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Pridano nedostali ani
ve fakultnich nemocnicich,
Heger ma dva meésice

Dva mésice dostala od |ékafskych odbor(l vlidda Petra Necase na to, aby
vyresSila neuspokojivou situaci kolem platl zdravotnikd. Ti Zadaji revizi
a pfipadné prepracovani Uhradové vyhlasky tak, aby zaméstnavateldm
umoznila realizovat navyseni platli o ministrem Leosem Hegerem slibe-
nych 6,25 %.

Prestoze lotiska dohoda Lékatské-
ho odborového klubu (LOK-SCL)
znéla ,,1oprocentni zvySeni plati
vSem zdravotnikiim v roce 2012%,
odboréfi po pomérné poklidnych
protestech v zavéru roku nakonec
pristoupili na pfislib kompromis-
niho navyseni o0 6,25 % od 1. led-

na s tim, Ze zbytek ministerstvo
dorovna v priabéhu roku.

Problémy ve FN

Avsak ani toto navyseni zatim ne-
bylo realizovano a podle predsedy
LOK-SCL Martina Engela k nému
nedoslo dokonce ani ve vSech fa-

ZDN VE VOLNEM

PRODEJI

Stale castéji se ozyvate, Ze byste si radi koupili Zdravotnické
noviny, ale Ze nikde nejsou k sehnani. Je to tak, az do tohoto
cisla byly ZDN k mani jen na zakladé pfedplatného. Vyhovéli
jsme vSak vasim opakovanym Zadostem o zpftistupnéni naSich
novin SirSimu okruhu odborné verejnosti a od pFistiho vydani,
tedy od cisla 6, se ¢ast nakladu bude prodavat na vybranych
novinovych stancich v aredlech nemocnic a jejich okoli.

Seznam prodejen najdete na www.zdn.cz.

Odborna priloha Lékarské listy, vychazejici jednou mésicné,
bude i nadale dostupna pouze predplatitelim. Pfedplatitelsky
kupon naleznete v kazdém cisle Zdravotnickych novin nebo
na www.zdn.cz. Rocni pfedplatné ¢ini 590 K¢, za elektronické
predplatné vydate jen 250 K¢.

Markéta MikSova, Séfredaktorka

kultnich nemocnicich a ostatnich
pfimo fizenych zafizenich. ,Pan
ministr ndm predkladal tabulky,
jez bohuzel nebyly pravdivé a ve
kterych mél, Ze ve vSech fakult-
nich nemocnicich bylo zvyseni
platii zrealizovano a Ze je to vSude
po dohodé s mistnimi odborovy-
mi organizacemi,“ sdélil Engel.
Dle informaci $éfa 1ékafskych od-
bor@ nedostali pfidano naptiklad
ve Fakultni nemocnici u sv. Anny
vBrné (FNUSA), kde ackoli bylo za-
meéstnancim pavodné prislibeno
3,25 %, pry nakonec nedostanou
nic. Reditel FNUSA Petr Koska
vs$ak tuto informaci zahy demen-
toval (viz str. 2 -, Spor o platy a dobré
jméno nemocnice*).
Problémy vSak majiiv prazskych
fakultnich nemocnicich. ,Ve Vse-
obecné fakultni nemocnici exis-
tuje dohoda zatim jen na dva mé-
sice. VIKEM to pry zacnou vypla-
cetazzpétné v pololeti. Ve Fakult-
ni nemocnici v Motole je zase za-
jimava ingerence pfednosti, kte-
i tam budou rozhodovat o vysi
platd pro jednotlivé 1ékate, “ uve-
dl problematické ptiklady predse-
da LOK-SCL.

(pokracovani na strané 2)

Foto: archiv Nemocnice Stod

Jiri Suda (Nemocnice
Stod): K navySeni mezd,

jez slibil ministr, zatim
pristoupit nemuzeme,
1 kdyz bychom radi.




Pridano nedostali ani ve fakultnich
nemaocnicich, Heger ma dva mesice

(pokracovani ze strany 1)

V krajich zvysil

mzdy jen Agel

Nejméné jisté penize maji zdra-
votnici v nemocnicich zfizo-
vanych kraji, mésty a dalsimi
subjekty. Jak jiz koncem tnora
uvedly zastupkyné Odborového
svazu zdravotnictvi a socidlni pé-
Ce, vdrtivé vétsiné téchto zarize-
ni nedoslo k zadnému navyseni
mezd. Podle aktudlnich informa-
ci v§ak preci jen v nékterych kraj-
skych nemocnicich k jistému na-
rustu mezd doslo.

,K navyseni doSlo pouze v ne-
mocnicich, jez ma v gesci Agel,
a to jen o 2 procenta. Zde to na-
vySeni maji ve vnitinich predpi-
sech a kolektivni smlouvé, kterou
uzavreli bez ohledu na platnost

memoranda,“ vysvétlil predse-
da Engel. Z Zadné dals$i mensi ¢i
krajské nemocnice podle predse-
dy 1ékafskych odbord pozitivni
zpravy ohledné navySovani pla-
tl nepfisly.

MZ: Pramérny pfijem
zdravotnikl vzroste

Na informace o problémech ve
fakultnich nemocnicich mi-
nisterstvo reagovalo sty svého
mluvéiho Vlastimila Sr$né, ktery
zdlraznil pfedev$im narast pri-
meérnych platd zdravotnikd. ,Je
potieba si uvédomit, ze ithrado-
va vyhlaska, jejimz prostfednic-
tvim ministerstvo zdravotnictvi
muze ovlivilovat tok penéz do
zdravotnictvi, vyrazné zvyhod-
nuje mensi a krajské nemocni-
ce na ukor téch, které primo ridi

ministerstvo,“ zopakoval stéZej-
niargument ministerstva Srseri,
podle néhoZ memorandum nefi-
ka nic o tom, Ze by se platy mély
zvednout jiz od 1. ledna. ,,Pokud
néjaka nemocnice realizuje zvy-
Seni plath prostfednictvim polo-
letnich prémii, znamena to, Ze
ke zvys$eni jednoznac¢né dojde,“
ujistil SrSenl.

Engel: Oceiiujeme
pristup premiéra
Zdravotnicka trojka minuly ty-
den jednala s premiérem Petrem
Necasem, kterému piednesla
sviij navrh na feSeni nastalé ,,pa-
tové“ situace. Tim by podle od-
borti méla byt revize a pfipadné
pfepracovani thradové vyhlasky
tak, aby zameéstnavatelm v kra-
jich umoznila realizovat navyse-

Spor o platy
a dobre )meno nemocnice

Predseda LOK Martin Engel uved|, ze zdravotnici nedostali pfidano ani
ve Fakultni nemocnici u sv. Anny v Brné (FNUSA), kde podle informaci
LOK-SCL zaméstnanci z pfislibenych 3,25 % nakonec nedostanou nic.
Reditel FNUSA Petr Koska tvrdi, ze se v nemocnici zvysily platy jiz od

ledna 2012.

,V meziro¢nim srovnani doslo
v lednu 2012 k navyseni platt 1é-
katli 013,99 procenta. Primérny
plat 1ékafe se oproti lednu 2011
zvedl 0 6951K¢. Na platovém na-
ristu v meziro¢nim srovnani se
podili jak zvySeny platovy tarif,
ktery byl v loriském roce nafize-
nim vlady navys$en od 1. 3. 2011,
tak i pfidélena mésicni odména
ve vy$i 3,25 procenta pramérné-
ho platového tarifu. Celkova vyse
vyplacené odmény, tedy navyse-
ni o0 3,25 procenta za leden 2012,
u 1ékart ¢ini 419 995 K¢, “ uvedl
ve svém vyjadfeni feditel FNU-
SA Petr KoSka.

Vedeni nemocnice podle néj
o prubéhu zvySovani platl jed-
nalo se zastupci odborovych or-
ganizaci. Dohodli se na zvyseni
platl v jednotlivych kategori-
ich zdravotnickych pracovniki

Petr Koska. | Foto: archiv FNUSA

0 6,25% pramérného platového
tarifu v ramci roku 2012. Vyjadie-
ni Martina Engela proto Petr Kos-
ka povazuje za poskozovani dob-
rého jména nemocnice.

LékafFi: Byly snizeny
jiné slozky platu
Prestoze dohoda s odbory ve
FNUSA plati, néktefi 1ékafi v ne-
mocnici vyjadfuji nespokoje-
nost.
,Nejprve feditel Koska slibil 6,25
procenta, pak prisel s 3,25, ale
ani to redlné nesplnil. V jedné
sloZce totiz plat zvedl, ale v jiné
snizil. Od sester mam dokonce
Zpravy, Ze jde oproti poslednimu
Ctvrtleti roku 2011 redlné o sniZe-
ni platu. A u 1ékatt je to podob-
né - byly sniZeny polozky odmeén.
Pfedseda LOK Engel ma napros-
tou pravdu, “ tvrdi nejmenovany
1ékat z FN u sv. Anny. Podle néj
ve vysledku ke zvySeni platd ne-
doslo a dobré jméno nemocnice
neposkozuje pfedseda LOK, ale
spise sam feditel Koska.

David Daniel

ni platl v nemocnicich. ,,Musi-
me Tici, Ze jsme postoj premiéra
Necase uvitali, protoze se k na-
$im navrhtim postavil korektné.
Jednak inicioval moZnost revize
thradové vyhlasky a samoziej-
meé podpoftil i nase snahy o objek-
tivizaci - aby se provéftila situace
v nékolika vybranych nemocni-
cich,“ chvalil premiéra Engel.

LOK-SCL dava vladé na vyieSe-
ni této situace ¢as do 23. dubna,
nebot na nasledujici den planuje
mimoradny sném, na kterém by
se mél dohodnout dalsi postup.
,Bud s uspokojenim konstatuje-
me, Ze véci probihaji tak, jak ma-
ji, a Ze se vse podafilo vratit do
téch koleji, které byly dohodnu-
ty, nebo budeme muset pfijmout
rozhodnuti, jak se k té situaci po-
stavime, a jednat o dalsim osu-

du, to znamena i o protestnich
akcich,“ naznacil mozné varian-
ty Martin Engel.

Zména uhradové
vyhlasky je nerealna
Moznost smirného vyfeseni spo-
ru mezi zdravotniky, MZ a vla-
dou v$ak zpochybnila slova mi-
nisterského miluvéiho Sr$né,
podle kterého je zména vyhlas-
ky neredlna.
,Je tovzasadé protizakonna zle-
Zitost. Kdokoli by to pak podal ja-
ko rozklad, tak by pak ta véc byla
v podstaté neplatnd, “ uvedl v roz-
hovoru pro Ceskou televizi Hege-
rav mluvci a ohradil se proti ulti-
matu LOK-SCL. ,Pfiznam se, Ze
dvoumeésicnilhita je pro nas cel-
kem pfekvapeni. Vypada to, ze
Lékarsky odborovy klub chce opét
vydirat své mzdy prostrednictvim
pacientl, “ dodal.
Podle predsedy Engela je to ale
praveé ministerstvo a jeho reform-
ni ¢innost, kdo ohrozuje zdravot-
ni péci v Ceské republice, a tedy
ipacienty.

Filip Kiit Citores

Plzensti reditelé

na zvyseni platu nemaji

Rada Plzenského kraje pozadala feditele krajem fizenych ne-
mochic o potvrzeni, zda nemocnice skutec¢né obdrzely dosta-

tek finan¢nich prostfedkd na navyseni mezd, jak v nedavném
prohlaseni tvrdil ministr zdravotnictvi Leos Heger.

Reditelé tuto informaci vyvratili,
naopak se shoduji, Ze hospoda-
fi s nizsimi prostredky neZ v lon-
ském roce. ,Prostredky, které od
ledna 2012 dostava nase nemoc-
nice v ramci Uhrad, jsou nizsi nez
v minulém i pfedminulém roce.
Proto k navysenimezd, které slibil
ministr, zatim pristoupit nemaze-
me, i kdyz vime, Ze je to potfebné,
a radi bychom tak ucinili,” uved|
feditel Nemocnice Stod Jifi Suda.
Plati toi pro dalSi zdravotnickd za-
fizeni Plzenského kraje.

Zalohy thrad klesly

Jak ZDN informovala mluvci Pl-
zefnského kraje Petra Jarosova,
totéz plati i pro ostatni zdravot-
nicka zafizeni v kraji. ,Nemocni-
cfm v Plzefském kraji mezirocné
klesly zalohy thrad, tedy jediné
prostfedky z Ghradové vyhlasky,
snimiZ mohou v letosnim roce po-
citat. Napriklad ve zminéné stod-
ské nemocnici se zalohy pohybuji
v rozmezi pouhych 84 az 98 pro-
cent vyse zaloh lonského roku,”

upresnila Jarosova, ktera vychazi
zvypoctl Asociace Ceskych a mo-
ravskych nemocnic (ACMN), kte-
ra nizsizalohy Ghrad zvefejnilana
svych webovych strankach.

Na mzdy chceme
prostiedky zvlast
,Rada Plzenského kraje se tak
ohrazuje proti obvinénf minist-
ra, Ze penize z Uhradové vyhlas-
ky zatajuji sama hejtmanstvi, aby
mohla situaci ve zdravotnictvi vy-
uzit ke kritice resortu,” prohlasuje
mluvc Jarosova.
Podle feditel& nemocnic Plzefiské-
ho kraje by nyni MZ mélo Ghrado-
vou vyhlasku upravit, aby garan-
tovala skutecné navyseni Ghrad
i zaloh. Za transparentni povazuji
lofisky model. Na riist mezd byly
vyclenény prostredky nad ramec
béznych Ghrad a nemocnice je do-
staly zvlast. Popsany a odzkouse-
ny mechanismus by podle Feditell
polemiky ohledné Ghrad urcenych
na rist mezd ukondil.

(kiu)



Dvojjediny ministr
zdravotnictvi

LeoS Heger dostava rany zleva zprava. Nemél by vsak podléhat oblibe-

nému bludu, Ze to je priznak kvality jeho prace.

remiér Petr Necas musel
Pv poslednich dnech na-

byt dojmu, Ze ma ve vla-
dé dva ministry zdravotnictvi.
Nejdfive se dvefe jeho pracovny
zaviely za odborari z Lékarského
odborového klubu, ktefi si ruku
v ruce s fediteli nemocnic pfi-
$li stéZovat, Ze ministr zdravot-
nictvi neplni své sliby a nedoka-
Ze v nemocnicich zajistit narast
plati slibeny v memorandu,
které ukoncilo akci ,,Dékujeme,
odchdzime*“.
Sotva za touto navstévou zapadly
dvefte, rozrazeji je zastupci Koa-
lice soukromych lékati. ,Minis-
tra zdravotnictvi povazujeme za
nekompetentniho,“ Zehra mluv-

¢i koalice Vladimir Dvorak a po-
kracuje: ,,Chova se spis jako né-
jaky odborarsky predak. Jediné,
co jej v soucasnosti, co se tyka
uhrad zdravotni péce, zajima, je
to, jestli uréiti zaméstnanci v ur-
¢itych zdravotnickych zatizenich
dostanou vétsi plat. “ A Dvorakav
koali¢ni kolega Zorjan Jojko pfi-
taka: ,Nechdpeme, Ze minister-
stvo zdravotnictvi chce v prvni
fadé za kazdou cenu vyhovét od-
borafim a presunout penize do
nemocnic.“ A ted si vyberte.

Nestranné nemusi
znamenat dobie

Ministr zdravotnictvi Leo§ He-
ger (nebot - a¢ to prvotni logi-

ka popira - jde skutecné v obou
piipadech o néj) vsak nemusi
propadat zoufalstvi. Az mu bu-
dou pristé odborafi lat do 1ha-
T, muze vylepsit svou vyjedna-
vaci pozici tvrzenim, Ze zjevné
déla, co miZe, nebot od soukro-
mych 1ékatt si svym usilim do-
stat slibim vyslouzil nalepku od-
borového predaka. A vice versa,
soukromé lékate mtze Heger do-
jimat Sramy utrpénymi v potyc-
kach s odborafi.

Politici se obecné radi opaje-
ji pocitem, ze kdyz schytava-
ji rany zleva i zprava (obrazné,
nikoli nutné politicky), délaji
zfejmé svou praci dobfe, nebot
nikomu nestrani. Miaze byt, ale

zdaleka to neni prav-
da vzdy, kdyz politik
néco takového tvrdi.
LeoS Heger by mél vzit
v tivahu i mozZnost,
Ze schytava-li kritiku
skutecné z velké ¢as-
ti 1ékatského spektra,
muZe to svédéit o tom,
Ze déla svou praci Spat-
né. Oba kritizujici tdbory totiz
nejen ze samoziejmé kopou za
vlastni zajmy a piijmy, ale ma-
ji také svij dil pravdy.

Chycen ve vlastni pasti

Leo$ Heger se uz vice neZ rok
mota v pasti, do niZ se podpi-
sem memoranda sam chytil.
Od chvile, kdy sklidil uznani za
diplomatické feSeni ostrych 1é-
katskych protesti, vlaje za svym
slibem, jehoZ splnéni odsouva
ekonomicka realita v zemi stdle
hloubéji do fiSe snu. Cestu k pfi-
sypani penéz do systému zvyse-
nim plateb za statni pojisténce
ma ministr zatarasenou, proto-
Ze KIi¢ od statni kasy ma v ruce

Martin Caban

jeho stranicky nadfi-
zeny Miroslav Kalou-
sek. Proto - a v tom
majizase pravdu sou-
kromi 1ékafi - Leo$
Heger udélal z ne-
mocnic jediné jakés
takés vitéze hubené
uhradové vyhlasky
a ostatni segmenty
zdravotni péce odsunul do pozi-
ce porazenych. Slusi se pfipome-
nout, Ze v tomto poli porazenych
jsou na tom praktici a ambu-
lantni specialisté jesté relativ-
né dobfe ve srovnani dejme to-
mu s komplementem.

LeoS$ Heger by si proto misto ob-
libeného uspokojeni nad tim, zZe
udery prichéazeji z obou stran,
mél upfimné polozit dvé kardi-
naln{ otazky: Je souc¢asna zapek-
litd situace skutecné disledkem
vnéjsich ekonomickych okol-
nosti, nebo se nékde v pribé-
hu posledniho roku stala chy-
ba? A existuje viibec jesté z této
zapeklité situace diistojna ces-
ta ven?

Inzerce A1 210021+ |



Ne padelky, ale koexistence
prukazu je problém

VZP vydala varovani o vyskytu padélkl prikazi pojisténce. Odbornici se shoduji, Ze vétsim
problémem je existence vice prikazl na jednoho pojisténce a jejich nedokonaly registr.

poloviné tnora vydala
VSeobecna zdravotni po-
jistovna (VZP) upozornéni

pro zdravotnicka zafizeni tykaji-
ci se padélanych prikazd pojis-
ténce. Ministerstvo vnitra upo-
zornilo VZP na padélek, ktery byl
vyroben na Ukrajiné a koupil jej
spolu s padélanym pasem iransky
obcan. ,,Zatim vime pouze o tom-
to jediném piipadu, rozhodné se
nejedna o néjakou epidemii,“
fekl mluvéi VZP Jiff Rod. Znaky
padélku jsou pry patrné na prv-
ni pohled.

Kazdé zdravotnické zatizeni si
miiZe platnost piedloZeného pri-
kazu EHICvydaného VZP ovéfitna
webové adrese www.vzp.cz/EHIC.
VZP varovala, Ze péce, kterou za-
fizeni poskytne na padélany pra-
kaz, nebude proplacena. Zafize-
ni by pak muselo vymahat penize
na pacientovi.

SZP: S problémem jsme
se dosud nesetkali
Prezident svazu zdravotnich po-
jistoven (SZP) a generalni feditel
Zdravotni pojistovny ministerstva
vnitra Jaromir Gajdacek zZdravot-
nickym novinam sdélil, Ze o vy-
skytu falesnych priikazi nemaji
pracovnici pojistovny zadné in-
formace a s timto problémem se
dosud nesetkali. Podle Gajdacka
existuji ptipady, kdy zdravotnic-
ka zafizeni casto vykazuji péci,
ktera z néjakych diivodd nemize
byt pojistovnami uhrazena. Nejde
vsak o tak Casty jev, jedna se o de-

sitky pfipadi do roka. ,,V absolut-
ni vétsiné jde o dlisledek toho, ze
klient (pacient) zmeénil zdravotni
pojistovnu a nenahlasil to svému
1ékari, takze 1ékat vykony vyucto-
val pivodni pojistovné, “ vysvétlil
prezident SZP.

Obratte se na pojistovnu
,Pacientim doporucujeme, aby
hlasili svym lékafim, Ze pre-
$li k jiné pojistovné, a 1ékaram,
aby se zajimali, zda pacient naho-
dou pojistovnu nezmeénil. Nékdy
také dojde k pfeklepu v rodném
Cisle pacienta, takze péCe nemu-
Ze byt proplacena, nebot se tento
pacient v databazi ZP neobjevi.
Ale vechny tyto situace jsou fesi-
telné. Zdravotni pojistovna lékari
hlasi, Ze vykdzany ikon nemiize
uhradit a proc, takZe po pfekont-
rolovani zaiznamd se chyba obje-
via ZZ nakonec penize za vykaza-
nou péci obdrzi,“ dodal Jaromir
Gajdacek. Pokud ma zdravotnic-
Kké zafizeni nebo lékat néjakou po-
chybnost, maze podle néj poza-
dat pojistovnu o informaci, zda je
u ni konkrétni osoba opravdu po-
jiSténa. ,Mohu potvrdit, Ze se na
nas ZZ s touto zadosti obéas obra-
ceji,“ potvrdil prezident SZP.

Problém

hlavné u migrantu

Stejnou praxi potvrzuje i pfedse-
da Sdruzeni praktickych lékatt
Vaclav Smatlak. ,Jako prakticky
1ékar ani jako predseda SPL jsem
se s pfipadem zneuziti karty po-

jisténce dosud nesetkal. Pokud to
uznam za vhodné, ovétuji pri re-
gistraci nového pacienta prislus-
nost k pojistovné na on-line por-
talu VZP. Vyjimecné se stava, zZe
pacient zméni pojistovnu, ptripad-
né ukondi pojisténi (cizinec ne-
bo Cech odjizdéjici do zahraniéi)
a opomene nam to oznamit. Pak
zlstane pfipadny vykon nepropla-
cen, cozzjistime az ze zpravy zdra-
votni pojiStovny o vyactovani,“
fekl pro ZDN Véclav Smatlik.
Podle pfedsedy Sdruzeni prak-
tickych 1ékafi pro déti a dorost
(SPLDD) Pavla Neugebauera je
problémem, Ze zdravotni pojis-
tovny nepozaduji vraceni prikazi
pojisténce po zaniknuti pojisténi
a pacienti tak mohou mit i néko-
lik platnych prikazek. ,Upfim-
né si moc nevim rady s tim jak
v bézné praxi ovéfovat, zda je pru-
kazka platna a aktudlni. Asije to
problém spis u kratkodobéjsi pé-
Ce nez u kontinualniho sledova-
ni rodiny, tedy je to spise piipad
cizinclt a mozna i spoluobcanti,
ktefi se Castéji stéhuji, “ uvedl pro
ZDN Pavel Neugebauer. ,,S padél-
kem jsem se osobné nikdy nese-
tkal, ale s podvodem, kdy je jedna
prukazka pouzivana vice uZiva-
teli, nebot z prikazky nepoznate
skutecného vlastnika, ano, “ pfi-
znal pfedseda SPLDD.

Zmatky

v registru pojisténca

I pfedseda Sdruzeni ambulant-
nich specialistli (SAS) Zorjan Joj-

ko poukazuje na vySe zminéné
problémy. ,Asi pied dvéma lety
se vytvorila nemala skupina li-
di, ktera sice byla pojiSténa jen
u jedné pojistovny, ale vlastnila
navic tfeba az Ctyfi karticky zis-
kané na poc¢kani v ramci riznych
naborovych akci u obchodnich
center. Zdravotnickému zafizeni
pak ukazali vzdy pravé tu, o kte-

1é siv Cekarné precetli, Ze patiike
smluvnim pojiStovnam daného
lékate. Potiz byla v tom, Ze tento
jev provazely i velké zmatky a ne-
presnosti vregistru pojisténct (az
10procentni chybovost). Zdravot-
nické zafizeni nemélo moznost
ani v informa¢nim centru VZP
spolehlivé, tedy za pfitomnos-
ti pacienta v ambulanci, zjistit,
kde presné a zda viibec je pacient
pojistén, “ vysvétlil Jojko. ,, Uvital
bych, kdyby na pojistovnu, kte-
ra 1ékati v daném dni telefonicky
nebo on-line pfes sviij portal potvr-
di, Ze pacient je jejim pojistén-
cem, automaticky presla vSech-
na rizika plynouci z nespravnosti
takového tidaje. To ale v soucas-
né dobé bohuzel neplati, “ uzavrel
predseda SAS.

Olga Martinova

Dalsi fuze pojistoven

na obzoru?

Mluv¢i ministerstva zdravotnictvi Vlastimil SrSen v pondé-
[ ozndmil, Ze MZ chysta slouceni Zdravotni pojistovny mi-
nisterstva vnitra (ZPMV) s Vojenskou zdravotni pojistov-
nou (VoZP). Zastupci obou pojistoven informace o fuzi za-

tim pokladaji za predcasné.

.MZ komentuje vladni programo-
vé prohlasent, kde se o této flzi pi-
Se. Neni to tedy Zadna reakce na
dalSimoznéflze, itoje zatim pou-
ze spekulace. Na drovni spravnich
rad obou zdravotnich pojistoven
se o fuzi nejednalo," fekl Zdravot-
nickym novinam generalni fedi-
tel ZPMV Jaromir Gajdacek. O fu-
zi navic mdZe rozhodnout pouze
spravni rada pojistovny v niz ma
stat pouze tietinu hlasd.

Slouceni zdravotnich pojistoven
je pomérné zdlouhavy a kompli-
kovany proces. Pokud by k tako-
vému aktu doslo, je potfeba splnit
nékolik procesnich krokd, z nichz
zasadni je, Ze by predstavenstva

pojistoven musela slouceni schva-
lit. A to nehledé na politickou vii-
li €&i nevdli tento krok ucinit. Za-
tim k takovéto shodé v pfipadé
VoZP aZPMV nedoslo," doplnil pro
ZDN mluvciVoZP Richard Medek.
Jak ale dodava feditel Gajdacek,
,ZPMV je pfipravena po technické
i organizacni strance fazi zvlad-
nout. Pokud by k ni mélo dojit,
méla by slouzit predevsim k eko-
nomické stabilizaci systému ve-
fejného zdravotniho pojisténi. Po-
kud by se o tomto kroku jednalo
v nasledujicich mésicich, nejdrive
uskutecnitelny a vhodny termin
k fuzi by pak byl k1.1.2013."

(klu)
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Zmeény luzkového fondu
nesmi byt krokem do neznama

Nejpfinosnéjsim opatFenl'm ve zdravotnictvi za posledni 3 mésice je podle expertl Ceského zdra-
votnického fora (CZF) navrh na restrukturalizaci a racionalizaci [Gzkového fondu. Naopak nejkri-
ti¢téji se odbornici stavi proti povinnosti spadovych nemocnic zajistit péci u domacich porodu.

CZF realizovalo jiz 12. kolo pro-
jektu HEZR, ve kterém vybrani
experti riznych odbornosti a za-
stupci pacientskych ¢i stavov-
skych organizaci hodnoti piinos-
nost ekonomickych a socidlnich
opatfeni ve zdravotnictvi. Pravé
restrukturalizace 1azkového fon-
du byla jednim z nejdiskutova-
néjsich navrhovanych opatfeni
MZ posledni doby. Zptisob, ja-
kym ma dojit k racionalizaci po-
¢tu a rozmisténi nemocnicnich
laZek v CR, a pfedevsim role zdra-

votnich pojistoven pfi uskutec-
novani tohoto zameéru byly kriti-
zovany zejména fediteli malych
nemocnic a zastupci kraju.

Podminka efektivity

Podle ziicastnénych expertli je ale
restrukturalizace a potazmo re-
dukce luzkového fondu jednou
z podminek efektivniho fungo-
vani zdravotni péce v CR. Usku-
teCnéni takového opatfeni by
vSak dle expertll méla predcha-
zet diikladna analyza a vypraco-

vany plan na zajisténi budouci
nahradni ambulantni péce, do-
maci péce i sité jednodennich
chirurgii apod. ,,Bez toho je tento
krok krokem do neznama. Opat-
feni by proto nemélo byt plo$né,
meélo by vychazet ze skutecného
stavu a respektovat potfeby v da-
ném misté,“ shodli se experti.

Referencni ceny zajisti

udrzitelnost financovani
Dle hodnotiteld je druhym nej-
piinosnéjsim opatfenim navrh
projektu Narodniho informac-
niho systému sledovani efekti-
vity. Referencni ceny jsou podle
zlcastnénych nezbytnym predpo-
kladem dlouhodobé udrzitelnos-
ti financovani solidarniho systé-
mu zdravotni péce. Nemély by byt
pouze voditkem pro poskytovate-
le péce ptiuzaviranijednotlivych
kontraktd s dodavateli, ale pfede-
v$im nastrojem pro kontrolu vy-
konnosti najatych manazerd.

,Je to urcité jeden z krokd, ktery
muiZe posilit sledovani efektivity
vynakladani prostfedki, ovsem
stale se vyhyba nebo oddaluje fe-
Seni efektivnich nakupt formou
urceni standardu a nadstandardu
péce, proplacenych z vefejnych
prostiedki, “ konstatuji experti.
Nejvyssi ocenéni za pfedchozich
11 kol projektu HEZR ziskalo pra-
vé zavedeni standardli a nadstan-
dardd ve zdravotnictvi.

Problematické
domaci porody
Podle vedouciho projektu Mi-
chaela Vicha, ktery zavéry toho-
to kola novindfim prezentoval,
je riziko domacich porodi tak vy-
soké, Ze nelze nez souhlasit s na-
zory na ponechani porodd v ne-
mocnicich. ,,OvSem soucasné je
také potfeba zpifijemriovat ano-
nymni nemocni¢ni prostfedi tak,
aby rodickam pripominalo doma-
ciatmosféru - a nejde jen o vnéj-
§i vzhled prostor, ale pfedevsim
o chovani a pristup zdravotnické-
ho personalu. Takovym feSenim
byl pfed lety projekt CAP - Cent-
rum aktivniho porodu, které né-
kolik let fungovalo (k velké spo-
kojenosti rodicek) ve Fakultni
nemocnici Na Bulovce,“ pfipo-
mnél nechvalny konec nadéjné-
ho projektu Michael Vich.

Filip Kit Citores

HEZR - hodnoceni ekonomickych
a socialnich opatfeni ve zdravotnictvi

Racionalizace sité zdravotnickych zafizeni 176
Projekt Narodniho informacniho sytému sledovani efektivity 137
Zakon o dlouhodobé péci 108
Prevod casti specializacniho vzdélavani na 1ékafské fakulty 60

Stat urci cenu roku kvalitniho Zivota

15

Zména systému pferozdélovani 1éki - pfedepisovani poctu tablet -20

Povinnost spadovych nemocnic zajistit pé¢i u domacich porod -157

Lékarska socialni sit uz rok
pomaha ceskym internistum

Na intranetovém portdlu mohou [ékafi z ambulanci i nemocnic rychle
konzultovat stav pacienta, jeho mozné diagndzy a vhodné postupy

lé¢by on-line. Ceska internistickd spoleé¢nost CLS JEP (CIS) jej spustila
pred rokem, nyni ma pres 1200 uzivateld.

JIntranet CIS je odbornou soci-
alni siti, kde si 1ékafi vyménu-
ji zkuSenosti, pi§i komentare
k publikacim, ¢lankdm tuzem-
skym i zahrani¢nim, on-line sle-
duji pfenosy z dllezitych jedna-
ni, virtudlné se icastni kongresit
a denné dostavaji prehled o tom,
co hybe ¢eskym zdravotnictvim, “
fekl predseda spole¢nosti profe-
sor Richard Ceska.

Mezi uzivateli pfevazuji internis-
té, kardiologové, diabetologové,
endokrinologové a nefrologové.
Pfes chat na intranetu CIS miiZe
tfeba 1ékart z ASe probrat spornou

diagnoézu s kolegou tfeba z Uher-
ského Hradisté, zarovern se po-
divat na podobny piipad, na do-
poruceny postup 1écby, pripadné
vznést dotaz k ostatnim uzivate-
lim intranetu. Dozvi se, co chys-
ta ministerstvo zdravotnictvi ¢i
pred jakym lékem varuje Statni
astav pro kontrolu 1éciv.

»Digitalni Oscar*

Profesor Ce§ka ocenil, Ze jim in-
tranetovy kanal umozni ziskat
komplexni pohled na zdravot-
ni problém pacienta. ,,S nadsaz-
kou rikavam, Ze specialistovi jde

o0 organy, internistovi o ¢lovéka, “
uvedl. Lékafim je na intranetu
k dispozici bezplatna pravni po-
radna. V dobé, kdy se pocty prav-
nich spord stale zvysuji, jde o in-
tenzivné vyuzivanou sluzbu.

Portal je podle Richarda CeSky za-
tim jediny svého druhu v Cesku.
Jeho schopnosti byly vyzdvizeny
v soutézi Digital Communication
Awards, digitalni obdobé filmo-
vych Oscartl, kde se probojoval
mezi prvni tfi soutézici. V sou-
Casné dobé se pripravuje pfechod
na,chytré“ telefony lékati a pro-
pojeni s jejich tablety.  (kiu, €TK)



\/ Usti nad Labem vznikla nova
fakulta zdravotnickych studii

Univerzita Jana Evangelisty Purkyné (UJEP) v Usti nad Labem se od
1. bfezna rozrostla o novou fakultu zdravotnickych studii, kterd vznik-
la na zakladech nékdejsiho ustavu zdravotnickych studii.

Akredita¢ni komise vyslovila
koncem ledna souhlas s pievo-
dem tustavu na Fakultu zdravot-
nickych studii (FZS) Univerzity
J. E. Purkyné v Usti nad Labem.
Byly na ni prevedeny stavajici
studijni programy a jejich obory,
které se dosud vyucovaly v Usta-
vu zdravotnickych studii. Rektor
UJEP profesor René Wokoun po-
véril fizenim fakulty doc. MUDT.
Miroslava Tichého, CSc., ktery
povede FZS do doby, nez bude
jmenovan novy dékan.

,Nova fakulta se zaméfi na posky-
tovani vysokoskolského vzdélani
v oborech, které umoznuji ziskat
zpusobilost k vykonu nelékat-
skych zdravotnickych povolani
a ¢innosti souvisejicich s posky-
tovanim zdravotni péce. Jedna se
o tfilety bakalafsky studijni pro-
gram OSetfovatelstvi v oborech
porodni asistentka a vSeobecnd
sestra a tfilety bakalarsky studij-
ni program Specializace ve zdra-
votnictvi v oboru ergoterapie a fy-
zioterapie,“ uvedl docent Tichy.
Vyucovani bude probihat formou
prezenéniho studia. Prvni stu-
denty fakulta pfijme od zacatku
akademického roku 2012/2013.

Rektor UJEP René Wokoun povéfuje proza-
timnim Fizenim fakulty Miroslava Tichého.
| Foto: archiv UJEP

Nové laboratofe i kliniky
Ustav zdravotnickych studii vzni-
Kk1v roce 2004 spojenim regional-
nich vys$sich odbornych kol zdra-
votnického zaméfeni. Vroce 2010
zde byla oteviena laboratof pro
studium pohybu vybavend kame-
rovym systémem pro 3D analyzu
pohybu, tlakovou deskou pro sle-
dovani rozlozeni tlaku na plos-

kach nohou, silovymi
deskami pro sledova-
ni stability téla a 16ka-
nalovym elektromyo-
grafickym piistrojem
pro sledovani aktivity
kosternich svald. V ro-
ce 2011 doslo k vybave-
ni laboratofe pro civi-
liza¢ni choroby, ktera
disponuje pristroji ke
sledovani funkci dy-
chaciho a obéhového
aparatu.

Klinické zazemi pro vy-
uku poskytuje fakulté
Krajskazdravotni, a.s.,
predevsim Masarykova
nemocnice v Usti nad
Labem. Zde také byly
ztizeny kliniky neuro-
chirurgie a kardiolo-
gie, které jsou po vy-
ukové strance soucasti fakulty.
,V soucasné dobé probihaji in-
tenzivni pfipravné prace na vy-
tvoreni biomedicinského centra,
které ma ambice sdruzit medicin-
sky vyzkum celého regionu, “ do-
dala mluvéi FZS Jana Sikova.

Petra Klusikova

Porodnice naockovala
personal proti pertusi

Zvysenym vyskytem pertuse jsou ohrozeni predevSim novorozenci.
V Ustavu pro péci o matku a dité v Podoli proto nyni proti cernému kasli
nabizeji o¢kovani nejen personalu porodnice, ale i nastavajicim matkam.

Néktera ockovani aplikovana
v détstvi nemaji dlouhodoby
ucinek a dospéli tak jiz nejsou
proti danym infekénim nemo-
cem chranéni. UPMD je prv-
ni porodnici u nas, ktera nabi-
zi ockovani proti ¢ernému kasli
svym zaméstnancim a od bfez-
naiklientkam a jejich rodinam.
Ustav tak reaguje na doporude-
ni Narodni imunizaéni komise
(NIKO), ktera na moznost naka-
zy nejmensich déti upozornila
jiz v lotiském roce.

Ockovani vrchni sestry llony
KF¥izanové. | Foto: archiv UPMD

»,ZvySena morbidita pertuse je
zaznamenana v adolescentnim
a v dospélém véku. Dospéli jsou
moznym zdrojem onemocnéni
pro novorozence a neockované
déti. vzhledem k soucasné epi-
demiologické situaci komise do-
porucuje v podminkich CR mi-
nimalné jednou v dospélosti
aplikaci posilujici davky proti
pertusi jako soucast kombinova-
né vakciny proti difterii, tetanu
a pertusi obsahujici nizkou dav-
ku antigenu (dTap) vSem obyva-

Z nemocnice Litomeérice
odesel jeji reditel

Na vlastni zadost opustil po péti letech vysoky manage-
ment litoméfické nemocnice Leo$ Vysoudil. Jako dlivod
odchodu uved! zdravotni ddvody.

Radni Vysoudilovu rezignaci pri-
jali. ,Najeho misto bude v nejbliz-
Sich dnech vypsano vybérové fi-
zeni. Do doby ukoncenf fizenf je
vedenim zdravotnického zarfize-
ni, jeZ je pfispévkovou organizaci
mésta, povéren provozné-ekono-
micky naméstek nemocnice Vladi-
mir Kestfanek," uved| mistostaros-
ta LitoméFic Jan Szanto.

Ctyficetilety Vysoudil vystudoval
vieobecné lékarstvi na kralové-
hradecké Lékarské fakulté Uni-

telim ve véku do 65 let, “ uvadi se
ve zpravé NIKO, ktera doporucuje
ockovani napiiklad pravé perso-
nalu kojeneckych dstavil.

Dramaticky nartst

,Velice mé tési, Ze vétSina za-
meéstnanci, ktefijsou v kontaktu
s détmi, vyuzila moznost nechat
se pfeoCkovat proti cernému kas-
li. Chrani si vlastni zdravi a za-
roven zdravi nasich nejmensich
pacientii. V&fim, Ze se pfeocko-
vani proti cernému kasli shleda
se stejnym zajmem i u nasich pa-
cientek a jejich rodin, “ uvedl fe-
ditel UPMD Jaroslav Feyereisl. Je-
ho slova podpofril také predseda
Ceské vakcinologické spolecnosti

verzity Karlovy, specializoval se
nainternilékarstvi. V litomérické
nemocnici pracuje od roku 1996,
poslednich pét let jako jeji fedi-
tel. Predtim pUsobil jako asistent
feditele a poté jako jeho namés-
tek. Leos Vysoudil bude v nemoc-
nici naddle pdsobit jako zastupce
primare oddéleni |écebny dlou-
hodobé& nemocnych a Iékar cévni
ambulance. Od roku 2010 je ta-
ké ¢lenem litomérického zastu-
pitelstva. (klu)

CLSJEP Roman Prymula: ,Nar@ist
pertuse je v posledni dobé drama-
ticky. Pokud je vrodiné ocekavan
potomek, méli by ockovani zva-
zit rodice i prarodice. Budou to-
to dité chranit.“

AZ 95 % déti ve véku dvou mésicti
nema ochranné 1atky proti Cerné-
mu kasli. ,Jedinou moznosti jak
tato novorozenata chranit je za-
branit pohybu pfenaseci této ne-
moci v jejich blizkosti. Proto je
velice dllezité, aby si budouci ro-
dice a dalsi ¢lenové rodiny zkont-
rolovali aktudlnost ockovani proti
cernému kasli a pfipadné se ne-
chali pfeockovat,“ upozoriuje
primar novorozeneckého oddeé-
leni UPMD Zbynék Strafidk. (kiu)



Divadlo, ktere zachranuje zivoty
— simulacni medicina

Metoda simulace pfi medicinském vzdélavani zaznamenava nejvétsi rozvoj v USA. Americka
Mayo Clinic poskytla brnénské Fakultni nemocnici u sv. Anny (FNUSA) licenci pro vybudovani
a provoz multidisciplinarniho simula¢niho centra. Na jeho pripravé v Brné pracuje zastupce
prednosty Anesteziologicko-resuscitacni kliniky LF MU a FNUSA MUDr. Vaclav Zvonicek.

Jak vznikla myslenka na vybu-
dovani centra simula¢ni me-
diciny v Brné?

Zameér zfidit multidisciplinarni si-
mula¢ni centrum ve FNUSA v Brné
vznikl na zakladé dlouhodobé spo-
lupréace s americkou Mayo Clinic.
V jejim pojeti je vedle védy nedil-
nou soucasti mediciny i vzdélava-
ni. MySlenka simula¢nich metod
funguje v USA piiblizné deset let
a vzdélavani medikd i 1ékatt tam
jde pravé cestou simulac¢nich po-
stupli. Myslenka strategického
mezinarodniho projektu vznikla
na zakladé moznosti vyuZzit know-
-how ze simula¢niho centra Mayo
Clinic v Brné.

Co vlastné pojem simula¢ni me-
dicina znamena?

Zatimco napfiklad v letectvi je jiz
desitky let simulace standardni
normou vzdélavani pilotl, v me-
diciné nic takového v praxi ne-
existovalo, pfestoze uz zakladate-
1é Mayo Clinic takovou myslenku
méli. Pfedpokladali, Ze medici
by se méli pfestat ucit na lidech.
V praxi vSak realizace zacala az po
roce 2000, kdy se rozvinul novy
postup simula¢ni mediciny. Ten
spoCiva v tom, Ze se podle urcitych
scénara vytvareji rizné medicin-
ské situace a cela vyuka pripomi-
na divadlo.

Adivadlo tovlastnéije, uzivajise
terminy jako stage (pédium), scé-
nar i ozvuceni. V ramci takového
divadla se urcita situace simuluje
(,hraje“) podle pfedem vytvorené-
ho scénate a pedagog pfi tom sta-
novi, co se bude dit a co se timto
postupem poslucha¢ ma naucit.
Role pedagoga spociva také v tom,
Ze béhem simulace reaguje na to,
jak ti, jez uci, postupuji. Metoda
se uplatiiuje nejen pii vyuce me-
dikd, ale zejména 1ékatt.

Jak vypada konkrétné proces
vyuky s pouzZitim takové simu-
lace?

Lékat ve vyuce béhem simula-
ce standardné vySetii pacienta,

objedna si laboratorni a jina vy-
Setfeni, jejichz vysledky ziska
v redlném case, dale stanovi dia-
gnozu, provadi 1écbu - podava in-
fuze a skutecné 1éky, virtualniho
pacienta sleduje na monitorech
a pristrojich stejnych jako v béz-
né praxi. Naprogramovana simu-
la¢ni figurina umoznuje provadét
poslech srdce a plic, umélou plicni
ventilaci, da se nastavit trauma-
tické postizeni a mnoho dalsich
akutnich stavll. Existuji modely
pro vyuku bronchoskopie, gastro-
skopie, pro laparoskopické operace
a supersofistikované technologie
zprostfedkuji naprosto realistic-
ké podminky.

Co v$echno figurina virtuialniho
pacienta ,,umi“?

Figuriny se uplatniuji hlavné v si-
mulovani tézkych traumat nebo
bezvédomi, kdy tolik nezalezi na
komunikaci s pacientem, ale jde
hlavné o resuscitaci, vySetfovaci
metody technického razu nebo fe-
Seni akutnich stavil. Figurina pfi
tom reaguje na fyzickou resuscita-
ci, eviduje, jak kvalitné se provadi
stlacovani hrudniku, prodychava-
ni, jak se pouziva defibrilator ne-
bo 1éky. Existuje ale i vyssi tiroven
simulace - cvici se tymova spolu-
prace. Jde o ptipady, kdy se béhem
resuscitace stane néjaka nezadou-
ci, rusiva piihoda. Vedouci tymu

pak musi dokazat odvést pozor-
nost ¢lendl tymu od nezadouciho
podnétu a soustredit ji vyhradné
na resuscitaci.

Jak vstupuje do procesu peda-
gog, ktery simulaci £idi?

Virtudlni pacient dokonce mluvi.
Ten, kdo fidi vyuku, tak operativ-
né vstupuje do procesu (za simula-
tor mluvi vyucujici a jeho hlas se
prendsi do figuriny). Realismus
spociva i v detailech prostfedi ne-
mocni¢nich pokoji, jejich vyba-
veni... Jedno vystoupeni - scénat
- trva zpravidla patnact az tficet
minut, vSe se zaznamenava na
video a zkuSeny lékat pak prova-
di rozbor, béhem néjz se vytvare-
ji zpétné vazby a dochazi k proce-
su uceni. Frekventanti takového
vzdélavani ziskavaji béhem simu-
lace tiplné jiné dovednosti, nez by
jim dala teoreticka vyuka.

Co je hlavnim duvodem pro
zavadéni takto netradi¢ni me-
tody?

Zasadni vyhodou je vyuziti simu-
laci v prevenci chyb 1ékafii. Simu-
luji se krizové situace a lze se tak
bez rizika naucit postupy pro akut-
ni stavy a jak na né spravneé rea-
govat. Dalsi zajimavou moznosti
jsou simulace zfidka se vyskytuji-
cich diagnéz. Pfikladem muzZe byt
zastava srdce po toxickém ucinku
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pii lokalni anestezii. Néktera lo-
kalni anestetika totizZ vyjimecné
mohou takto plisobit, ale takové
pripady se v praxi vyskytuji velmi
zfidka. Pravé pii mém pobytu na
Mayo Clinic byl prezentovan pfi-
pad, kdy byla takova zastava srd-
ce simulovana a shodou okolnosti
se jeden ze $kolenych 1ékaft na-
sledné s touto situaci setkal u pa-
cienta a zachranil jej diky v¢asné
a spravné reakci. Je to ptiklad pfi-
mé zachrany Zivota diky simulac-
ni mediciné.

Simulaé¢ni medicina pracuje
pouze s figurinami a pfistroji?

Vedle zminénych typt simulace
na figurinach je mnoho dalsich
situaci, které simuluji se standar-
dizovanymi pacienty. Jde o her-
ce, ktefi jsou nauceni simulovat
urcitou diagnoézu a maji detailné
naucené scénate, aby presné do-
kazali reagovat. VSe probihd v re-
alistickych ambulancich a lékar
stanovuje diagnézu. Tyto metody
se hodné vyuzivaji v interni medi-
ciné, 1ékafi se tak ale uci komu-
nikovat i s pacientem. Nékdy se
dokonce vyuziva kombinace me-
tod, kdy za pacienta mluvi Zivy
herec, ale vykony se provadéji na
figuriné.

Mluvil jste o simulaci traumat
ainterni mediciné, Kde jesté ma
simula¢ni medicina uplatnéni?
Simulace se da rozvinout do vSech
oblasti mediciny, napfiklad i na
komunikaci s pfibuznymi, kdy
se 1ékar nauci vyhybat chybam,
které mohou byt pri¢inou nejcas-
téjsich nedorozumeéni. Jde tfeba
o nacvik komunikace sdélovani
Spatné zpravy, reSeni konfliktu
v situaci, kdy si pfibuzny stézu-
je na 1ékafsky postup, a podob-
né. Vidél jsem v USA simulaci,
pfi niz Slo o ziskavani souhlasu
ptibuzného - herec piedstavoval
nediavérivého rodice a ikkolem 1é-
kate bylo odklonit jej od hnévu,
coz nebylo jednoduché. Jinym
pfipadem mtiZe byt nechapavy

pacient, ktery vyZaduje detailni
vysvétleni...

Na jaké tirovni je simula¢ni me-
dicina u nas?

Pokud vim, pouzivaji se jednotlivé
simulaéni pfistroje, nezazname-
nal jsem ale, ze by se u nas uplat-
novaly simulacni scénate tak pro-
pracovanéjako v USA. Ve Fakultni
nemocnici u svaté Anny provadi-
me na simulatorech scénare jed-
nodussiho typu, naptiklad kurzy
zajisténi dychacich cest - tyto scé-
nare jsou zameéfeny na dovednos-
ti, jako je intubace v redlné situa-
ciapodobné. Dnes jiz standardné
probiha simulac¢ni vyuka intenziv-
nimediciny studentti Lékaiské fa-
kulty Masarykovy univerzity.

Jak by mélo vypadat pripravo-
vané simula¢ni centrum ve
FNUSA v Brné?

Mélo by zde byt celé centrum s pfi-
jmovymi urgentnimi mistnostmi,
operacnimi saly, kde by se simulo-
vala anestezie a operace, simula-
ce ambulanci a planovaly se i ex-
perimentalni simulace. Hlavné by
ale mélo jit o jasné vedeni a kva-
litu scénafd. Centrum je plano-
vano jako oteviené véem lékafim
z Ceské republiky, mohli by zde
plsobit i pedagogové z jinych fa-
kult a my bychom garantovali si-
mula¢ni kvalitu kurza.

Jaka je vase role v pfipraveé pro-
jektu?

Byl jsem v ramci piipravy odpo-
védny za zajisténi tymu, v némz
by byli specializovani pedagogo-
vé, ktefi by pomahali pii tvorbé
scénari. Pred spusténim projektu
je tfeba minimalné rok nebo dva
takové pripravy. Zatim pracujeme
na dovybaveni simulaéni labora-
tofe ve FNUSA, kde se uzZ simula-
ce provadéji. V ramci povinnych
kurzl 1ékafské etiky a organizace
také planujeme vyuzit herce k si-
mulaci komunikace piibuznych
s lékafem.

Co bude znamenat vstup me-
tod simulaéni mediciny do Ces-
kého systému medicinského
vzdélavani?

Pokud jde o Cesky vzdélavaci sys-
tém, neni s timto typem vyuky
problém. Zda se, Ze jej bude moz-
né vyuzit snad i pro nékteré vy-
kony potfebné pro atestace a ty
provést pravé na simulatorech.
Naptiklad pocet kardiochirurgic-
kych operaci je omezeny - a zde
muZe simulace prispét. Byla by
tak nejefektivnéjsi praveé pro post-

gradualni vzdélavani.  David Daniel
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Proc¢ hradit kurakum lazne
a alkoholikum transplantace jater?

Jak financovat zdravotnictvi v situaci sou¢asného, ale hlavné budouciho demografického vy-
voje? Predevsim je nutné zastavit plytvani a korupci na vSech urovnich, podpofit vSemi cesta-
mi prevenci, osvétu a zdravy zivotni styl a naopak sankcionovat rizikové a vlastnimu zdravi

Skodlivé chovani.

aké jsou perspek-
tivy ¢eského zdra-
votnictvi? Jaky vliv

a demograficky vy-
voj v Ceské republice
na stav zdravotnictvi
avefejné finance? Pie-
devsim je nutné pre-
deslat, Ze na finan-
covani zdravotnictvi
se hruby domaci pro-
dukt (HDP) v CR i pifes srovna-
telnou drovern poskytované péce
s jinymi zemémi Evropy podili
niz§im procentem. V soucasnosti
ke zhorSeni situace prispiva sni-
Zeny vybér pojistného a neocho-
ta statu dofinancovat kapitolu
zdravotnictvi, dale zvysujici se
naklady na presnéjsi diagnosti-

py, vyuziti nakladnych ptistroji,
01¢innéjsi a drazsi farmakoterapie
a také vyssi naklady na zaslou-
Zené mzdové prostfedky zdra-
votnikl. Hrozici recese oviem
nedovoli uvolnit vyznamnou
¢astku na dofinancovani potfeb
zdravotnictvi.

Jsme pF¥ipraveni

na demograficky vyvoj?
Demograficky vyvoj celou situ-
aci zhorsuje, predevsim s ohle-
dem na starnuti obyvatel, jejich
zdravotni stav a s tim souviseji-
ci zvySujici se naklady vynaloZe-
né na 1é¢bu seniorti. Situace je
stejnd v celé Evropé, mnohde
jsou seniofi zdravéjsi a nékteré
staty jsou na demograficky vy-
voj také pripraveny lépe diky dob-
1é organizaci zdravotnictvi, kte-
1d se u nas zatim jevi spise jako
chaoticka a tim nakladnéjsi. Me-
zi oSetfovanymi pacienty logicky
ofekavame narust seniord, at uz
ve sféfe ambulantni, nemocnic-
ni, nasledné ¢i dlouhodobé.
Otazkou je, zda zdravotnicka
zafizeni dovedou, at uz v ramci
akutni ¢i dlouhodobé péce, kva-
litné a rychle odlécit seniora. Ma-
me ve vSech nemocnicich 1ékate
s geriatrickou specializaci? Jsou
oddéleni nasledné péce personal-
né vybavena pro poskytovani pé-
Ce seniorim? Nejsou podfinanco-
véana tak, ze péce o seniora mize
byt spiSe socidlni nez zdravotni?

PhDr. et Bc. Katefina
Valentova, MSc.

Je tfeba sledovat po-
Cet dnu hospitaliza-
ce, nebot je znamo, ze
v prameéru po tydnu
hospitalizace docha-
zi u seniorti ke kom-
plikacim, od imobili-
ty pres inkontinenci,
vznik dekubitl a dal-
§ich poruch az po no-
zokomialni nakazy,
1é¢ba se komplikuje a prodrazu-
je. Pro seniora je idealni doléceni
v domacim prostfedi, ale avizova-
né posileni domaci péce se nej-
spis nedéje. Je tfeba lépe bodové
ohodnotit vykony v domaci péci
apodminit lepsi financovani vys-
§i kvalifikaci ¢i specializaci v ge-
riatrii u sester v domaci péci.

Zaplatit za rizikovy
Zivotni styl

Jak financovat zdravotnictvi v si-
tuaci soucasného, ale hlavné bu-
douciho demografického vyvoje?
Do zdravotniho pojisténi plati-
me dost, 13,5 %, tudy cesta ne-
vede. Pokud je to mozné, mél by
se navysit rozpocet zdravotnictvi
z rozpoctu statu v zavislosti na
HDP. Pfedevsim je ale nutné za-
stavit plytvani a korupci na v§ech
arovnich, u véech poskytovateld,
pojistoven, dodavateld farmak,
potlacit vliv politik@ na statni
ufedniky. Je tfeba se zaméfit na
prevenci civiliza¢nich chorob - od
stavu zdravi dalSich generaci se
bude odvijet potfeba financi na
Ghradu péce. To je cesta k ispo-
ram v budoucnu. Jediné tak bude
budouci pocetna skupina seniorti
zdravéjsi a tim padem bude méné
spotfebovavat. Vysledkem letité
nekoncepcnosti je vyssi procento
civiliza¢nich chorob. Pribylo ku-
faki, alkoholikil, obéznich lidi,
nadorovych onemocnéni.

Je tfeba rovnéz uvést naklady na
1é¢bu pacientti s drogovou zavis-
losti, s nemoci AIDS a dal$ich.
Tyto skupiny konzumuji znac-
nou ¢ast financi. Jsou nutna ne-
popularni opatfeni a asi i odva-
ha, aby se tito konzumenti na své
1é¢bé vice financné podileli. VyS§si
odvody by méli platit téZ klienti,
ktefi radi riskuji, at uz se jedna
orizikové sporty ¢i jiné nebezpec-

né aktivity, ale také kufaci, alko-
holici, obézni pacienti s proka-
zatelnou zavislosti na spotiebé
nevhodné stravy a lidé se zubni-
mi kazy, jestliZe je pfi¢inou Spat-
na péce o chrup. Nevidim dvod
pro¢ kurakm plné hradit laz-
né a alkoholikiim transplanta-
ce jater.

JestliZe je financ¢ni situace tak
$patna, nemuzeme si dovolit
tolerovat Cerpani v plné vysi ne-
ukaznénymi pojisténci. Pojis-
ténci maji znat vysi svého roc-
niho uctu, mnozi si uvédomi,
co spole¢nost na jejich nemoci
vynaklada. Je nutno prosadit,
aby kazdy pacient pfijaty k 1é¢-
bé s onemocnénim v disled-
ku vlivu drog a alkoholu, ji ta-
ké v plné mife hradil. I takto lze
dosdhnout toho, ze lidé se budou
chovat zodpovédnéji. Statistika
ARO doklada vysoké procento
pacientd pfijatych se zranénim
souvisejicim s pozitim alkoho-
lu, ptipadné drog. I kdyz u téch-
to pacientd casto nebude platba
vymahatelnd, hrozba, Ze za sviij
nezdravy a nebezpecny Zivotni
styl budou financné postizZeni,
muze zejména mezi mladou ge-
neraci pisobit vychovné.

Propagujme zdravi,
nikoli skodlivé latky

Je tfeba se zabyvat i vracenymi
1éky do lékaren v ¢astce nékolika
miliard ro¢né. A to jsou jen léky
vracené k likvidaci. Ty v kontej-
nerech na odpad nespocitame.
Re$enim neni oddélovat v 1ékdr-
nach tablety, ale Zadat od firem
moznost mensich baleni nebo
naopak nasobné vétsich baleni
nezdosud, pravé z ekonomickych
dtvodi. Snad by bylo mozné né-
které 1éky z nenacatych baleni pfi
akceptovatelném skladovani vra-
cet pfedepisujicimu lékafi...

Je rovnéz nutné zlepsSit vybér
dluznych thrad nasich pacientti
a predevsim cizincli. Zménit sys-
tém plateb a vybirat hotovost za
osetfeni do urcité ¢astky tak, ja-
ko je to vmnoha zemich vzahra-
nici. U své pojistovny doma poté
mohou ¢astku narokovat, jsou-li
tedy skutecné pojisténi. Nékteré
pojistovny zvolily spravny krok
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smérem k podpofe prevence, dob-
rym pocinem byl program VZP
,Klub pevného zdravi“. Pacient
se béhem roku dostavil k dopo-
rucenym preventivnim prohlid-
kam a vyinkasoval ur¢itou ¢astku
za splnéni. Predevsim mél uvede-
no, které vySetfeni ma v daném
roce absolvovat, a byl v ramci pre-
vence vySetfen.

Reklama na alkohol musi byt za-
kazana tak, jako se podaftilo eli-
minovat reklamu na cigarety.
Naopak je dtlezité propagovat
zdravy zivotni styl. Klienty po-
jistoven, ktefi dodrzuji doporuce-
na preventivni vySetfeni a mimo
preventivni vySetfeni ¢erpaji mi-
nimum péce, 1ze odménovat bo-
nusem. V ramci vychovy ke zdra-
vému zivotnimu stylu v televizi
ukazujme pacienty v terminal-
nich stadiich nékterych chorob,
prokazatelné zptisobenych uzi-
vanim drog, nechranénym sty-
kem s rizikovymi partnery ¢i kou-
fenim. Vytvoime programy pro
obyvatelstvo vSech vékovych sku-
pin (zde by mohl byt naptiklad
prostor urceny dentalnim hygi-
enistiim), od déti predskolniho
véku pres déti §kolni a dorost az
k dospélym a seniorm. Jisté lze
pocitat s dotacemi z EU. Bylo by
dobré tlacit na nizsi ceny ovoce,

zeleniny a zdravych potravin,
které si mnohé skupiny obyvatel
nemohou pro jejich cenu dovolit.
Umoznit nasim lidem zit zdravé-
jiza rozumné ceny.

Chybéjici specialisté

PéCi o seniory bude nutné zacit
planovat a dohodnout se na kon-
cepci. Dllezité je personalni za-
jisténi v nemocnicich i u nasled-
né a dlouhodobé péce. Ceriatr se
orientuje v odlisnostech starého
Clovéka, je tedy pfedpoklad rych-
lejsiho zaléceni a prelozeni do na-
sledné péce nebo péce vdomacim
prostiedi. JestliZe procento senio-
i bude rist, vyplati se mit v 1é-
katském tymu geriatra.

V domaci péci chybi sluzby er-
goterapeutll a fyzioterapeutd.
U imobilnich pacientl by edu-
kacni sestra méla chodit k senio-
rim diabetik@im ¢i ke stomikiim
- alespori dvé navstévy, pii druhé
mit zpétnou vazbu a nabidnout
pacientovi moznost kdykoli za-
volat telefonem. Vyjde to levneé-
ji, nez kdyZ pacientova rodina pti
kazdém problému, ktery neumi
fe§it, vold sanitu a pak obvykle
nasleduje hospitalizace. Zelenou
u pojistoven by méla mit domaci
hospicova sluzba, ktera je levnéj-
§1 nez hospitalizace. Neméli by-
chom postihovat praktické lékate
za vyzadanou domaci péci.
Vsichni, ktefi jsme soucasti zdra-
votnickych tymi, mame navrhy
jak fesit problémy ve zdravot-
nictvi. Jednotlivé obory mohou
prispét piipominkami k proble-
matice, do které vidi nejlépe.
Povazuji za spravné, kdyz pripo-
minky vznaseji zdravotnici, ¢ili
lidé z praxe, nikoli politici, kteti
maji k této problematice daleko
nebo své zdravotnické povolani
jiz dlouho neprovozuji.
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Sebelepst ustavni pece
nemuze nahradit rodinu

Jako socialni pracovnice a psycholozka provazim nahradni rodi¢e péstounstvim ¢i adopci jiz né-
kolik let. Péstouni a adoptivni rodice, které znam, zasluhuji obdiv a uctu. Pomahaji spole¢nosti,
aby z déti vyrostli zdravi a sebevédomi lidé, ktefi obstoji ve svém vlastnim samostatném zivoté.

Poméahaji v tom, aby se déti bud
mohly vratit ke svym rodicim,
nebo aby pochopily a pfijaly, pro¢
to neni mozné, a presto se doka-
zaly radovat a zit svij zivot pl-
nohodnotné. Péstouni maji vy-
hodu, Ze toto vS§e mohou délat
v kruhu rodinném, v bezpeci ro-
diny, v blizkych vztazich s dité-
tem. A dafi se jim to.

Potieba vylucné
pozornosti

Jako socialni pracovnice a psy-
cholozka znam i Gstavni zafi-
zeni - pro déti i pro dospélé, pro
zdravé i handicapované. Také li-
dé pracujici v kojeneckych usta-
vech a détskych domovech zaslu-
hujiobdiva dctu. Vmoznostech,
které tstavni zafizeni nabizi, pro
déti délaji naprosté maximum,
Casto za nizké platy. Nikdo tam
détem nechce ublizZit, pravé na-
opak. A toje skvélé, protoze pres-
neé to maji spolecné s péstouny.
JenZe nyni se v médiich mnozi
¢lanky od zastanct tstavni péce,
ktefi vykresluji rodice téchto déti
jako fetacky, prostitutky, asoci-
aly a podiviny. Ano, v nékterych
pripadech rodice nechtéji pro své
déti to nejlepsi. A v tu chvili je

potieba zasdhnout, situaci di-
téte dobfe vyhodnotit a rozhod-
nout, ¢i péce je pro néj nejlepsi.
Kdyz ne rodicii, ani po intenziv-
ni praci s nimi, pak §irsi rodiny.
KdyZ ne $irsi rodiny, tak péstou-
ni. Kdyz ne péstounti, mame za
ukol zjistit, co brani ditéti, aby
mohlo v rodiné vyriistat. A kdyz
dité v rodiné skutecné nedokaze
a nechce Zit, potfebujeme malé
specializované terapeutické zari-
zeni, kde se Zivot svym rytmem,
poctem lidi, jejich rolemi a pé-

¢i 0 kazdé dité rodiné co nejvice
blizi. Nikdo uz totiz dnes nepo-
chybuje o tom, Ze pro dité je Zivot
vrodiné to nejlepsi, protoZe tam
zaziva vyluénou pozornost, kte-
rou pro sviij vyvoj potfebuje.

Priklady dobré praxe

Ukol péstounti je a bude nelehky.
A téch na pfechodnou dobu o to
vic, Ze jesté témér ani nezacali
auzjim nikdo nevéti. Nevétime,
Ze se najdou. Nevéiime, Ze to ne-
budou délat jen pro penize. Nevé-
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fime, Ze zvladnou predat dité zpét
do vlastni, jiz bezpecné rodiny ¢i
do nové, dlouhodobé rodiny, at
uz adoptivni ¢i péstounské. Pie-
sto ale snad uz vSichni véfime,
Ze je tfeba zména. Véfime a zna-
me fakta, Ze pobyt v istavni péci
¢i nefungujici vlastni rodiné di-
téti zplisobuje zdvazna traumata
a Casto trvala poskozeni na arov-
ni psychické, fyzické, socialni
iintelektové.

Véfime a zndme fakta, Ze pokud
se dité dokaze vztahové pripou-
tat k jedné pecujici osobé, bude
to umét i k dals§im osobam, kte-
1é jej citlivé pfijmou. Tak tomu
bude i v pfipadé, kdy dité pfilne
k péstounovi na pfechodnou do-
bu. Vytvori s nim pevny vztah
aten ditéti umozni, aby to doka-
zalo i s dal§imi lidmi v jeho oko-
li - primarné s témi, ktefijej pfi-
jmou do péce po péstounech na
pfechodnou dobu. Tedy zpét rodi-
Ce ¢i novi, adoptivni rodice, pfi-
padné dlouhodobi péstouni.

JiZ dnes existuji ptiklady dobré
praxe i u nas v Ceské republice.
Jen nejsou pod tihou kritiky ,,ne-
schopnych“ rodi¢t déti, pod ti-
hou zkreslovani motivace péstou-
ni k jejich ¢innosti a pod tihou

NAZORY

strachu o své pracovni misto vi-
dét. (Malo se vi o tom, Ze napft.
ve Stredoceském kraji péstouni
na prechodnou dobu pecuji o pa-
té miminko a vSechny Ctyfi pred-
chozi déti zvladli piedat do pé-
¢e novych adoptivnich rodica,
s kvalitni odbornou podporou
v zadech.)

Zaklad spokojenosti

a uspéchu v Zivoté

ProC vérim, Ze péstouni zvladnou
postarat se o déti dosud umisto-
vané do kojeneckych tstavi? Pro-
toze uz dnes to néktefi zvladaji,
jsou na svou roli pfipravovani,
jsou hodnoceny jejich osobnostni
predpoklady, dovednosti a moz-
nosti jesté pfed prijetim dité-
te. Budou mit k dispozici odbor-
nou psycho-socialni, pfipadné
izdravotnickou podporu. A k to-
mu ziskaji i adekvatni finan¢ni
ohodnoceni.

Ustavni péce v Ceské republice
funguje od 50. let. Pfesto si mys-
lim, ze kazdé dité, které muze vy-
rlstat v roding, at uz vlastni ¢i
nahradni, bude ve svém dospé-
1ém Zivoté spokojenéjsi a uspés-
néjsi nez to, které vyroste v pé-
¢i istavni. Ale na tom se zfejmeé
v§ichni neshodneme. I kdyz k to-
mu existuje fada vyzkumnych
studii, nejen zahranicnich, ale
i ceskych. Proto asi bojujeme.
To vSak détem nepomuze. Proto
pojdme spolecné vyhledat a pfi-
pravit tolik péstound, kolik dé-
ti v ohroZeni budou potifebovat.
Budou pak Zit vrodiné a o to nam
vSem prece jde.

Mor. Ria Cerna
socialni pracovnice a psycholozka, Amalthea, o. s.

Diagnosticky zazrak a lobby biochemiku

Motto: Kdyby stari dodavalo moudrosti, byl by dubovy parez nejvétsSim mudrcem.

30. ledna 2012 vySel ve Zdravot-
nickych novinach (2/2012) ¢lanek
nazvany , Pracuji s kontroverz-
nim diagnostickym pfistrojem:
Sarlatani, nebo vizionafi?“. Pod-
statnou casti ¢lanku byly ivahy
nad ,,diagnostickym* pristrojem
AMP, jehoz pouziti v soucasnos-
ti nabizi (za poplatek) néktera
Ceska privatni zdravotnicka za-
tizeni. Pristroj je idajné schop-
ny bez potfeby krve, neinvazivné
arychle stanovit soubézZné 117 pa-
rametrdi, od béZnych biochemic-
kych a hematologickych analytii
az po nékteré pojmové zahadné
parametry srde¢ni, obéhové a ji-
né metabolické ¢innosti. Prosté
zazrak, zaloZeny (jak jinak) na

kvantové fyzice. Uvedeny prin-
cip by mél soudného clovéka va-
rovat, zvlasté pak lidi s pfirodo-
védnym vzdélanim!

Otazka slepé viry a penéz
Vyse uvedeny ¢lanek byl sestaven
s patrnou snahou o nestrannost
a s pozorovatelnym nadhledem.
Autorka ¢lanku MUDr. Andrea
Skalova by v ném pro Ctenafe (po-
skytovatele i potencialni uziva-
tele zdravotnickych sluZeb v CR)
rada ziskala relevantni objasneé-
ni principu fungovani a kvality
popisovanych pfistroji, uz pro-
to, Ze je jim prokazovana masiv-
ni az bombasticka reklama. Zis-
kat informace, které by klientim

dovolily zodpovédné rozhodnuti,
do ¢eho budou investovat sviij ¢as
a finance - zda do odborné péce
o své zdravi, do vySetfeni pomo-
ci AMP, nebo rovnou do konzul-
tace s kartatkou. Vybrat si mezi
odpovédi Sarlatana, vizionare ¢i
odbornika.

V ¢lanku je jasné uvedeno, Ze
kromeé jiz zminéného (a vdaném
kontextu nutno fici smésného)
principu, na kterém piistroj AMP
pracuje (kvantova fyzika), ne-
existuji zadné standardni studie
a dikazy o jeho efektivnosti. Je
to jen otazka slepé viry a penéz-
ni platby. Reklamy na pfistro-
je pracuji s nedolozitelnymi ar-
gumenty o ruském kosmickém

(Karel Havlicek Borovsky)

programu a s doporucujicimi vy-
jadfenimi nékterych (zatim jen
mala) celebrit ceského zabavni-
ho primyslu.

Za hranici soudnosti

Odbornici - 1idé obvykle skepticti
vQci senzacim a uvazlivi - se za-
tim k pfistroji a jeho pouziti vyja-
drili vesmés odmitaveé. Ted, jak je
v ¢lanku mozné si precist, dostaly
celebrity a reklama necekaného
spojence. Pan prof. Ing. Vratislav
Chromy, CSc., dlouholety pra-
covnik v oboru laboratorni me-
diciny, estny ¢len Ceské spolec-
nosti klinické biochemie CLS JEP
(CSKB), na podkladé vlastni zku-
Senosti podporuje rozsifeni ne-

ovéfeného pristroje AMP do vSech
ordinaci praktickych 1ékatii.
Vizionafrstvi, nebo snad obchod?
Je obtizné pochopit, pro¢ velmi
zkuSeny a publikacné zdatny
dlouholety analytik propadl kouz-
lu tohoto ,,pfistroje® a pro¢ mu
najednou nevadi absence jaké-
hokoli diikazu efektivity. Ovsem
argumentace pana profesora, zZe
biochemicka lobby (ke které saim
dlouha léta patfil, dokonce jako
jeji predni a Cestny Clen) pristroj
zkonkuren¢nich dtivodt do praxe
nepusti, pfekracuje vSechny me-
ze soudnosti a seridznosti - tedy
vlastnosti, bez kterych se védec-
ky pracovnik neobejde. Profesor
Chromy je autorem skript o bio-
analytice, ktera vysla v roce 2011.
Dockame se snad tfetiho vydani,
kde bude kapitola o metodé AMP?
Bude ji nékdo z lobby klinickych
biochemiki recenzovat?
Mor. Martina Bunesova
prof. MUDr. Tomas Zima, DrSc.
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USA: Varovné obrazky
na krabickach cigaret
JSOuU. protiustavni

Americky soudce rozhodl| ve prospéch tabdkovych spole¢nosti, kdyz
v rozsudku oznacil nafizeni vyzadujici umisténi varovnych obrazkd na
krabiCky cigaret za protiustavni. Podle soudce takovy pozadavek po-
rusuje pravo na svobodu slova.

Tabakové spolecnosti se na soud
obratily poté, co americky Ufad
pro kontrolu 1ékti a potravin
(FDA) vydal nafizeni, podle né-
hoz vyrobci cigaret museli na
krabicky umistit grafiku varuji-
ci pfed skodlivymi ac¢inky kou-
feni (fotografii plic kuraka, zka-
Zenych zubti, téla na pitevnim
stole apod.). Opatfeni mélo vejit
v platnost v zafi leto§niho roku.
Vlada prezidenta Baracka Obamy
jiz avizovala, Ze se proti rozhod-
nuti soudu odvola.

Radéji dané

neZ ,,désivé obrazky*
Podle soudce Richarda Leona je
nepiipustné, aby tabakové spo-
le¢nosti na svych vlastnich vyrob-
cich musely zdkaznika odrazovat
od jejich koupé. Jak uvedl v roz-
sudku, vlada ma i jiné mozZnosti
jak bojovat proti koufeni - napti-
klad zvySenim dani na tabakové
vyrobky ¢i umisténim varovnych
napist na krabickach namisto
,désivych obrazki“.

Zakon, ktery umisténi téchto gra-

Kratce ze zahranici

e Senatamerického statu Virginie
zamitl navrh zakona pfiznava-
jictho lidska prava embryim od
okamziku jejich vzniku, jehoz
pifimym dUsledkem by byl zakaz
potratl i znesnadnéni1écby ne-
plodnosti a umélého oplodné-
ni. Je to dllezité vitézstvi v re-
publikanské valce proti pravu
zen rozhodovat o svém zdravi,"
komentovala zamitnutf legisla-
tivy demokraticka senatora Ca-
rolyn Fiddlerova.

® Americké Gfady vznesly obviné-
ni v jednom z nejvétsich pripa-
dd zneuzivani zdravotniho po-
jisténi. Texasky Iékar Jacques
Roy Celi nafceni, ze vypisova-
nim smyslenych o3etfeni a dal-
§imi praktikami pFipravil statni
systémy zdravotniho pojisténi
Medicare a Medicaid o 375 mi-
liond dolard.

® Nizozemska Klinika konce Zivota
zacalav zemi provozovat mobilni
tymy pro eutanazii, vjejichZ ram-
ciSest lékart dojizdi za pacienty,
ktefise rozhodli pro asistovanou
sebevrazdu (a ktefi splfiuji zakon-
né podminky pro jeji proveden),
ale jejich osetFujici Iékar jim od-
mitne pomoci. Podle mluvei Ni-
zozemské spolecnosti pro dob-
rovolny odchod ze Zivota, jez
mobilni tymy financuje, o sluz-

bu zatim projevilo zajem pfibliz-
né 70 nevylécitelné nemocnych.
Projekt schvalilo nizozemské mi-
nisterstvo zdravotnictvi.

O zméné zakona, jenz zakazuje
eutanazii a tresta ji vézenim, jed-
na litevsky parlament. Navrh na
legalizaci asistované sebevrazdy
predlozil tamniliberalni poslanec
Andrius Burba, ktery ji oznacil za
LAlternativu k nelidskému fyzické-
mu €i psychickému stradani nevy-
|éCitelné nemocnych pacientl".

Ukrajinska policie zadrzela na ji-
hu zemé skupinu soudnich léka-
f, ktefi se podileli na nezakon-
ném obchodovani s lidskymi
tkanémi, jeZ odebirali zemre-
lym a nasledné prodavali k vy-
robé bioimplantatld. Souhlas
s odebranim tkanf Iékafi padé-
lali nebo ziskali podvodem. Po-
kud budou usvédceni, hrozi jim
azsletvézeni.

Nelspéchem skoncila vice nez
20hodinova unikatni operace,
béhem niz se |ékafi turecké ne-
mocnice Hacettepe pokusili pa-
cientovi transplantovat viechny
Ctyfi koncetiny. Kv(li pooperac-
nim komplikacim musely byt
transplantované koncetiny od-
operovany.

(Zdroje: CTK, Reuters, Los Angeles Times) (kha)

fik na cigaretové obaly vyzaduje,
byl americkym Kongresem schva-
len v roce 2009. Obrazky museji
byt barevné a museji prekryvat
50 % krabic¢ky nebo 20 % tisténé
reklamy na tabakové vyrobky.

llustraéni foto: hotsr.com

Graficka ztvarnéni disledki kou-
feni méla byt prvni zménou varo-
vani na krabickach za poslednich
25 let. V soucasnosti baleni ciga-
ret obsahuji pouze kratky text
Americké chirurgické spolecnos-
ti. ,,Kongres se bohuzel viibec ne-
zabyval stfetem zdkona s prvnim
dodatkem tstavy ani tim jak tuto
legislativu navrhnout v podobé,
jez by nebyla v rozporu s obchod-
nimi pravy spolecnosti,“ napsal
soudce mimo jiné v odivodnéni
rozsudku.

Informovat ano,

ale podle tstavy

,Véfime, Ze vlady, utady zaby-
vajici se vefejnym zdravim, vy-
robci cigaret a ostatni subjekty
maji spolecnou odpovédnost za
poskytovani podloZenych infor-
maci o nejriiznéjsich zdravotnich
rizicich spojenych s koufenim, “

uvedl po vyneseni verdiktu prav-
ni zastupce tabakového koncer-
nuR. J. Reynolds Martin Holton.
,Nicméné tato odpovédnost mu-
sibytvsouladu s americkou tsta-
vou, “ zdliraznil.

Na rozsudek kriticky reagovala
fada organizaci bojujicich proti
koufeni. ,,Rozhodnuti soudu prv-
ni dodatek tistavy naopak napro-
sto ignoruje. Dodatek totiZ pod-
poruje pravo vlady na ochranu
vefejného zdravi,“ uvedla na-
priklad ve svém prohlaseni na-
dace Campaign for Tobacco-Free
Kids.

Podle tdajti Centra pro kontro-
lu a prevenci nemoci (CDC) Zi-
je ve Spojenych statech americ-
kych priblizné 45 miliond kufaka
- pfitom pravé koufeni je v zemi
nejcastéjsi preventabilni prici-
nou umrti.

(Zdroj: Reuters) Kvéta Havlova

Rakousti lekari
~délaji sestricky”

,

Medici a mladi zacinajici 1ékafi v postgradudlni
pfipravé si stézuji, ze pfi praktickém vycviku
v rakouskych nemocnicich témér nemaji ¢as
ani prilezitost vénovat se vzdélavani. Zpravidla
jsou totiz vyuzivani predevsim pro administra-
tivni ¢innosti a oSetfovatelskou péci.

Vyplyva to z analyzy prabéhu
praktického Skoleni, kterou pro-
vedlo Centrum kvality 1ékatské
péce, a tento fakt potvrzuje i ra-
kouska 1ékarska komora. Neli-
chotiva zjisténi o nedostatcich
v systému vzdélavani budoucich
1ékari se objevuji pravé v obdobi,
kdy chce komora razantné vyjed-
navat s politiky o jeho zménach.
Radéji do zahranici

Ze zvefejnénych zavérla vyply-
nulo, Ze praxe zacinajicich léka-

Tl sestava prevazné z vyplriova-
ni zdravotni dokumentace nebo
z vypomoci pii organizovani ob-
jednavani pacientd na vySetfe-
ni. Pokud jde o odborné ¢innosti,
pak jsou mladi 1ékafi nemocnice-
mi vyuzivani hlavné jako oSet-
fovatelsky persondl, ktery usta-
vam casto chybi. , Naptiklad
odebiram krev, méfim tlak ne-
bo zapisuji EKG, “ uvedly dvé tie-
tiny dotazanych. Jen jeden z pé-
ti respondentd se dostal alespori
k malému chirurgickému zakro-

ku. Asi jedna tfetina pry vibec
nemeéla moznost zucastnit se 1é-
katské vizity.

Pritom $kolenci podstupuji vel-
kou zatéz, protoze béhem tydne
odpracuji 70-80o hodin, nemoc-
nice jim vnucuji prescasy i castéj-
§{ no¢ni sluzby. Neni vyjimkou,
kdyz mlady lékar odslouzi bé-
hem mésice Sest no¢nich sluzeb,
které trvaji 24-30 hodin. Néktefi
pravé z téchto diivodt radéji voli
moznost absolvovat alesponi ¢ast
praxe vzahranici. Nejcastéjisira-
kousti mladi 1ékafi chvali lepsi
podminky v Némecku. ,,Reforma
vzdélavanibudoucich 1ékatt je ne-
zbytna, “ uzavira toto téma vede-
ni rakouské komory s tim, ze jde
iopolitické téma.

V jarnich mésicich se nicméné
vedeni komory obméni, nebot
jeji dlouholety prezident Walter
Dorner oznamil, Ze uz nehodla
znovu kandidovat. Projednava-
ni otazek, které 1ékate zajimaji,
s politiky se tak zacne v cele ko-
mory vénovat nova osobnost.
(Zdroj: OAK) (via)
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ZE ZAHRANICI

Uz pet let nahrazuji Samany

Arcidiecézni charita Praha provozuje nemocnici v méstecku Buikwe na jihu africké Ugandy. OSet-
fili tu jiz na 140 tisic pacientl a na svét pomohli trem tisicm déti. Vétsinu pacienttd tvori déti,

nejcastéji s diagndzou akutni ma

Kromé ambulance nabizi zafize-
ni pacientdm dva operac¢ni sa-
ly, porodnici nebo HIV kliniku.
Tym zdravotnikd také kazdy ty-
den vyjizdi pfimo k pacientim
do okolnich, tézko pristupnych
oblasti. Béhem jednoho vyjezdu
osetfi vice nez 200 pacientii, pro
které by jinak 1ékafska péce by-
la naprosto nedostupna. Svym
rozsahem a kvalitou zdravotnic-
kych sluzeb nemocnice piedsta-
vuje unikatni projekt ceské roz-
vojové spoluprace.
Nejcastéjsi operaci

je cisaFsky Fez

O sluzby nemocnice byl velky za-
jem jiz od jejiho vzniku, pocet pa-
cientl kazdoro¢né ptfibyval. ,Na-
Se nemocnice je pro mistni chudé
obyvatelstvo jednou z mala moz-
nosti, kam se v ptipadé zdravot-
nich problémt mohou obratit.
Statni i soukroma zdravotnicka
zatizeni jsou pro né financné ne-
dostupna nebo v nich chybi zdra-
votnicky persondl ¢i vybaveni, “
tika vedouci Centra zahranic¢ni
spoluprace Arcidiecézni charity
Praha Petra Matulova.

Ugandané se pak casto uchylu-
jik tradi¢nim lé¢itelim, kteii se
snazi 1é¢it nemoci i zranéni po-
moci Samanskych praktik. ,,Mezi
ti patfi malarie, chudokrevnost,
dychaci a stfevni infekce, které
se daji obvykle pomérné snad-
no vylécit, pokud se nemocny
dostane vcas k 1ékari,“ dopliu-
je mistni 1ékat Steven Magera,
ktery v nemocnici pracuje jako
chirurg. Mnoho déti trapi také
podvyziva nebo bfi$ni paraziti,

které pfenasi kontaminovana vo-
da ¢i jidlo.

Na dvou operacnich salech 1ékafi
zvladnou i nékolik operaci denné.
,Nejcastéji provadime cisafsky fez,
Cetné jsou operace kyly, nezhoub-
nych nadort a bohuzel i vaznych
urazd po dopravnich nehodach,“
popisuje sviij bézny den Mage-
ra. PéCe o pacienta a vybaveni ne-
mocnice je na tak vysoké urovni,
Zeji do Ceské nemocnice iz dalsich
zdravotnickych zafizeni.

Cina predstavila dals{ plan
pro boj s HIV/AIDS

Cinskd vldda zvefejnila oficidlni plan pro boj
s HIV/AIDS. Zemé doufd, ze se ji podafi zmir-
nit narlst novych pfipadl ndkazy - pocitd
s tim, ze pocet pacientl se v roce 2015 zasta-
vi na 1,2 milionu HIV-pozitivnich.

V soulasnosti Zije v Ciné podle ofi-
cidlnich statistik 780 tisic lidi in-
fikovanych virem HIV. Rada me-
zindrodnich organizaci nicméné
upozornuje, ze skutecny pocet pa-
cientlh mtze byt mnohem vyssi.

Zanedbani problému

Vladni plan pro boj s HIV/AIDS na
jedné strané vyzdvihuje pokrok,
jehoZ se kabinetu podafilo dosah-
nout naptiklad ve zvyseni délky
zivota nakazenych, na strané dru-
hé ovSem pripousti, Ze se ji sta-
le nedati zabranit sifeni nemoci.
,Nakaza se v souCasnosti stale $i-
i, navic ve spoleCnosti existuje

vysoka mira diskriminace HIV-
-pozitivnich. V urcitych oblas-
tech a mezi rizikovymi skupina-
mi obyvatel je virus velmi vaznym
problémem, “ piSe se v prohlaseni
uvefejnéném na oficidlnim webu
¢inské vlady.

Virus HIV se v Ciné nejcastéji
prenasi pohlavnim stykem. Pra-
vé z tohoto divodu se tamni vla-
da hodla ve své kampani zamérit
predevsim na propagaci pouziva-
ni kondomd. Do roku 2015 by mé-
ly byt prezervativy (nejcastéji diky
automatiim) k dostani v 95 % ho-
tell a dalsich vefejnych prosto-
rach (vladni plan tato mista pres-

né nespecifikuje) a 9o % obyvatel
patficich k tzv. rizikovym skupi-
nam (ani ty zprava presné nedefi-
nuje) by mélo pfi styku kondomy
uzivat. ,Do roku 2015 bude str-
my narast novych piipadi - pie-
dev§im mezi urcitymi skupina-
mi obyvatel a v jistych oblastech
- pod kontrolou. Ve srovnani s ro-
kem 2010 chceme snizit pocet no-
vé nakazenych o 25 %,“ popisuje
déale dokument. Kabinet planuje
rovnéz vzdélavaci programy pro
¢leny mistnich samosprav.

Cina v 90. letech minulého stoleti
problematiku HIV/AIDS zlehcéova-
la azacalajifeSit pomérné pozdeé.
V posledni dobé nicméné tamni
vlada pfijala fadu nutnych opat-
feni - investuje do preventivnich
avzdélavacich kampani, snazi se
zajistit potfebnou lé¢bu véem na-
kaZenym a bojuje s diskriminaci
pacienttl.

(Zdroj: Reuters) (kha)

Foto: 2x archiv Arcidiecézni charity Praha

arie. V téchto dnech nemocnice slavi 5 let od svého vzniku.

P¥istup i k pacientiim

z nejodlehlejsSich oblasti
I kdyZ je u mistnich povédomi
onemocnici pomérné vysoké, sta-
le se fada nemocnych ¢i zranénych
z osad rozesetych v okolnich kop-
cich kviili svému stavu ¢i finanéni
situaci do zafizeni nedostane. Ne-
mocnice proto kazdy tyden vysila

tym zdravotniki, ktefi v ,mobil-
ni klinice* poskytuji zdravotnic-
kou a psychosocialni pomoc pii-
mo v odlehlych obcich.
Nemocnice se vedle nabidky 1é-
karské péce zamétuje také na pre-
venci a osvétu. Programy pro pa-
cienty se tykaji zejména nemoci
AIDS - jak ji pfedchazet, pripad-
né jak se s touto chorobou vyrov-
nat a naucit zit. Nemocnice ta-
ké pravidelné skoli a vzdélava své
zameéstnance a snazi se pusobit
i na krajské urovni - nedavno
napfiklad iniciovala koordinac-
ni schiizku péti mistnich kraj-
skych nemocnic.

Jana Jilkova
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V ruzové zahrade
tehotnych zen

,Nova porodnice jiz odevzdana jest svému ucelu. Predevcirem vecer
prijala prvého novorozence, holCi¢ku. Matka jeji jest Barbora Koutna
z Rozmitalu.” Tak informovaly 28. dubna 1875 Narodni listy o prvnim
ditéti narozeném v nové oteviené Zemské porodnici ,U Apolinare”

v Praze.

onumentalni budova
Gynekologicko-porod-
nické kliniky 1. LF UK

a VEN v Apolinafské ulici nepat-
tijen k unikatnim skvostim Ces-
ké architektury (resp. k nejzdafi-
lej$im stavbam ve stylu anglické
cihlové gotiky), ale je i vyznam-
né svazana s historii ceského po-
rodnictvi a gynekologie.
Pfedchtidkyni dnesni Zemské po-
rodnice byla vefejnad porodnice
s nalezincem, kterad vznikla v ro-
ce 1789 na zdkladé nafizeni Josefa
1I. Nachézela se také v Apolinai-
ské ulici, ale v barokni budové by-
valého kanovnického domu €. p.
447 u Kkostela sv. Apolinafe. By-
la urcena predevsim pro porody
osameélych a chudych matek, ale
mohly zde anonymneé rodit i bo-
haté Zeny.

Architektonicky unikat

O vybudovani kralovské ceské
zemské porodnice rozhodl roku
1862 hrabé Thun-Hohenstein. Ja-
ko stavebni parcela bylo vybrano
misto, kde se odedavna fika Na

Vétrové, castecné v tehdejsi Her-
zogové zahradé a také tam, kde
kdysi staval dim , U Herodesa“.
Na piikaz Zemského vyboru Ces-
kého kralovstvi musela byt porod-
nice stavéna z reznych neomit-
nutych cihel. Tehdej$i odbornici
vérili, Ze z hlediska pfenosu in-
fekce jsou neomitnuté cihly bez-
po porodu umiralo na nasledky
tzv. horecky omladnic - puerpe-
ralni sepse. Architektonické za-
dani proto obsahovalo fadu dal-
§ich hygienicko-preventivnich
opatfeni, kterd méla zamezit §i-
feni infekci a jejich smrtelnym
nasledkim. Konstrukce budovy
byla velmi naro¢na i kvili tech-
nicky slozitému zptisobu ventila-
ceavytapéni. Byla prvnim tcelo-
vym a na svoji dobu modernim
porodnickym zafizenim v Ce-
chach a fadila se mezi prvni tista-
vy tohoto druhu v Evropé.

Budovu Zemské porodnice navrhl
a v letech 1865-1875 postavil nas
pfedni architekt, stavitel a me-
cends védy a umeéni Josef Hlavka.

Inspiraci ¢erpal ve vyznamnych
evropskych porodnicich v Bruse-
lu, Pafizi a ve Vidni a prostudoval
i dostupnou lékatskou literaturu
o porodnictvi. Chtél, aby projekt
co nejlépe vyhovoval zadanému
ucelu. Navrhl stavbu tvofenou
soustavou Sesti pavilond s jede-
nacti trakty a s vnitinim obdél-
nikovym nadvofim. Pavilonovy
systém umoziioval v pfipadé po-
tfeby uzavrit jednotlivé ¢asti bu-
dovy a zamezit tak $ifeni infekce.
Byla zde zfizena i dvé oddéleni se
zvlastnimi vchody pfimo z ulice,
kde mohly v tajnosti porodit i ne-
planované téhotné Zeny z boha-
tych $lechtickych a méstanskych
rodin.

Pro svou mimofadnou architek-
tonickou hodnotu byl aredl Hlav-
kovy porodnice prohlasen kultur-
ni pamatkou.

Cesky a némecky zivel

Slavnostni otevieni v roce 1875
se stalo vyznamnym meznikem
v rozvoji déjin oboru gynekolo-
gie a porodnictvi u nas. Do no-

Kaple sv. KFize je architektonicky nejzajimavéjsi ¢asti budovy. | Foto: Leos Chodura

Budova kliniky od architekta Josefa HIavky se fadi k nejzdafFilejSim
stavbam ve stylu anglické cihlové gotiky u nds. | Foto: Leos Chodura

vé budovy se ze starych prostor
nada¢niho domu u kostela sva-
tého Apolinare presunuly lékat-
sko-porodnicka klinika, utrakvis-
ticka klinika pro babicky (v roce
1891 byla odloucena od univerzi-
ty a byla nazvana C. k. §kola ba-
bicka v Praze) a tajné oddéleni.
Zaroven zde vznikla II. némec-
ka lékatsko-porodnicka klinika.
Po rozdéleni 1ékatské fakulty na
Cast Ceskou a némeckou se v ro-
ce 1883 z dosavadni I. némecké
1ékarsko-porodnické kliniky sta-
la Ceska 1ékatsko-porodnicka Kkli-
nika. II. 1lékafsko-porodnicka kli-
nika zlistala némecka.

Po vzniku Ceskoslovenské repub-
liky byla v roce 1920 zfizena Il. gy-
nekologicko-porodnicka klinika
v Cele s profesorem Vaclavem
RubeSkou. Prednostou I. gyne-
kologicko-porodnické kliniky byl
profesor Josef Jerie. Mezi témi-
to dvéma porodnickymi §kolami
vzdy panovala zdrava rivalita.

V zati 1998 doslo k opétovnému
slouceni pracovist I. a II. gyne-
kologicko-porodnické Kkliniky
v jednu, dne$ni Gynekologicko-
-porodnickou kliniku 1. LF UK
a VEN Praha. Prvnim pfednos-
tou se stal profesor Jaroslav Ziv-
ny. Na jafe 2000 se do budovy
v Apolinarské ulici prestéhovala
vSechna gynekologicka oddéle-
ni byvalé I. gynekologicko-porod-
nické kliniky z aredlu VEN v uli-

ci U Nemocnice 2. Rok poté byla
nové oteviena oddéleni posky-
tujici zazemi pro péci o nezralé
novorozence, o Zeny s rizikovym
a patologickym téhotenstvim
a operacni saly pro novy obor en-
doskopické operativy. Od roku
2004 vede kliniku profesor Alois
Martan.

Kaple za umakartem
Budova porodnice musela byt po
strance vnitfniho usporadani
opakované piizpisobovana meéni-
cim se narokiim na porodnickou,
gynekologickou a neonatologic-
kou péci. Veskeré opravy a rekon-
strukce sméfovaly k tomu, aby
v historicky cenném a ojedinélém
objektu byly zajistény odpovida-
jici podminky pro $pickovou 1é-
Cebnou péci a aby interiér splro-
val naroky i pro novodobou vyuku
a praxi studentti 1ékat'ské fakulty,
1ékati a porodnich asistentek.
Upravy vsak nebyly vZdy provadé-
ny se Setrnosti odpovidajici vyji-
mecnosti stavby. V roce 1989 by
za umakartovym krytim Gstied-
niho skladu nikdo nehledal uni-
katni cast stavby - kapli, jejiz
klenbu v roce 1875 obdivovali ar-
chitekti a stavitelé z celé Evropy.
Jen malokdo z personalu tusil, Ze
soucasti kaple je také kititelni-
ce, zpovédnice a originalni lavi-
ce. Pouze varhany na kiiru se da-
ly rozeznit...



Kaple sv. Kfize je architektonic-
Jeji strop je tvofen hvézdicovou
sklipkovou klenbou, ktera je sve-
dena ve stfedovy sloup. V kapli
se nachazi mramorova kititelni-
ce, kredenc¢ni mramorovy oltar,
novogoticka dubova zpovédnice
a kar s varhanami. Pod dohle-
dem Statniho dstavu pamatko-
vé péce byla v roce 1997 zrestau-
rovana a byla v ni slavnostné
odhalena socha Josefa Hlavky
od akademického sochate Josefa
Maratky, kterou klinice darova-
la Hlavkova nadace. Rekonstru-
ovana kaple je dnes obdivovana
i Sirokou vefejnosti. Je vzdy jed-
nim z prvnich mist setkani se za-
hrani¢nimi navstévniky, prosto-
rem pro koncerty a konference.
Nejvice kaple oZije v prosinci pfi
poradani tradi¢nich vanoc¢nich
koncertdl.

Rekonstrukce jednotlivych Kkii-
del budovy kliniky v poslednich
15 letech pfinesla znacné zlepSe-
ni. Nékteré ¢asti budovy ale stale
nespliuji pozadavky na moderni
interiér. V roce 1994 byla dokonce-
na rekonstrukce operac¢nich sala
a jednotky intenzivni péce gyne-
kologické casti kliniky, oddéle-
ni Sestinedéli a novorozenecké-
ho oddéleni.

Siroké spektrum

superspecializované péce
Gynekologicko-porodnicka Kkli-
nika v Praze patii mezi nejvét-

81 porodnicka zafizeni v Ceské
republice. Je jednim z dvanacti
regionalnich perinatologickych
center. Je zde soustfedéna péce
o pacientky s rizikovym a pato-
logickym téhotenstvim z celé re-
publiky, zejména z Prahy a Stfe-
doceského kraje.

Rocné zde porodi vice nez 4500
zen. Koncentruji se zde i pfed-
¢asné porody, které probihaji od
24. tydne téhotenstvi, kdy ma ne-
donoseny novorozenec porodni
hmotnost 500-750 grami. Ustav-

ni perinatalni imrtnost se pohy-
buje mezi 5 a 6 na 1000 Zivé na-
rozenych novorozenct pii témeér
30% frekvenci porodnickych pa-
tologii a pfed¢asnych porodt. Na
neonatologickém pracovisti jsou
oSetfovani fyziologicti novoro-
zenci a soustfeduji se zde zavaz-
né téhotenské patologie, velmi
nezrali a kriticky nemocni novo-
rozenci z Prahy a stfednich Cech,
republiky.

Gynekologicka ¢ast kliniky se
sklada z centra asistované repro-
dukce (diagnoéza neplodnosti se
tyka kazdého Sestého paru a jeji
pricina je diagnostikovana témeér
stejné ¢asto u muzl jako u Zen),
centra fetalni mediciny a gyne-
kologické ultrazvukové diagnos-
tiky (ultrazvukova diagnostika
na klinice ma dlouhou tradici,
kterou zde zalozil profesor Evzen
Cech), oddéleni minimalni inva-
zivni chirurgie (laparoskopie se
zde datuje od roku 1969, zpocatku
se jednalo o metodu vylucné dia-
gnostickou) a dale oddéleni onko-
gynekologie a urogynekologie.
Onkogynekologické centrum za-
loZené v roce 2004 patii poctem
novych pacientek i po¢tem radi-
kalnich operac¢nich vykond mezi
nejvétsi v Ceské republice. Posky-
tuje komplexni péci pacientkam
se zhoubnymi nadory reproduké-
nich organti. Do spektra vykoni
patii i operace prsti. V roce 2006
onkogynekologické centrum kli-

niky ziskalo akreditaci pro post-
gradudlni vzdélavani v ramci EU
v onkogynekologii.

Urogynekologie ma v gynekologii
zvlastni postaveni, protoze se za-
byva korekénimi operacemi. To
znamena, Ze se nejedna pouze
o odstranéni postizenych orga-
ni, ale o obnoveni jejich funkce
a tim zlepSeni kvality Zivota pa-
cientek. Urogynekologické praco-
visté této kliniky je jednim z nej-
vétsich ve stfedni Evropé. Jako
prvni v EU ziskalo akreditaci Ev-

Foto: Leo§ Choduraw
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ropské urogynekologické asocia-
ce pro vzdélavani ve specializaci
urogynekologie.

Multimedialni

vyuka mediku

Nedilnou soucasti zivota klini-
ky je vyuka mediku 1. 1ékaiské
fakulty UK. Poslucharna pro-
§la v roce 2005 za podpory fakul-
ty kompletni rekonstrukci. Byla
vybavena nejmodernéjsi audio-
vizualni technikou, kterd umoz-
nuje telekonference a pfimé pre-
nosy z operacnich sald. Soucasny
stav predstavuje reprezentativ-
ni multimedidlni prednaskovou
mistnost.

Vyuka medik je prolozena mini-
malné péti zivym pfenosy opera-
ci ¢i vyznamnych vysetfeni, kdy
studenti v poslucharné sleduji
primy pfenos operace, operatér
jimtzZe zivé komentovat a medici
mu mohou v redlném case klast
otazky, podrobné analyzovat pro-
blémy a navrhovat riizné zptisoby
1écby. Nespornym piinosem je,
Ze toto vSe probiha, aniz by paci-
entka byla pfi vySetfovani jakko-
li vyruSovana. Multimedidlni za-
zemi poslucharny se vyuziva i pro
doskolovaci kurzy 1ékart, sester
a pfi pofadani mezinarodnich se-
minait a workshopd.
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Onkogynekologické centrum patfi poc¢tem pacientek i radikalnich
operaénich vykon mezi nejvétsi v Ceské republice. | Foto: Leos Chodura

Historicky cenny
knihovni fond

Soucasna odborna 1ékatska kni-
hovna vznikla v roce 1998 slou-
¢enim fondd byvaléI. aIl. gyne-
kologicko-porodnické kliniky.
Ma ve svém fondu zhruba 8 ti-
sic svazkil.

Samostatnou cast tvoii historic-
ky knihovni fond. Jedna se o nej-
star$i dochovany knihovni celek
na 1. LF UK v Praze. O zaloZeni
této odborné 1ékarské knihovny
se zaslouzil profesor porodnictvi
Antonin Jungmann, bratr zna-
mého ¢eského obrozeneckého ja-

zykovédce Josefa. Zfidil ji pro po-
tfeby Prazské porodnické skoly
v nemocnici u sv. Apolinéfe v ro-
ce 1819 darovanim Casti své sou-
kromé knihovny a prabézneé ji
doplrioval z kniznich darti od 1é-
kaid, studentd ¢i porodnich bab.
Knihovna se vS§ak nedochovala ce-
14. Z celkového poctu 500 kusit
dnes obsahuje 130 starych tiski,
z nichz nejstarsi je ,Schwange-
rer Frawen Rosegarten* (Riizova
zahrada téhotnych Zen - riZovou
zahradou je minéno matefstvi)
od Gualthera Ryffa z roku 1561.
Markéta MikSova

Na slovo s prednostou

Jak je s dnesnim stavem kliniky spokojen jeji pfednosta a co chysta do budoucna, jsme se
zeptali prof. MUDr. Aloise Martana, DrSc.

Se soucasnym stavem jsem spo-
kojen jen castecné. Na klinice se
fesi velké mnozstvi komplikova-
nych pripadd, operaci, probiha
vyzkum, vyuka a tak dale. Klini-
ku navstévuji zahrani¢ni odbor-
nici a nasi Iékafi jsou zvani, aby
v zahranici prednaseli, eventual-
né operovali. Pfesto mame problé-
my s nakupem nékterych pFistro-
jd a vybavent, které potfebujeme
pro svou praci. Rekonstrukce od-
déleni probiha pomaleji, nez jsem

si pfedstavoval, a na modernizaci
nékterych Gsekd budeme muset
Cekat jeSté déle.

Také finan¢ni ohodnocenf |ékard,
kteff se zabyvaji nejen Iébou pa-
cientek, ale i vyukou a vyzkumem,
bohuZel nenf dostatecné, mnoho
mladych lékafll jiz o Skolska mista
a vyzkum nema zajem a je velmi
obtiZné je néjak k této praci mo-
tivovat. To v3e souvisi s kompliko-
vanym systémem Uhrad zdravot-
ni péce.

Foto: archiv prof. Aloise Martana

Jaka zlepseni chystate v nejbliz-
Si dobé?

Nyni zac¢ina rekonstrukce centra
asistované reprodukce. Tato eta-
pajejiZz planovana delsi as a musi
byt v souladu se vsemi hygienicky-
mi pozadavky. Dale bude nasledo-
vat oprava vytahd a vyhledove re-
konstrukce porodnich salli tak, aby
v3e bylo v souladu s poZadavky pa-
cientek a Iékard.

Co povazujete za svlj nejvétsi
Gspéch ve vedeni kliniky?
Ve spolupraci s vedenim 1. LF UK
a VFN se podafrilo pfestavét a vy-
bavit poslucharnu tak, aby v ni stu-
dentia lékari mohli sledovat pravée
probihajici operaci a pfitom komu-
nikovat s operatérem. Uspéchem je
i rekonstrukce onkologického od-
délent, které pacientkam umozniu-
je prijemny pobyt. Nejdllezitéjsi je
ovsem vytvoreni velmi schopnych
pracovnich tym lékard jednotli-
vych subspecializaci, ktefi v 16cbé
dosahuji spickovych vysledkd a na-
vicje umi prezentovat nejenv Ces-
ku, aleivzahranicf.

(eta)
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Chirurgicka lecba
jaternich metastaz

Pacienti s jaternimi metastazami kolorektalniho karcinomu (CRC) maji relativné vysokou Sanci
na vyléceni. Bohuzel az poloviné z nich neni v Ceské republice nabidnuta uc¢inna [écba.

ykony l1ze na pracovistich

s prislusnymi zkuSenost-

mi a vybavenim provadét
bezpecné. Problematicka je defi-
nice resekabilniho onemocnéni
a spravné nacasovani a kombi-
nace v ramci multidisciplinar-
ni 1é¢by. Lécba pfitom pomeérné
spécha. Pacienty je tak potfe-
ba jiz od pocatku konzultovat
multidisciplinarné.

e

Vyssi Sance

na delSi preziti

Prakticky kazdé nadorové one-
mocnéni lze povazovat za systé-
mové jiz od velmi ¢asnych stadii
a izolované nadorové bunky lze
detekovat na vzdalenych mistech.
Staci jen vybrat vhodnou detek¢-
nimetodu (FISH, RT-PCR) a s mis-
tem detekce souvisejici pojmy ja-
ko minimalni rezidudlni choroba
nebo volné cirkulujici naddorové
buriky. Pfesto existuje skupina
pacientt profitujici z Ro resekce
i u diseminovaného onemocné-
ni, pokud je ur¢itym zpisobem
,lokalizované“.

Kvili expresi karcinoembryonal-
niho antigenu a vyznamnému
hematogennimu metastazovani
kolorektalniho karcinomu byvaji
prvinim a necastéj$im cilem me-
tastazjatra. Synchronni metasta-
zy 1ze nalézt v dobé stanoveni di-
agnozy asiu 20-25 % nemocnych.
U dalsich 25-30 % pacientl s pri-
marné nemetastatickym onemoc-
nénim se jaterni loziska rozvinou
v dal$im priibéhu choroby. Cel-
kem asi 75 % pacientd s diagnosti-
kovanym metastatickym onemoc-
nénim ma metastazy omezené
najatra. Bohuzel jen asi ¢tvrtina

Obr. 1/ Foto:archiv autori

z téchto pacientil je primarné re-
sekabilnich. Ne vSem je navic ta-
to Sance nabidnuta.

Samotna chirurgicka resekce ja-
ternich metastaz nabizi pacien-
tim s5leté preziti v relativné Si-
rokém rozmezi nad 35 % (aZ 75 %
u selektované skupiny pacientl).
Pfirelapsu onemocnéni v jatrech
1ze pacienty nékdy opét resekovat
se stejnou Sanci na vyléceni, jako
kdyby podstupovali prvni resek-
ci. Samotna systémova lécba vede
k pétiletému pieziti kolem 6-10 %.
Vyznamny je aditivni efekt peri-
operacni systémové farmakote-
rapie k chirurgické 1écbé, ktera
zvySuje Sanci na pétileté preziti
minimalné o 10 %.

Multimodaini lécba
jaternich metastaz CRC
Mimo systémové aplikace klasic-
kych cytostatik sem patfi mole-
kularné cilena 1écba. Ta vedla ke
zvySeni stfedniho pfeZiti a prede-
v§im ke zvyseni poctu 1é¢ebnych
odpovédi ve 3 mésicich a ke sni-
Zeni rizika progrese onemocnéni
béhem 3 mésicli. V 6 mésicich jiz
tento efekt vyznamné klesa. Da-
le 1ze vyuzit lokoregionalni che-
moterapie/embolizace. MoZnos-
ti jsou i ostatni lokalné ablacni
frekvencni ablace nebo stereotak-
ticka radioterapie.

Z&Kkladni kurativni modalitou zii-
stava chirurgicka resekce a hlav-
ni snahou je dovést pacienta vcas
k resekci. I u primarné nerese-
kabilnich nadort 1ze asi u 10 %
pacientlt dosdhnout sekundar-
ni resekability. Mimo konverzni
chemoterapie toho 1ze dosdhnout

etapovymi resekcemi, embolizaci
pravé vétve portalni Zily k dosa-
zeni hypertrofie zdravého levého
laloku jater a kombinaci resekce
s ablaci. Kli¢ové je zvoleni vhod-
né kombinace a nacasovani tak,
aby v pfipadé resekabilniho one-
mocnéni byla 1écba zahdjena co
nejdfive a véechna loZiska odstra-
néna idedlné do 3, maximalné do
6 mésicli. Proto je nutné paci-
enty hned od pocatku konzulto-
vat v ramci multidisciplinarni
komise.

Resekabilita - stdle silné
individudini pojem

U pacienta bez jiného jaterniho
onemocnéni, ktery neni predléce-
ny chemoterapii vice nez 3 mési-
ce, lze povazovat za bezpecné od-
stranéni 60-80 % objemu jater.
Zvlasté u dlouhodobé predléce-
nych pacientll vsak tento objem
prudce klesd. Zbytkovym jatrim
je nutné zachovat vyzivu (jater-
ni tepna a vratnicova zila) i dre-
nazponechané ¢asti jater (prislus-
néjaternizily). Odstranéna musi
byt vSechna jaterni loziska nej-
lépe s jednocentimetrovym bez-
pecnostnim lemem. Pokud tento
lem nelze dodrzet, naptiklad kvii-
li blizkosti kritickych struktur, je
mozné resekovat tfeba i na hrani-
ci tumoru - neni to kontraindika-
ce k resekci.

Moznost resekability zavisi na
rozmisténi metastaz a lokalizaci
vzhledem k citlivym strukturam,
jako je jaterni tepna, vratnicova
zila, jaterni zily a Zlucovody. Re-
sekabilita je stile silné individudl-
ni pojem zavisly na zkuSenostech
a vybaveni pracovisté.

Obr. 2 | Foto: archiv autori

Disekce jaterniho
parenchymu

Jaterni metastazy lze resekovat
jak oteviené, tak laparoskopic-
ky. Hlavni vyhodou laparoskopie
je mensi laparotomie a s tim sou-
visejici riziko inciziondlni hernie
a kosmeticky efekt. Jiné vyhody
nebyly nikdy prokazany.
Pretrvavaji otazky onkologické ra-
dikality. Indikaci jsou pfedev§im
dobfe lokalizovatelna loZiska v do-
statecné vzdalenosti od predpo-
kladané resekénilinie. Vyznamné
pomaha peroperacni ultrazvuk.
Predevsim v oteviené chirurgii se
uplatriuje digitoklasie a kellykla-
sie - tedy drceni jaterniho paren-
chymu prsty nebo malymi klesté-
mi. Pevnéjsi struktury jako cévy
a zlucovody jsou pii tom zacho-
vany a jsou preruseny bipolarni
elektrokoagulaci mezi ligaturami
nebo mezi Klipy.

Moderni technologie umoznily
provadeét jaterni resekce bezpec-
néji a vétsimu poctu chirurgh.
Jejich skutecny piinos je ale ne-
jasny. Pouze klipy a staplery pro-
kazatelné snizuji krevni ztraty
a zkracuji cas resekce. Své misto
maji tyto prostfedky predevsim
v laparoskopické chirurgii jater.
Vyuzivaji stfidavého elektrického
proudu (Liga-Sure, Thunderbeat,
Tissuelink...) nebo radiofrekvenc-
niho proudu (Habib Sealer), pfi-
padné mikrovln. Lze vyuzit i ul-
trazvukové nastroje - harmonicky
skalpel nebo kombinaci selektiv-
ni ultrazvukové destrukce par-
enchymu s irigaci a odsavanim
debris - Cavitron UltraSonic Aspi-
rator (CUSA). Podobnou sluzbu
déla i tenky vodni paprsek - Wa-

Obr. 3 | Foto:archiv autori

terjet. Uziti zavisi na preferenci
chirurga.

Rozsah resekce je odvisly od roz-
sahu postizeni jaterniho par-
enchymu. Pfednost maji tzv.
parenchym Setfici resekce nere-
spektujici segmentarni usporada-
ni jater s bezpecnostnim lemem
zdravé jaterni tkané (kde to lze)
o velikosti asi 1 cm. Umozriuje to
prokazand dostatecna onkologic-
ka radikalita a divodem je nizsi
riziko jaterniho selhani po opera-
ci a vys$si Sance na dalsi resekéni
1é¢bu, pokud se v pritbéhu choro-
by vyskytne relaps v jatrech.

Kazuistiky

U mladého muze byl relaps one-
mocneéni vjatrech kviili $patné lo-
kalizaci jedné z metastaz (obr. 1)
v odstupu pravé vétve portalni zily
nejprve (na jiném pracovisti) pro-
hlasen za neresekabilni. Po dal-
§i progresi pti paliativni 1é¢bé byl
pacient poprvé konzultovan v nasi
indikacni komisi. Metastazy byly
kompletné odstranény s resekci
a rekonstrukci portalni zZily.
Druhé kazuistika ilustruje fakto-
ry rozhodujici o volbé primarni 1é-
¢ebné modality. U pacienta byl di-
agnostikovan adenokarcinom levé
porce tra¢niku se synchronni1cm
velkou metastazou do segmentu
VII jater (obr. 2). Vzhledem k rizi-
ku vymizeni metastazy pii neoad-
juvanci, hrozici stfevni obstrukci
avsouhlasu s preferenci pacienta
byla provedena primarni nekom-
plikovana simultanni rozsifena
levostranna hemikolektomie a re-
sekce segmentu VII jater.
Dalsimu pacientovi by pfi pri-
padné pravostranné hemihepat-
ektomii ziistalo dle CT volumetrie
jen 17 % jater, s rizikem jaterni-
ho selhdni. Po provedené embo-
lizaci pravé vétve portalni Zily
(obr. 3) a nasledné hypertrofii le-
vého nepostizeného laloku vsak
byla provedena bezpecna jater-
ni resekce.

prof. MUDr. Zdenék Kala, CSc.
MUDr. Mgr. Petr Kysela, Ph.D.
Chirurgicka klinika LF MU a FN Brno
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Nositel Groverovy ceny
hostem kluboveho setkanit CLA

V poloviné unora probéhlo prvni letodni Klubové setkani ¢lenti Ceské Iékafské akademie (CLA)
- tentokrat na téma ,,Akutni a chronicka hypoxie plicnich cév®.

Profesor Jan Herget. | foto Leos Chodura

Zptistupnéni ptivodné uzaviené
klubové ¢innosti CLA Siroké 1é-
kafské obci se odrazilo i na acasti
studentt 1ékaiskych fakult, kte-
i zde maji moZnost diskutovat
s osobnostmi ceské mediciny. Se-
tkani se konalo tradi¢né v prosto-
rach Akademického klubu 1. LF

UK ve Faustové domé a predna-
$ejicim byl vedouci Ustavu fyzio-
logie 2. LF UK prof. MUDr. Jan
Herget, DrSc., ktery se studiem
regulace plicniho obéhu systema-
ticky zabyva jiz od roku 1972, te-
dy Ctyfti desetileti.

Jak pti zahajeni akce upozornil

pfedseda CLA prof. MUDr. Ri-
chard Rokyta, DrSc., pravé autor
sdéleni podle néj patii ke skutec-
né evropské Spicce v oblasti fy-
ziologie. V loriském roce obdrzel
prestizni Groverovu cenu (je po-
jmenovana podle nestora vyzku-
mu chronické hypoxie a fyzio-
logie ve vysokych nadmotskych
vyskach Roberta Grovera), udélo-
vanou American Thoratic Society
az do loriského roku pouze ame-
rickym védcm; teprve v kvétnu
2011 pribyl na jejich seznam pro-
fesor Jan Herget jako viibec prv-
ni Evropan.

Po celou svou védeckou drahu se
v ramci zdkladniho vyzkumu vé-
nuje predevsim adaptaci cév na
chronickou hypoxii. Za medi-
cinsky velmi dllezity stav pova-
Zuje také perinatalni hypoxii -
spolu se svymi kolegy prokazal,
Ze pokud se dité narodi v hypo-
xii, ovlivni tato situace reaktivi-
tu jeho plicnich cév v dospélos-
ti. V poslednich letech se prof.
Herget rovnéz zaméfuje na me-
chanismus pfemény aktivity in-
ducibilni NO syntazy z produkce
NO na produkci radikalti. Spolu
se svymi kolegy napiiklad vytvo-
fil novou hypotézu o vztahu NO
k plicni hypertenzi.

Regenerace ledovou koupeli
nema proverenou bezpecnost

Autori metaanalyzy poukazuji predevsim na Sok, ktery ponoreni do le-
dové vody v organismu vyvola.

Profesiondalni i amatérsti spor-
tovci vyuzivaji k regeneraci sta-
le Castéji ledové koupele. Ty se
uplatnuji nejen k ochlazeni or-
ganismu prehfatého intenzivni
namahou za vysokych teplot, ale
také jako prevence tzv. opozdéné-
ho nastupu bolesti svall (delayed
onset muscle soresness, DOMS). The
Cochrane Library publikovala
metaanalyzu studii zkoumaji-
cich uéinnost této regeneracni
procedury.

U¢innéjsi techniky

Experti vyhodnotili data ze 17 stu-
dii, ve kterych byli sportovci po

béhu, jizdé na kole nebo trénin-
ku v posilovné na 5-24 minut po-
noteni do vody s teplotou od 10
do 15 °C. Studie jasné prokazaly
u ledové koupele potlaceni DOMS
v obdobi od 1 do 4 dnti po spor-
tovnim vykonu. Rozdil byl patr-
ny jen v porovnani se skupinami
sportovcil, ktefi se po zatézi véno-
vali pasivnimu odpocinku nebo
viibec neregenerovali. Porovna-
ni s jinymi metodami regenerace
vSak vesmeés chybi. Usporadani
pokust také nevylucuje vyznam-
ny podil placebo efektu.

Tym expertl vedeny Chrisem
Bleakleym z Ulsterské univerzi-

ty konstatuje, Ze jiné regenerac-
ni techniky, napt. teplé koupele
nebo lehké vyklusani, mohou byt
jesté ucinnéjsi.

Autofi metaanalyzy varuji pred
nekontrolovanym uzivanim le-
dovych koupeli k regeneraci. ,,Je
dtlezité vzit vivahu, Ze ponofe-
ni do ledové vody vyvolava v or-
ganismu urcity Sok. Je tfeba mit
jistotu, Ze nemuze dojit k po-
$kozeni lidského zdravi, zvlasté
kdyz se lidé vystavuji ucinku le-
dové vody na dlouhou dobu, “ fi-
ka Bleakley.

(Zdroj: The Cochrane Library) Gap)

Na cesté k ucinné

terapii plicni hypertenze
Ze zakladnich zjisténi, ktera pro-
fesor Herget ve své prednasce po-
drobné rozebral, si 1ze odnést
predevsim poznatek, Ze akut-
ni hypoxie (trvajici desitky mi-
nut) pusobi rychle vratnou hy-
poxickou plicni vazokonstrikci
(HPV), zatimco chronicka hypo-
xie (trvajici nékolik dnii) paso-
bi reverzibilni hypoxickou plicni
hypertenzi (HPH). HPV omezu-
je prutok krve $patné ventilova-
nymi (hypoxickymi) oblastmi
plic a brani tak arterialni hy-
poxemii. Mechanismem je de-
polarizace hladkého svalu plic-
nich cév hypoxii. Chronicka
HPH je vysledkem radikalového
poskozeni prealveolarnich plic-
nich cév a k vazokonstrikei pfi-
stupuje i zména jejich struktu-
ry (muskularizace a fibrotizace).
HPH po dosazeni rovnovazné-
ho stavu dale neprogreduje a je
reverzibilni.

V zavéru svého vystoupeni pred-
nasejici vznesl otazku, zda se
soucasny vyzkum pfi hledani
acinné 1écby plicni hypertenze

ubird spravnym smeérem. Jednim
z jasnych terapeutickych cila je
podle néj ur¢itym zptsobem za-
branit vazokonstrikci. Z vazodi-
latacni terapie ma zatim profit
spiSe farmaceuticky primysl nez
pacienti (docilenad zména krev-
niho tlaku v plicnici je navic po-
mérné mald).
Druha cesta asi spociva v ovlivneé-
ni obstrukce plicniho cévniho fe-
Cisté, zabranéni morfologickym
zménam, a tedy rozvoji posko-
zeni cévnich stén. Zde je oviem
pristup velmi slozity - tézko si
1ze predstavit naptiklad pouZi-
ti inhibitord kolagenaz. Sprav-
ny smeér podle profesora Hergeta
predstavuje zablokovani aktiva-
ce metaloproteinaz, coZ povede
k odvraceni radikalniho posko-
zeni plicnich cév, a tudiz i plicni
hypertenze.
PFisté na témata
socidlniho lékarstvi
Dalsi klubové setkani je plano-
vano na1s. kvétna, opét ve Faus-
tové domé od 17 hodin, a jeho
tématem bude ,Zdravi, deter-
minanty zdravi a zdravotni po-
litika“. PfednaSejicim bude ten-
tokrat prof. MUDr. Jan Holcik,
DrSc., FCMA, ktery ucastniky
seznami s historickym vyvojem
iaktudlnimi otdzkami socidlniho
1ékarstvi a zdravotni politiky i za-
kladnimi body programu Health
2020, ktery je jednim z hlavnich
evropskych dokumentd v oblasti
péce o zdravi.

Jaroslava Sladka

§lavnostni shromazdeéni
Ceské 1ékarské akademie 2012

JiZz podevaté letos probgahne kazdoro¢ni shromazdéni Ces-
ké lékarské akademie (CLA), na kterém se opét budou pfi-
jimat novi ¢lenové. Bude se konat 23. bfezna ve velké au-

le Univerzity Karlovy.

V letoSnim roce budou kromé
fadnych ¢lend, jejichzvolba teprve
probéhne, prfijati také dva Cest-
ni ¢lenové ze zahranici. Prvnim
z nich je prof. Dr. lvan Lefkovits
dr.h.c.,rodakz PreSova a dnesve
svété uznavany imunolog pdsobicf
v univerzitni nemocnici v Basileji.
Ceské lékarské i védecké obci
je dobfe znam mj. jakoZto clen
dozorci komise Akademického
snému AV CR, dozorci rady
Mikrobiologického Ustavu AV CR
a rovnéz Cestny clen Ucené spo-
le¢nosti CR. Druhym je Sir Peter
Lachmann, FRS, FmedSci, rov-
nézvyznamnyimunolog a virolog
z Cambridgeské univerzity.

Po slavnostnim aktu, ktery bude
zahdjen v pll osmé vecer, bude

Profesor Ivan Lefkovits.
| Foto: archiv CLA

pro ¢leny CLA a zdravotnickou
vefejnost nasledovat tradicni
benefiénikoncert klasické hudby,
v leto3nim roce v provedeni Pavel
Haas Quartetu. (jass)
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Cesti védcl soucasti evropske
site pro strukturni biologit

Stredoevropsky technologicky institut (CEITEC) se jako jediny v Ceské
republice pripojil k nové evropské infrastrukture pro oblast strukturni

biologie Instruct.

Ceska republika patfi mezi osm
statd, jez Instruct zakladaji.
VSichni ¢esti védci z oboru struk-
turni biologie tak budou moci vyu-
Zivatjedine¢né technologie a uni-
katni zatizeni ve vSech zapojenych
zemich. Status pridruzeného na-
rodniho centra Instruct bude mit
Ceskd integrovand infrastruktura
pro strukturni biologii, ktera spo-
juje Laboratore strukturni biolo-
gie (pod CEITEC) a Centrum mo-
lekularni struktury (pod BIOCEV,
tj. Biotechnologickym a biomedi-
cinskym centrem Akademie véd
CR a Univerzity Karlovy).

Vyhody pro

vSechny védce

Dohodu ustavujici vyzkumnou
infrastrukturu Instruct podepsali
zastupci 8 zemi (kromé Ceska ta-
ké Némecko Francie, Nizozem-

sko, Velka Britanie, Portugalsko,
Italie a Izrael) v Bruselu. Ac¢koli
Clenstvi za Ceskou republiku ofi-
cialné podepsal CEITEC, jeho vy-
hody se vztahujina celou ¢eskou
védeckou komunitu.

Biologové ze zapojenych statl
budou moci vyuzivat nejpokro-
Cilejsi technologie, jako je na-
priklad pfiprava vzorkd pro kryo-
-elektronovou tomografii pomoci
iontovych paprskil vyvinuta v né-

Ilustraéni foto: Shutterstock

meckém Biochemickém tstavu
Maxe Plancka v Mnichové nebo
automatizované systémy expre-
se savCich bunék z britského Ox-
fordu. ,,Evropsti biologové dosud
nemeéli sdruzeny pristup k veske-
rym technologiim a informacim
potfebnym pro sviij vyzkum. Pro-
pojenim riiznych disciplin, tech-
nologii a expertti v oblasti struk-
turni biologie Instruct prispéje
k pfetvofeni vize skutecné inte-
grované strukturni biologie v re-
alitu, “ uvedl feditel Instruct pro-
fesor Dave Stuart z Oxfordské
univerzity.

Pristup k unikatnim
informacim

,Diky Instruct ziskame pristup
k unikidtnim experiment@m
a metodologiim, které umoznu-
ji mapovani vztahu molekularni
struktury dalezitych biomakrom-
olekul, jako jsou naptiklad bil-
koviny nebo nukleové kyseliny,
k jejich funkci v Zivych organis-
mech. Tyto znalosti jsou zasadni
pro rozvoj bunécné a molekular-
ni biologie a vyznamneé se uplat-
nuji pti vyvoji novych 1é¢iv a far-
maceutickych substanci. Jiz nyni
se podilime na fadé spole¢nych
mezindrodnich projektd. Zapoje-

1/

AKTUALITY

nim Ceské republiky do konsorcia
Instruct se naSe pozice v oblasti
integrované strukturni biologie
vyznamné posili,“ komentoval
dtilezitost nové evropské infra-
struktury vedouci vyzkumného
programu Strukturni biologie
z CEITEC prof. RNDr. Vladimir
Sklenar, DrSc.

, Vstup Ceské republiky do infra-
struktury Instruct pfinasi ceskym
védcim jedine¢né moznosti v ob-
lastech molekularni, strukturni
a bunécné biologie, kterym se
otevird moznost vyuziti know-
-how a technologii $pickovych vy-
zkumnych center v celé Evropé.
S pomoci jednotlivych nastrojt
1ze vyhledat kritické body funkce
Zivého organismu a pochopit tak
naptiklad mechanismus infekce
virem HIV ¢i imunitni odpovéd
lidského organismu pfi vzniku
rakovinného bujeni. Mimo pfi-
stupu ke §pi¢kovym technologi-
im Instruct nabizi také podporu
vzdélavani nasi mladé védec-
ké generace na nejvyssi mozné
arovni,“ doplnil zastupce infra-
struktury pro strukturni biologii
centra BIOCEV a pfedseda Ceské
spolecnosti pro strukturni biolo-
gii Ing. Jan Dohnalek, Ph.D.
(Zdroj: CEITEC)

Inzerce A121003s3 | —
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Vcasna diagnostika RS

— choroby mnoha tv

/7 VvV 7/

arl

Roztrousena sklerdza (RS) je chronické autoimunitni onemocnéni. Stale ji bohuzel neumime
vylécit a nemUzeme ocekavat, Ze bychom v dohledné dobé tuto moznost ziskali. Diky moder-
nim 1ékdm vsak jiz umime vyznamné zlepsit progndzu choroby u nové diagnostikovanych
pacientd. Nékolik ilustrativnich kazuistik ukazuje vyznam vcasné diagnostiky RS.

Rada klinickych studii potvrzuje
smysluplnost véasného zahaje-
ni 1écby. K 1ékim indikovanym
k 1éCbé tzv. klinicky izolované-
ho syndromu (prvni demyelini-
zacni piihody vysoce suspektni
z rozvoje roztrouSené sklerdzy
mozkomis$ni) v poslednich le-
tech postupné pribyvaji vSechny
preparaty ze skupiny injekénich
interferont, od loriského tinora
je v této fazi choroby mozné 1écit
iglatiramer acetatem. Lécba paci-
entl ve fazi klinicky izolovaného
syndromu urychluje podani 1éka
prvni volby v nékterych ptipadech
i o nékolik let.

Je vicero momentl, kvili nimz
se Casto setkavame s opozdénou
diagnostikou RS. Kli¢ovym fak-
torem je pravdépodobné relabu-
jici-remitentni charakter one-
mocnéni, coZ znamena, Ze fada
priznaki je doCasné povahy a ne-
ztidka odezni i bez 1é¢by. Navic
symptomy jsou mnohdy nespe-
cifické, casto referované brnéni
v nékteré z koncetin je uzavira-
no jako vertebrogenni piiznak.
Setkali jsme se i s pfechodnou
slabosti dolni koncetiny 1écenou
ortopedem ortézou kolene. Svoji
roli hraje rovnéz fakt, Ze se jed-
na o mladé pacienty, vétSinou

ve véku 20-40 let, ktefi jsou vel-
mi aktivni a ¢asto své priznaky
bagatelizuji.

Kazuistika prvni

17leta slecna byla vysetfena pro
nespecifické obtiZze (dominujici
tnavu, udavané zavraté bez ko-
relace v objektivnim nalezu), by-
lo provedeno podrobné vysSetieni
vCetné NMR a imunologie moz-
komi$niho moku. Na magnetic-
ké rezonanci bylo jedno velmi
drobné hyperdenzni loZisko nety-
pického ulozeni pro RS, v mozko-
miSnim moku hranic¢ni obraz oli-
goklonalni syntézy, neurologicky

nalez bez patologie, absence ja-
kychkoli pfiznaki, které by mély
relabujici-remitentni charakter.
Nase klinické doporuceni znélo
pacientku sledovat a kontrolovat
Kklinicky a s odstupem i pomoci
NMR. Definitivni klinicky zavér
v této fazi neslo stanovit.

Velmi zajimavy moment nastal,
kdyZz nés pacientka pozadala o vy-
Setfeni svého otce, ktery dle je-
jich slov trpél fadou podobnych
pfiznakil jako ona sama. Pfes nas
ZpIvu rezervovany postoj jsme
souhlasili s klinickym vysetfe-
nim. g2lety ucitel na vyssi odbor-
né Skole jiz v objektivnim nalezu

vykazoval patologii v podobé mo-
zeCkové symptomatologie a dis-
krétni levostranné hemiparézy.
Doplnéna magneticka rezonan-
ce prokazala jiZ jednoznacné po-
stizeni demyeliniza¢niho typu
na mozku, ale i kréni miSe. Na-
lez v mozkomi$nim moku a evo-
kovanych potencialech diagno-
zu RS potvrdil. Podrobny pohovor
s pacientem ukazal jiz asi 10letou
anamnézu obtizi, které byly z¢as-
ti pacientem a z¢asti oSetfujicimi
1ékafi piehliZeny. Jednalo se o ne-
jistotu pfi chlizi, neobratnost le-
vé horni koncetiny a tinavu. Vy-
lucovala se napiiklad borrelidza,
ale na roztrousenou sklerézu se
nepomyslelo.

Tato kazuistika je zajimava z vi-
ce pohledi. Jednim je pfehlizeni
fady pomérné jasnych pfiznaka
choroby, které neni ojedinélé. Na
druhou stranu je tfeba pfiznat,
Ze RS je onemocnéni velmi pest-
1é, a pokud neni zacatek typicky,
jako je tomu napftiklad u retro-
bulbarni neuritidy, neni v na-
§ich silach vysetfit kazdého pa-
cienta magnetickou rezonanci
a provést mu lumbalni punkci.
Druhym momentem je fakt, Ze
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velmi hrani¢ni nalez, kdy jsme si
umladé pacientky mysleli, Ze se
o RS spise nejednd, dostava zce-
lajiny rozmér nalezem rozvinuté
choroby u jejiho otce. Potvrzuje
roztrousenou sklerézu jako one-
mocnéni vyvijejici se v ¢ase a pri
absenci 1é¢by Casto nezvratitelné
progredujici.

V tuto chvili zfejmé nemame do-
statek argumentl pro 1é¢bu pa-
cientd s popsanym hrani¢nim
nalezem, i kdyZ pii zjiSténé po-
zitivni rodinné anamnéze by jis-
té u pacientky mohlo okamzité
zahajeni 1é¢by mit smysl. Téz-
ko bychom ale nakladnou biolo-
gickou 1lé¢bu obhajovali u plat-
cli zdravotni péce. Pfesto je jisté,
Ze postupem Casu se bude nada-
le zvySovat dostupnost NMR, tak
jako tomu bylo v poslednich dese-
tiletich u CT, a vice vySetfenych
pacient na magnetické rezo-
nanci bude znamenat vice paci-
entli s neurcitymi a diagnosticky
jasné neuzavienymi nalezy. Na
druhou stranu nam jisté umoz-
ni diagnostikovat vice pacienti
vCas. Zde se hodi jesté pripome-
nout zvysujici se ekonomické na-
klady na biologickou terapii; fi-

Public relations

nancni narocnost 1é¢by RS se tak
bude s ohledem na ¢asnou dia-
gnostiku a délku trvani 1écby na-
dale nepochybné zvysovat.

Kazuistika druha

22letd pacientka byla privedena
matkou, ktera je jiz nékolik let
lécena s roztrouSenou skler6zou
v nasem MS centru, pro 2 dny tr-
vajici diplopii. V objektivnim na-
lezu byla jednoznac¢na okohybna
1éze, coz nas motivovalo k prove-
deni akutni NMR mozku a lum-
balni punkce. Na zdkladé nalezu
na NMR, ktery byl vysoce su-
spektni z RS, byly pacientce poda-
ny intravenoézni kortikoidy, do-
§lo k Gplné tipravé okohybné léze.
S ohledem na vysledky imunolo-
gického rozboru mozkomisniho
moku byla zahajena dlouhodoba
imunomodula¢ni 1é¢ba interfe-
ronem beta - celkem za 20 dni od
vzniku prvniho pfiznaku.

Tento diagnosticky a 1é¢ebny po-
stup povazujeme za idealni, ac
jsme si védomi, Ze velice Casto
zriznych dvodi neni mozné ta-
kové souhry docilit. V tomto kon-
krétnim pripadé nam vyznamné
pomohla pozitivni rodinnd ana-
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mnéza a pritomnost jednoznacné
neurologické 1éze. Dobrd odezva
na léc¢bu kortikoidy a nalez OCB
syntézy v likvoru byly jiZ jen oce-
kavanym vyvojem udalosti.

Kazuistika treti

3olety stfedoskolsky ucitel sledo-
vany v neurologické ambulanci
pro Cetné obtiZe s bolestmi zad
v poslednich letech, nejcastéji
uzavirané jako vertebrogenni al-
gicky C-syndrom patefe, cervi-
kobrachialgicky syndrom apod.
Pfi podrobném odbéru anamnézy
se vesmés jednalo o rtizné pares-
tezie koncetin, ale i pfechodnou
jasnou poruchu citlivosti na kr-
ku a pazi. Poslednim referova-
nym symptomem byly pareste-
zie v obliceji.

Pacient si od zacatku nepfipous-
tél jakékoli zavaznéjsi onemoc-
néni a sim byl s vyse uvedenymi
diagnostickymi zavéry spoko-
jen. Nicméné parestezie v ob-
liceji v kontextu dalSich obtizi
jiZ oSettujiciho neurologa ved-
ly k provedeni magnetické rezo-
nance mozku, ktera prokazala
nékolik drobnych lozisek v typic-
ké lokalizaci pro demyeliniza¢ni

onemocnéni charakteru RS. Jes-
té vice diagnézu a navic i aktivi-
tu onemocnéni podpofilo jedno
lozisko sytici se kontrastni lat-
kou. Pacienta jsme museli velice
premlouvat k vySetfeni mozko-
mis$niho moku, které jsme na-
konec provedli, ovS§em pouze se
zachytem jednoho oligoklonalni-
ho pasu (cozZ je stran uvazZované
RS hrani¢ninalez). Poté, co jsme
pacientovi sdélili, o jaké onemoc-
néni se velmi pravdépodobné jed-
na, a upozornili na nutnost dal-
§iho sledovani a potazmo 1écby,
jiz na dalsi kontroly nepfiSel.

Nepodcenit pFiznaky

Zavérem lze fici, Ze soucasna do-
stupnost vysoce specializovanych
diagnostickych metodik umoz-
nuje kazdého pacienta se su-
spekci na roztrousenou sklerézu
v Ceské republice peclivé a pre-
devsim rychle vysetfit. JeSté ne-
bylo zminéno, Ze ¢im dfive jsou
vramcijednotlivé (a tedy i prvni)
ataky podany intravendézni kor-
tikoidy v adekvatni davce, tim
vétsi je Sance na Upravu neu-
rologického deficitu k normé.
Nékolikamésicni cekani na vy-

Lekan Vitkovicke nemocnice zacal
unikatnim zpusobem lécit obezitu

Nova metoda léCby obezity pomaha odstranit nejen nadbytecna kila, ale také cukrovku.

Lékati chirurgického oddéleni
Vitkovické nemocnice, ktera je
¢lenem skupiny Agel, zacali 1é-
¢it zavazné druhy obezity novou
unikdtni metodou. Takzvana la-
paroskopicka plikace Zaludku
neboli zavinuti pomaha nejen
s vyraznou redukci hmotnosti,
ale 16¢i také rlizna onemocnéni,
jez s obezitou tzce souvisi, jako
je cukrovka nebo vysoky krevni
tlak.

V uplynulém roce 1ékati pomoh-
li 35 pacientim zbavit se nad-
bytecnych kilogrami za pomo-
ci nové operacni metody a podle
dosavadnich vysledk se jedna
o velice i¢inny a bezpecny 1éceb-
ny postup.

Setrna a reverzibilni
metoda

Laparoskopicka plikace zaludku
je novou a slibnou miniinvaziv-
ni metodou v 1éCbé zavazné obe-
zity. Principem tohoto zdkroku je
zmenseni objemu zZaludku, kte-
rého se dosdhne zanofenim sté-
ny zaludku dovnitf. Pacienti pro-

to této operaci s nadsazkou fika-
ji,palacinka“.

Na rozdil od nékterych jinych po-
dobnych operaci neni tfeba u to-
hoto vykonu odstratiovat velkou
cast zcela zdravého zaludku.

,Ten ponechame nemocnému
cely, zjednoduSené feceno jej
pouze uritym zpusobem - pro-
$itim - zazime. Zakrok lze prova-
dét i pomoci staplerti. Metoda je
tudiz velmi Setrna a predevsim je

Foto: archiv Agel

vratna. Ze vSech operacnich po-
stupll, které jsou dnes k dispozi-
ci, patfi laparoskopicka plikace
zaludku k tém opravdu nejmé-
né invazivnim, protoZe pfini ne-
ninutno jakkoli ménit anatomii
zazivaciho traktu ¢i odstrarovat
Casti organt, “ tika primar chi-
rurgického oddéleni Vitkovické
nemocnice Pavol Holéczy.
Lékari Vitkovické nemocnice se
vyskolili v novém opera¢nim vy-
konu na prvnim evropském work-
shopu o LGCP na OB klinice v Pra-
ze u pfednosty OB kliniky Praha
profesora Martina Frieda, ktery
se na vyvoji nové metody podi-
lel. Vitkovicka nemocnice je tak
dal$im pracovistém v Cesku, kde
mohou pacienti zakrok podstou-
pit. Ve svété se pak pomoci plika-
ce standardné operuje naptiklad
v brazilském Sao Paulu a v ame-
rickém Clevelandu.

Lécebnymi tispéchy
proti skepsi

Nova metoda je pro pacienta mi-
nimalné zatézujici a podle do-
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Setfeni NMR je tedy neobhajitel-
né. Indikace téchto vySetfeni je
v kompetenci neurologa. Proto
je nezbytné, aby pacient se sym-
ptomy typickymi pro roztrouse-
nou sklerézu byl zavcas vysetfen
odbornikem.
Pro shrnuti: porucha zraku, cit-
livosti, hybnosti, zavraté ¢i ne-
jistota pfi chlizi jsou indikaci
k neurologickému vySetfeni,
obzvlasté u mladsich pacientd,
typicky je vznik po bézném in-
fektu a jesté je vhodné pripome-
nout, Ze vdefinici ataky je trvani
priznaku alesponi 24hodin. Tim,
kdo pacienta s vyse uvedenymi
priznaky ve své ordinaci potka
prvni, je nejcastéji prakticky 1é-
kaf. Pfi o¢nich ptfiznacich paci-
enti nezfidka primarné navstivi
oftalmologa. U obou téchto od-
bornosti je tedy nutné pfiznaky
nepodcenit a indikovat vySetreni
neurologem, a to klidné i v pfi-
padé, Ze jiz symptomy odezné-
ly. Na ambulantnich neurolozich
je jiz casné doplnéni NMR, pii-
padné pak odeslani do spadové-
ho MS centra.
MUDr. Radek Ampapa
MS centrum Nemocnice Jihlava

stupnych vysledkti pritom do-
statecné G¢inna, aby u pacienta
pomohla nejen zredukovat hmot-
nost, ale pfedevsim, aby velmi
dobfe ovlivnila ostatni metabo-
licka onemocnéni spojena s obe-
zitou. ,,Neni naSim jedinym
cilem, aby pacient zhubnul o de-
sitky kilogram. Dilezity je také
fakt, Ze tento zptisob 1é¢by poma-
ha prokazatelné zlep§it nebo vy-
1é¢it onemocnéni, kterd u takto
obéznich pacientti vedou k tomu,
Ze se dozivaji mnohem kratsiho
véku nez bézna populace,“ dopl-
nuje primar Holéczy.
Pravé v pripadech vyssich sta-
dii obezity neni dosazeni Gispé-
chu konzervativnimi postupy
prilis pravdépodobné, a proto je
vhodnéjsi chirurgicka 1écba. Pa-
cient se miiZze obratit pfimo na
chirurga, ktery zhodnoti situaci
ave spolupraci s ostatnimi speci-
alisty pripravi pacienta k opera-
ci. ,Jsmeradi, Ze dnes uzjsou na
nasi ambulanci odesilani pacien-
ti zregionu od diabetologli, gast-
roenterologi, praktickych lékari
a jinych 1ékatt, coz pred nékoli-
ka malo lety nebyvalo zvykem.
Pacienti chodili vét§inou z vlast-
ni iniciativy a jejich 1ékafi byli
k chirurgické 16¢bé spise skeptic-
ti. Mam za to, Ze je presvédcily
i vysledky, kterych jsme na na-
Sem pracovisti dosahli, “ uzavira
Pavol Holéczy.

(akt)
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Srdecdni selhani a nahla smrt
ohrozujt stale vice hdi

Pocet lidi, kterym je diagnostikovano chronické srdec¢ni selhani, stale narlistd. U nemocnych
s poruchou elektrického vedeni vzruchi v srdci dochazi k dalsimu zhorseni srde¢niho selhdva-
ni. Velice U¢inna je u nich tzv. srde¢ni resynchronizacéni [é¢ba, diky niz dochazi k vyraznému
zlepseni stavu az v 70 % pripadu.

Na X. ceském a slovenském sym-
poziu o arytmiich a kardiostimu-
laci, které se konalo ve Zliné, to
potvrdil i prezident Evropské
asociace srde¢niho rytmu (Euro-
pean Heart Rhythm Association,
EHRA) prof. Angelo Auricchio.

Postizena 2-3% populace
,Jak populace starne a zlepsuje
se lékafska péce, dostava se sta-
le vice pacientti do stadia, kdy do-
chazi k selhani srdce v diisledku
poskozeni srde¢niho svalu rtizné-
ho ptvodu,“ uvedl profesor Au-
ricchio. Nejcastéji se jedna o na-
sledek postizeni pfi ischemické
chorobé srde¢ni (napf. po infark-
tu myokardu) nebo pti kardiomy-
opatiich, coZ jsou rizné skupiny
onemocnéni srde¢niho svalu ne
vzdy jasného pivodu. Nékdy hra-
je roli dédi¢nost, jindy vlivy pro-
stfedi jako napftiklad virové zané-

ty, Spatné léceny vysoky krevni
tlak, chlopenni srde¢ni vady ¢i
vrozené srdecni vady. Vyskyt s1-
decniho selhani v populaci se od-
haduje na 2-3 %, pficemz vyrazné
nartistd s vékem.

ZlepSeni prognézy

JestliZe pricinu srde¢niho selhani
nelze odstranit, dochazi na uc¢in-
né 1léky. Pokud pacient trpi poru-
chou elektrického vedeni vzru-
chu a 1éky nepomahaji, 1ze pouzit
srdecni resynchronizac¢ni 1écbu.
Diky ni dochézi ke zlepSeni sta-
vu azu 7o % nemocnych, unékte-
rych dokonce k vymizeni srdecni-
ho selhavani.

Principem desynchronizac¢ni 1é¢-
by je zavedeni specialni stimulac-
ni elektrody do nékteré ze srdec-
nich zil na povrchu levé komory
s naslednou implantaci elektrod
do komory pravé a do pravé siné.

PPI a zlomeniny u kuracek

Pravidelné uzivani PPI (inhibitory protonové pumpy) zvy-
Suje u zen-kuracek po klimakteriu riziko zlomeniny kycel-

niho kloubu prdmérné o 35 %.

Toto riziko stoupa s délkou I6€by
pomoci PPl avracise knormalu dva
roky po ukoncenf terapie. K tako-
vému zavéru dosli autofi studie
Nurses Health Study provedené
u 8o tisic zen, ktefi navazali na
prokazal spojeni mezi koufenim
a poruchou absorpce kalcia.

PPl plsobf stejné, u kuracek
(byvalych i soucasnych) navic

synergicky, coz vede k narlstu
rizika zlomeninaz 0 50 %, zatimco
u zen, jez nikdy nekoufily, k tomu
nedochazi. V experimentech se
ukazalo, Ze PPl spolecné s kou-
fenim pUsobi na osteoklastickou
aktivitu v kostech. U kuracek
dochazik podstatnym, ale docas-
nym zménam v denzité kosti.

(Zdroj: British Medical Journal) (mls)

Genetické spojeni
mezi depresi a obezitou

Spanélska studie provedend na univerzité v Granadé popr-
vé ukdazala, Ze deprese modifikuje efekt genu pro obezitu.

Predbézné vysledky tohoto vyzku-
mu, jehoZ se z(astnilo 2440 paci-
entd s opakujici se depresi a 809
kontrolnich zdravych subjekt(,
ukazuji, e obezita je daleko casté&jsi
u lidf trpicich depresivni chorobou
a ze variace FTO genu se objevuji

u lidi's depresi, obezitou a télesnymi
poruchami. Udaje byly potvrzeny
u dalsich18 tisic pacient(iz 21 zem!.
Toto genetické spojeni by mohlo
pomociidentifikovat riziko zminé-
nych nemociv ¢asném stadiu.

(Zdroj: Molecular Psychiatry) (mis)

Prezident EHRA prof. Angelo Auricchio.

Soucasna stimulace levé a pravé
komory vedou k synchronizaci
kontrakci a méfitelnému zlep-

Seni Cerpaci funkce srdce. Tim
dochazi ke zlepSeni vykonnosti
pacientli a zmirnéni projevi sr-

decniho selhavani, predevsim
dusnosti a tnavnosti. Kromé
zlepsené kvality zivota pacien-
ti klesa nutnost tyto pacienty
hospitalizovat.

Studie z posledni doby ukaza-
ly, Ze srdecni resynchronizac-
ni 1é¢ba zlepsuje i progndzu ne-
mocnych. Vzhledem k tomu, Ze
pacienti s pokrocilym srdecnim
selhanim maji obecné zvysené ri-
ziko nahlé srde¢ni smrti v disled-
ku komorovych arytmii, se dnes
Casto kombinuje prevence nahlé
srde¢ni smrti pomoci implanta-
bilniho kardioverteru-defibrila-
toru se srdecni resynchronizac-
ni lécbou.

,Nasi nejvétsi snahou je proto
najit co nejlepsi kritéria pro roz-
poznani pacientt, ktefi by z té-
to 1é¢by mohli profitovat,“ do-
dava profesor Auricchio. Proto
EHRA nyni vénuje prevenci na-
hlé srde¢ni smrti a srdec¢ni re-
synchronizacni 1é¢bé velkou po-
zornost a v blizké budoucnosti
hodla podporovat programy, jez
by zejména v zemich stfedni a vy-
chodni Evropy pomahaly nejen
vychovavat odborniky, kteii se
této problematice budou véno-
vat, ale i vzdélavat béznou po-
pulaci o moznostech 1écby. (akt)

Stoupla smrtnost invazivnich
meningokokovych onemocnent

V lonském roce onemocnélo v Ceské republice invazivnim meningoko-
kovym onemocnénim 65 lidi, coz je o dva méné nez v roce 2010. Stou-
pl vSak pocet umrti - nemoci podlehlo 8 lidi, smrtnost u meningoko-
kovych nakaz tak stoupla na 12,3 %, tedy nejvice od roku 2005.

Nejohrozenéjsimi skupinami zQ-
stavaji malé déti mladsi s let (40 %
pfipadi) a dospivajici (25 % ne-
mocnych). Nejvice obéti si podle
Narodni referenc¢ni laboratote pro
meningokokové ndkazy Statniho
zdravotniho ustavu vyzadal me-
ningokok séroskupiny B. Z uda-
ji rovnéz vyplyva, ze kazdy de-
saty Clovék je zdravym nosicem
meningokoka.

Nejasné pFiznaky

,Hlavnim znakem tohoto one-
mocnéni je rychly pribéh. Bé-
hem 24 hodin nemoc dokaze
ohrozit pacienta na zivoté. Rizi-
ko umrti se pohybuje kolem 10
procent i v pfipadé, Ze 1ékar za-
sahne vcas,“ uvadi vedouci Na-
rodni referen¢ni laboratofe pro
meningokokové nakazy v Praze
MUDr. Pavla Kfizova, CSc. ,Pro
1ékate jsou pocatecni stadia me-
ningokokového onemocnéni

Spatné rozpoznatelna naptiklad
od chripky. Pacienti mohou na
zaCatku reagovat podobné - na-
valy horka, zavraté, nevolnost,
apatie. Jasnym znamenim, Ze se
jedna 0 IMO, jsou takzvané pete-
chie,“ dodava.

Invazivnimu meningokokovému
onemocnéni 1ze pfedchazet oc-
kovanim. V soucastné dobé jsou
k dispozici vakciny proti séros-

kupindm A, C, Y, W135. Od ro-
ku 2010 je na ¢eském trhu konju-
govana tetravakcina poskytujici
dlouhodobou ochranu proti tém-
to Ctyfem séroskupinam. Ocko-
vani provadéji ockovaci centra po
celé Ceské republice, nebo na po-
zadani také prakticti 1ékafi pro
déti a dorost ¢i prakticti 1ékari
pro dospélé.

(Zdroj: Narodni referencni laboratof) (kha)

Pocty pripadi invazivnich meningokokovych onemocnéni

a umrti v riznych vékovych kategoriich v roce 2011

Vékova kategorie Pocet onemocnéni Podet umrti
0-4 roky 25 5
5-14 let 7 o
15-25 let 16 2
26-65 let 14 o
starsi 65 let 3 1
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Nova metoda lecby
tezkého astmatu

Lékari Nemocnice Na Homolce zacali jako jediné pracovisté ve stredni
Evropé pouzivat k |écbé tézkého priduskového astmatu bronchialni

termoplastiku.

Pomoci specidlniho katétru ohti-
vaji sliznici v prdduskach a osla-
buji tak jejich schopnost smrs-
tovat se. Diky tomu nemocny po
1é¢bé pocituje tlevu. ,,Slibujeme
si od této 1écby, Ze pfinese pro-
fit zejména téZkym nebo Spatné
1éc¢itelnym astmatikGm. Oceka-
vame, Ze se jim bude po absol-
vovani této terapie 1épe dychat,
poklesnou pocty Ci tize jejich za-
chvatl a spotfebuji méné anti-
astmatickych 1ék, “ fika vedou-
cilékar Centra plicni endoskopie
Nemocnice Na Homolce MUDr.
Jifi Votruba.

Efekt se projevi

po mésici

Nova metoda se provadi pomo-
ci Aliar systému, ktery se sklada
z katétru s vysunutelnym kosic-
kem na konci a zdroje energie.
V celkové nebo lokalni anestezii
se pacientovi zavede do Ust bron-
choskop a nasledné se skrze néj
zasune katétr napojeny na zdroj
energie. Poté se na urcité mis-
to pomoci rozevieného kosicku
zhruba 10 minut aplikuje kont-
rolovana davka tepelné energie.
Pak se kosicek posune asi o 5 mi-
limetrt a postup se opakuje. Za-

krok trva zhruba hodinu a prova-
di se nattikrat ve dvoutydennich
rozestupech. Pfi kazdém vykonu
je oSetfena jind cast dychacich
cest. Vysledkem je zeslabeni vrst-
vy hladké svaloviny v dychacich
cestach, coz jim v disledku bra-
ni se nadmérné smrstovat pti ast-
matickém zachvatu. Efekt 1écby
se projevi zhruba do mésice po
tfetim vykonu.

Bronchidlni termoplastika se
k 1é¢bé téZkého nebo Spatné 1é-
Citelného astmatu pouziva jiz
v fadé zemi, v Evropé vSak zatim
jen ve Velké Britanii. V Cesku jde

I kratkodobé pusobeni
emisi predstavuje rziko

Francouzsti védci prokazali spojitost mezi kratkym pobytem ve znecisté-
ném prostredi a zvySenym rizikem srde¢niho zachvatu.

Vztah mezi hladinou znecistuji-
cich latek v prostfedi a jejich vli-
vem na zdravi, potem pacientti
vyzadujicich hospitalizaci a po-
C¢tem umrti je vSeobecné znam
vic nez 50 let. Dosud v§ak neby-
lozjevné, zda a do jaké miry ma-
Ze pusobit i kratkodobé vystave-
ni emisim.

Lékari z pafizské Descartesovy
univerzity vyhodnotili data ze

34 studii, z nichz zjistovali, ja-
ky je kratkodoby ucinek (maxi-
malné 1 tyden) vystaveni ozonu,
oxidu uhelnatému, dusnatému
a sifi¢itému. VSechny latky kro-
meé ozonu podstatné zvysovaly ri-
ziko srdecniho zachvatu. Dtivo-
dem miiZe byt zanétliva reakce,
nebot hladina zanétlivych mar-
ker(i (jako je naptiklad C-reaktiv-
ni protein) je zvySena. Mlze pro-

Zinek a karcinom prsu

Bunky karcinomu prsu, jez jsou rezistentni k tamoxifenu, maji vyssi hladiny intracelularni-
ho zinku a zaroven je pro né typicka i zvySend exprese bilkovin, jez jsou zodpovédné za
transport zinkovych iontd do bunék.

Nejvyznamnéji se na tomto pre-
nosu zinku z extracelularniho
prostredi podili zinkovy trans-
portér ZIPy. Tym biologt a lékard
z Cardiffské univerzity a londynské
King's College odhalil, ze zinko-
vy transportér ZIP7 je aktivovan
proteinem CK2. Tento objev ote-
viel moznost ovlivnit transport
zinkovych iontl v nadorovych
bunkach.

Rovnovaha zinku je pro buriky
obecné velmiddlezita. Nedostatek

tohoto prvku nebo naopak jeho
nadbytek maji pro burky fatalni
nasledky. Buriky karcinomu prsu
jsou na zvysenych hladinach zin-
kovych iontl existencné zavislé.
Blokada prilivu tohoto prvku je
usmrti. Proto se syntetické inhi-
bitory proteinu CK2 jevi jako velmi
slibné pro Ié¢bu karcinomu prsu.
Vysledky prvnich klinickych zkou-
Sek vypadaji povzbudive.

(Zdroj: Science Signaling)

to dochazet ke zrychleni tepu pod
vlivem vysoké hladiny emisi ne-
bo ke zvySeni viskozity krve.

Autofi doporucuji, aby se dale
zjistovalo, zdali efektivni inter-
vence, kterou by se zlep§ila kvali-
tavzduchu, povede ke sniZeni in-
cidence srde¢nich zachvatu.

(Zdroj: Journal of the American Medical Association)
(mis)

Foto: Nemocnice Na Homolce

o pilotni projekt, na néjz praco-
vi§té Nemocnice Na Homolce
ziskalo grant od VSeobecné zdra-
votni pojistovny. Projekt ma po-
soudit icinnost a ndklady v pod-
minkach ceského zdravotnictvi.
V Ceské republice trpi astmatem
zhruba 8oo tisic lidi, z toho je

21

AKTUALITY

v odbornych ambulancich sledo-
Vano 350 az 400 tisic. Odhaduje
se, Ze pacient( s obtiZné 1écitel-
nym astmatem je v zemi 20 az 30
tisic. Pro fadu z nich pfedstavuje
bronchidlni termoplastika velkou
Sanci na zlepSeni kvality zivota.

(Zdroj: Nemocnice Na Homolce) (kha)

Britsti védci doporucuji

v wa

meérit tlak na obou pazich

Rozdily v hodnotach krevniho tlaku naméfeného na obou
pazich mohou podle britskych odbornikd signalizovat za-

vazna onemocnéni.

U prokazané 50% sten6zy pod-
klickové tepny byl v nékolika stu-
diich zaznamenan prdmérny rozdil
v systolickém tlaku méfeném
na obou pazich 36,9 mmHg. Na
zakladé metaanalyzy 28 studif,
kterou proved| tym védc( z britské
Exeterské univerzity pod vedenim
dr. Christophera Clarka, znamena
rozdil10-15 mmHqg v systolickém
tlaku na pazich témér 2,5x vyssi

Chutové bunky

riziko periferniho vaskularniho
onemocnént, 1,6x vyssiriziko kor-
naténi mozkovych cév a o 70%
vy33iriziko Umrti na srdecni selha-
ni z kardiovaskularni pficiny.
Méreni tlaku na obou pazich by tak
podle védcl mélo mit své misto
nejen v doporucenych postupech,
ale i v rutinnim vysetfovani paci-
entd.

(Zdroj: Lancet) (mls)

pro fruktézu v pankreatu

Cukr pridavany do potravin a napojl se dostava stale vice
do popredi zdjmu lékarl. Ukazuje se, Zze pUsobi na lidsky
organismus nejen jako ,prazdné kalorie“, ale ma napriklad
toxicky efekt na jatra a dalsi tkané a organy.

Efekt fruktdzy na lidsky metabo-
lismus, napriklad na beta-burky
pankreatu a vylu€ovani inzulinu,
vsak neni dostatecné prozkou-
man.

Lékafi z amerického Sanford-
Burnham Medical Research
Institute pod vedenim Bjorna
Tyberga zjistili, ze lidské beta-
buriky pankreatu reaguji na pfi-
tomnost fruktézy uvolnénim inzu-
linu. Prekvapivy je mechanismus,

jakym bunky fruktézu registruji.
Jsou vybaveny stejnymi chuto-
vymi receptory pro sladkou chut
jako chutové bunky jazyka. Po
podrazdéni chutovych receptor(
na povrchu beta-bunék fruktézou
tyto buriky uvolnfinzulin. Spole¢né
s glukézou se tak fruktdza podili
na zesileném uvolfhovaniinzulinu
z pankreatu.

(Zdroj: Proceedings of the National Academy
of Sciences) (Gap)
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Nalmefen pomaha
zavislym na alkoholu

Spolec¢nost Lundbeck podala u Evropské |ékové agentury Zzadost o re-
gistraci lécivého pripravku uréeného pro terapii zavislosti na alkoholu.

Pripravek Selincro (G¢inna latka
nalmefen) ma zavislym pomoci
snizit mnozstvi konzumované-
ho alkoholu.

CR na 2. misté

Podle odhadu trpi zavislosti na
alkoholu 3,4 % evropské popula-
ce star$iis let (tedy asi 14 miliont
Evropanti). Ceské republice patii
v konzumaci alkoholu 2. misto
na svété (za Moldavii) - jak uva-
di Svétova zdravotnicka organi-
zace (WHO), pramérna spotfre-
ba ¢istého alkoholu na jednoho
Cecha starsiho 15 let ¢ini 16,5 1i-
tru za rok. Priblizné pétina do-

spélych obyvatel nasi republiky
konzumuje alkohol nebezpec-
nym zpisobem.

,Existuje velké mnozstvi lidi, kte-
i maji problémy s kontrolou piti
alkoholu, a je mezi nimi mnoho
takovych, ktefijsou na alkoholu
zavisli. Znac¢na ¢ast téchto osob
neni schopna problémy zptiso-
bené poruchou kontroly piti al-
koholu, respektive zavislost na
alkoholu, zvladnout bez pomo-
ci. Pritom abstinence, vyzadova-
na pro zahdjeni 1é¢by, a nékdy uz
jen samotné snizeni konzumace
alkoholu pro né predstavuje ne-
prekonatelny problém. Pfipravek

Zahajeny klinické studie
faze III s afatinibem

Dvé studie zkoumajici Uc¢inky afatinibu u pacientd s mist-
né pokro¢ilym a/nebo rekurentnim/metastatickym karci-
nomem hlavy a krku byly otevieny k ndboru.

Spolecnost Boehringer Ingelheim
oznamila zahajeni dvou klinickych
studii faze 11l (LUX-Head&Neck 1
a LUX-Head&Neck 2), jez ové-
fuji GCinky afatinibu u pacientd
s metastatickym a rekurentnim
karcinomem hlavy a krku, respek-
tive u pacientd s mistné pokroci-
lym onemocnénim.

Afatinib je ireverzibilni blokator
receptorll ErbB-rodiny, ktery brani
pfenosu signalu vSemi receptory
pro kinazy rodiny ErbB. Je znamo,
Ze tyto receptory hraji klicovou
roli v riistu a Sifeni nejinvazivnéj-
sich karcinomd a nadord s vyso-
kou mortalitou (karcinomy plic,
prsu, hlavy a krku). Overexprese
receptor pro epidermalni rls-
tovy faktor (EGFR, ErbB1) byva
shledavana minimalné u 9o %
karcinom hlavy a krku a Gzce
koreluje s negativni progn6zou
a kratkou dobou preZiti.

Dobré vysledky z nedavno pub-
likované studie faze Il prokazuji,
Ze afatinib je prvni cilenou Ié¢bou
s (¢inky, které jsou pfinejmensim
srovnatelné s Ucinky cetuxima-
bu u pacientd s metastatickym
karcinomem hlavy a krku, jejichz
onemocnéni recidivovalo po che-
moterapii s platinou.

Neuspokojiva prognéza
Karcinom hlavy a krku vykazuje
i pres intenzivni chemoradiotera-
pii, ktera je k dispozici jiz pfes 30
let, vysoky podil recidiva metasta-
tického Siteni. Progndéza tohoto
onemocnéni stale neni uspokojiva,
median preziti ¢ini 6-10 mésicl.
.V soucasnosti se recidiva objevi
pribliZné u 5o procent pacientd
s mistné pokrocilou chorobou,
proto nezbytné potfebujeme nové
|6Cebné prostredky,” Fika doc. Ezra
Cohen z Chicagské univerzity.
Studie LUX-Head&Neck10veéri, zda
afatinib prodlouzi dobu do progrese
(primarnf cil je PFS) a zlepsi dobu
preziti (OS) u pacientl s rekurent-
nim/metastatickym karcinomem
hlavy a krku, jejichz onemocnéni
progredovalo po Ié¢bé s platinou.
Studie LUX-Head&Neck 2 zjisti,
zda lécba afatinibem mlZe predejit
navratu choroby a zlepsi celkovou
dobu preziti (OS) u pacient(i s mist-
né pokrocilym karcinomem hlavy
a krku po chemoradioterapii.
Zajemci z fad odborné onkolo-
gické verejnosti, kteff maji paci-
enty vhodné k zafazeni do studif,
mohou kontaktovat spolecnost na
e-mailu: clintriage.rdg@

boehringer-ingelheim.com  (akt)

snizujici mnozstvi konzumova-
ného alkoholu tak maze u téch-
to lidi vyznamnym zpasobem
zmeénit situaci a prispét k zaha-
jenifeSeni dlouhodobého problé-
mu s alkoholem. I u lidi zavislych
na alkoholu, ktefi dosud nejsou
ochotni k dalsi1é¢bé, predstavuje
sniZzena konzumace alkoholu re-
dukci zdvaznych zdravotnich ri-
zik,“ vysvétluje primar Kliniky
adiktologie 1. LF UK a VFEN v Pra-
ze MUDr. Petr Popov.

Snizeni konzumovaného
alkoholu o0 60 %

Na zdkladé predchozich vysled-
ki byla v roce 2008 zahajena sé-
rie klinickych studii s nalmefe-
nem. Celkem 2 tisice tcastniki
zavislych na alkoholu bylo rando-
mizovano do dvou skupin. Paci-
enti prvni skupiny uzivali 18 mg
pripravku denné, pacienti dru-

Ilustraéni foto: Shutterstock

hé skupiny placebo. Obéma sku-
pindm byly poskytnuty potfeb-
né rady a psychologicka podpora
k posileni motivace a adheren-
ce kK 1é¢bé.

Dvé ze tfi studii (ESENSE1 a ESEN-
SE2) pii svém Sestimési¢nim pra-
béhu potvrdily G¢innost piiprav-
ku v porovnani s placebem. Treti
studie (SENSE) trvala 12 mésicit
a byla v ni prokazana dobra sna-
Senlivost i bezpecnost 1éku. Nej-
Castéj$im nezadoucim ucinkem
byla zavrat, nespavost a nevol-
nost. PotiZe byly mirného stupné
a pfechodného charakteru.

Jako tézké piti byla hodnocena
konzumace péti a vice sklenic

alkoholickych napoji u muzi
a Ctyf a vice sklenic alkoholic-
kych napojt u Zen. Pri uziva-
ni 18 mg Selincro (ekvivalent 20
mg nalmefenu HCI) se snizil po-
cet dnt tézkého pijactvi o vice
nez 50 %. Dvanactimeésic¢ni stu-
die (SENSE) potvrdila sniZeni cel-
kového mnozstvi konzumované-
ho alkoholu o vice nez 60 %. Vice
nez dvé tfetiny tcastnika studii
nebyly v minulosti 1éCeny.
Vysledky studii naznacuji, Ze sni-
Zeni konzumace alkoholu je vel-
mi atraktivni alternativou sou-
Casné 1é¢by alkoholismu, kterda
vyzaduje absolutni abstinenci.
(akt)

Vemurafenib registrovan
pro lécbu agresivni formy
kozniho nadoru

Evropska lékova agentura schvalila monoterapii vemurafenibem pfi lé¢bé
dospélych pacientl s neresekovatelnym nebo metastatickym melano-
mem s pozitivni mutaci V600 genu BRAF, ktery je nejagresivnéjSim na-

dorem kUze.

Vemurafenib (Zelboraf) cilené
inhibuje mutovanou formu
BRAF proteinu, na ktery se va-
ze. Tento typ mutace se vysky-
tuje asi u poloviny pacienti
s melanomem.

,Schvaleni Zelborafu je daleZi-
tou zpravou pro vSechny nemoc-
né s metastatickym melano-
mem s pozitivni mutaci BRAF,
protoze vemurafenib témto pa-
cientim vyznamné prodluzu-
je celkové preziti,“ uvedl feditel
oddéleni vyvoje 1éka spolecnosti
Roche Hal Barron. Vemurafenib
dokazal prodlouzit celkové piezi-
ti jak nepredlécenych, tak pred-
lécenych pacientti s pokrocilym
melanomem, ktefi méli pozitivni
mutaci V6oo genu BRAF.

Prodlouzeni celkového
pFeziti pacientt

V pfedem planované interim analy-
ze registracni studie BRIM3, ktera
srovnavala tcinnost a bezpecnost
vemurafenibu a standardni che-
moterapie dakarbazinem v prvni
linii 1é¢by pacientd s metastatic-
kym melanomem s pozitivni mu-
taci BRAF, doslo ke sniZeni rizika
amrti pacientd v rameni s vemu-
rafenibem o 63 % (pomeér rizik HR
=0,37, P<0,0001).

V pozdéjsi post-hoc analyze studie
BRIM3 bylo prokazano vyznamné
prodlouzeni celkového preziti pa-
cientti 1é¢enych v rameni s vemu-
rafenibem oproti ramenu s dakar-
bazinem (13,2 vs. 9,6 mésice, HR
=0,62), a to i pfesto, Ze po zvefej-

néni vysledkl pieziti bez progrese
(PES), kde bylo vyznamné prodlou-
Zeni v rameni s vemurafenibem
(5,3 mésice vs. 1,6 mésice, HR =
0,26, p < 0,001), méli pacienti
vrameni s dakarbazinem moznost
byt pii progresi 1éceni ve 2. linii ve-
murafenibem (tzv. cross-over).

Ve studii BRIM3 vemurafenib ta-
ké prokazal téméf g9x vyssi Cetnost
odpovédi na 1é¢bu nez dakarba-
zin (ORR 48,4 % Vs. 5,5 %). Bene-
fit prodlouzeni celkového preziti
pri 1é¢bé Zelborafem byl také pro-
kazan ve studii faze I, BRIM2, ve
které byli 1é¢eni pacienti s meta-
statickym melanomem ve dru-
hé a naslednych liniich. Celkové
preziti pii 1é¢bé vemurafenibem
¢inilo 15,9 mésice. (akt)
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Bifosfonaty a atypicke
fraktury femuru

Americky ortoped Richard Dell pfedstavil na vyrocnim zasedani Ame-
rické akademie ortopedickych chirurgd vysledky ttiletého vyzkumu,
pri kterém byla sledovana souvislost mezi rizikem atypickych fraktur
femuru a uzivanim bifosfonata.

Existuje diivodné podezfeni, Ze
bifosfonaty uzivané pro zvyseni
denzity kosti pfi osteopordze mo-
hou u nékterych pacientii naru-
§it prirozenou remodelaci kosti.
Vysledkem je kiehka kost. U vni-
mavych pacientl je k tomu zv1as-
té ndchylna kostni tkan femuru.
Riziko atypickych fraktur femuru
jevsakipo Sestiletém uzivani bis-
fosfonatl pomérné nizké a hrozi
jednomu z tisice pacientd.

Tym vedeny Richardem Dellem
podchytil za tfiroky sledovani126

vo o xo

pacientd, ktefi uzivali bifosfona-

ty a utrpéli atypickou frakturu fe-
muru. Riziko atypické zlomeniny
kontralateralniho femuru ¢inilo
u téchto pacientl 53,9 % v pfipa-
dé, Ze uzivali i nadale bifosfona-
ty po dobu delsi tfi roky. U pa-
cientii, ktefi po prvni atypické
fraktufe ukoncili uzivani bifos-
fonatdi, utrpélo atypickou frak-
turu femuru na druhé noze 19,3
%. Pokud pacienti prestali uzivat
bifosfonaty do roku po prvni aty-
pické fraktufe femuru, snizilo se
riziko nésledné atypické fraktu-
Iy 0 65,6 %.

,Riziko kontralateralni atypické
fraktury femuru roste s casem, po
ktery pacient pokracuje v uzivani
bifosfonatii. Proto doporucujeme
po atypické fraktufe ukoncit uzi-
vani bifosfonatl co nejdfive. Do-
porucujeme také pokracovat ve
sledovani pacienti pomoci rent-
genu nebo MRI, protoZe jsou i na-
dale vystaveni zvySenému riziku
kontralateralni atypické fraktury
femuru, “ shrnul vysledky studie
Richard Dell.

(Zdroj: American Academy of

(ap)

Dulezitost folatu a DHA
v tehotenstvi

Odbornici z oblasti gynekologie a prenatdlni vyzivy upozornuji na nut-
nost zvysit povédomi Zen o dllezitosti prijmu kyseliny listové a kyse-
liny dokosahexaenové (DHA) pti planovani téhotenstvi, v jeho pribé-

hu i béhem kojeni.

Potfebu zvysit ptijem Kyseliny lis-
tové v prubéhu téhotenstvi si uveé-
domuje vétSina odborné i laické
vefejnosti, jiz méné se vak vi, ze
azpolovina Zen nedokaze tuto ky-
selinu pfeménit na aktivni formu

(tzv. folaty), kterou je organis-
mus schopen vyuzit. Divodem
je nedostatecna aktivita MTHFR
enzymu, jez je dana genetickymi
poruchami. ReSenim miiZe byt
latka metafolin (vyvinuta spolec-

¢ni foto: www.

o
<
S

nosti Merck KGaA), diky niz je Ze-
nino télo schopno vytvorit opti-
malni hladinu folatd.

SniZeni rizika

vrozenych vad

O zvySeném piijmu folatd by Ze-
ny mély uvazovat jiz béhem pla-
novani téhotenstvi, nebot bylo
prokazano, ze vyznamneé snizuji
defektl neurdlni trubice a riziko
vyskyt dal$ich vrozenych vyvojo-
vych vad (napi. roz§tépl patefe).
Lékafi proto apeluji na zvyseny
ptijem kyseliny listové, respek-
tive folatl, alespon mésic, ideal-
né vsak tfi mésice pfed pocetim.
Podle nékterych vyzkum je po-
davani folatd 1 rok pfed pocetim
navic spojeno s 50-70% snizenim
rizika pfedc¢asného porodu pred
28. tydnem téhotenstvi. Od dru-
hého trimestru pomaha dostatec-

* ny prisun folatl pfedchazet tého-

tenskym komplikacim, jako jsou
predcasny porod a potrat ¢i nedo-
statec¢ny vyvoj plodu.

Téhotné Zeny a kojici matky by

2 mély rovnéz pamatovat na ade-

kvatni piijem DHA, jeZ se hroma-
di pfedevsim v sitnici oka a moz-
ku plodu béhem druhé poloviny
téhotenstvi a v pritbéhu nékolika
prvnich mésicl po narozeni dité-
te a prispiva k jejich spravnému
vyvoji. Zdrojem DHA pro dité je
v obdobi téhotenstvi a kojeni vy-

23
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hradné matka, tuto mastnou ky-
selinu si nedokaze samo vyprodu-
kovat. Zminéné ziviny potfebné
pti planovani téhotenstvi, v je-
ho priibéhu i béhem kojeni ne-
1ze ziskat pouze ze stravy, je proto
nutné je zajistit prostfednictvim
vhodnych doplriki. (akt)
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Zabyacka zdravého rozumu

Motto: Postrach, propast, past na tebe, obyvateli zemé! (1zajas 24, 17)

,Katastrofalni personalni krize
v ¢eském zdravotnictvi pfichazi.“
-, PécCe je neefektivni, mame vic
1ékatti, pfitom i vic amrti.“ Dva
titulky na jednom webovém por-
tale v jeden den. Racte si vybrat
dle cténé libosti. Bud bude teplo,
nebo bude mrznout. Nebude-li pr-
Set, nezmoknem.

Analyzy ctu ze vSeho nejradéji.
A také pruzkumy i statistiky. To
fakt Zeru. Cokoli si pfejete tvrdit,
muze byt podpofeno patfiénym
pruzkumem, statistikou nebo
analyzou. Ma to validitu mayské-
ho kalendare ¢i tivah chytrych
ekonom tésné pred krizi. Po je-
jim vypuknuti vytahli titiz tplné
jiné statistiky a analyzy a zase by-
li na koni.

Nicméné pokud je pravdivy titu-
lek prvni, je dobré, ze CLK udéla-
la sice maly, ale pfeci jen vstfic-
ny krok k sarlatdnm. Budeme je
potfebovat. Mozna pak sice dojde
na titulek druhy, totiZ ten o imr-
tich, ale kdo nic nedéla, nic nezka-
zi. Nutno také ocenit konstruktiv-
ni piistup komory. Je to po dlouhé
dobé poprvé, kdy je pro néco a ni-
koli proti nécemu.

Kamenem do hlavy

Je to precedens. Noha ve dvefich,
pooteviend lahev s dZinem. Ve 21.
stoleti se zacneme vracet do pfed-
moderni doby, pfed éru racionalis-
mu, k vife v ucinky vyvaru z pro-
vazu obéSence uSmiknutého za
aplnku uprostfed noci svatojan-
ské za temného mumlani satan-
skych fikadel. Do casti uhlifské
viry negramotnych povércivych
venkovanu v polednici, skiitky
a vodnika. Nebot co jiného jsou
vSechna ta mimosmyslova vnima-
ni, pfenosy neznamych energii ¢i
proudéni cehosi po nehmotnych
drahach od jedné cakry k druhé.
Mimochodem téch ¢aker, at jiz to
znamena cokoli, ma byt sedm, ne-
bot i v pohadkach, mytech a taj-
nych orientadlnich naukach je kde-
copo sedmi. Tfeba sedm trpaslik.
Zalistoval jsem si v anatomickém
atlase, jen tak pro jistotu, zda mi
od let 1972-73, kdy jsem dfel anato-
mii jako ki, néco neuniklo. Je to
preci jen uz davno a zub ¢asu hlo-
da. Ale ne, Zadné cakry tam oprav-
du nebyly.

Zajimavé je také prikladani dra-
hych kament. Obycejné nesta-
¢i. Cena vzdy vyznamné posilu-
je placebovy efekt. Stard pravda.
To zname jesté z dob, kdy se za-
zra¢ny Brufen shanél na cerném
trhu. A navic byl za mych mla-

dych let mnohem cer-
venéjsi nez dnesni vy-
Sisovana generika. Le¢
béda, mocny terapeu-
ticky potencidl je ten
tam. Zbylznéj jen sla-
by odvar. Lécba draho-
kamy je znama po né-
Kkolik tisic let, kdy se
metoda tspésné prak-
tikuje. Tedy uspésné
z hlediska ekonomickych, niko-
li 1é¢ebnych vysledki. Ty Sutry se
pry prikladaji na ,nervova cent-
ra“, Takze to mi Saman vyvrta di-
ru do hlavy?

Sarlatanstvi

zaloZené na diikazech
Dobrou myslenkou je i vyhladové-
ni nadoru. Diiraz na nutrici ne-
mocnych je pfekonan. Podpotfime
naopak nadorovou kachexii a s pa-
cientem zemfe i nador. Tomu se,
panecku, tika zabit dvé mouchy jednou
ranou. Tomu fikam radikalita! Jak
prosté, mily Watsone. Ukonceni
rustu nadoru smrti pacienta je ne-
zvratitelnym faktem. Kdepak pod-
vod ¢i pomateni na rozumu!
Jenom piti moci by se mi dost eklo-
valo. Nebo dokonce ranni klokta-
ni. Brrr. Pak silny osvéZovac ve
spreji a hura do prostfedkit MHD.
Mista dost, i ve Spicce se pro ma-
roda najde misto k sezeni. Tim ho
prejdou mdloby a bolest dolnich
koncetin. A hle, je tu terapeutic-
ky efekt jako stehno. Kazdy nevé-
tici Tomas si mlze sahnout. Na-
Stésti zatim nikdo z téch lunatikii
nezasel tak daleko, aby 1é¢il sto-
lici. Dobra zprava tedy je, ze pre-
ci jen existuji jisté meze. Sunt de-
nique fines. Za tohle by uz asi nikdo
nezaplatil, ani kdyby pfisel o oba
frontalni laloky.

Ajsme u podstaty véci. ,,Je to o eko-
nomice, blboune, “ fekl kdysi Bil-
lu Clintonovi jeden z jeho pratel
a poradcii. Ten poslechl a vyhral
volby. Hodnotové dezorientovani
azoufalilidé uvéti témér cemuko-
1i. Astrologii, scientologii, ufou-
niim, paranoidnim vykladim dé-
jinnych udalosti i sbirce na vdovu
po neznamém vojinovi. Mnozi
maji sniZenou schopnost kritic-
kého mysleni do té miry, Ze nepo-
znaji osmnactkrat trestaného pod-
vodnicka, ktery jim vytrvale zvoni
u dvefi a ceni faleSny chrup ve fa-
le$ném tsmeévu, od seridzni ka-
menné banky.

U kazdé nemoci hraje roli psychi-
ka. Etiologickou nebo jako epifeno-
mén. Podle toho, o jakou chorobu
jde. Navic 30 procent lidi jsou place-

MUDr. Milan Novak
neurolog@centrum.cz

bo reaktofi a to uz je po-
pulace, s niZ se pii tro-
Se hereckého talentu
da pracovat. Pojedme
tedy v§ichni do Lurd
azdravotnimu pojisté-
ni se ulevi. Placebo Do-
mino in regione vivorum.
,,Zalibim se Panu v kra-
jiné Zivych,“ modlili se
mnisi, aby utésili umi-
rajiciho. Mnohdy s efektem.

Jarmarecni dryacnictvi
Néco jiného je, pokud by vSechny
ty bizarnosti byly poctivé dekla-
rovany jako psychoterapie se vse-
mi omezenimi indikace i Sancina
efekt. Jenze zakladnim znakem
Sarlatanskych metod je samospa-
sitelna univerzalnost. Jejich mo-
nomanicka metoda, stejné jako
tzv. potravinové doplriky (nebo-
li net¢inné a drahé poutové drya-
Kky), je prosté na vsechno. Zvysuje
imunituipotenci, 16¢i hemoroidy
iakné, pomahaji na pamét i proti
bolesti kloubli. Sméle zatodi s ra-
kovinou, demenci i nadmérnou
potivosti nohou. Vzdycky vsak bu-
de dost lidi, ktefi nevidi toto va-
rovné znameni, velké a napadné
jako Cervené natfend vrata do sto-
doly. Ale nakonec, co jsou podle
Marxe penize? Obézivo. Nechme
je tedy obihat.

Hovofim tu disledné o $arlata-
nech, protoze véci se maji nazyvat
pravymi jmény. Je mi z duSe pro-
tivnd expandujici méda eufemis-
tického pfejmenovavani skutec-
nosti. Sarlatin je Cesky dryacnik,

poutovy vyvolavac, jarmarecnik,
kecal. Pochdzi z italského ciarlata-
no téhoz vyznamu. Abstraktum ci-
arlatanata znamena humbuk a ad-
jektivum ciarlatenesco pak Sejditsky,
jarmarec¢ni, barnumsky. VSe od
slovesa ciarlare - plkat, kecat.

Ti 1idé byli ozdobou vSech trhi jiz
od starovéku. Prodavali své dryaky
a masti, jen se prasilo. O mastic-
karich se hovoti jiZ ve Starém za-
koné, tedy péknych par tisic let na-
zpatek. Jeden z nejstarsich ceskych
literarné-dramatickych vytvord se
nenahodou jmenuje ,,MastiCkar«.
Je to socidlné-psychologicka fraska
z prvni poloviny 14. stoleti. Tento
typ jarmarec¢nika byl jiz v hlubo-
kém stfedovéku pro rozumné li-
di synonymem podvodnika, z né-
hoz si tropili posméch. To oviem
nijak neohrozilo jeho prosperitu,
nebot pocet premyslivych lidije prilis ne-
patrny na to, aby mohli obtéZovat svét.
(Voltaire) Bohuzel nebyl dosud vy-
nalezen prezervativ proti blbosti,
ktery by si clovék mohl jednoduse
natahnout na hlavu, kdykoli vy-
razi do ulic ¢i otevie néktera mas-
média a webové stranky. A tak
ti, ktefi se chytili na véjicku Sar-
latand, vesluji sice pilné, ale po
plné nespravné fece. Cest jejich
pamatce.

Tisickrat opakovana
alternativni lez

Umyslné tu neuzivam matouci vy-
razy ,oficialni“ a ,alternativni*
medicina. Je to nebezpecny ne-
smysl, kde fale$na slova nakonec
vytvoii faleSnou realitu. Tisickrdt

Sarlatani byli ozdobou vsech trhii jiz od starovéku a prodavali své dry-
aky a masti, jen se prasilo. Tento typ jarmarecnika byl jiz tehdy pro
rozumné lidi synonymem podvodnika, z néhoz si tropili posméch, coz
ovsem nijak neohrozilo jeho prosperitu. | Malba: Lécitel na oslu (Niko Pirosmanashvili)

opakovand lez se stdvd pravdou. (dr. Josef
Goebbels) Slovo télem ucinéno jest.
Coz je asi divod, proc nasi pred-
kové ftikali: ,Nemaluj Certa na
zed.“ A tfikrat si u toho odplivli.
Tfuj, tfuj, tfuj. To pry taky moc
pomahalo.

Medicina nema alternativu. Ne-
umim si naptiklad pfedstavit al-
ternativni ortopedii nebo ocni.
Alternativy existujijen uvnitf me-
diciny. Jak to vystizné uz ve tfetim
stoleti fekl svaty Cyprian: Salusex-
tra ecclesiam non est. Neni spasy mi-
mo cirkev. Analogicky plati totéz
omediciné. Ta je bud legeartis, ne-
bo nonlegeartis. Pojem ,,alternativ-
ni“ medicina je absurdni, zadna
takova véc na tomto §irém svété
neexistuje. Vzdyt by se ndm sma-
li. Zkuste nékde ve spolecnosti
s vaznou tvari tvrdit, Ze existu-
je alternativni chemie nebo fyzi-
ka, a vyvedou vas ze sdlu s tim, ze
podnapilym nenalévaji. Neuzi-
vejme tenhle paskvil a nepfekru-
cujme realitu. Nepfebirejme tak
snadno nekorektni terminologii
obchodnik s naivni davéftivosti
¢izoufalstvim.

Garance racionality,

nikoli pravdy

Kromé skutec¢nych hyen piedpo-
kladam i existenci Sarlatani, kte-
i své metodé opravdu veéii. Pod-
lehli vlastni propagandé. Dnes je
dovoleno vétit cemukoli. Jen se to
nastésti neda patentovat. Myslim
perpetuum mobile a jiné excesy lidi tr-
picich inventornim bludem. Ob-
libenym argumentem zastanct
vselijakych podivné proudicich
neznamych a neprokazatelnych
energii je, Ze véda se také myli.
To je hruby myslenkovy lapsus.
Jejich problém neni v roviné omy-
lu. Nelze srovnavat. Ano, véda se
myli, ale nikoli nasledkem libo-
volného vymysleni si bachorek na
paralogickém principu, Ze svét ti-
di neviditelni trpaslici, coZ je pro-
kazano tim, Ze je jeSté nikdo nevi-
dél. Kdo od védy ocekava konecné
pravdy, nic nepochopil. Véda ne-
ni cil, ale metoda. Véda proto ne-
garantuje pravdu, ale racionalitu.
A pravé tim se 1isi od Sarlatanské
pseudologie.

Jak z toho ven? Vsadit na appease-
ment jako CLK, nebo si stit osaméle
na svém jako spolek Sisyfos? Vidim
tfeti cestu. Pozadujme od Sarlata-
nil vymezeni jejich vlastnich lege
artis postupti. Standardizaci jako
podminku legdlni praxe. Na cem
se 1é¢ebné metody doopravdy za-
kladaji. To by znamenalo i odpo-
védnost. A chtéjme samoziejmeé
fadné pouceni pacienta o podsta-
té a limitech takové 1é¢by. Ovsem
pravdivé. Najednou by to pfesta-
la byt tak iplné nezavazna legra-
ce, jejiz selhani se néjak okeca,
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abrakadabra, ¢ary mary fuk. Uz
by si neslo tak bezuzdné a boha-
pusté vymyslet. Tieba Ze fluidum
dneska zrovna nemélo naladu ne-
bo byla $patna konstelace Jupite-
ra se Saturnem. At si také uziji se
soudnimi znalci pfi trestnim fize-
ni. Ascivilnimi Zalobami o mate-
ridlni i nemateridlni 4jmu. UZ to
vidim: Soudni znalec v oboru 1é¢by
moci. Nebo znalec pfes nezndmé
energie, jez vSak znalec nemuze
znat, jsou-li z principu neznamé.
Fascinujici pfedstava.

Docista jini komunisté

Tak se nepodaftilo prokazat proti-
pravnost KSCM. Nejsou diikazy.
Ani co by se za nehet ve§lo. Nema
pry s tim ani cenu chodit k soudu.
Ztrata Casu. Jejich rezim byl sice
podle jiného zakona zlocinecky,
ale tohle uz jsou prece uplné jini
komunisté a chtéli by docista ji-
ny komunismus. Takovy néjaky
lepsi. Tentokrat uz bez chyb. Tedy
bez téch, které je pripravily o moc.
Ajak se jejich jinakost pozna? No
pfeci tim, Ze si fikaji stejné. Jsou
tak oprskli, Ze se ani nenamaha-
li s pfejmenovanim. Takze tu sice
mame princip pravni kontinuity
se zlo¢innym rezimem, ale sou-
Casné diskontinuitu komunistic-

ké strany, ktera ho ztélesriovala.
Pardon, musim se zasmat: Ha,
ha, ha.

Predloni mi parta mentalné retar-
dovanych mladych kriminalnika
vykradla chalupu. V ramci dlou-
hé série, kdy tahli krajinou jako
kobylky. Ve slabé chvilce jsem to
hlasil orgdntm a ti je nanestésti
chytili. Pocinali si totiz jako idioti.
Myslim ti pachatelé. Slozity proces
se vlekl skoro dva roky s vysledkem
vice nez hubenym. Mél jsem s tim
vic béhdninez zlocinci. Jen jedno-
mu z party dokazali nasi chalupu,
ale délal pry jen zed. A neudélal to
uplné hned po propusténi z galeji
za ,,dobré chovani“. Vydrzel nepa-
chat celé dlouhé dva tydny! Za tuto
krajni zdrZenlivost a obdivuhod-
nou miru sebeovladani byl u sou-
du odménén vefejnymi pracemi.
Do lochu se nevratil, prestoze byl
v podmince. Dokazali mu jen ¢ast
ukradenych véci. Zbytek si pry te-
oreticky mohl vzit kdokoli, kdo Sel
nahodou kolem. To jest v naprosté
pustiné pulmetrem snéhu. Okno
totiz vyrazili v Gitery a ¢in byl zjis-
tén az v patek. Za toto ,zpfistup-
néni objektu* samozfejmeé nene-
sou odpovédnost. Tato §aSkovska
obhajoba skutecné uspéla, soud si
s ni neporadil.

Pfituhuje,

ale jen pro nékoho...

Jisty muz v Olomouci vyjadril sviij
politicky nazor (mimochodem vel-
mi trefny) malovanim po posvat-
nych billboardech a dopustil se
tak hrdelniho zlo¢inu urazky pan-
stva. Soudila to soudkyné, ktera
ma nepochybné jen nahodou stej-
né prijmeni jako jisty (nastésti jiz
byvaly) politik jisté dotcené stra-
ny. Podjata? Nesmysl! Nase sou-
dy jsou preci nezavislé. Chlap jde
sedét. Dobfe mu tak! Je to trest-
ny ¢in. Ani pfestupek, ani vefej-
né prace. Rovnou basa. Mél vznést
namitku, mél se odvolat. Nepro-
testujes - brucis v prvni instan-
ci. JeSté Ze zrusili trest smrti. Ji-
nak mohl za takovou svatokradez
Kklidné viset. Republiku si rozvra-
cet nedame!

Jiny provokatér, ulitly umeélec (ko-
lik jich je a bylo!), legracné pie-
onacil panacky na semaforech.
Nikdo nedoznal Zadné uhony.
Kromé srandy se nestalo viibec
nic. Ano, mohl a mél zaplatit po-
kutu. Pankrac si jako alternativu
vybral sim. Koho ale proboha vii-
bec napadlo takovou z prdu kulic-
ku Tesit jako trestny ¢in? Republi-
ku si... atd.

Tii studenti z Brna, dnes fotfi od

rodin, dvacet let souzeni a odsou-
zeni k omluvé za Listopad 1989.
A to je zaloval jediny komunista.
Predstavme si, co by si nas prav-
ni stat pocal, kdyby podali Zalo-
bu vsichni...

Praveé probiha proces s muzem ob-
zalovanym z toho, Ze se stal obé-
ti policejni brutality a la Bélorus-
ko. Pomateny agresor v uniformé
je dokonce nafilmovan. Pomiize
to? Kolik krimindlu asi dostane
napadeny? Obcansky protest pro-
ti devastaci prirody je u nas tézky
zlo¢in. Republiku si... atd. Pritu-
huje, pfatelé, prituhuje. Ale jen
pro nékoho.

Narok na ochranu

pred zdkonem

Na druhé strané néktefi statni za-
stupitelé dreli jako koné (fungl novy
,premiérsky“ termin), aby jisté
véci neprokazali a nemuseli jimi
obtézovat uz tak pretizené soudy.
Princip beztrestnosti vyvolenych
(pozor: vyvoleny a zvoleny neni
totéz) spociva v aplikaci prostin-
ké pravdy: Kde neni Zalobce, ne-
ni ani soudce. Je to bezvadné, pro-
toze jinak by si pan prezident pfi
udileni milosti vypsal pero. Znate
tu trapnou hlasku: Kriminalizace
poctivych podnikatelti. Drze pod-

nikajicich s vefejnymi prostfedky
jako s vlastnimi, dodavam ja. Ta-
dy si, inspirovan nedavnou zpra-
vic¢kou v tisku, kladu otazku: Koli-
ka vozickarim se musi zamitnout
schodolez, aby si néjaky mazany
grazl mohl koupit druhého Bent-
leye, protoZe ten prvni se mu uz
okoukal?

MozZna existuje i néjakd nomen-
Klatura: Od jaké funkce (¢i sumy)
nahoru vznika narok na ochra-
nu pred zakonem a rozc¢ilenymi
ob¢any. Nezdafeny ministersky
pokus o napravu neudrzitelnych
pomeérd ndas uvrhl z opatrné na-
déje zpét do hlubin deprese. Jifi
Pospisil mlze vyhrat jen zazra-
kem. Nema podporu ve vlastni
strané, kde az prili§ mnoho da-
lezitych osob a jejich klientd na-
léhavé potfebuje beztrestnost.
Jako prase drbani. Stary George
Orwell, jak ho znam, by takové
statni zastupitelstvi nepochyb-
né nazval ,afadem pro rovnost
obcant pfed zakonem*.

I hledme, néjak jsem sklouzl od
absurdit plazicich se na okraji me-
diciny k absurditam tancicim ne-
stydaty kankan piimo v centru
Ceské justice a politiky. Je to asi
tim, Ze Sarlatani jsou nebezpecni
v jakémkoli oboru.

Inzerce A1210029+7 | EEEEE—
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Détstvi jste prozival jako di-
té Ceskych vlasteneckych ro-
di¢u v sudetském Liberci, za
valky vas tatinek riskoval Zivot
v Obrané niroda, v 50. letech
pak vystavovanim falesnych
dokladu lidem, ktefi prchali
do zahrani¢i, a byl zatcen. Jak
se tahle ,rodinna anamnéza*“
odrazila ve vasem Zivoté?

Znacné negativné. UZ po Mni-
chovu nés osud odsoudil do role
téch porazenych, uteCencli. Za
valky, po vélce i po Unoru jsme
se opét ocitli v roli téch slabsich,
s totalitou jsme se vSak nechté-
li smifit. Pro medicinu jsem ale
zadnou ,rodinnou anamnézu*
v podobé 1ékatské profese rodi-
¢l nebo ptibuznych nemél. Tou-

spi$ literatura, jako gymnazis-
ta jsem Cetl Paula de Kruifa a byl
fascinovan Albertem Schweitze-
rem a jeho nemocnici, kterou vy-
budoval uprostfed Afriky v nit-
ru pralesa.

Ale zpét k rodiné. V dobé, kdy
jsem studoval oktavu, byl muj
otec ve vazbé. Mdj tfidni profe-
sor védél, Ze StB vyslycha mne
i moji matku, ale nikomu dal
to jiz nefekl. Nikdo z ¢lent ma-
turitni komise netusil, co se
doma odehrava. Dokonce mne
doporucili ke studiu na Vojen-
ské 1ékarské akademii v Hradci
Kralové, kde mne pfijali a vza-
péti vyloucili. Zelenou unifor-
mu jsem si neuzil - brzy poté, co
jsem ji poprvé navlékl, mé zavo-
lal do kancelafe politruk a se slo-

vy ,Svléknout a jdéte domi, vy
vite pro¢!“ mi uniformu sebrali
avyhodili mé. U¢inil jsem dalsi
pokus studovat a podal prihlas-
ku na plzerniskou pobocku Lékai-
ské fakulty UK, kde mé pak od-
mitli s tim, abych se zafadil jako
manudlni pracovnik do vyroby
a v pfipadé doporuceni z pra-
covisté zkusil podat prihlasku
pristi rok.

Nastoupil jsem jako pomocny au-
tomontér v opravné aut Saurer
a po pul roce jsem si nasel pra-
ci chemického laboranta v Usta-
vu pracovniho lékafstvi v Liberci.
S dobrym posudkem a doporuce-
nim jsem podal pfihlasku na 1é-
kafskou fakultu do Prahy. Uspél
jsem - ale s podminkou, Ze bu-
du pozdéji preveden na lékatskou

fakultu hygienickou, tam totiz
neméli dostatek posluchaci.

Tu jste nakonec absolvoval
s pfehledem, dokonce s Cerve-
nym diplomem. Kdo poté vedl
vase prvni kroky v praxi?

Mé odborné zameéfeni nejvic
ovlivnil profesor Karel Raska, fe-
ditel Ustavu epidemiologie a mi-
krobiologie, kam jsem nastoupil
nazacatku 6o. let. Mé prvni kro-
ky pak vedli docenti Lubomir Sy-
ek a Josef Pecenka a predevsim
pozdéjsi profesor tropické medi-
ciny Vladimir Sery. Na viechny
tyto kolegy a pratele s ictou arad
vzpominam.

Vasim stéZejnim tématem teh-
dy byla bovinni tuberkuléza,
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jejiz sifeni tizce souviselo se
svody Kkrav v ramci kolektivi-
zace zemédélstvi. Jak to teh-
dy bylo?

V dobé mého nastupu do dstavu
se z popudu profesora Rasky ve
spolupraci se Svétovou zdravot-
nickou organizaci (WHO) a pod
dohledem védecké rady minister-
stva zdravotnictvi pfipravovala
studie nazvana , Epidemiologic-
ky a klinicky vyzkum tuberkulé-
zy v CSR*. Nasim prvotnim tko-
lem bylo zkoumat spolehlivost
metod pii vyhledavani tuberku-
16znich pacientd, zjistit postize-
ni riznych skupin obyvatelstva
a provéfit ucinnost kontrolnich
opatfeni.

Nasledkem kolektivizace zemé-
délstvi v poloviné 5o. let se to-



tiZ prudce rozsifila tuberkulé-
za krav. Svody skotu pod jednu
stfechu sice probihaly s muzi-
kou a veselim, ale bez veteri-
narniho dozoru. A tak se stalo,
Ze do jedné staje se vedle mno-
ha desitek zdravych krav dostala
jedna ¢i nékolik postizenych tu-
berkuldézou. Do dvou tii let one-
mocnéla vétSina a postupné se
u nich objevila TBC nejen plic,
ale i jinych organt, vcetné ve-
mene. Na Kolinsku bylo do vel-
kych staji svedeno 16 tisic krav
a do dvou let byly tfi ¢tvrtiny na-
kazeny tuberkulézou.

Polovina nadojeného mléka ob-
sahovala ptivodce tuberkuldzy.
Desetina lidi na venkové toto
mléko pila nebo konzumovala
produkty z néj, aniz by napfed
bylo svatené. Bohuzel v§ak ani
tehdejsi nedokonald pasteriza-
ce mléko zcela nezbavila nebez-
pecnych bakterii. TBC se navic
nepfenasela jen mlékem, ale
i kapénkami, které oSetfovate-
1é krav vdechovali. Spolu s ostat-
nimi 1ékafi a veterinafi jsme na-
vrhli soubor opatfeni, jez situaci
postupné zlepsila.

V poloviné 60. let jste byl vy-
brin Svétovou zdravotnickou
organizaci, abyste realizoval
spole¢ny projekt WHO a mon-
golské vlady, ktery se tykal
vefejného zdravotnictvi a epi-
demiologie v této vychodoasij-
ské zemi, Jak na 1éta puisobeni
v Mongolsku vzpominate?
Béhem meé prace na Kolinsku tam
prijizdéli hodnotit nasi praci také
experti WHO, takzZe o mné védeé-
li. Pro svij novy projekt v Mon-
golsku hledali 1ékate, ktery by
se vyznal v oboru, umél anglic-
ky a rusky, byl naturou skaut pfi-
praveny cestovat a snesl -50 °C
v zimé a +50 °C v 1été. Samoziej-
meé, Ze jsem nabidku ptijal - byla
to jedind moznost jak se jako ne-
stranik dostat za hranice.

Do Mongolska se mnou letél vete-
rinaf Jan Kolaf a v Uldnbataru na
nas cekal slovensky mikrobiolog
Mikulas Rusinko. Nasim tkolem
byla pomoc pfti likvidaci epidemii
na celém teritoriu zemé, kterad by
zabrala plochu od Lamansského
pralivu k Moskvé. Méli jsme zjis-
nout preventivni opatfeni a sa-
moziejmeé i Skolit mistni 1ékate
a zdravotniky.

Témer Sest let jsme jezdili gaziky
po stepi (samotna cesta na misto
trvala tfeba devét dni tam a devét
dni zpét), bydleli jsme v jurtach,
jedli skopové, pili kumys a zjisto-
vali, které choroby kosi tamni
obyvatelstvo. Potykali jsme se
predevsim s ndkazami pfenosny-
mi ze zvifat na lidi. Prim hrala

bruceldza. Déti zabijely epidemie
zaskrtu, mnoho jich umiralo na
spalnicky a prijmova onemoc-
néni. Postupné jsme zorganizo-
vali prvni celostatni plo§nou vak-
cinaci proti détskym nakazam.
Proskolili jsme za tu dobu stov-
ky 1ékari a jeden a pal tisice
zdravotnika.

Mongolsko pro mne byla dobra
zkuSenost. Navic jsem ziskal re-
nomé ve WHO, a to nejen jako
odbornik. Oni takovych §ilen-
cli, ktefi jezdi po svété a likvi-
duji epidemie, zase az tak moc
nemaji...

Jesté v 6o. letech umiraly ro¢-
né 2 miliony lidi na variolu, Pfi
vasem pasovani na Rytife Ces-
kého 1ékai'ského stavu byla ze
v$ech vasich zisluh na prvnim
misté jmenovana pravé eradi-
kace infekce pravych nestovic
na nasi planeté, Jak jste tohoto
gigantického tispéchu dosahl?
Nedosahl jsem ho sam! Na era-
dikaci pravych nestovic se po-
dilely stamiliony zdravotnika
nestovicemi postizenych zemi,
v pribéhu intenzivnich eradi-
kacnich aktivit pracovalo v en-
demickych zemich v rdimci WHO
kolem 700 zahrani¢nich experti
ze 73 zemi.

Pocatkem 7o. let mne ustredi
WHO poslalo do Dilli, kde jsem
se stal epidemiologem programu
eradikace nestovic pro jihovy-
chodni Asii. Program podporoval
eradikacni aktivity i v Bangladé-
$i, Barmé, Indonésii, Nepalu ana
Sri Lance. Prvniroky jsem doslo-
va nevédél kam driv skocit. Jez-
dil jsem od epidemie k epidemii.
Nejkritictéjsi byla situace v Indii,
coZ je ostatné i historicky koléb-
ka nestovic. Nejhorsi pro mé byl
rok 1974, tehdy bylo jen za jediny
kvétnovy tyden hlaseno vice nez
8 tisic vesnic a mést nové posti-
Zenych variolou a 11 tisic novych
pripadu.

To vyzadovalo mobilizaci celé
armady mistnich zdravotniki -
tvorilo ji kolem 100 tisic kratko-
dobé najatych osob, jez vyhleda-
valy postizené lokality, 30 tisic
vakcinator(, ktefi peovali o ne-
mocné, o jejich izolaci a o¢kova-
li vSechny osoby v jejich okoli,
a to vie pod dohledem 8 tisic 1é-
kat@. Po dvou letech intenzivni
prace se nam podarilo prerusit
pfenos nestovic jak v Indii, tak
v Bangladési.

Setkaval jste se i s neduivérou
a u déti se strachem z ocko-
vani?

1 v zemich tfetiho svéta je ocko-
vani davno uznavanou jednodu-
chou, efektivni a bezpe¢nou ces-
tou ochrany déti i dospélych proti
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fadé infek¢énich nemoci. V ocko-
vacich akcich ve vesnicich i més-
tech, kde propukly nestovice,
nam pomahalo, Ze se vystraSe-
né obyvatelstvo samo o¢kovani
domahalo. Lancety, jehly a kopi
jsme nahradili malou dvouhro-
tou jehlou, se kterou staci udeé-
lat nékolik drobnych vpicht. Ti-
térny nastroj nevyvoldval strach
aniu malych déti. Pfedevsim ale
prinesl obrovskou usporu vakci-
ny a dal se jednoduse sterilizo-
vat. Vdécime mu za tispéch v do-
sazené eradikaci.

Nestovice skon¢ily vymycenim
na Indickém subkontinentu?
Ne, jesté zbyvala posledni bas-
ta, Africky roh, a Gstfedi WHO
meé poveéftilo zlikvidovat variolu
i tam. Odménou mi bylo vidét
a velet likvidaci posledniho oh-
niska nestovic na svété, coz po-
kladam za svij nejvétsi zivotni
uspéch.

Ockovani proti nestovicim se vy-
znamneé podilelo na jejich eradi-
kaci. Pro mne bylo nejdalezitéj-
$im piinosem vymyceni nestovic
skonceni nezmérnych tragédii
a lidského utrpeni. 10 miliont
postiZenych a 2 miliony zemfe-
lych ro¢né naznacuji rozmér to-
hoto utrpeni. NeStovice jsou je-
dinou infekci, kterou se ve 20.
stoleti podaftilo vymytit. Doufej-
me, ze détska obrna, jizZ vymyce-
na na zapadni polokouli, a spal-
nicky budou v dohledné dobé
nasledovat.

Na nestovice se umiralo v bo-
lestech a pfi plném védomi.
Vam osobné asi nehrozily, ale
jinych rizik musel byt nespo-
éet. Ceho jste se bal nejvic?
Mate pravdu, z varioly jsem
strach nemél, véril jsem v si-
lu vakcinace. Kdyz jsme $kolili
mistni vakcinatory, demonstro-
vali jsme jim postup vakcinace
na sobé, takZe jsme se prakticky
denné ockovali.

Strach jsem mél v oblastech ci-
vilnich nepokoji ¢i ve vale¢ném
konfliktu. Tfeba v Africe, kde
jsem pracoval béhem etiopsko-
somdalské valky. Nebdl jsem se to-
lik regulérnich armad jako spi$
ozbrojenych a opilych vyrostki,
ktefi méli kalasnikovy a obsazo-
vali mosty, kudy jsme museli pfe-
jet. Nikdy nevite, zda se jim ne-
hodi vase kosile nebo boty a zda
vas jenom okradou, nebo jako ne-
pohodlného svédka zastfeli.

V postizenych lokalitich nam
chybéla hlavné elektfina a neza-
vadna pitna voda. Pfes den jsme
pracovali, v noci pfi svicce psali
reporty o provedené praci. Nej-
vic nas suzoval vSudypfitom-
ny hmyz a dalsi paraziti - rano
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a veCer komari, pfes den mou-

chy, nékde klistata, blechy, Sté-
nice ¢i pijavice.

Jak snasela pobyt v téchto ze-
mich vase rodina?

Pro rodinu to bylo zpocatku dosti
obtiZné. Nejvice pro manzelku,
ale zvykla si starat se o rodinu sa-
ma. Ja jezdil po celém teritoriu,
které jsem mél na starosti, a za
rodinou jsem jenom dojizdél -
nékdy tydné, vétsinou aZ po né-
kolika tydnech ¢i mésicich, jak
epidemie dovolovaly. Z inspek¢-
nich cest po Indii jsem se domu
k Zené a détem vracival tfeba po
meésici. Prijel jsem vecer, vykou-
pal se, manzelka rychle vysypa-
la moje pradlo do vody, protoze
bylo plné blech a $ténic, a rano
jsem zase na ¢trnact dni nebo
na mésic zmizel. Déti navstévo-
valy mistni, ceskymi organy ne-
ochotné povolované skoly. Man-
Zelka je ucitelka, a tak déti ucila
po vecerech sama a pfipravovala
je ke kazdoro¢nim zkouskam na
Ceskych Skolach.

Pravé nestovice byly vymyce-
ny, ale v 80. letech se vynofila

nova epidemie - AIDS, WHO se
rozhodla vyuZit vasich zkuse-
nosti i ve svém globdlnim pro-
gramu boje proti ni. Co bylo va-
$im tkolem?

Syndrom ziskané imunodefici-
ence se stal celosvétovou noc-
ni mirou. V roce 1988 jsem byl
WHO pievelen do nové se roz-
vijejiciho Globalniho programu
AIDS. Zprvu jsem byl povéfen or-
ganizovanim aktivit omezujicich
§iteni HIV v zemich spadajicich
pod regionalni Gifadovny WHO
v Dilli a Alexandrii, potom jsem
se stal zdstupcem feditele Ufadu
WHO pro vyzkum HIV/AIDS.
Poslednich pét let svého profes-
niho ptisobeni jsem vénoval tsili
a snaze Celit této vysoce nebezpec-
né infekci. Ziejmeé ne zcela ispés-
né, kdyz uvazim, Ze v tuto chvili
se po Zemi pohybuje vice nez 42
miliont zdrojt ptivodce AIDS -
nemoci, na niz rocné umiraji pres
3 miliony lidi. Mrzi mne, Ze je$-
té dnes - pfes intenzivni zdravot-
nickou osvétu - mnoho lidi ha-
zarduje nejen se svym zdravim,
ale i se zivotem.

V roce 1996 jsem byl vyzvan tstfe-
dim nové vzniklého programu

Spoluautor prestizni
publikace WHO ,Nestovice
a jejich eradikace” (1988)
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OSN pro AIDS (UNAIDS), abych
jej reprezentoval v Ruské federa-
ci. Spolu s mistnimi organizace-
mi jsme Celili tfem epidemiim:
sifeni AIDS, venerickych chorob
a doprovazejici epidemii uziva-
ni drog...

V poloviné go. let vis WHO zno-
vu povolala ,,do zbrané“ - ten-
tokrat proti Ebole, do Zairu.
Do vaseho pfijezdu do epicen-
tra nemoci na ni zemfela i ¢ast
zdravotnikii, nikaza méla té-
méf stoprocentni smrtnost.
Kdo mél ruce a nohy, utekl, vy
jste naopak pfijel. Nemohl jste
védét pfedem, Ze ebolu do tfi
mésici zlikvidujete a Ze viibec
sam pfeZijete. Co vis do toho-
to pekla hnalo?

Ebolu a jiné hemoragické ho-
reCky vcetné ,,opic¢ich nestovic*
(monkeypox) jsem dlouhodobé stu-
doval v centrdlni Africe, nejpr-
ve v ptli 80. let na severu Zairu.
Zde jsme v pribéhu péti let iden-
tifikovali fadu ohnisek hemora-
gickych horecek, v€etné ¢trnacti
ohnisek infekce Eboly. Prokazali
jsme, ze v endemické oblasti do-
chézi Castéji, nez se predpokla-
dalo, k vyskytu sporadickych pfi-
padid a malych epidemii, jez 1ze
s ispéchem likvidovat. Prokazali
jsme také, Ze k rozsahlejSim epi-
demiim obvykle dochazi nesprav-
nou a opozdénou diagnostikou,
kdy se do nemocnice dostane
pacient s nerozpoznanou Ebo-
lou. Pak se tato nemocnice sta-
va nebezpecnym ohniskem na-
kaz, které vedou k hromadnym
umrtim, ta pak k panice a até-
ku pacientdl z nemocnice a roz-
nosu nakazy.

To byla pfesné situace, kdy jsem
se s Ebolou setkal naposled v ji-
hozapadnim Zairu v roce 1995 ja-
ko vedouci mezinarodniho tymu
povéteny likvidaci epidemie Ebo-
ly v tfistatisicovém Kikwitu. Si-
tuace byla delikatni - z 315 po-

stizenych bylo 8o zdravotnikd,
ktefi omylem diagnostikovali
ebolu jako uplavici, pozdéji ja-
ko typhus abdominalis. Bylo pretéz-
ké vidét umirat kolegy a zdravot-
nicky personal i vSechny ostatni
lidi postizené fatalni nakazou.
Neméli jsme zadny acinny 1ék
ani vakcinu. Byli jsme naprosto
bezmocni. Ten pocit nemohouc-
nosti u 1azka umirajiciho se ne-
da slovy popsat.

Mél jste nékdy tvari v tvaf smr-
ti §ifené mikroorganismy, se
kterou jste se setkaval, ¢as na
myslenky o konecnosti, kfeh-
kosti a vrtkavosti lidského Zi-
vota, nebo jste se spi§ vidy
soustfedil na tikol a na praci
a tyto ,existenciilni“ otazky
§ly stranou?

Po celou dobu svého profesniho
plsobeni jsem se snazil soustfe-
dit na dany tkol. Zarover jsem
si uvédomoval, jak tenka je hra-
nice mezi Zivotem a smrti, a do-
spél jsem k védomi, Ze se ztra-
tami musime pocitat, bohuzel.
Presto, kdyZ kolem vas mnoho
lidi umira, je to stras$né, depri-
mujici. Za celou dobu své prace
v epidemiich jsem si na umira-
ni a smrt nezvykl. Béhem epide-
mie mlzete odpocivat tak 3-5 ho-
din denné. Lehnete si, ale stejné
neusnete. Pred o¢ima vam defi-
1uji tvafe malych déti, které jste
za dne vidéli, poseté zhnisanymi
nestovickami. Umiraji v boles-
tech pfi plném védomi. Nejvét-
§i otfes plisobi, Ze jim nemizete
pomoci, Ze nemuzete zabranit je-
jich utrpeni.

Pres vSechno, co jste dokazal,
veni, vidi, vici zjevné neni vas ob-
libeny citit. Mite néjaké osob-
ni krédo?

KdyzZ jsem byl v minulosti dota-
zovan na své ,,zakladni presvéd-
ceni“, odpovidal jsem heslem
francouzské revoluce liberté, éga-

Mala dvouhrotd jehla, se kterou staéi udélat nékolik drobnych vpichi,
nevyvolavala strach ani u malych déti.
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lité, fraternité, kdy liberté jsem cha-
pal ne jako volnost, ale jako svo-
bodu. V soucasnosti si své krédo
ménim na: ,,MIadi Zije nadéji,

stari vzpominkami. “

Dnes se vénujete i otizkam
nebezpeci biologickych zbrani
a bioterorismu., Je v této oblas-
ti néjaky duivod k optimismu?
V 80. letech, tedy uz po vymy-
ceni varioly, jsme netus§ili, ze
v ruskych vyzkumnych centrech
se buduji kapacity pro hromad-
nou vyrobu jejiho viru. Nevédéli
jsme, Ze v utajenych laboratofich
probiha testovani nestovicného
aerosolu, ze pokracuji prace na
genetické alteraci viru varioly.
Jisté varovani ptineslo zjisténi,
ze koncem 80. let Rusko, USA,
Kanada a Izrael pokracovaly v oc-
kovani svych armad protinesto-
vi¢nou vakcinou. Bylo jasné, ze
maji od svych zpravodajskych

agentur zpravy, Ze nékde v uta-
jenych laboratofich se provadéji
pokusy s virem nestovic. Odha-
leni tohoto faktu v poloviné go.
let pro mne bylo nejvétsi profes-
niranou a celozivotnim zklama-
nim. Dobrou zpravou vsak byla
informace, Ze rusky prezident
Jelcin v roce 1992 ukoncil ofen-
zivni program biozbrani a plano-
vané prostfedky prevedl na de-
fenzivni program.

S politovanim konstatuji, Ze ani
dnes nelze vyloucit imyslné roz-
Sifeni nestovic. Bohuzel biozbra-
né a bioterorismus se staly trpkou
realitou dneska. Utésuje mne, Ze
zneuziti biologickych agens, vcet-
né varioly, jak bioteroristy, tak
vojaky je dnes moralné i eticky
odsouzeno témér vSemi zemémi
civilizovaného svéta. Nam léka-
fim-epidemiologim jesté zbyva
v ramci OSN prosadit, ze amy-
slné rozsifeni viru varioly v sou-

Casné bezbranné (neockované)
populaci je nutno povaZovat za

ti lidskosti.

Co vim déla radost? Zbyva
vam konecné c¢as i na néjaké
konicky?

Po letech jsme si koupili malou
chatku nad Slapskou pfehradou,
obyvatelnou pouze v teplych mé-
sicich, a pozdéji i malou rouben-
ku v Jizerskych horach, kde travi-
me volny ¢as v zimnich mésicich.
UdrZba chatky i roubenky mne
nuti ke kutilstvi a blizky les k hou-
bafeni, které je vasni mé Zeny. Po
mnoha letech odlouceni se také
velmi rad setkavam se svymi bliz-
kymi, piibuznymi i pfateli. I1kdyz
jsem si v minulosti vzhledem ke
své praci nemohl plné vychutnat
radosti otcovské, neminim se pfi-
pravit o radosti z vnoucat. Téch si
nyni plné uzivam.

Inzerce A121003073 ¥
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Osobnosti ceské mediciny
vazne 1 nevazne

MUDry. et PhDr. Josef Kas
(14. 3. 1897 Dobruska
-21, 2, 1960 Praha)

Prazsky 1ékart, kulturni pracovnik
a zakladatel Kocourkovskych uci-
teld. Byl to ¢lovék s mnozstvim
kulturnich zajma. Mimo medici-
nu se zajimal o hudbu, divadlo,
ale i narodopis, kde si udélal sviij
druhy doktorat na filosofické fa-
kulté. PiSe se mi o ném zaroven
velmi dobfe i téZce - jednak to byl
mij otec, takZe mam na néj fadu
vzpominek, jednak se obavam, ze
mohu byt ze stejného diivodu i po-
nékud nekriticky.

Narodil se v Dobrusce v rodiné
mistniho lékafe MUDr. Frantis-
ka Kase. Gymnazium vystudoval
v Rychnové nad Knéznou, zde se
jiz zacaly projevovat jeho hudeb-
ni a divadelni zdjmy. A zde také
zalozil z fad studenti gymnazia
Kocourkovské ucitele v jejich prv-
nim sloZeni, hrdl s ochotniky di-
vadlo a plisobil v komornim kvar-
tetu. Po valce se Kocourkovsti

rozpadli, mlady Kas zacal studo-
vat medicinu, stale ho to vSak tah-
lo i k obnové Kocourd. To se poda-
filo a s nékterymi zbylymi kolegy
z puvodniho souboru zalozili ob-
novené Pévecké sdruzeni uciteld
kocourkovskych (P.S.U.K.). U¢in-
kovali koncem valky i po ni, do-
konce ve slavném kabaretu Cerve-
nd sedma.

Ale i to skoncilo, z ptivodnich
Kocourt ztistal jen mlady lékar
MUDr. Josef K&§ a mlady pravnik
JUDr. Svatopluk Venta, kteii se
ujali ikolu Kocourkovské vzkiisit.
Podafilo se jim to a po dvou letech
tu byl obnoveny P.S.U.K., ktery
dosahl relativné velké popularity.
Béhem své ¢innosti odehrali vice
nez 1300 vystoupeni, z toho 650
samostatnych koncertdi, zpivali
i v radiu, hrali ve tfech filmech,
nahrali pfes tficet gramofonovych
desek. Skoncili v 50. letech. Jed-
nak zestarli, zpivali od 30. let vne-
zménéném slozeni, a jednak jejich
skladby nevyhovovaly tehdejsimu
politickému rezimu - byly fekné-

me apolitické a to re-

Zim netoleroval. A tak

nez aby se potad podro-

bovali riiznym cenzur-

nim zdsahtm, svou

¢innost radéji dobro-

volné ukoncili.

Josef Kas byl jejich cas-

tym textafem, misty

i skladatelem a po ce-

lou tu dobu zpévakem

a jakymsi reprezen-

tantem souboru, kte-

ry musel Zehlit néjaké ty prasvi-
hy. Na Kocourkovské ucitele byl
také pysny. UZ znacné pozdéji mi
fekl: , Byl jsem celkem dobry dok-
tor, ale takovych bylo vic. Byl jsem
ischopny muzikant, ale takovych
a lep$ich bylo vic. Ale zalozil jsem
Kocourkovské ucitele a to neudé-
lal nikdo jiny.“

Kocourkovsti disledné trvali na
tom, Ze veskera ¢isla museji byt
,made in Kocourkov“. Tedy od tex-
tu pfes hudbu az po jevistni prove-
deni muselo byt vSe z jejich vlast-
ni dilny. Podobné jako Osvobozené

divadlo V + W. Byliijakymisi pred-
chtidci pozdéjsich divadel malych
forem.
MUDr. Kas se mezitim stal vrch-
nim zdravotnim radou, pisobil
na prazském fyzikaté jako vedou-
ci komundlni a $kol-
ni hygieny, vedle to-
ho jesté vystudoval
narodopis na filoso-
fické fakulté.
Zminim se i o jeho
¢innosti literarni. Byl
ptitelem MUDr. Hla-
vace - Alaricha, auto-
ra slavné knihy ,Me-
dicina v Zupanu“.
Tésné pred valkou se
smluvili, Ze spolu na-
pisi pokracovani. Hlavac vsak byl
zatcen a popraven a tak Josef Kas
napsal pokracovani sim pod titu-
lem ,,Aeskulap v backorach“ (pod
pseudonymem Jan z Kocourkova
v roce 1947). Pfipravoval jesté dal-
§i pokracovani, ale nebyla nadéje,
Ze by za tehdejsi politické situace
mohlo vyjit. A tak jsem nékteré
historky z jeho poziistalosti pouzil
ve své prvni kniZce ,Aeskulaptv
asmév*, pod spoleénym autor-
stvim svého otce a svym. Byla pfi-
znivé pfijata, proto jsem se tohoto
odkazu ujala vydal béhem let vice
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nez tucet dal$ich knizek medicin-
ského humoru navazujicich na ta-
tinkav odkaz.

Medailonek doplnim nékolika his-
torkami z jeho medicinské praxe.

Nebezpecny lékaF

MUDr. Kas byl v za¢atcich své sou-
kromé praxe povolan na navstévu
jedné pacientky, manzelky karlin-
ského obchodnika. Ta méla asi tfi-
letého synka, ktery pfi vySetfova-
ni nespustil z 1ékate oci. Kdyz lékat
meéfil pacientce krevni tlak, lehce
zachytil manzetou tonometru o $i-
roky zlaty naramek, ktery pacient-
kameélanaruce. Vtom chlapec za-
Septal, ale tak, jak uméji Septat
jen déti: ,Mami, dej si pozor, at
ti ho nestahne!“

Ta podoba!
Josef Kas vysetfoval ve své karlin-
ské ordinaci mladou hezkou slec-
nu. Pri odchodu fekla 1ékafi: ,,Vi-
te, pane doktore, Ze jste hrozné
podobnej jednomu z Kocourkov-
skych uciteld?* - Dr. K4s rozpacité
rozhodil ruce a neurcité se zasmal:
,Nojo, fikaji to, ale...“ - No proto,
tojavim,“ upokojila hoslecna, ,ja
jsem si hned myslela, Ze byste ze
sebe nedélal takovyho kaspara.“
MUDr. Svatopluk Kas

Inzerce A1 21003129 |
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Nemoci nasich mocnych
ve 20. stoletl — V. Cast

Seridl o ¢eskoslovenskych prezidentech zakoncujeme profilem Gustava Husaka, jehoz novo-
roéni projevy prokladdané slovakismy maji jesté mnozi v zivé paméti. Cestinu se pry ucil na Pan-
kraci a v Ruzyni... Tento vzdélany egoista, posledni komunisticky prezident a symbol normali-
zace u nas vladl po T. G. Masarykovi nejdéle - celych 14 let.

ole Gustava Husaka (1913-
-1991) v déjinach nasi zemé
je hodnocena jednoznac¢né

zaporné. Jeho osobnost i pohnut-
ky k urcitym politickym krokim
ovSem jeSté nejsou zcela zmapo-
vany. Historicky odstup je prilis
maly, neexistuje kriticky Zivoto-
pis a jeho pameéti, vydané sloven-
skym historikem Viliamem Plev-
zou, zlistaly nedokonceny.

V roce 2009 se objevil zajimavy
filmovy dokument ,,V hlavni ro-
li Gustav Husak*, autorti Rober-
ta Sedlacka a Michala Kubaly (ob-
sahujici téZ scény ze hry Viliama
Klimacka ,,Doktor Husdk*“ s pri-
znacénym podtitulem , Vézen prezi-
dentt - prezident vézria“), vnémz
se pokouseji o charakteristiku jeho
osoby napiiklad Michail Gorbacov,
Vaclav Havel, Jan Carnogursky,
z historika pak Vilém Pre¢an, ale
tfeba i Husakdv syn Vladimir nebo
pritelkyné jeho prvni Zeny Magdy
Husakové-Lokvencové Natasa Tan-
ska. Snimek Ize jisté povazovat za
davéryhodny zdroj, i kdyZ zavér si
musi divak udélat sam.

Bez zajimavosti nejsou ani me-
modary Lubomira Strougala ,,Jes-
té par odpovédi“, k nimz vytvoril
internetovy dodatek Zdenék Jirka
(Brejle.net) v podobé podrobného
rozhovoru o autorové spolupraci
s Gustavemn Husdkem. V loriském
roce se rovnéz k Husakové ére vra-
tila fada publicisti v souvislos-
ti s dvacatym vyro¢im jeho umr-
ti (napt. tydenik Respekt, portal
iDnes, aj.).

Jisté je jen to, Ze onéch 14 let Hu-
sakova ifadovani ve funkci zjevné
devalvovalo prestiz a iroven prezi-
dentského uradu.
Neuvéfitelna

paleta promén

Diplomat Ladislav Simovi¢, kte-
ry znal Husdka od mladi, ve svych
vzpominkach napsal, Ze poznal
dva Husaky: mladého Gustu (,,in-
teligentniho, bystrého, ve své ge-
neraci uznavaného, vazZeného
a v podstaté slusného clovéka*“)
a starého ,,samolibého nadutce®,
jenz touzil ,,jediné po osobni mo-
ci a slavé“ a byl ,,bezcitny, bezo-
hledny a kruty, odcizeny vSemu

S prvni manzelkou Magdou Lokvencovou, ktera ne¢ekané zemrela v pa-
desati letech na mozkové aneurysma. ,,Otec to nesl velmi téZce, Fikal
mi, Ze byla nejvétsi laskou jeho Zivota,” fika Husaktiv syn Vladimir.

avsem“. Psychicky byl Gustav Hu-
sak zpocatku patrné zdrav (pomi-
neme-li jeho vybi¢ované ambice
a stranickou oddanost, ktera ne-
ochladla ani po dlouholetém véz-
néni, k némuz byl odsouzen ,vlast-
ni“ politickou stranou), deprese se
dostavily teprve po letech a vrcho-
lily pak zejména koncem 8o. let,
kdy se ocitl v naprosté izolaci. Zna-
ma je ale jeho naklonnost k alko-
holu, silny nikotinismus, o¢ni
problémy a celkové nezdravy zpi-
sob zivota, ktery mu patrné pozdé-
ji pfivodil tfi mozkové ikty.

1 kdyZ uz v zadosti o propusténi
koncem 50. let pry Gustav Husak
napsal: ,.Dnes po tom vSem jsem
stary ¢lovék, s podlomenym zdra-
vim, se zchatralym a vycerpanym
télesnym organismem, dusevné
podlomeny a ubity“, vratil se po
témeér deseti letech véznéniidajné
naprosto zdrav, s utkvélou pred-
stavou, Ze mu ,,musi byt vraceny
vedouci funkce ve strané“. Tim
se také otevira neuvétitelné pes-
tra paleta Husakovych ,,ideologic-
kych promén*“ - nejen pro histori-
ky, ale jisté i pro psychology. Jak
uvadi Vladimir Kadlec ve své knize
,Podivné konce nasich preziden-
tl“ (ze které jsme citovali i v pfed-
chozich dilech), ,je ironii osudu,
Ze Husak nepochybné patfil mezi
nasimi politickymi ciniteli v po-
slednich desetiletich k nejschop-
néjsim, a to i z hlediska machia-
vellistického pohledu, z hlediska

mistrovstvi pomérné rychle ziskat
politickou moc a dlouho si ji umét
udrzet. Kdyby se vénoval chemii,
fyzice, astronomii apod., mohli
jsme mozna mit dalsiho nositele
Nobelovy ceny. Ale pro historicky
uspéch v politice jen inteligence
a pracovni zdatnost nestaci. Néco
dalsiho, dilezitého, co se pro No-
belovu cenu nevyzaduje, mu scha-
zelo. Proto vysledky jeho normali-
zace jsou tak smutné. “

Levicovy intelektudl
Gustav (pivodnim jménem Augus-
tin) Husdk, syn Nikodéma Husdka
ajeho zeny Magdalény, se narodil
v Bratislavé-Dubravce. Obec zalo-
zili uprchlici z Jadranu, ze strany
své matky (rozené Fratricové) ma
tedy chorvatsky ptivod. Rodice br-
zy zemfeli a o Augustina se stara-
lajeho o7 let starsi sestra Stefanie.
Gustav se stal nadanym, pilnym
a ctizadostivym studentem gym-
nazia, poté i bratislavské pravnic-
ké fakulty. V historii své rodné
Dubravky byl prvnim, kdo po ab-
solvovani gymnazia dosahl vyso-
koskolského titulu. JUDr. Gustav
Husak pak byl pfijat v Bratislavé
jako koncipient do advokatni kan-
celafe JUDr. Vladimira Clementi-
se (v roce 1952 odsouzeného k tres-
tu smrti a popraveného v procesu
s Rudolfem Slanskym).

Do komunistické strany Husak
vstoupil jesté béhem studii a pri-
spival i do revue DAV, kolem kte-

1é se sdruzovali slovensti levicovi
intelektudlové. Svym vzdélanim,
obratnosti v ziskavani politickych
pratelischopnostireagovat na ak-
tualni politické otazky - tedy tim,
co vétsina intelektudld beznadéj-
neé postrada - se vyrazné odliSoval
od vétSiny komunistickych funk-
cionart. Patril ke generaci, ktera
do komunistické strany vstupovala
s bezmeznou virou v politiku SSSR
a Komunistické internacionaly,
vdobé, kdy Ceskoslovenska repub-
lika byla pro Gottwaldovu stranu
,versailleskym zmetkem*.
Ztejmé tehdy, v prvni poloviné 30.
let, si Husak vypéstoval piimo fo-
bii k prvnimu ceskoslovenskému
statu a az patologickou nendvist
kdr. Edvardu BeneSovi. Ijeho poz-
déjsi ,,Svedectvo o Slovenskom na-
rodnom povstani“ bylo dle histori-
ka Viléma Precana velmi zkreslené
a Huséakova interpretace byla zalo-
Zena na politické kalkulaci - nepfi-
pustit vinu Sovétd a vse se snazit
svést na BeneSe, Ingra a dalsi cle-
ny exilové vlady v Londyné. Lubo-
mir Strougal oviem ve svych vzpo-
minkach uvadi, Ze ,,v roce 1944 se
vedouci ¢initelé odbojového hnu-
ti ocitli v ¢asové pomérné dlouhé
izolaci. Aniz Londyna, aniz mos-
kevské emigrace nepiichazely po-
tfebné pokyny a informace. Citili
se jaksi odstrceni... a tak reagova-
li emocionalneé.“

Zaslepeny stalinista

Tézko ovSem oznacit za pouhy
,emocialni exces* Husakuv dopis
odeslany v 1été 1944, kdy jako ¢len
Slovenské narodni rady (SNR) po-
slal (za jejimi zady) do Sovétského
svazu zpravu, ktera obsahovala na-
vrh na pfipojeni Slovenska k SSSR:
,Je tfeba, aby slovensky ¢lovék po-
vazoval za svoji vlast izemi od Ase
az po Vladivostok.“ Uvedl tehdy,
Ze si to ,,preje sedmdesat procent
Slovakta“ (Husak se k tomuto dopi-
su ptiznal Vilému Precanovi v roce
1964). Jak poznamenava Vladimir
Kadlec: ,Méli jsme $tésti, Husa-
kv navrh - na rozdil od situace
v sTpnu 1968 - tehdy nebyl v zajmu
Sovétského svazu“.

Od roku 1946 vladl na Slovensku
(jako pfedseda Zboru poverenni-

kov, coz byl vykonny organ SNR)
administrativné autoritarskymi
stalinskymi metodami. Mnozi
soudi, Ze se v nasledujicich letech
stal obéti utlacovatelské masiné-
rie, kterou sam do roku 1950 na
Slovensku spolufidil.

Vézen, ktery se hdjil sam
V kvétnu 1950 byl Husdk na zakla-
dé obvinéni ze ,,slovenského bur-
zoazniho nacionalismu* zbaven
vétsiny funkci a v inoru 1951 za-
téen. Na jeho manzelku Magdu byl
vyvijen natlak, aby ¢innost svého
manzela odsoudila a rozvedla se
s nim. To odmitla, a musela se
proto vzdat prace uspésné diva-
delni rezisérky. Husak byl véznén
témeér deset let, do dubna 1960.
Z toho vice nez Sest let stravil v sa-
movazbé a ptisné izolaci - na Pan-
kraci, v Kolod€jich, Ruzyni, Leo-
poldové a na Mirové. Zajimavé je,
Ze pravé on se na rozdil od ostat-
nich véznénych komunist odmi-
tl i pfes nelidské muceni pfiznat
k vykonstruovanym obvinénim.
I mezi vySetfovateli si tak vyslouzil
prezdivku ,.Eiserner Gustav“ (Ze-
lezny Gustav). Jak (ve zminéném
rozhovoru se Zdenkem Jirkl) uva-
di Lubomir Strougal, ktery v roce
1961 (kdy se stal ministrem vnit-
ra) osobné procital dokumentaci
o procesu s Husakem, ,tehdy vii-
¢i nému byly pouzity neuvéftitel-
né kruté zptisoby muceni. Za 500
dnivazby byl jen jediny den na vy-
chazce, a to pouze na deset minut.
Byl souzen v nevefejném procesu
azvroce 1954, tfi roky po svém za-
téeni. Odmitl obhdjce a hajil se
sam. VSechna obvinéni vznesend
prokuratorem vyvratil. Pfedvede-
ni svédki, které sim navrhoval,
bylo odmitnuto. Dostal dozivotni
trest odnéti svobody. A pfitom je
zZnamo, ze pro néj byl pivodné pfi-
pravovan rozsudek smrti. Ale jeho
postoj - odmitnout, vyvratit vSech-
na nepravdiva obvinéni - znemoz-
nil soudu dle tehdejsich zvyklosti
usporadat nejen vefejné projedna-
vani, ale i vynést absolutni trest.
Zivot si tehdy zachranil jen a jen
sam. Jeho moralni integrita je
slovné neocenitelna. “

Prezident Novotny pak zdrzoval
Husakovo propusténi z vézeni az
do amnestie v roce 1960 (naplné-
ni jeho politickych ambici mu na-
vicznemoznil aZ do roku 1968). Do
roku 1963 (kdy byl pravné, obcan-
sky i stranicky rehabilitovan) pak
Gustav Husak pracoval jako sklad-
nik Pozemnich staveb v Bratisla-
vé, poté do roku 1968 jako védec-
ky pracovnik Ustavu $tatu a prava
Slovenskej akadémie vied. Jaro ro-
ku 1968 pro néj znamenalo novou
Sanci, kterou dokonale vyuZil, je-
ho dalsi,,promény* jsou pak srov-
natelné snad jen s legendarnimi



exhibicemi maga a eskapisty Har-
ryho Houdiniho, autora iluze zva-
né ,Metamorféza“. Rozdil vSak
spociva v tom, Ze prvni je prova-
dél v cirkuse pouze pro pobaveni
publika, zatimco druhy na politic-
ké scéné, k cilené manipulaci.

Demokrat a reformista
Jednak pochopitelnd nenavist
Gustava Husaka k Antoninu No-
votnému, jednak pfizniva poli-
ticka situace zacatkem roku 1968
prispély k tomu, Ze se Husak do-
¢asné mohl stat velmi nadSenym
a agilnim dubcekovskym refor-
matorem - stejné jako byl pred-
tim velmi nadSenym a agilnim
stalinistou v obdobi do roku 1951
a stejné jako se stal po odstrané-
ni Dubceka v roce 1969 velmi nad-
Senym normalizatorem a brezné-
vovskym neostalinistou.
Vladimir Kadlec v této souvis-
losti vznesl otazku - kdo to tedy
vlastné byl? ,,Byl Husdk stalinis-
tou, ktery jako odptirce Novotné-
ho a jeho politiky z oportunismu
(docasné) opusti stalinsky model?
Nebo byl reformatorem, ktery pod
maskou stalinského politika ¢eka
na prilezitost stat se (doc¢asné) re-
formatorem? Nebo z oportunis-
mu opusti roli reformatora, aby se
stal normalizatorem, neostalin-
skym breznévovcem, ale pak - po
téméf 20 letech normalizatora -
se jesté prihlasi ke gorbacovskym
reformistiim, kdyZ v bfeznu 1987
vzal poprvé po 18 letech do tst slo-
vo ,reforma‘? A byl skute¢nym za-
stancem Gorbacovovy perestroj-
ky, nebo jim byl jen na papife,
aby se udrzel u moci? Nebo snad
na Husaka plati jeho vlastni slo-
va, kdyz v jednom svém clanku
v roce 1968 tvrdil: VZdy je dost li-
di, ktefi jsou k moci a vyhodam
pritahovani jako musky ke svét-
lu.“ Z dne$niho pohledu je pro
charakteristiku Gustava Husaka
asi nejvystiznéjsi posledni Ka-
dlecova citace - nepochybné byl
dalsi obéti hybris syndromu. Pfes-
to ho pozdéji spisovatel Milan
Kundera pojmenuje ,,preziden-
tem zapomnéni“ (,Kniha smi-
chu a zapomnéni®).

Husakovou nejvétsi pfednosti by-
la nepochybné vytrvalost, typicka
ivjinych oblastech ¢innosti. V ro-
ce 1971 se postupneé propracoval az
na post generalniho tajemnika
UV KSC, zprvu vystupoval velmi
proreformné a produbéekovsky.
Jiz jako mistopfedseda vlady ta-
ké schvalil ,,Akéni program KSC“
s jeho zakladnimi principy ,,soci-
alismu s lidskou tvari“. JestliZe ale
najafe 1968 napiiklad horoval pro-
ti uzavieni hranic, uz na podzim
téhoz roku prohlasuje, Ze ,,statni
hranice neni korzo, aby si po ném
kazdy chodil, jak chce“. Neucinil

zkratka nic z toho, co v roce 1969
sliboval.

Fascinace kralika

pred kobrou

Velmi brzy po srpnové okupaci te-
dy Husak ,,prozfel” a hbité se pfi-
pojil k soudruhtim, ktefi vojen-
skou intervenci privitali. Tak se
z velkého reformatora stal vel-
kym normalizatorem. , Nazorovy
obrat nemusi mit vzdy odpudivou
tvar, ale ma ji, kdyz davodem ne-
ni predevs§im nové poznani, ny-
brz strach.“ (Eva Kant(irkovd) Tedy
i strach ztratit moc a vysokou po-
litickou funkci. Lubomir Strougal
opét vystupuje jako obhajce Hu-
séka, kdyz ve svém osobnim své-
dectvi ze vSeho vini ,,dogmatickou
skupinu ve slozeni Bilak, Indra,
Jakes, Kempny, Hoffmann, Foj-
tik a ¢asto se pfimknuvsi Lendrt“.
Tiddajné vypracovali material na-
zvany ,,Poucenti z krizového vyvo-
je* a pfes Husdkovu ,,tvrdou Kri-
tiku* jej prezentovali v Moskve.
Také pry oslabovali a deformova-
li vladnouci aktivitu v CSSR po
celé dvacetileti... To ovSem mu-
si posoudit pravé objektivni pra-
ce historika.

Co ale dodat k tomu, kdyZ se Hu-
sak jako nadSeny produbcekovsky
reformator, ktery jesté 28. 8. 1968
ve velmi emotivnim projevu sdé-
luje: ,KdyZ padne Dubéek, pijdu
ija“, uz v roce 1969 stava Dubce-
kovym nepiitelem a naopak Brez-
névovym vedoucim normalizato-
rem. V projevu na UV KSC 26. 9.
1969 pak narodu sdéluje: ,Kdyz
zjistim, Ze véci stoji jinak, tak mé-
nim stanovisko. To neni pfevlé-
kani kabatti.“ Jak ale dodava Vla-
dimir Kadlec, ,,nesmi to byt Casto
a ne v zasadnich nazorech. U ve-
douciho politika, ktery pak stej-
né dirazné hiji nazory naprosto
protichtidné tém, které zprvu za-
staval, vznika nebezpeci, Ze ztra-
ti dtivéru lidi. JestliZe po takovém
premetu neodstoupi z vedouciho
mista, bude podezfivan i z nepo-
ctivych motivi pii své (tfeba i lo-
gicky vysvétlitelné) pirueté... Jak
krasny je to eufemismus, nazval-
li Husak nocni vpad asi 500 tisic
vojaki a 4 tisic tanki do spojenec-
ké zemé a tinos Ustavnich ¢initell
,srpnové udalosti‘.“

Neblahé dédictvi
Husdakovy normalizace

V roce 1975 byl Gustav Husak (po
zmeéneé ustavy) zvolen preziden-
tem. Mnohé z toho, co kritizoval
na vladnuti Antonina Novotné-
ho, se béhem jeho normalizac-
ni éry nejen opakovalo, ale dale
zhor$ovalo. VUci politice Novot-
ného byl pfehnané kriticky, vi-
¢i svému normaliza¢nimu obdobi
zcela nesebekriticky. Obdivuhod-
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nou vytrvalost prokazal i v pfipa-
dé spojeni obou nejvyssich funkci
(pTesné to, co piedtim plamenné
kritizoval u Novotného) - shodou
okolnosti oba v téchto ,,kumulova-
nych funkcich* setrvali 12 let (od-
volan z funkce generalniho tajem-
nika UV KSC byl aZ v prosinci 1987,
pravé v dobé, kdy se snazil piestro-
jit za reformatora a la Gorbacov).
Kritiku svych osobnich omyld
a chyb hodnotil (stejné jako kdysi
Novotny) jako zpochybriovani so-
cialismu. Rozdil je vSak v tom, Ze
Novotny na konci své éry v 6o. le-
tech autory kritik existencné ne-
trestal. Husak sice prohlaSoval:
,Jsme dobrovolna politicka organi-
zace... nikomu nebudeme ubliZo-
vat, jestlize nase fady opusti.“ Ve
skutecnosti muselo dle Vladimira
Kadlece ,,po masovych provérkach
mnoho odbornikii odejit ze svych
profesi, doslova zmizet z o¢i, vy-
sokoskolaci byli pfinuceni zZivit se
mytim oken, jako skladnici nebo
topit v kotelnach. Jejich déti ne-
smély studovat ani na stfednich
Skolach, byly jim odebrany pasy,
telefony, ridi¢ské prakazy apod.“
Neslavné dédictvi Husakovy nor-
malizacni etapy zahrnuje hos-
podarsky upadek, krizové jevy,
destabilizaci ekonomické zaklad-
ny celého spolecenského zfize-
ni - véetné pracovni demoraliza-
ce a pokleslé discipliny. Pokud
se zaméfime na zdravotnictvi,
pak nejvymluvnéji charakterizu-
je tehdejsi situaci ¢lanek uverej-
nény v Rudém pravu 28. 6. 1989:
»,Zatimco jeSté v 50. letech zauji-
mala CSSR ve zdravotnictvi jedno
z pfednich mist v Evropé, dosa-
huje v soucasné dobé jen podprii-
mérnych hodnot. Napf. zatim-
co stfedni délka zivota muzt byla
v roce 1986 u nas jen 67,4 roku,
pohybovala se ve vyspélych kapi-
talistickych statech od 70,4 (Bel-
gie) do 73,8 roku (Svédsko), byla

tedy unas o 5az 9,5 % kratsi. Po-
dle stfedni délky Zivota zaujima-
la CSSR jesté v poloviné 6o. let 13.
misto na svété. V prvni poloviné
80. let je jiz na poslednim misté
mezi 27 evropskymi zemémi. Né-
které ukazatele jsou dnes dokonce
neptiznivéjsi nez v prvni republi-
ce. Celkova nemocnost obyvatel
nad 18 let se béhem normalizace
(1970-1985) zvysila u muzi 0 30 %
- téz jako dlisledek zhorSeného zi-
votniho prostfedi.“

DalSi neslavny odchod
Za Gorbacova moc uz tak sladce
nechutnala. Je s podivem, Ze Hu-
sak ani v této dobé nepozadal
o0 odchod sovétskych vojsk - moz-
na se domnival, Ze jde opét jen
o prechodnou ,demokratickou
uchylku“. Husakovy chyby nelze
omlouvat ani tim, Ze nerozumeél
ekonomice. Podle Vladimira Ka-
dlece ,,mél k dispozici tym velmi
kvalifikovanych ekonom. Jenze
se ve své pyse citil povznesen nad
jakoukoli odbornou kritiku.
Gustav Husak ve funkci prvniho
tajemnika UV KSC plisobil plnych
181et (1969-1987), v délce prezident-
ské kariéry (1975-1989) ho sice (o tfi
roky) pfedstihl T. G. Masaryk, za
urcité prvenstvi vsak 1ze oznacit
okolnosti, které predchazely Hu-
sakovu vstupu na Hrad (doplnék
kistavé). Vynucend abdikace Gus-
tadva Husaka na funkci prezidenta
v prosinci 1989 uz nikoho nepfie-
kvapila. Sviij tifad opoustél jako
nemocny ¢lovék. Podle historika
Jifiho Pernese také od 1. 1. 1990 zU-
stal bez piijmu a aZ od 1. 5. 1990
mu byl pfiznan starobni dtichod
ve vysi 3800 K¢.

Asketa

podIéhajici emocim

Co se tyce zdravotniho stavu Gus-
tava Husédka, jeho sekretarka Jo-
sefina Darasova (pracovala u néj

Jeho novorocni projevy prokladané slovakismy jesté mnozi mame

v Zivé paméti...
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v letech 1969-1974) o ném tvrdila,
Ze byl pracovity a asketicky solitér,
Kktery vecefel zasadné parky a kou-
fil jednu cigaretu za druhou. Prv-
nim Sokem (patrné vétsim nez véz-
néni) pro néj byl odchod jeho prvni
zeny Magdy, kterd necekané ze-
miela v padesati letech na mozko-
vé aneurysma. Jak uvadi jeho syn
Vladimir, ,,otec to nesl velmi téz-
ce, fikal mi, Ze byla nejvétsi las-
kou jeho zivota“.
V roce 1973 se Husak podruhé oze-
nil s novinatkou a tlumocnici Vie-
rou Millerovou (idajné na doporu-
Ceni Breznéva, kterému se zalibila
ptinavstévé v Kremlu). Jako ,,prv-
ni dama“ ale byla hodnocena vel-
mi pozitivné, zejména pro svou
skromnost. Ctyfi roky po svatbé
ovSem nasledovala dalsi tragédie.
Viera zahynula pfi pfevozu vrtul-
nikem z Bardejovskych Kipelov do
nemocnice - kvlli zlomené ruce.
Pilot ignoroval $patné povétrnost-
ni podminky a zfitil se v kukufic-
ném poli... nepfezil nikdo. Trvalo
tfi mésice, neZ se Gustav Husak
z tohoto otfesu vzpamatoval.
V roce 1978 se u néj dostavil prv-
ni ider mozkové mrtvice (Gdajné
byla zasaZena pohyblivost levého
ramene, doprovazena silnymi bo-
lestmi). Zdravotni stav byl na jeho
pokyn ptisné tajen. Kupodivu se
ale velmi rychle zotavil. Druhy za-
chvat mozkového iktu neni pres-
né datovan. Po této ptihodé se mu
vSak rovnéz zhorsil zrak a musel se
podrobit o¢ni operaci.
Do velkych depresi se zfejmé dostal
poté, co jej soudruzi v roce 1987 se-
sadili z funkce generalniho tajem-
nika. V té dobé byl zcela izolovan,
vétsinu Casu travil v opusténych
prostorach Hradu nebo v Lanech.
Jak uvadéji jeho soucasnici, ,jen
sedél v mistnosti a ani nic necetl“
(Strougal) nebo ,,se jen tak koukal
do zdi - patrné §lo o urcity druh
simulace pobytu ve vézenské cele,
kterou si promital* (Havel). Pry si
dokonce nechal prede dveifmi po-
chodovat straz, jako kdysi v leopol-
dovské véznici...
Treti uder nemoci nastal koncem
bfezna 1989, tedy v dobé, kdy se za-
¢al uchylovat do samoty. Byl teh-
dy sam v ,zahradnim domku“ na
Hradé, kde jej nasli azrano nehyb-
néleziciho pod otevienym oknem.
Léceni a rekonvalescenci ztéZovalo
jeho silné prochlazeni.
Gustav Husak dozil ve své vilce
v Bratislavé, kde o néj pecovala
hospodyné Helena Kyselicova (po-
mahala u Husakl od konce 30. let,
kdy se ozenil s bratislavskou in-
telektualkou a hereckou Magdou
Lokvencovou). Smrt hlavni tvare
Ceskoslovenské normalizace prisla
18. 11. 1991, Pochovan byl v rodin-
ném kruhu, bez statnich poct.
Jaroslava Sladka
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Sestra roku 2011

Slavnostni predani ocenéni Xll. ro¢niku soutéze ,Sestra roku®, kterou
vyhlasila redakce odborného c¢asopisu Sestra z vyd@vatelstvi Mlada
fronta, probéhlo 28. unora 2012 v prostorach Palace Zofin v Praze.

zastitunad ocenénim i letos pre-
vzala Mgr. Dagmar Havlova za
Nadaci Dagmar a Vaclava Havlo-
vych VIZE 97 a primator Hlavni-
ho mésta Prahy doc. MUDr. Bo-
huslav Svoboda, CSc. Odbornym
garantem bylo Ministerstvo zdra-
votnictvi CR, pfitomen byl minis-
tr doc. MUDTr. Leo$ Heger, CSc.

Vitézky a vitéz

Ocenéni Sestra roku 2011 bylo

udéleno ve tfech kategoriich: Se-

stra v nemocni¢ni a ambulantni

Péci, Sestra v socialni péci a Sest-

ra ve vyzkumu a vzdélavani.

e Vitézkou v kategorii ,Sestra
v nemocni¢ni a ambulantni
péci“ se stala Mgr. Véra Sucha

z neurologického oddéleni Ob-

lastni nemocnice Kolin.
e V kategorii ,Sestra v socialni
péci“ ziskala prvni misto He-
lena Noskova z Hospicového
hnuti - Vysocina, o. s., Stie-
disko hospicové péce Nové Més-
to na Moravé.
V kategorii ,Sestra ve vyzku-
mu“ a vzdélavani zvitézil od-
borny asistent Ustavu spolecen-
skych a humanitnich véd FZV
UP v Olomouci Mgr. et Bc. Jan
Chrastina.
Cestné ocenéni za celoZivotni
dilo v oSetfovatelstvi bylo in
memoriam udéleno hlavni se-
stfe Vojenské nemocnice Brno
Evé Kvasnicové.

Hosté vecera. Zleva: profesor Cyril Hoschl, PhDr. Jifina

Siklova a docent Bohuslav Svoboda.

e Cenu ,,Sestra mého srdce* zis-
kala Mgr. Véra Sucha.

Podékovani vSem sestram
Z mnozstvi pfihlasek v jednotli-
vych kategoriich vybrala v prv-
nim kole nezavisla porota sloze-
na ze sester, zastupcti profesnich
a odbornych organizaci v kazdé
kategorii tfi finalisty. Druhé ko-
lo a finale celé soutéze probéhlo
v ramci slavnostniho vecera na
Zofiné&, kdy o vitézich jednotli-
vych kategorii rozhodovala dru-
ha porota, v niz zasedly mimo
jiné vyznamné osobnosti z ob-
lasti 1ékafstvi a oSetfovatelstvi.
Post predsedkyné poroty piijala
prezidentka Ceské asociace ses-

Pfedsedkyné poroty Dana Juraskova pfichazi s vysledky.

Predani Cestného ocenéni za celozivotni dilo v oetfovatelstvi Evé Kvasnicové in me-

moriam. Zleva: PhDr. Jifina Siklova, $éfredaktorka ¢asopisu Sestra Mgr. Martina
Pelikdnova, manzel ocenéné Ing. Pavel Kvasnica a marketingovy feditel spolecnosti

HARTMANN-RICO Ing. Stanislav Janéik.

ter a feditelka VSeobecné fakult-
ni nemocnice Praha Mgr. Dana
Juraskova, Ph.D., MBA.

Soutéz ,Sestra roku“ je koncipo-
vana jako podékovani sestram za
jejich vytrvalou a obétavou praci,
a tonejen vitézkam, finalistkam
a nominovanym, ale také viem
ostatnim. Cilem ocenéni je po-

zvednout prestiz a uznani toho-
to nelehkého povolani.

V pribéhu vecera, ktery byl zpes-
tfen hudebnim vystoupenim Pe-
tra Kolafe, byla vitéziim preda-
na ocenéni, jejichz soucasti jsou
ihodnotné dary. VeCerem prova-
zeli moderatofi Gabriela PartysSo-

va a Tomas Krejcit. (eta)

Vit&zové viech kategorii s ministrem zdravotnictvi CR. Zleva: Jan
Chrastina, Véra Suchd, Leos Heger, Helena Noskova a Pavel Kvasnica.

Reditel divize Medical Services Mlada fronta a. s. MUDr.
Martin Hofman pfedava ocenéni vitézi kategorie ,,Sestra

ve vyzkumu a vzdélavani Janu Chrastinovi.

PFedani ocenéni ,,Sestra mého srdce®. Zleva: jednatel spole¢nosti Melissa Travel Ivan
Baranik, Feditel skupiny zdravotnictvi 3M Cesko Ing. Jan Ko&arek, vitézka Mgr. Véra

Sucha a generalni feditel Mladé fronty a. s. Ing. David Hurta.

6x foto: archiv MF



Kreslo pro
,chudou slechti¢cnu”

O skutecné nevsSedni zazitek se posledni unorové pondéli postarala
onkolozka doc. MUDr. Petra Tesarova, CSc., kterd usedla do ,Kresla
pro Fausta“ jako jiz 161. host moderatora tohoto diskusniho odpoled-

ne Jaroslava HorejSiho.

Docentka Tesafova pusobi na On-
kologické klinice 1. LF UK a VEN
Praha, kde se specializuje na kar-
cinom prsu a moznosti jeho 1é¢-
by. Kolem onkologie se to¢ila vét-
Sina debaty.

Onkologie je multidisciplinar-
ni obor, v némz se za poslednich
dvacet let hodné zménilo. Poda-
filo se ji alespor Castecné destig-
matizovat - jak fekla doc. Tesa-
fova, uz to neni ,vypolstrovany
predpokoj pfed krematoriem*.

Seminar

Karcinom prsu dnes neni da-
vodem k umrti, je vSak nezbyt-
né 1é¢bu zahajit vcas. Terapie je
ovsem velice drahd, proto se bo-
haté vyplati screening. Bohuzel
jej vyuziva pouze 51 % Zen nad
45 let. Vyskyt karcinomu je vys-
§i vlivem mnoha faktord. Plso-
bi zde hormonalni vlivy - matky
rodi v pozdéjsim véku, divky uzi-
vaji hormondlni antikoncepci od
15 let, kromé téhotenstvi prak-
ticky cely Zivot, po menopauze

Fyziologicka regulaéni
medicina v pediatrii

Spole¢nost Edukafarm ve spolupraci s Ceskou Iékafskou ko-
morou pofadd v Brné a Praze odborny seminar Fyziologic-

ka regulacni medicina v pediatrii na téma ,,Nizké davky pro
malé pacienty = bezpecné a ucinné davky".

Odbornym garantem seminare je
MUDr. Jifi Sliva, Ph.D., z Ustav(l
farmakologie 2. a 3. LF UK v Praze.
Semindrje zafazen do celoZivotniho
vzdélavani CLK a tcast na ném je
ohodnocena kredity.

Program:

¢ Homeostaza détského orga-
nismu a zplsoby jejiho udrzeni
(Dr. Alessandro Perra, védecky
sekretar International Academy
PRM, Itélie)

« Klinické zkuSenosti pediatra
v oblasti alergie u déti (MUDTr.

Antonello Arrighi, pediatr, Mon-
tevarchi, Arezzo, Itdlie)

e Zku3enosti s 1écbou infekénich
onemocnéni s vyuzitim FRM
v pediatrii (MUDr. Antonello
Arrighi)

Terminy a mista konani:
26. 3. — Hotel International,
Husova 16, Brno
27.3.—Autoklub CR,
Opletalova 29, Praha1

Prihlasky a dalsi informace:

www.edukafarm.cz (red)

Beskydsky pediatricky den

Ceskd pediatrickd spole¢nost CLS JEP porada 23. brezna
sympozium lékarl a sester ,,Beskydsky pediatricky den®. Ko-
nat se bude v hotelu Hukvaldy nedaleko Frydku-Mistku.

Témata se tykaji oblasti pediat-
rie aktualnich pro Iékafe i sestry
(fizena hypotermie v 16¢bé hypo-
xicko-ischemické encefalopatie,
Uskali péce o fyziologického novo-
rozence, kritické vrozené srdecni
vady, herpetické infekce, ockovani
predcasné narozenych déti, bolesti
hlavy v détstvi, epidemie autismu

a dalsf aktualni témata). Odborné
akci zajistuje prim. MUDr. Ivana
Roschlova z détského oddélent
Nemocnice Frydek-Mistek.

Na zékladé Gcasti na akci lékafi
i sestry obdrzi potvrzenfs pfiznanim
kreditnich bodd. Prihlasky on-line,
informace a program:
www.bos-congress.cz/bpd2012 (red)

12. 3. 2012

je pak predepisovana substituc-
ni hormonalni terapie, mnoho
Zen proslo intenzivni hormonal-
ni pfipravou pro fertilizaci invitro,
rizikovymi faktory jsou také obe-
zita a alkohol. DlleZité je sledo-
vat genetické faktory, proto se
pracuje na tvorbé registru Zen s
genetickym rizikem vzniku kar-
cinomu prsu.

Zneuzivani lékaFa
Petra Tesafova je také znamou
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odpurkyni regula¢nich poplat-
k. V onkologii jsou podle ni ob-
zv1asté neetické a v tomto oboru
neplni Zadnou regulac¢ni funk-
ci. Nelib{ se ji ani situace, kdy
je 1ékaf nucen ,lékafskym plas-
tém své odbornosti prikryvat ne-
schopnost zdravotnich pojisto-
ven“. , Odpovédnost za lécbu,
tedy rozhodnuti, jaka terapie bu-
de pro pacienta zvolena, by mé-
la lezet na bedrech ZP ¢i politic-
kych pfedstaviteli, ale urcité ne
nalékafi. Nenispravné, Ze je me-
zi pacienta a pojistovnu vtahovan
1ékaf, aby nemocného informo-
val o tom, jakou 1é¢bu je pojistov-
na schopna a ochotna zaplatit.
Je to zneuzivani 1ékafi, “ zlobi se
onkolozka.

Mozna nevite, Ze docentka Tesa-
fova pochazi ze staré Slechtické
rodiny. , Pecet naseho rodu je na
listu za propusténi Mistra Jana
Husa z Kostnice. Manzel (profesor
nefrologie Vladimir Tesaf - pozn. red.) si
meé vzal jako chudou Slechti¢nu a
tak uz to asi zlistane. Po Bilé Hofe

Foto: Vladimir Brada

zadné restituce nebyly... Kdyz si
to tak uvédomim, mohla jsem ale
dopadnout mnohem huf, proto-
Ze od mladi jsem trpéla intenziv-
nim ,spasitelskym komplexem*,“
uzaviela své vypravéni.

(eta)

Mocna priroda
a (ne)mocny clovek

V Akademickém klubu 1. LF UK byla slavnostné pokiténa kniha ,,Zdra-
vi a pfirodni podminky“. Publikace s podtitulem ,,Medicina a geologie“
prindsi informace z rychle se rozvijejiciho oboru medicinské geologie.

Zleva: doc. Bohuslav Svoboda,
Ing. Pavel Linhart, prof. Vladimir
Bencko. | Foto: Leos Chodura

Kniha, jejimiz hlavnimi autory
jsou prof. MUDr. Vladimir Benc-
ko, DrSc., doc. MUDr. Jaroslav
Novék, CSc., a prof. RNDr. Mi-
lo§ Suk, DrSc., se zabyva vztahy
mezi geologickym prostfedim
azdravim lidi. Kmotry knihy by-
li prazsky primator doc. MUDTr.
Bohuslav Svoboda, CSc., a Ing.
Pavel Linhart, feditel naklada-
telstvi Dolin, které publikaci
vydalo.

Vyzva ke spolupraci
Geologie se miize zdat na hony
vzdalena lidskému zdravi, ale vy-

sledky vyzkumu ukazuji, Ze slo-
Zeni hornin, minerald a obsah
chemickych prvki v okolnim pro-
stfedi jej vyznamneé ovliviiuji. Ze-
mi a jejim jednotlivym slozkam
- geosfére, hydrosfére, biosféte
a atmosféte - vdécéime za svou
existenci. Latkové sloZeni a pro-
cesy vjednotlivych ,sférach“ Ze-
mé dlouhodobé ovliviiuji nase
zdravi a Zivoty. Zdroje potravin
zavisi na pudé, rozvoj civilizace

na nerostnych surovinach, zivot
vSech Zivocicht vcetné ¢lovéka je
nemyslitelny bez vody...
Medicinska geologie je velkou vy-
zvou Kk §iroké interdisciplindrni
védecké kooperaci mezi geovéd-
nimi specialisty, ekology, toxiko-
logy, patology i specialisty na 1é-
kafskou geografii. Kniha ,,Zdravi
a ptirodni podminky* je zdatilym
vystupem jejich spoluprace.

[())

Pozvanka na XIX. luhacovické dny

Ceska spole¢nost alergologie a klinické imunologie CLS JEP,
Ceska pneumologicka a ftizeologickd spole¢nost CLS JEP
a Lazné Luhacovice, a. s., poradaji dalsi ro¢nik jiz tradicni
konference ,Luhacovické dny*, ktera letos probéhne ve

dnech 30.-31. brezna 2012.

Odborny program Iékarské sekce:
* Funkéni vy3etreni plic

¢ Dusnost z pohledu pneumologa
« Klinické vySetreni v alergologii

» Obtizné |écitelné astma

« Plicni hypertenze

* Varia

Sesterska sekce:
» O3etfovatelska péce o pacienty
s respiracnimi chorobami

Vice informact:
http://lazneluhacovice.cz/luhadny
(red)
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Kalendar akci odbornych lékarskych
spolec¢nosti — duben 2012

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

Prevence a lécba obezity
v lymfologické praxi
Etiopatogeneze, typy, diagnos-
tika a komplexni 1é¢ba obezity,
nordic walking (praktickd ukazka
pohybovych reZimi), prevence
a lécba lipedému, nutrié¢ni in-
tervence, prakticky vycvik (dia-
gnostika obezity a sestavent ji-
delniho planu)

31. 3. - 1. 4. 2012/Zlenice

Misto konani:

Penzion Sazavka, L3téni-Ceréany
Poradatel:

Prevence 2000, spol. ST. 0.
Kontakt: www.lympho.cz

33. imunoanalytické dny
12. mezinarodni
konference

CECHTUMA 2012

1.-3. 4. 2012/Usti nad Labem
Misto konani: Best Western
Hotel Vladimir

Poradatelé: sekce imunoanaly-
tickych metod Ceské spole¢nos-
ti nukledrni mediciny CLS JEP,
Ceska endokrinologicka spolec-
nost CLS JEP, Ceska spole¢nost
Kklinické biochemie CLS JEP, sek-
ce laboratorni imunologie Ces-
ké spolecnosti alergologie a kli-
nické imunologie CLS JEP, LF UK
a FN Plzen, Technologické cen-
trum Akademie véd CR, Euro-
pean Group for Tumor Markers
(EGTM), European Association for
Predictive, Preventive & Persona-
lised Medicine (EPMA)

Kontakt: MUDTr. Sarka Svobodova,
Ph.D.; tel.: 607 248 611;

e-mail: s.svobodova@volny.cz;
www.imunodny.cz

Vzdélavaci _
seminaF SVL CLS JEP
2. 4. 2012/Zlin

Misto konani: aula Stfedni
zdravotnické §koly, Priluky
Poradatel: Spolecnost
vSeobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Parazitologie - semind¥
3. 4. 2012/Praha

Misto konani: Lékafsky dim
Poradatel: Spolecnost pro epide-
miologii a mikrobiologii CLS JEP
Kontakt: www.sem-cls.cz

Moderni metody
polyfazové identifikace
bakterii

3. 4. 2012/Praha

Misto konani: Lékafsky dim
Poradatel; Spolecnost pro lékat-
skou mikrobiologii CLS JEP
Kontakt: www.splm.cz

Prazsky dermatologicky
semina¥

4. 4. 2012/Praha

Misto konani:

Syllabova poslucharna 3. LF UK
Poradatel: Dermatovenerologic-
ké klinika 3. LF UK a FN Kralov-
ské Vinohrady

Kontakt:

e-mail: dermasec@fnkv.cz;
www.lfhk.cuni.cz/dermat

Vzdélavaci seminar
SVL CLS JEP

4. 4. 2012/Praha

Misto konani: Lékafsky dim
Poradatel: Spolecnost
vieobecného lékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Védecka schiize
Psychiatrické
spolecnosti CLS JEP

4. 4. 2012/Praha

Misto konani: Vondrackova po-
slucharna Psychiatrické kliniky
1. LF UK a VFN, Ke Karlovu 11
Poradatel:

sekce poruch ptijmu potravy Psy-
chiatrické spole¢nosti CLS JEP
Kontakt:
www.ceskapsychiatrie.cz

Vecer Chirurgické
kliniky LF UK a FN Plzeh
Cévni problematika

4. 4. 2012/Plzen

Misto konani: knihovna chirur-
gické Kkliniky, 5. patro, vchod C

Poradatelé: Chirurgicka klinika
LF UK a EN Plzeni, Spolek 1ékait
CLS JEP v Plzni

Kontakt: www.fnplzen.cz/
kliniky/chk/seminar.htm

Védecka schiize
Spole€nosti pro navykové
nemoci CLS JEP

UZivani navykovych litek ve
,Skrytych“ skupinach se za-
méfenim na etnické mensiny,
zdravotné postiZzené a Zeny

4. 4. 2012/Praha

Poradatel: SpoleCnost pro navy-
kové nemoci CLS JEP

Kontakt: http://snncls.cz

7. mezinarodni
konference o radioterapii
Nejnovéjsi trendy radioterapie,
stereotaktické radioterapie,
radiochirurgie a brachyterapie
4.-5. 4. 2012/Praha

Misto Kondni: Kongresovy sal
Nemocnice Na Homolce
Poradatel: oddéleni 1ékatské fy-
ziky Nemocnice Na Homolce,
Transkontakt - Medical, s. 1. 0.
Kontakt: e-mail:
symposium@medicaltk.com;
http://srobf.cz

Semina¥ O¢ni kliniky
1.LFUK a VFN

Nejéastéjsi nitroo¢ni niadory
- Kklinické nilezy a mozZnosti
terapie

5. 4. 2012/Praha

Misto konani:

posluchdrna oc¢ni kliniky
Poradatelé: O¢ni klinika 1. LF UK
a VEN Praha

Kontakt: http://ocni.lf1.cuni.cz

llustraéni foto: Shutterstock

HPV - Pravo

- Alergie a astma

HPV - pro¢ a koho ockovat,
pravni problematika v praxi pe-
diatra, co s alergikem v ordina-
ci détského l1ékare

5. 4. 2012/Jihlava

Misto konani:

Hotel Gustav Mahler
Poradatelé: Sdruzeni praktic-
kych 1ékatt pro déti a dorost CR,
Odborna spolecnost praktickych
détskych 1ékatti CLS JEP
Kontakt: www.ahou.cz

Vzdélavaci semindf¥

SVL CLS JEP

5. 4. 2012/Usti nad Labem, Liberec
Mista konani: Best Western Hotel
Vladimir (Usti nad Labem), Clari-
on Grandhotel Zlaty lev (Liberec)
Poradatel: Spolecnost
vSeobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Skoleni primara
neurologie 20

Sekundarni prevence cévni
mozkové pfilohy, neurogene-
tika, dystonie

10.-11. 4. 2012/Kunéticka Hora
Misto konani:

Golf Resort Kunéticka Hora
Kontakt:
www.mhconsulting.cz

Self-management

11. 4. 2012/Plzen

Misto kondni: oddéleni dalsiho
vzdélavani FN Plzen - Lochotin
Poradatelé: oddéleni dalsiho
vzdélavani FN Plzer, zakladni or-
ganizace FN 1 Odborového svazu
zdravotnictvi a socidlni pée CR
Kontakt: www.fnplzen.cz

Vecer 1. interni kliniky
LF UK a FN Plzen

11. 4. 2012/Plzenl

Poradatelé: 1. interni klinika
LF UK a FN Plzer, Spolek 1ékatii
CLS JEP v Plzni

Kontakt: www.fnplzen.cz/
dokumenty/vzdelavani/
plan_sl_12.pdf

Vzdélavaci seminaf
SVL CLS JEP

11. 4. 2012/Litomysl

Misto Konani:

Hotel Zlatd Hvézda
Poradatel: Spolecnost
vSeobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Nejedlého Kladno

11. 4. 2012/Kladno

Misto konani:

Kongresovy sal Hotelu Kladno
Poradatelé: oddéleni klinické
biochemie Oblastni nemocnice
Kladno, Ceska spole¢nost klinic-
ké biochemie CLS JEP

Kontakt: MUDr. Michal Frajer;
tel.: 312 606 325, 312 606 330;
e-mail: m.frajer@email.cz,
okbh.kladno@volny.cz;
www.cskb.cz

Konference SPLDD CR

12. 4. 2012/Praha

Misto konani: Hotel Olympik
Poradatel: Sdruzeni praktickych
1ékatt pro déti a dorost CR
Kontakt: www.detskylekar.cz

Kazuistiky - semina¥
12. 4. 2012/Praha

Misto Konani: Lékafsky dim
Poradatel:

Ceska spole¢nost alergologie
a klinické imunologie CLS JEP
Kontakt:

MUDr. Dalibor Jilek, CSc.;
tel.: 477 751 801;

e-mail: dalibor.jilek@zuusti.cz;
www.csaki.cz

Setkani hrudnich
chirurgii

12. 4. 2012/Pardubice
Pofadatelé:

chirurgické oddéleni Pardubické
krajské nemocnice, Ceska chirur-
gicka spolecnost CLS JEP
Kontakt:

doc. MUDr. Jifi Siller, Ph.D.;
e-mail: jiri.siller@
nemocnice-pardubice.cz;
www.chirurgie.cz

Magneticka rezonance
prsu - seminaf

Obecna charakteristika MRI
vySetfeni prsu, zakladni sek-
vence, zakladni protokoly, hod-
noceni MRI obrazu prsu, indi-
kace MRI prsu, STX biopsie pod
MRI kontrolou

12. 4. 2012/Brno

Misto konani: Masarykav
onkologicky tstav (MOU)
Poradatel: radiodiagnostické
oddéleni MOU

Kontakt:

MUDr. Helena Radorikova;

tel.: 543 136 010, 543 136 000;
WWW.CIS.CZ; WWW.Symima.cz

Laserovy seminaf

12. 4. 2012/Praha 6

Misto kondni: rezidence
velvyslance USA, Praha 6
Poradatelé: Dermatovenerologic-
ka klinika 3. LF UK a FN Kralovské
Vinohrady, Datura, s. I. 0.
Kontakt:

e-mail: teo@teoconsult.cz;
www.1lfhk.cuni.cz/dermat



Operacni lécba
dysplastické koxartrézy
Seminaf Revmatologického
ustavu Praha

12. 4. 2012/Praha

Misto konani:

zasedaci mistnost Revmatologic-
kého Gstavu, Na Slupi 4
Poradatel:

Revmatologicky tstav Praha
Kontakt:
www.revmatologicka-spolecnost.cz

13* annual NATA
symposium

12.-13. 4. 2012/Kodan, Dansko
Poradatel:

Network for Advancement of
Transfusion Alternatives (NATA)
Kontakt: www.nataonline.com

22. workshop pracovni
skupiny intervenéni
kardiologie CKS

12.-13. 4. 2012/

Prhonice u Prahy

Misto konani:

Kongresové centrum Floret
Poradatel: pracovni skupina in-
tervenéni kardiologie Ceské kar-
diologické spolecnosti

Kontakt: www.cksonline.cz

13. kongres sekcie
gynekologickej
endoskopie SGPS SLS
12.-13. 4. 2012/Liptovsky Mikulds
Misto konani: Tatralandia
Poradatel:

sekcia gynekologickej endoskopie
Slovenskej gynekologicko-porod-
nickej spoloc¢nosti SLS

Kontakt: www.sgps.sk

Psychodynamické
pFistupy u hranic¢nich

a narcistickych poruch
Demonstrace na modelové ka-
zuistice - diskuse, soucasné
psychodynamické a psychoa-
nalytické pristupy

13. 4. 2012/Praha

Misto konani:

sidlo Ceské psychoanalytické spo-
le¢nosti, Rehotova 10
Poradatelé: Ceska psychoanaly-
ticka spole¢nost, Ceska psychote-
rapeuticka spole¢nost CLS JEP
Kontakt:

www . psychoterapeuti.cz

21. jarni setkani

- Loket 2012

Pokroky v 1é¢bé nemocnych
s karcinomem pankreatu

13. 4. 2012/Loket nad Ohii

Misto konani: Hrad Loket
Pofadatelé:

Chirurgicka klinika 2. LF UK
a Ustfedni vojenské nemocnice
Praha, Ceska chirurgicka spolec-
nost CLS JEP, Ceska gastroentero-
logicka spole¢nost CLS JEP
Kontakt: Radka Schrotterova;

tel.: 973 202 901, e-mail:
radka.schrotterova@uvn.cz;
www.chirurgie.cz

Pokroky ve vyzivé
novorozenct

Prevence nekrotizujici ente-
rokolitidy, farmakoterapie pri
kojeni, prakticky postup - GER
v pediatrii, matefské mléko
a jeho vliv na imunitu v novo-
rozeneckém véku

13. 4. 2012/Praha

Misto konani: Hotel Clarion
Pofadatelé: novorozenecké od-
déleni s JIP Thomayerovy nemoc-
nice Praha, Neonatologicka spo-
le¢nost CLS JEP

Kontakt: MUDr. Iva Burianova;
e-mail: iva.burianova@ftn.cz;
MUDr. Magdalena Paulova, CSc.;
e-mail:
magdalena.paulova@ftn.cz;
www.ftn.cz

18. pracovni den
sekce technologicko-
-oSetfovatelské CSNM
a CAS

13. 4. 2012/Praha

Misto konani: Lékafsky dim
Poradatelé: Ceska spolecnost
nuklearni mediciny

CLS JEP (CSNM), CAS
Kontakt: www.csnm.cz

Self-management

13. 4. 2012/Plzenl

Misto konini: oddéleni dalsiho
vzdélavani FN Plzen - Bory
Poradatelé: oddéleni dalsiho
vzdélavani FN Plzen, zakladni or-
ganizace FN 1 Odborového svazu
zdravotnictvi a socidlni péce CR
Kontakt: www.fnplzen.cz

21. Sumperské dny
alergologie a klinické
imunologie

Imunolog na nadéjnych rozces-
tich a ve slepych uli¢kich
13.-14. 4. 2012/

Kouty nad Desnou

Misto konani:

Hotel Dlouhé Strané
Pofadatelé:

Ceska spolecnost alergologie a Kli-
nické imunologie CLS JEP (CSA-
KI), alergologicka a imunologic-
k4 ambulance v Sumperku
Kontakt: MUDr. Pavel Broz;
tel.: 588 517 933; e-mail:
ambulance@alergologiesumperk.cz;
www.alergologiesumperk.cz

39. sjezd Spolec¢nosti
ceskych patologii

CLS JEP

15. semindf mladych patologu
13.-14. 4. 2012/Litomysl

Misto konani: Zadmek Litomysl
Poradatel: SpoleCnost Ceskych
patologiti CLS JEP

Kontakt: www.patologie.info
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9. sjezd Sdruzeni
ambulantnich
dermatologii CR

Indikace laboratornich bioche-
mickych, histopatologickych
a mikrobiologickych vysetfe-
ni, racionilni vyuZiti pocita-
¢u v ordinaci - dermatologie
v obrazech, ikonografie z na-
$ich praxi

13.-14. 4. 2012/Pardubice

Misto konani:

Dum Techniky Pardubice
Poradatel: Sdruzeni
ambulantnich dermatologl CR
Kontakt:

MUDTr. Helena Kestfankova;
e-mail: kestrahe@gmail.com;
Wwww.sadcr.com

Futurum
Ophtalmologicum

13.-14. 4. 2012/Bélohrad

Misto konani: Anenské 1azné
Poradatel: Ceska oftalmologicka
spole¢nost CLS JEP

Kontakt:

prof. MUDr. Pavel Rozsival, CSc.;
e-mail: rozsival@lfhk.cuni.cz;
www . oftalmologie.com

6. jarni interaktivni
konference SVL CLS JEP
13.-15. 4. 2012/Praha

Misto Kkonani:

Slovansky dtim, Na Piikopé 22
Poradatel: Spolecnost
vieobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

13. moravsky
pneumologicky
mezikrajsky seminar
13.-15. 4. 2012/Z1in

Poradatel: Ceska pneumologicka
a ftizeologicka spolecnost CLS JEP
Kontakt:
www.pneumologie.cz/akce/2012

Severoceské sympozium
gynekologil zabyvajicich
se ultrazvukovou
diagnostikou

13.-15. 4. 2012/Louny

Misto konani: Vrchlického divadlo
Kontakt: www.bos-congress.cz

10. celostatni
konference o sekundarni
osteoporéze

Diagnostické metody, terapeu-
tické guidelines, osteoporéza
postmenopauzidlni, rendlni,
endokrinni, indukovana gluko-
kortikoidy, nutri¢ni a gastroin-
testindlni, vzdélavani v oboru
Klinicka osteologie, zobrazova-
ci techniky - mozZnosti DXA
13.-15. 4. 2012/Plzenl

Misto konani: Parkhotel Plzenl
Poradatelé:

Spolecnost pro metabolicka one-
mocnéni skeletu CLS JEP, CAS
Kontakt: www.smos.cz

11. konference

o détské pneumologii
Zavazné stavy v détské pneumo-
logii (tromboembolicka choro-
ba a détska plice, intersticidlni
plicni procesy u déti, neuro-
muskularni choroby a respirac-
ni systém, transplantace plic),
zobrazovaci metody v détské re-
spira¢ni mediciné (HRCT, MRI,
sonografie, interven¢ni radio-
logie), kazuistiky

14. 4. 2012/Praha

Misto konani: Hotel DAP
Pofadatelé: Ceska spole¢nost dét-
ské pneumologie CLS JEP, Klini-
ka zobrazovacich metod 2. LF UK
a FN Motol Praha

Kontakt: http://amca.cz/pneu2012

Kurz lymfotapingu

14. 4. 2012/Praha

Misto konani: Centrum preven-
tivni mediciny, Londynska 59
Poradatel: Prevence 2000,
spol. s r. 0., Lympho-opt Klinik
Pommelsbrunn

Kontakt: www.lympho.cz

Vzdélavaci seminaf
OSPDL CLS JEP

14. 4. 2012/Plzen

Misto konani:

Safrankiiv pavilon

Poradatel:

Odborna spolecnost praktickych
détskych 1ékaftl CLS JEP (OSPDL)
Kontakt: www.detskylekar.cz

Konference SPLDD CR

a vzdéldavaci seminar
14.-15. 4. 2012/Opava

Misto konani:

Slezska univerzita Opava
Pofadatelé:

SdruZeni praktickych 1ékatti pro
déti a dorost CR (SPLDD) a Odbor-
na spolecnost praktickych dét-
skych 1ékatti CLS JEP

Kontakt: www.detskylekar.cz

7. konference
imunologickych
laborantu

16. 4. 2012/Pardubice

Misto konani:

kongresovy sdl hotelu Labe
Poradatel: sekce imunologickych
laborantfi Ceské spole¢nosti aler-
gologie a klinické imunologie CLS
JEP (CSAKI)

Kontakt: Olga Jizova;

tel.: 605 922 414; e-mail:
o0.juzova@volny.cz, juzova@fnkv.cz;
www.csaki.cz

Velké slinné Zlazy

- workshop

16.-17. 4. 2012/Ostrava

Misto konani: ORL klinika FNO
Poradatel: Otorinolaryngologic-
ka klinika LF OU a FN Ostrava
Kontakt: doc. MUDr. Pavel
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Kominek, Ph.D.; e-mail:
pavel.kominek@fno.cz; tel.:
597 375 801, 597 375 812; www.fno.cz

Krajsky dermato-
venerologicky seminar
17. 4. 2012/Jihlava

Poradatel; dermatovenerologic-
ké oddéleni Nemocnice Jihlava
Kontakt: MUDr. Zuzana
Nevoralova, Ph.D.;

e-mail: znevoralova@atlas.cz;
www.1lfhk.cuni.cz/dermat

Den rodinné terapie
Rodinna terapie a psychosoma-
ticka medicina - priklady, ka-
zuistiky, techniky rodinné te-
rapie v psychosomatice

17. 4. 2012/Praha

Misto konani: Lékafsky dim
Poradatel: sekce rodinné terapie
Ceské psychiatrické spole¢nosti,
0. s., psychosomaticka sekce Psy-
chiatrické spole¢nosti CLS JEP
Kontakt:

e-mail: trapkova@mybox.cz;
www.ceskapsychiatrie.cz

Onemocnéni

dychacich cest u déti

17. 4. 2012/0Olomouc

Misto konani: Hotel Flora
Kontakt: www.bos-congress.cz

Pracovni den sekce
biochemickych _
laborantii CSKB CLS JEP
18. 4. 2012/Praha

Misto konani: Lékafsky dim
Poradatel; sekce biochemickych
laborantli Ceské spolecnosti kli-
nické biochemie CLS JEP
Kontakt: Bc. Jana Blazkova;
tel.: 495 833 377;

e-mail: blazkjan@fnhk.cz;
www.cskb.cz

Syndrom CAN

- kazuisticky semina¥

18. 4. 2012/0Olomouc

Misto konani:

poslucharna Hemato-onkologické
Kkliniky LF UP a FN Olomouc
Poradatel: oddéleni klinické psy-
chologie FN Olomouc

Kontakt: www.fnol.cz

Vzdélavaci seminar

SVL CLS JEP

18. 4. 2012/Jihlava

Misto konani:

presbytar Hotelu Gustav Mahler
Poradatel: Spolecnost
vieobecného lékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Veéer Ustavu lékaiské
genetiky FN Plzen

18. 4. 2012/Plzen

Pofadatelé: Spolek lékaft CLS
JEP v Plzni, Ustav lékafské gene-
tiky FN Plzen

Kontakt: www.fnplzen.cz (sta)
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Katefina Neumannova,
Vitézslav Kolek a kol.

Asthma bronchiale
a CHOPN

Moznosti komplexni [é¢by
z pohledu fyzioterapeuta

Rozsah:

172 stran
Cena: 350 K¢
ISBN: 978-80-
-204-2617-8
Vydavatel:
Mlada fronta,
edice Aeskulap

Cilem monografie je rozsitit pove-
domi o skute¢nych moZnostech
dechové rehabilitace jako soucasti
komplexninefarmakologické lécby
chronické obstrukéni plicni nemoci
aastmatu, které je v Ceské repub-
lice zatim malé.

VUvodu naleznete prehledné uspo-
fadané Udaje zanatomie a fyziolo-
gie, zdlraznéna je odlisnost decho-
vého systému u malych déti oproti
dospélym. Dal3i kapitoly se vénu-
ji kineziologii, chemické regulaci
dychani, funkénimu vysetfeni de-
chovych funkci a porucham ven-
tilace. Podrobné jsou zpracovany
klinické jednotky asthma bronchi-
ale a chronicka obstrukénf plicni
nemoc.

Vedle precizniho vysvétlenifarma-
koterapie jsou popsany zcela no-
vé nefarmakologické zplsoby 16¢-
by AB a CHOPN se zamérenim na
moznosti komplexni rehabilitacni
|6Cby. V zavéru Ctenaf najde prak-
tické rady pro klinickou praxi vet-
né faksimile poukazu na vy3etfenf/
osetreni FT, zasady preskripce po-
hybové aktivity i nutriéni doporu-
Ceni.Vsejedoplnéno grafy a boha-
tou fotografickou dokumentaci.

Tomas Binder,
Blanka Vavrinkova

Téhotna v ordinaci
negynekologa

Rozsah:

204 stran
Cena: 350 K&
ISBN: 978-80-
-204-2518-8
Vydavatel:
Mlada fronta,
edice Aeskulap

Prenatalni péce v Ceské republice
je sice vyhrazena prevazné ambu-
lantnim gynekologdim, téhotna
Zena se vsak ¢asto obraci na prak-
tické 1ékafe nebo odborniky jinych
obor( v situacich, kdy se domniva,

Zejeji potiZe s téhotenstvim nesou-
viseji, nebo o svém téhotenstvine-
vi. Pochybeni |ékafe, které ma za
nasledek poskozeninebo smrt plo-
du ¢i matky, je velmi ¢asto mediali-
zovano a verejnostivnimano zvIas-
té negativné.

Tato kniha by méla pomoci odbor-
nikdim nejriiznéjsich specializaci
i mladym gynekologdim oriento-
vat se v porodnicko-gynekologic-
ké problematice natolik, aby se vy-
varovali hrubych chyb, a naopak se
zbavili ¢asto az pfehnanych a ne-
odlvodnénych obav z mozného
poskozeni plodu, spojeného se
zvolenou léCbou. Méla by jim po-
moci rozlisit situace, kdy je mozné
obtiZe téhotné Zeny fesit ve vlast-
ni reZii a kdy je tfeba odeslat paci-
entku ke specialistovi.

V (vodu jsou stru¢né popsany fy-
ziologické zmény v téhotenstvi
a vyvoj plodu, nasleduje kapitola
shrnujici pravidla prenatalni pé-
Cev Cesku. Podstatnou ¢ast textu
tvori kapitoly tykajici se zakladnich
onemocnéni (v pfimé i nepfimé
souvislosti s téhotenstvim) véetné
doporucené farmakoterapie v té-
hotenstvia Sestinedéli. Nechybiani
téma navykovych latek, problema-
tika ockovaniv téhotenstvia prak-
tické rady tykajici se prvni pomoci
u porodu. Zavérem jsou zodpove-
zeny otazky pracovnineschopnos-
ti, matefské dovolené a pracovné-
pravniochrany téhotné Zeny.

Pavel Manak, Pavel Drac
Osteosyntézy

a artrodézy
skeletu ruky

Rozsah:

104 stran
Cena: 499 K¢
ISBN: 978-80-
-247-3873-4
Vydavatel:
Grada

Celobarevna postgradualnfucebni-
ce se120 obrazky podrobné pojed-
nava—jako prvnidomaci monogra-
fie daného zameéreni—oindikacich
chirurgické 1écby poranéni skele-
tu ruky, metodach a technickém
provedeni. Detailné jsou popsany
imechanismy, jimiz dochazi ke zra-
nénim skeletu ruky.

Tato traumata patfi k velmi cas-
tym, a tak kniha poslouzi i jako
rychly navod k feSeni akutnich si-
tuaci béhem pohotovostnfsluzby.
Je urena nejen specializovanym
traumatologlim a ortopeddm,
aleiplastickym a vseobecnym chi-
rurglim.
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Vladimir Klaban
Ekologie
mikroorganismu
llustrovany lexikon biologie,
ekologie a patogenity
mikroorganism

Rozsah:

549 stran
Cena: 9oo K¢
ISBN: 978-80-
72627707
Vydavatel:
Galén

Publikace o ekologii mikroorganis-
m0 u nas vychazi v knizni podobé
poprvé. Formou ilustrovaného le-
xikonu popisuje vlastnosti mnoha
dllezitych druht a rod mikroor-
ganismU nejen ve vztahu k jejich
prirodnimu prostfedi, ale také
k samotnému clovéku. Tyto mik-
roskopické organismy jsou rovnéz
predstaveny z hlediska lékarské-
ho, pfirodovédeckého a zemédél-
ského, vcetné jejich technologic-
kého vyuziti.

Kniha pojednava nejen o negativ-
nim vyznamu mikrobd jako pa-
vodcl rlznych nemoci ¢lovéka,
zvifata chorob rostlin, ale zd(iraz-
Aujeijejich pozitivni tlohuv mno-
ha zakladnich procesech na nasi
Zemi, v€etné podilu na vyvoji slo-
Vtéto souvislostijsou v textu pred-
loZeny rdizné hypotézy vzniku Zivo-
tanaZemi.

Lexikon — bohaté€ ilustrovany mi-
krofotografiemi a perokresbami
— muze slouzit jako doporucena
nebo pomocna literatura pro vyso-
koskolské studenty biologickych,
farmaceutickych, lékarskych, pe-
dagogickych, prirodovédeckych
azemédélskych fakult prislusnych
vysokych Skol a univerzit. UZitecné
informace v ni najdou pracovnici
rGznych ekologickych, mikrobiolo-
gickych a zemédélskych laboratofi
specifického zaméreni, alei odbor-
naverejnost se zdjmem o rlizné as-
pekty a otazky z biologie a ekolo-
gie mikroorganism.

Tomas Fait, Michal Vrablik,
Richard Ceska a kol.
Preventivni medicina

2., rozsifené a prepracované vydani

Rozsah:

770 stran
Cena: 995 K¢
ISBN: 978-80-
7345-237-7
Vydavatel:
Maxdorf

Publikace jako prvniv Ceské repub-
lice prinasi prakticky aplikovatel-
né poznatky o moznosti preven-
ce v moderni mediciné v celé jeji
Sifi. ZdUraziuje roli praktického
lékare, ktery méze byt klicovym
zprostredkovatelem masové indi-
vidualizované prevence a podpo-
ry zdravi. Je k tomu predurcen svy-
mivédomostmi, znalosti pacienta
a jeho rodiny, znalosti anamnézy
a prostredi, ve kterém Zije a pracu-
je, aschopnosti posoudit hodnoty
a preference pacienta. Totéz plati
i pro praktického |ékafe-pediatra.
Kniha rovnéz nabizi prehled sou-
casnych program@ primarni a se-
kundarnf prevence v jednotlivych
oborech, a to jak internich, tak
v gynekologii, onkologii, ortope-
dii, psychiatrii a mnoha dalSich.

Martin Vokurka,

Jan Hugo a kol.

Prakticky slovnik

mediciny

10., aktualizované vydani
Rozsah:
520 stran
Cena: 595 K&
ISBN: 978-80-
7345-262-9
Vydavatel:
Maxdorf

Desaté, rozsifené vydani Uspéesné-
ho lékarského vykladového slovni-
ku obsahuje vice nez 1 tisic hesel
a rozsahlou pfilohu normalnich la-
boratornich hodnot. Srozumitelny
aprehledny vyklad doplnény prikla-
dy a ilustracemi umoZznuje porozu-
mét tomu, co lékar piSeafika, tj. lé-
karskym zpravam, naleztim apod.
Ctenar také ziska jistotu jak odbor-
né pojmy vyslovit a jak je pouzivat.
K proniknuti do jazyka mediciny dale
prispiva prehled a vyklad IékaFskych
zkratek ivysvétlenfslangovych vyra-
z0 uzivanych zdravotniky.

Hesla zahrnuji organy lidského té-
la, jejich funkce a poruchy, popis né-
kolika set nemoci a syndromd, je-
jich pfiznakd, Iékarskych vysetreni
a rznych zplsob 1ECby; priblizné
1500 hesel se vztahuje k 1ékdim. Po-
zornost je vénovana zvlasté nemo-
cem srdce a cév (infarkt myokar-
du, angina pectoris, vysoky krevni
tlak), zhoubnym nemocem (nado-
ry, leukemie), cukrovce, nemocem
Zlaz svnitfnisekreci, koznim nemo-
cem, Zzenskym nemocem, dusevnim
chorobam (v¢etné rliznych zavislos-
tf) ¢i porucham v oblasti sexuality.
Vyznamnou oblasti je téhotenstvi
a porod, velky pocet hesel se tyka
vrozenych nemoci a poruch. Pouc-

né a zajimavé byva také vysvétleni
plvodu slov (etymologie), kterym
jsoumnoha hesla doplnéna.

FrantiSek Koukolik
Lidsky mozek

3., prepracované a doplnéné vydani

Rozsah:

400 stran
Cena: 390 K¢
ISBN: 978-80-
7262-771-4
Vydava-

tel: Galén

Kniha vznikla jako rozsirené vydanf
monografie Lidsky mozek” (2000,
2002), protoze védecky vyvoj jiz
z valné casti prekonal obsah pred-
chozichvydani. Nové vydani, poprvé
bohatéilustrované, popisuje funke-
ni systémy lidského mozku obecng,
zrakové, sluchové a taktilni pozna-
vani, pamét, jazyk, praxii, lateralitu,
emoce, védomi a pozornost; zave-
recnou kapitolou jsou Fidici funk-
ce. Monografie vznikla na zakla-
dé autorovych prednasek o vztahu
mozku a chovani, které jiz témér
dvacet let probihaji na 3. lékafské
fakulté Univerzity Karlovy v Praze.
Je adresovana predevsim Iékartim,
psychologtim a filozoflim zajimaji-
cim se o vyvoj kognitivni a afektiv-
ni neurovédy.

Martin Jelinek, Petr Kvéton,
Dalibor Vobofil

Testovani

v psychologii

Teorie odpovédi na polozku

a pocitacové adaptivni testovani

Rozsah:

160 stran
Cena: 239 K¢
ISBN: 978-80-
-247-3515-3
Vydavatel:
Grada

Seznamte se se zakladnimi princi-
py stale popularnéjsi teorie odpove-
dina polozku (item response theo-
ry, IRT). Kniha (prvni svého druhu
v Ceském jazyce) popisuje vyho-
dy, které tato teorie poskytuje ve
srovnani s klasickou testovou teo-
rif, a probira zakladni stavebni ka-
meny IRT —nejpouzivangjsi modely,
metody odhadu, informacni prinos
poloZek ajeho vyuziti pro konstruk-
citestl. Autori se zabyvaji také dal-
Simi tématy vychazejicimi z této te-
orie, jako je napfiklad rozpoznani
odlisného fungovani poloZek nebo
pocitacové adaptivni testovani.
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Détska alergologie
— poprve a komplexne

Kolektiv renomovanych autorov pod vedenim docenta Vita Petr(
zostavil pracu, ktord splna vysoké naroky na odbornu uroven a sucas-
ne je velmi praktickou pomdckou pre dennu Klinicku prax.

Vysoka prevalencia alergickych
ochoreni nuti vSeobecnych leka-
rov, ale aj lekarov inych $peciali-
zacii, aby sa v tejto oblasti neusta-
le vzdelavali. Oblast imunoldgie
a alergiolégie navyse v poslednych
rokoch zaznamenala dramaticky
narast novych poznatkov, ktoré
viedli k zmene niektorych dia-
gnostickych a liecebnych postu-
pov. Najviac postihnutou popu-
laciou st deti a z tohto pohladu je
knizna publikacia , Détska alergo-
logie“ bezpochyby velmi vitanym
a oCakavanym dielom. Urcite ju
ocenia nielen detski lekari a $tu-
denti mediciny (pregradudlni aj
postgradualni), ale aj pracovni-
ci z inych medicinskych Specia-
liz4cii a zdravotnickych odborov
(oSetrovatelstvo, verejné zdra-
votnictvo apod.), ktory sa s prob-

lematikou alergie stretavaju pri
svojej ¢innosti.

Kolektiv renomovanych autorov
pod vedenim doc. MUDr. Vita Pe-
tria, CSc., zostavil pracu, ktora
splfia vysoké naroky na odborni
aroveri a sucasne je velmi praktic-
kou pomdckou pre dennt klinicka
prax. Praca postihuje celu oblast
Klinickej alergiolégie, od etiopa-
togenézy cez klinicky obraz a dia-
gnostiku az po liecbu a prevenciu.
Clenena je na vSeobecnii a $pe-
cialnu Cast. V prvej casti autori
uvadzaju aktualne epidemiologic-
ké tidaje a trendy, novsie pohlady
navznik a vyvoj alergie u deti ako
aj obecny pohlad na diagnostiku
a liecbu. Specidlna ¢ast podrob-
nejsie rozvadza jednotlivé alergic-
ké choroby a stavy. Napriek svo-
jim organovym Specifikam s ale

ochorenia prezentované komplex-
ne a alergia je vhimana ako stav
imunitného systému organizmu
tzko stvisiaci s dalsimi porucha-
mi, ako st imunodeficiencie a au-
toimunita. Pozitivum publikacie
vidim aj v tom, Ze praca vymed-
zuje priestor odboru klinicka aler-
giolégia, ¢im ho posiliiuje a brani
neprimeranej atomizacii v ramci
inych medicinskych odborov.
Obsah publikacie je vecny, pisany
zrozumitelnym jazykom a je od-
borne spravny vzhladom na sicas-
ny stav vedomosti. Text dopliiuje
primerany pocet obrazkov, tabu-
liek a grafov, ktoré st prehladné
a nazorné. Prajem tejto publika-
cii ispesnu cestu k ¢o najvacsie-
mu poctu Citatelov.
doc. MUDr. Peter Ciznar, CSc.
I. detska klinika LF UK a DFNsP Bratislava

Jednotlivé kapitoly specialni casti
jsou svymi autory zpracovany vel-
mi fundované a podrobné. Piesto
bych chtéla vyzdvihnout zejména
kapitolu o koznich alergiich, jez
s vzacnou syntézou dermatologic-
kého a imunologického pohledu
na tato onemocneéni otevira pro
alergology, imunology i pediatry
novy uhel nazirani této nékdy ve-
lice sloZité problematiky.
Kapitoly o astmatu jsou zpraco-
vany struc¢né a na podkladé veliké
a hluboké zkusenosti s touto, v dét-
stvi nejcastéjsi chronickou choro-
bou. Velice pfinosné je zminéni
komorbidit a komplikaci astma-
tu i alergické rymy, véetné gast-
roezofagealniho refluxu a psycho-
gennich vlivii. Na né je potfeba
v diagnostice a pristupu k péci
o pacienta vzdy myslet.

Velmi dilezitou kapitolou je pro-
blematika potravinové alergie
a anafylaxe, se kterou se bohuzel
setkavame stdle Castéji i u velmi
malych déti. Kapitolu o primar-
nich imunodeficitech povazuji za
vyznamnou, zejména jako dilezi-
tou informaci pro pediatry na ldz-
kovych oddélenich a praktické dét-
ské 1ékafe. Bohuzel jeSté stdle se
na primarni imunodeficity dosta-
tené nemysli a déti se k imunolo-
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gickému vySetfeni a nasledné péci
nékdy dostavaji pozdé.
Nezminila jsem vSe, vyzdvihla
jsem pouze to, co povazuji za vel-
mi dilezité a co je vnové publikaci
opravdu velmi dobfe zpracovano.
Nic to neméni na dalezitém mis-
té celé nové , Détské alergologie“
v knihovnach détskych praktiki
i specialisti, ale i student se za-
jmem o tuto problematiku.
MUDr. Viclava Gutova
Ustav imunologie a alergologie LF UK a FN Plzeii
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Kolik ma byt personalu
na luzkovem oddelent?

Existuje pfedpis, kte-
ry by upravoval pocet
¢lenu zdravotnického
personalu na laZko-
vém oddéleni? Zajis-
tujeme také odpoled-
ni, no¢ni a vikendové
pohotovostni sluzby
a ve stavajicim obsa-
zeni lidové Feceno ne-
stihime. Na koho se
muZeme obratit s Zidosti o na-
pravu situace, kdyz nim vede-
ni nemocnice neustile opaku-
je, Ze na personalni posileni
nejsou penize?

V roce 2008 pribyl do zdkona o pé-
¢iozdravilidu paragrafiza, ktery
stanovi, Ze zdravotnické zatizeni
poskytujici zdravotni péci musi
byt persondlné, vécné a technic-
ky vybaveno pro druh a rozsah

odpovida
Mgr. Ivan David

zdravotni péce, kte-
rou poskytuje. Dle
téhoZ ustanoveni ma
konkrétni pozadavky
na personalni vyba-
veni zdravotnické-
ho zafizeni stanovit
vyhlaska minister-
stva zdravotnictvi,
vydana po dohodé
s Ceskou lékafskou
komorou, pficemz jmenované
instituce by nasledné mély kon-
trolovat, Ze je vyhlaska skutecné
dodrzovana.

Navrh této vyhlasky byl vypraco-
van, momentalné se vsak stale
nachaziv pfipominkovém fizeni.
Jakési ,provizorni feSeni“ pred-
stavuje piiloha tzv. ihradové vy-
hlasky z roku 2009, ktera stanovi
pozadavky na minimalni perso-
nalni vybaveni z hlediska pravi-

Odpovédnost za
poskozeni novorozence

Na ¢ strané je zod-
povédnost za po-
Skozeni zdravi ditéte
na novorozeneckém
oddéleni, které mat-
ka pFi kojeni upustila
na podlahu? Je zodpo-
védné zdravotnické
zafizeni, nebo mat-
ka? Té pfece nemdu-
Zeme v péci o dité
branit (naopak, méli bychom
ji podporovat), ale zaroven ne-
ni v nasich moZnostech zajistit
neustaly odborny dohled nad je-
jim pocinanim, i kdyz se v tom-

to pripadé jednalo o nezkusenou
prvorodicku...

Na prvni pohled se jevi jasné, ze
v pfipadé, kdy matka upusti své
novorozené dité pfi kojenf a to
upadne na podlahu, je Gjma (rozu-
méj Skoda), kterou by dité utrpélo
na zdravi, diisledkem jednanijeho
matky. Na tom nemdZe nic zménit
ani skutecnost, ze se tak stalo ve
zdravotnickém zafizeni. Jakakoli
spoluodpovédnost na strané zdra-
votnického zafizeni by pak mohla
byt dovozovana jen tehdy, kdyby
k této udalosti doslo také z ddivo-
du zanedbani povinnostizdravot-
nického zafizeni i posSkozené-
mu, tedy onomu ditéti.

Uvaha mifici timto smérem by
patrné nevychazela z obecného

odpovida
Mgr. Radek Policar
radek.policar@seznam.cz

ustanoveni § 420 ob-
canského zakoniku,
které Fika, ze kazdy
odpovida za 3kodu,
kterou zplsobil poru-
Senim pravni povin-
nosti. Mnohem spise
bych ocekaval argu-
mentaci za pouZiti
§ 415 obcanského za-
koniku, ktery vyza-
duje, aby si kazdy pocinal tak,
aby nedochazelo ke skodam na
zdravi, majetku, pfirodé a Zivot-
nim prostredi. Toto ustanovenf
predstavuje vyzvu k jednani do
jisté miry obezfetnému a bedli-
vému, byt by takové jednani ne-
bylo obsahem vyslovné profesni
povinnosti, vztahneme-li jiZ to-
to ustanoveni na shora popiso-
vanou situaci. Je znama fada roz-
hodnutiiNejvy3siho soudu, ktera
povinnost poskytnout nahradu
Skody opiraji pravé o to, Ze v da-
ném pripadé nedoslo k fadné-
mu plnéni povinnosti predcha-
zet Skodam.

V daném pfipadé, ktery popisuje
tazatel, by o vyuziti tohoto usta-
novenibylo Ize uvazovat napfiklad
tehdy, kdyby zaméstnanci novo-
rozeneckého oddéleni védéli, ze
zdravotni stav rodicky je takovy, Ze
nenijistota, Ze dité pfi kojeni udrzi,
a neudélali by nic proto, aby k pa-
du kojence nedoslo.

del pro vykazovani bodl za tzv.
oSetfovaci den.

Dovolani

k inspektoratu prace

V pripadé nedodrzeni téchto pra-
videl pro personalni vybaveni je
jedinou potencialni ,sankci“ pro
zdravotnické zafizeni neuhraze-
ni prislusného osetfovaciho dne
zdravotni pojiStovnou, s niz ma
zdravotnické zatizeni sjednano
smlouvu. Z hlediska tazatele se
tedy jevi jako vhodnéjsi dovola-
vat se spiSe zaméstnaneckych
prav podle zdkoniku prace. Ten
stanovi, Ze zameéstnavatel je po-
vinen pii urceni mnozstvi poza-
dované prace a pracovniho tempa
vzit v ivahu mimo jiné fyziolo-
gické a neuropsychické moznosti
zameéstnance a ¢as na jeho pfiro-
zené potfeby, jidlo a oddech. Ve-

llustraéni foto: Shutterstock

deni nemocnice je tedy povinno
stanovit pocet ¢lent zdravotnic-
kého personalu na jednotlivych
oddélenich tak, aby tento pocet
odpovidal skutecnym potfebam
danych oddéleni. Pokud zameést-

navatel nesplnil tuto svoji ma-
nazerskou povinnost a neunosné
zameéstnance pracovné pietézu-
je, 1ze mimo jiné podat podnét
ke kontrole mistné prislusnému
inspektoratu prace.

Oznament o hospitalizacl
na zachytce

Osetfeni na zichytné
stanici pfi akutni in-
toxikaci se oznamuje
registrujicimu prak-
tickému 1ékafi, u dé-
ti a mladistvych do
18 let také rodiciim
(zakonnému zastup-
ci) a organu socialné-
-pravni ochrany déti.
Maji vSak tuto ozna-
movaci povinnost také zdra-
votnicka zarizeni suplujici ro-
1li zichytné stanice v pfipadé
nedostatku mista na stanici?
Konkrétné u nas na chirurgic-
Kko-traumatologickém oddéle-
ni ¢asto kondi pfipady, které by
patfily spiSe na zachytku...

Problematiku popsanou ve
Vasem dotazu upravuje zakon
o opatfenich k ochrané pted sko-
dami zptisobenymi tabakovymi
vyrobky, alkoholem a jinymi na-
vykovymi latkami. Tento prav-
ni pfedpis rovnéz stanovuje pod-
minky oSetfeni na protialkoholni
a protitoxikomanické zachytné
stanici. Zachytna stanice je zdra-
votnické zafizeni, které zfizuje
Uzemné samospravny celek, te-
dy piislusny kraj. Kraj pfitom
mize zdravotni sluzbu poskyto-

odpovida
JUDr. Pavel Zajic

vanou v zachytné sta-
nici zajistit i smluvné
(napfiklad prostfed-
nictvim chirurgicko-
traumatologického
oddéleni ve vasi ne-
mocnici). Pokud po-
skytovatel zdravot-
nich sluZeb zjisti, Ze
oSetfovana osoba ne-
ni ohroZena na Zivoté
selhdnim zakladnich Zivotnich
funkci, ale pod vlivem alkoholu
nebo jiné navykové latky nekon-
troluje své chovani a tim bezpro-
stfedné ohroZuje sebe nebo jiné
osoby, vefejny pofadek nebo ma-
jetek nebo je ve stavu vzbuzuji-
cim vefejné pohorseni, je tato
osoba povinna se podrobit oSet-
feni a pobytu v zachytné stanici
po dobu nezbytné nutnou k ode-
znéni akutni intoxikace.

Oznamuje

i ,,suplujici® zaFizeni
Osetfeni osoby piijaté na zachyt-
nou stanici oznamuje zachytna
stanice poskytovateli zdravot-
nich sluzeb v oboru vseobecné-
ho praktického lékafstvi. Jde-1i
0 osobu mladsi 18 let, oznamu-
je se tato skutecnost také jejimu
zakonnému zastupci, popt. jiné

osobé odpovédné za jeji vycho-
vu. Pri ptijeti osoby mladsi 18 let
se tato skutecnost oznamuje téz
organu socidlné-pravni ochra-
ny déti. Jde-1i o osobu s omeze-
nou zpusobilosti k pravnim tko-
nm nebo zbavenou zptisobilosti
k pravnim tkonim, oznamuje se
tato skutecnost opatrovnikovi ur-
¢enému soudem.
Predpokladam, ze chirurgicko-
traumatologické oddéleni vasi
nemocnice ma s ptislusnym kra-
jem smluvné sjednano, Ze napft.
v ptipadé naplnéni kapacity za-
chytné stanice ,supluje“, resp.
fakticky zajistuje funkci zachyt-
né stanice, coz vyse zminény za-
kon umoziuje. V takovém piipa-
dé iprovase oddéleni plati shora
popsana oznamovaci povinnost
stanovend zakonem. Soucasné
pouze z opatrnosti doporucuji
provéftit, ze vaSe nemocnice sku-
teCné ma s prislusnym krajem
uzavienu smlouvu na zajisté-
ni sluzeb, které jsou standardné
poskytovany zachytnou stanici.
Lze tak predejit pfipadnym ne-
dorozumeénim spojenym napfi-
klad s neproplacenim nékterych
poskytnutych vykont ¢i s neo-
pravnénym sdélenim informaci
o zdravotnim stavu pacienta.
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