajzarova
metropo majitelka kadernického salonu FANCY,

TELEVIZE PLNA PRAHY www.metropol.cz/reklama Elisky Krasnohorské 14, Praha 1, www.fancypro.cz
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