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Konec mililardoveno
projektu IZIP?

Projekt elektronickych zdravotnich knizek IZIP letos mozna zazije své
posledni zvonéni. Na nutnosti jeho ukonceni k 30. ¢ervnu se totiz do-
hodl ministr zdravotnictvi LeoS Heger (TOP 09) s premiérem Petrem

Necasem (ODS).

Projekt byl dlouhé roky kritizo-
van pro svou nefunkénost a ztra-
tovost - stal vice nez 2 miliardy
K¢ a podle kritikd nepfinesl nic.
VSeobecnd zdravotni pojistovna
(VZP) tento rok rozjela test zZivo-
taschopnosti IZIP, jimZ ministr
zdravotnictvi koncem minulého

roku podminil dalsi existenci
elektronickych zdravotnich kni-
zek. Podle mluvéiho ministerstva
Vlastimila Sréné bylo na zdkladé
dosavadnich vysledki pilotnich
projekti zjisténo, ze IZIP skutec-
né nefunguje, a neni tedy tfeba
,protahovat agénii,

,Shodli jsme se, Ze ze vSech zmén,
které mohou v budoucnu ve VZP
nastat, je vyporadani se s projek-
tem IZIP na prvnim misté,* fekl
Leo§ Heger. Technické detaily
ukonceni IZIP pry ministerstvo ne-
fesi, je to véc managementu VZP.

(pokradovani na strané 2)

David Rath zatcen
kvull podezrent z korupce

Policie minulé pondéli zatkla dnes jiz byvajého stredocCeského hejtma-
na a stinového ministra zdravotnictvi za CSSD Davida Ratha bezpro-
stfedné poté, co obdrzel krabici se 7 miliony korun.

Utvar pro odhalovani korupce a fi-
nanc¢ni kriminality provéfuje Da-
vida Ratha jiz ptil roku. Podle ser-
veru Lidovky.cz Gitvar prostfednic-
tvim odposlechti sledoval, jak
hejtman ovlivriioval tendry kla-
denské a pribramské nemocnice

a zakazku na rekonstrukei zamku
Bustéhrad u Kladna.

Statni zastupkyné Lenka Brada-
¢ova na mimoradné tiskové kon-
ferenci uvedla, Ze ,,u pana Ratha
bylo pfimo v jeho rukou naleze-
no 7 miliona korun pfi tom, kdyz
opoustél jisty prostor, kde k pa-
chéani trestné ¢innosti doslo*.
Statni zastupkyné navrhla vzit
stfedoceského hejtmana do vaz-
by. Stihani pro podezieni z trest-

ného cinu pfijeti iplatku proti
nému bylo zahajeno 15. kvétna.
Pravni kvalifikace skutki, ze kte-
rych policie Davida Ratha vini,
zahrnuje po§kozovani financ¢nich
zajmu EU, podplaceni, prijeti
uplatku a sjednani vyhody pfi za-
dani vefejné zakazky. Protoze §lo
o prostredky ze strukturalnich
fondl EU, muselo nyni minister-
stvo financi pozastavit Zadosti

(pokradovani na strané 2)
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Nestojim o zadné
pozice a posty.

Jde mi v této
chvili pouze
o odhaleni pravdy.




Konec millardoveho projektu IZIP?

(pokracovani ze str. 1)

Rozhodnout musi
spravni rada

Ackoli se muze zdat, Ze dopo-
ruceni ministra zdravotnictvi
a premiéra je zavazné, final-
ni krok k ukonceni nefunguji-
ciho projektu musi ucinit VZP.
Je totiz tfeba, aby zastaveni spo-
lupréce s IZIP podpoftila v hlaso-
vani spravni rada pojistovny. Ta
ma 30 ¢lenu - tfetinu z nich no-
minuje vlada a zbytek jednotli-
vé strany zastoupené v poslanec-
ké snémovné.

Nejblizsi zasedani spravni rady
se bude konat 28. kvétna, roz-
hodnuti by tedy teoreticky mohlo
padnoutjiznaném. Podle zjisté-
ni Zdravotnickych novin to v§ak
neni prili§ pravdépodobné, ne-
bot néktefi lenové spravni rady
se stale obavaji moznosti arbitra-
Ze. Dle nazoru osloveného ¢lena
spravni rady Michala Sojky by by-
lo vhodnéjsi pockat na konecné
vysledky pilotnich projekti, jez
maji byt k dispozici aZ v zari.
To, Ze vét§ina ¢lent spravni rady
drive nebo pozdéji zvedne ruku
pro ukonceni spoluprace s dnes
jiz Cesko-Svycarskou spolecnosti

1ZIP, je ovSem velmi pravdépo-
dobné. Leo$ Heger a Petr Necas
totiz vydali sva doporuceni nejen
za vladu, ale také za své politické
strany a projekt byl dlouhodobé
kritizovan i zastupci opozice.
PrestozZe je rozvazani smluv mezi
VZP a firmou IZIP pravdépodob-
né, naprosté zastaveni projektu
elektronickych zdravotnich kni-
zek jiz tak snadné byt nemusi,
a to pfesto, Ze VZP vlastni vétsi-
nu akcii. Spravni rada totiz pro-
jekt zrusit nemaze. To musi uci-
nit valnd hromada akcionafi,
kde se rozhoduje tfictvrtinovou
vétsinou. ,,MiiZzeme vypovédét
smlouvy na elektronické zdra-
votni knizky, na portal a dalsi
véci, ale co s tim udéla IZIP, uz
neovlivnime, “ vysvétlil pro ZDN
Michal Sojka.

Otazka odpovédnosti

Jiz nyni je mozné zaznamenat
tfenice mezi jednotlivymi za-
stupci politickych stran, jejichz
rozhodovani v minulosti drzelo
projekt pii Zivoté. V soucasnos-
ti se zda, Ze v§ichni o ukonceni
kontroverzniho a nefunkéniho
projektu dlouhodobé usilovali,
presto k nému nedoslo. Zatim-

co stinova ministryné zdravot-
nictvi za KSCM a ¢lenka sprav-
nirady VZP Sotia Markova mé za
to, zZe IZIP drzeli pfi Zivoté pte-
devsim c¢lenové nominovani za
ODS, predseda snémovniho vy-
boru pro zdravotnictvi a ¢len
spravni rady Boris Stastny (ODS)
se sam oznacuje za kritika IZIP
a konec projektu vita.

Podle poslance Stastného bylo jiz
pred rokem jasné, Ze spoluprace
mezi VZP a IZIP bude ukoncena.
Za hlavni dvod selhani projek-
tu ale oznacuje pfedevsim nizkou
motivovanost 1ékari k pouzivani
tohoto systému. Projekt by podle
néj prezil, kdyby se nékdo z poli-
tiki odhodlal pfikazat 1ékaiim
vyuzivani systému, aby jej bylo
mozné otestovat v plném nasaze-
ni. Toho se v§ak podle predsedy
snémovniho vyboru pro zdravot-
nictvi 1ékafi pry obavali prede-
v§im proto, Ze by se mohlo uka-
zat, ze vykazuji vice péce, nez
skutecné poskytuji.

Sonia Markova spatfuje problém
jinde. ,,Domnivam se, Ze pro-
jekt je od zakladu postaven
Spatné v tom, Ze byl svéfen sou-
kromé firmé a tykal se jen pojis-
téncl VZP,“ poukazala na fakt,

Ze elektronicka zdravotni kniz-
ka byla k dispozici pouze klien-
tim této pojistovny. Navzdory
nejasnostem okolo odpovédnos-
ti jednotlivych ¢lenti spravni
rady VZP za protahovani net-
spésné spoluprace se Soria Mar-
Kkova s Borisem Stastnym shoduji
v obecném hodnoceni elektroni-
zace zdravotnictvi jakoZto dob-
ré myslenky, kterd m@ze resortu
zdravotnictvi zajistit vyznamné
aspory.

Nekonecny penézovod?
projektu elektronickych zdravot-
nich knizek spolecnosti IZIP je
Ceska 1ékafska komora (CLK). Je-
ji prezident Milan Kubek sice roz-
hodnuti ukoncit projekt pochva-
1il, zaroverni se vsak dle svych slov
obava, ze IZIP zcela nezanikne,
pouze se prerodi v projekt elek-
tronickych zdravotnich knizek
a ,penézovod“ bude v néjaké po-
dobé fungovat dal.

Pozdé&ji Milan Kubek pro Ceskou
televizi vyjadril i své podezieni,
Ze za protrahovanou existenci
projektu stoji pfedevsim predse-
da spravni rady VZP a poslanec
Marek Snajdr (ODS). O jeho odvo-

1ani se nékolikrat netispésné jed-
nalo. Problémem je pry i nejasna
vlastnicka struktura spole¢nos-
ti, takze neni zfejmé, kdo vSech-
no se na ,drahém a neispésném
projektu obohatil®.

Budoucnost eHealth?
Kritici i obhajci elektronickych
zdravotnich knizek se shoduji
vjedné véci - nachazime se ve 21.
stoleti a pfed eHealth nelze zavi-
ratoci. Jediné, v Cem se jednotli-
vé strany nazorové lisi, je podo-
ba systému, ktery by mél byt pro
elektronizaci ¢eského zdravotnic-
tvi vyuzit.
Podle LeoSe Hegera by netispésny
projekt spolecnosti IZIP mohl jiz
v roce 2014 nahradit celonarod-
ni systém sdileni zdravotnickych
dat. Béhem nasledujicich nékoli-
ka mésict by podle ministrovych
slov mél byt vypsan tendr na za-
kladni myslenku systému. Ta by
méla zahrnovat i feSeni proble-
matiky vstupnich prav do systé-
mu - tedy jakym zptisobem bude
feSen zdkonny souhlas pacien-
ta s nahliZzenim do jeho doku-
mentace. Vzhledem k predcho-
zim $patnym zkuSenostem by
se mél novy celonarodni systém
pred uvedenim do ostrého provo-
Zu nejprve provérit pomoci pilot-
nich projekti.

Filip Kiit Citores

David Rath zatcen
kvull podezreni z korupce

(pokracovani ze str, 1)

i penize z Bruselu na regionalni
operalni program Stfedni Cechy.

Politicka likvidace

David Rath je od minulého tydne
ve vazebni vézniciv Litoméficich.
Rezignoval na funkci krajské-
ho zastupitele a tim i na funkci
stfedoCeského hejtmana. Krat-
ce nato se vzdal rovnéz ¢lenstvi
v CSSD.

Stinovy ministr zdravotnictvi
vSak nebyl jedinym, koho kvii-
li spornému financovani policie
prosetfovala. Ta zatkla dal§ich
sedm lidi, mezi nimi feditel-
ku Oblastni nemocnice Klad-
no Katefinu Pancovou, byvalé-
ho poslance Petra Kotta, byvalou
zaméstnankyni SUKL Lucii No-
vanskou a dalsi Rathovy blizké
spolupracovniky. Podle serveru
Aktualné.cz také feditele spo-

le¢nosti Konstruktiva Branko,
kterd vyhrala soutéZ o rekon-
strukci Bustéhradu. VSech sedm
bylo minuly ¢tvrtek rovnéz vza-
to do vazby.

David Rath tvrdi, Ze o penézich
v krabici od vina nevédél, a své
zatCeni kvili korupci povazuje
za politickou likvidaci. ,,Cela véc
na mé déla dojem dobfte piipra-
vené a provedené spolecenské po-
pravy politika. Na navstévé jsem
dostal zabalenou krabici s vinem.
Nasledné mé prekvapilo policejni
komando a k mému tZasu mis-
to lahvi vina byly v boxu peni-
ze. Vim, Ze tato bizarni historka
zni neuvéfitelné, ale Zivot nékdy
neuveéritelny skutecné je. Nesto-
jim o zadné pozice a posty, pro-
to chci rezignovat. Jde mi v této
chvili pouze o odhaleni pravdy,
jak to bylo a kdo za tim stoji, “ sdé-
lil Rath prostfednictvim své tisko-
vé mluvci Berill Maschekové.

Provéfovana reditelka
kladenské nemocnice
Reditelka Pancovid méla podle
informaci policie tidajné predat
uplatek ve svém domé. Ten mi-
nuly tyden prohledavala policie,
stejné jako jeji kancelaf v kladen-
ské nemocnici. V ni méla policie
podle médii také odposlechy. No-
vinarim potvrdil pfitomnost po-
licie v nemocnici jeji ekonomic-
ko-obchodni naméstek Jaroslav
Pokorny.

Dobré vztahy mezi kladenskou ne-
mocnici a Davidem Rathem neby-
ly tajemstvim. , Nastésti je nam
krajsky urad naklonén a hodné
nam pomaha. Nasim zameéstnan-
clim garantujeme jejich platy opét
s prispénim Kraje,“ uvedla tésné
pred svym zatéenim pro Kladen-
sky denik Katefina Pancova.
Nemocnice loni oteviela nové
centrum akutni mediciny za 1,4
miliardy korun. Byvaly stinovy
ministr kvili financovani su-
permoderni budovy celil kritice
ze strany svého protivnika Petra
Bendla (ODS). Ten pfitom stav-
bu za svého plsobeni v dfadu
hejtmana sam zahajoval. Kri-

ticka slova ovSem prichazela
i z Gist byvalého feditele nemoc-
nice Otakara MareSe. Podle mé-
dii loni v inoru uvedl, Ze Ratho-

y r 4
Neni to poprvé
David Rath nebude vyvracet po-
dezfen{ z korupce poprvé. V roce
2005 se jiz jako ministr zdravot-
nictvi distancoval od své porad-
kyné Eva Klimovicové, ktera pro
néj pracovalajiz za jeho ptsobeni
v Ceské |ékarské komore (CLK).
Klimovi¢ovou v roce 2003 nato-
Cil zastupce farmaceutické spo-
lecnosti Pfizer, kdyZz tdajné Za-
dala o tfimilionovy Uplatek pro
komorovy €asopis Tempus Medi-
corum vyménou za schlizku s teh-
dejsim prezidentem CLK Davidem
Rathem, ktery komoru zastupo-
val v kategorizacni komisi pfi MZ.
Védéla totiz, Ze farmaceutickéfir-
my maji enormni zdjem na ovliv-
néni clent komise, jez rozhodova-
laotom, zda ajak vysokou Ghradu
|ékdim na Eeském trhu pfizna.
ODS tehdy kv(ili zavaznosti pode-
zfeni pozadovala, aby David Rath

vo vedeni kraje nechalo stavbu
udélat za zbytecné vétsi castku
- ildajné byla predraZzena o 800

milion® korun. (kiu, €TK)

odstoupil z funkce ministra. Ten
kontroval poZzadavkem na premi-
éra Mirka Topolanka, aby ukon-
¢il spolupraci s Milanem Cabr-
nochem, Miroslavem Ouzkym
aTomasem Julinkem kvdli pro stat
nevyhodnym smlouvam s VZP.
Sam funkci neopustil, naopak za-
zaloval policisty, ktefi nasledné za-
Cali proSetfovat hospodareni ko-
mory. Pripad Setfenf financovani
CLK byl poté odlozen.

Soudy nakonec Evu Klimovi¢ovou
osvobodily podle zasady in dubio
proreo, tedy v pochybnostech ve
prospéch obZalovaného”. Obha-
joba zpochybnila nahravku, kte-
ra podle ni mohla byt upravena.
Klimovi¢ova pozdéji sama zaza-
lovala Pfizer 0 150 milionC korun,
poté o omluvu aimilion. Odvola-
ci soud ale tyto poZadavky v roce
2011 podruhé zamitl. (klu)



Jak se zbavit IZIP? Tezko

Co se to hraje kolem IZIP? Tragikomedie? Drama? Gangsterka? Inu,

od kazdého néco.

Kdyz loni v fijnu mi-
nisterstvo zdravot-
nictvia VZP slavnost-
né rozjizdély ve dvou
krajich ,,pilotni pro-
jekty* systému IZIP,
deset let starého, za-
kydaného kritikou ze
vSech predstavitel-
nych stran a nakr-
meného 2 miliardami, bylo to po-
meérné stylové entrée k hlavnimu
déji velkého spektaklu, ktery $pi-
ce Ceského zdravotnického systé-
mu pravé nyni rozehravaji.

Parazitni organismus

1ZIP po prekvapivém vystoupeni
ministra zdravotnictvi a premi-
éra s nejvétsi pravdépodobnosti
konci. Oba panové to oznamili
jesté dfive, nez skoncily zminéné

Martin Caban

pilotni projekty, které
mély zjistit, zda sys-
tém IZIP nahodou ne-
zacal po deseti letech
sam od sebe fungovat.
Avida - $éf 1ZIP Jifi Pa-
Sek jasa, jak pilotni
projekty dopadly skvé-
le, protoze se do IZIP
prihlasila tfetina dok-
tord. A dale pfichazi se state¢-
nym argumentem, Ze deset let
se musela budovat infrastruktu-
ra IZIP a ted to teprve zac¢ind po-
fadné Slapat. Paskovo usili hajit
néco, co je na prvni pohled zce-
la neobhajitelné (tfetina doktort
je systému, ktery si hraje na
eHealth, platnd iplné stejné ja-
ko zadny doktor), ma skutecné
tragikomické rysy.

Jenze to, ze pfisny ministr He-

ger Paskovy argumenty oslysel
a mocné zavelel k likvidaci IZIP,
bylo asi tak posledni mocné ges-
to, které si mohl dovolit. Na-
sledovat bude velmi narocné
a jemné strukturované psycho-
logicko-pravnické drama, jen co
se zjisti, co vSechno je na IZIP na-
vazano a jaké jsou podminky uza-
vienych smluv a diisledky jejich
vypovézeni.

Tak napfiiklad IZIP vedle zdravot-
nich kniZzek obhospodatuje také
cely internetovy portal VZP, pfes
néjz béhajiivselijaké ucetni ope-
race. Pretrha-li VZP vazby s IZIP
tak radikalné, jak si pfedstavuje
Leo$ Heger, hrozi totalni kolaps
pojistovny. Ale pretrha-li je jen
u zdravotnich kniZek, zatimco
na portalu necha firmu IZIP da-
le vydélavat, bohatyrské Hege-

rovo a Necasovo gesto ztrati vice
nez pulku pfitazlivosti. Jak vid-
no, IZIP se dokazal do organismu
VZP velmiumné vclenit. Paralela
s parazity samoziejmeé napadne
jen Skarohlida. Manazefi obou
instituci budou mluvit spis o out-
sourcingu a synergiich.

Cas zhavit mozky

Na drama by pfitom uplné staci-
ly i potiZe zplisobené systémem
zdravotnich knizek. Na téch jsou
supercitliva data pacientl. A ta
dost mozna patfi spolecnosti
IZIP, jelikoz pacient-klient VZP
prekvapivé neuzaviel smlouvu
o elektronické zdravotni kniz-
ce s VZP, nybrz s IZIP. Firma to
ma za hotovou véc, pravni vyklad
ministerstva zdravotnictvi se li-
§i. Kdo sivsadi? Tady uz se dosta-
vame k zanru gangsterky.

1ZIP tvrdi (a ma to ve smlouvach),
Ze zfekne-li se VZP projektu zdra-
votnich knizZek, ztrati 51% balik
akcii, ktery loni koupila (dosta-
ne misto néj zpatky milion, kte-
ry do néj vlozila). V takovém
pripadé by se data 2,5 milionu

Klientd IZIP s 200 miliony Kkli-
nickych zaznam ocitla v rukou
firmy IZIP, jiZz bude stoprocentné
vlastnit par mésici stara $vycar-
ska spolecnost s nejasnou vlast-
nickou strukturou, nulovou ob-
chodni historii, nulovou povésti
a nejasnym podnikanim, jez je
na prislusnych mistech urceno
jen jako drzeni a pfeprodej ma-
jetku. Ano, asi i citlivych zdra-
votnickych dat.

Cim vice vyplouvaji na povrch
podivuhodnosti kolem IZIP, tim
spiSe se zda, Ze rozhodnuti pro-
jekt opustit je spravné. A konec
pribéhu je stale otevieny, nemu-
si skoncit tak zle, jak to na prv-
ni pohled vypad4d. Management
VZP i pfislusni tfednici na mi-
nisterstvu by ovSem méli Zhavit
mozky, aby nasli cestu, ktera by
se hrozici §lamastyce vyhnula.
Hlavni prioritou VZP i minister-
stva ted musi byt zbavit se IZIP
bez trvalych nasledki. I na hle-
daninového systému, viniki, ba
i na plac¢ nad ztracenymi 2 mili-
ardami muze dojit. Ale radsi az
potom.

Inzerce 12100300 |



Snad nebudeme IZIP platit dvakrat

Symbol elektronizace zdravotnictvi ,,po ¢esku“ - stal 2 miliardy, nic nepfinesl, a proto musi co nej-
drive skoncit. Alespon tak jej vidi ministr zdravotnictvi Leo$ Heger (TOP 09) a premiér Petr Necas
(ODS). Na dlvody neuspéchu kdysi tak nadéjného projektu jsme se zeptali ¢lena spravni rady
Veobecné zdravotni pojistovny a mluvéiho Ceské lékarské komory (CLK) MUDr. Michala Sojky.

Dlouhy pribéh kontroverzniho
projektu IZIP se moZna chyli
ke Kkonci. Bylo do néj vkladino
hodné nadéji, ale stal se spiSe
symbolem velkych titrap a zkla-
mani. Co bylo $patné?

Spatného se okolo kauzy IZIP ode-
hrélo az ptili§ mnoho. Problém byl
nasamém pocatku, kdy firma IZIP
ziskala tuto zakazku bez vybérové-
ho fizeni. To jsme se na komote
dozvédéli az kolem roku 2004, kdy
jsme shodou okolnosti pfipravovali
moznost komunikace 1ékatfti s CLK
pomoci elektronického podpisu.
Tehdy jsme jednali s firmou, jez
nam kromeé jiného nabidla i sys-
tém, ktery byl na prvni pohled té-
méf totozny s IZIP. KdyZ jsme na to
poukazali, jejich zastupci ndm pro-
zradili, Ze s timto projektem pfi-
§li v roce 2001 za tehdejsi feditel-
kou VZP Jifinou Musilkovou jesté
pred IZIP. Zastupce té firmy pak bé-
hem nucené spravy VZP vypovidal
i pfed parlamentni vySetiovaci ko-
misi. To, Ze s inzenyrkou Musilko-
vou tehdy skutecné jednal, potvr-
dily rovnéz zaznamy z navstévnich
knih. Cili zavér je takovy, Ze IZIP
byl pfijat bez vybérového fizeni,
pricemz minimalné jedna firma
nabizela VZP podobny systém.

Manipulace s vybérovymi fize-
nimi se zda byt v nasi zemi dlou-
hodobé na dennim pofadku. Sa-
motné vylouceni jedné firmy
z vefejné soutéze ale jesté ne-
musi nutné skong¢it tak vysokou
finan¢ni ztratou...

To bylo jen prvni poruseni ziko-
na, pak to pokracovalo. VZP pro-
jekt vyznamné financovala jiz na
samém pocatku, kdy na pilotni
projekt poskytla firmé IZIP zhru-
ba 20 miliond. A tady doslo k dru-
hému poruSeni zakona, protoze
penize pojistovna uvolnila z fon-
du prevence. Zakon pfitom jasné
definuje, Ze takovy pilotni projekt
z fondu hradit nelze. Ale aby toho
nebylo malo, doslo i ke tfetimu po-
rusenizakona. O penézich pro IZIP
nerozhodovala spravni rada VZP ja-
ko celek, nybrz jen jakasi komise
pro spravni fond prevence. Zakon
nic nefika o tom, Ze by spravni rada
mohla svou rozhodovaci pravomoc
delegovat na nékoho jiného.

Pokud vim, IZIP se zpocatku
v CLK t&8il uréité podpofte.

MEéli jsme za to, Ze se jednd o vice-
méné zajimavy napad. Ja se pak
vroce 2002 dokonce stal clenem ra-
dy IZIP, coz byl takovy poradni or-
gan. Pak se ale zacalo ukazovat, Ze
sevlastné jednd o tunel na VZP a ze
ten projekt je nefunkéni. Z téchto
d@ivodt jsem na své misto v radé
IZIP v roce 2004 rezignoval. Mam
na to dokonce papir.

A uvedl jste v ném tehdy své
duvody?

Ano, vrezignaénim dopise uvadim
dtivody svého odstoupeni. Tedy, ze
sejedna o tunel na VZP, protoze po-
slanci vyboru pro zdravotnictvi - je-
den z nich byl ve spravni radé - si
udélali kSeft a tak dale.

O nefunkc¢nosti IZIP se hodné
mluvi, ale milo se vysvétluji du-
vody. Pro¢ IZIP nefunguje?

Nefunkcnost plyne z nékolika véci.
Jednak je tonepovinné a o informa-
cich, které v systému budou, rozho-
duje pacient. Lékar, ktery by snad
chtél podobny systém vyuZzivat, by
se nemohl spolehnout na to, Ze dis-
ponuje kompletnimi idaji. Takze
se vlastné jedna jen o jakousi po-
mocnou informaci, na zakladé kte-
ré ale nikdo nemtize pfijmout zad-

né rozhodnuti. Aby takovy systém
mohl fungovat, musi byt povin-
ny jak pro vSechny pacienty, tak
pro zdravotni pojistovny a vSech-
na zdravotnicka zafizeni.

TakZe vy se ztotoZiiujete s te-
zi a pozadavkem Marka Snajd-
ra, ktery rika, Ze je potfeba za-
konna tuprava, ktera by toto
prikazovala?

Moment, to je trosku o nécem ji-
ném. Ma-li néjaky systém fungo-
vat, musi byt povinny, to je bez
debat. Na druhé strané vsak ne-
nimozné, aby data byla umisténa
najednom misté a obhospodarova-
1aje néjaka soukroma firma, proto-
Ze tyto daje jsou velmi cenné a ne-
1ze plné zarucit jejich bezpecnost.

Vratme se k penézim, Jak je
mozné béhem tak dlouhé do-
by postupné utratit 2 miliardy
vefejnych penéz za néco, o cem
vSichni védi, Ze to nefunguje,
aniz by to nékdo stopnul?

Pokus o zastaveni tohoto projek-
tu tady uz byl, a dokonce k nému
i fakticky doSlo, byt cesta nebyla
jednoducha. Kdyz byla v roce 2005
na VZP uvalena nucend sprava, by-
lo u¢inéno rozhodnuti, Ze IZIP kon-
¢i. Dokonce uz byly pfipraveny vy-
povédi smluv. Problém spocival

v tom, Ze smlouvy byly datované
dlouho dopfedu, jesté za volebni
obdobi. Po volbach se ministrem
zdravotnictvi stal Tomas Julinek
a predsedou spravni rady byl jme-
novan Marek $najdr. Cely projekt
1ZIP se revitalizoval, a dokonce do-
Slo ik navyseni prostredkd.

Kolik tedy IZIP stal do té doby?
Pokud si dobfe vzpominam, do ro-
ku 2006 stél asi 400 miliond korun.
Kdyby se tenkrat zastavil, nepfisli
bychom o dalsi 1,6 miliardy. By-
lo by ale korektni Tici, Ze se tu si-
ce operuje se dvéma miliardami,
ale vSechny tyto penize neskonci-
ly pfimo ve firmé 1ZIP. Cast znich
$la naptiklad na motivacni plat-
by lékaftim, aby systém vyuziva-
li, a podobné.

Tedy na marketing. Bylo zminé-
né navyseni plateb tehdy obha-
jitelné?

Zpétné vidéno navyseni obhajitel-
nénenianebylo ani tehdy. Alena-
vySovani se tehdy ani nikdo obha-
jovat nepokousel. Doslo k nému
jen na zakladé rozhodnuti minis-
terstva a spravni rady VZP vedené
Markem Snajdrem. Vzdyt teprve
pred rokem se zacaly délat pilot-
ni projekty, které mély ovérit, zda
ten systém funguje. Takze se lo-
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gicky nabizi otazka, proc si uz v ro-
ce 2007, kdyz chtéli IZIP zachranit,
neudélali néjaky pilotni projekt,
ktery by funkénost systému prove-
Til? Tehdy se o tom ani nediskuto-
valo. Je také potfeba Tici, Ze od roku
2006 je spravni rada vzdycky sloze-
na tak, Ze v ni zastupci vladnou-
ci koalice maji vétsinu. Deset lidi
zavladu a pak ma jesté kazda stra-
na za 10 poslancii jednoho svého
zastupce ve spravni radé.

PrestozZe je IZIP stejné nefunk¢ni
jako pred 10 lety, nakonec se do-
spélo k mozna uz definitivhimu
rozhodnuti tento projekt ukon-
¢it, V ¢em je tedy situace jind nez
Vv roce 2006?

Po volbach se zménilo obsazeni
spravni rady. Pfisli tam lidé, kte-
rym uz IZIP pripadal podezrely,
a méli vili ho provérit. Konecné
se rozbéhly pilotni projekty. Jenze
ja se obavam, Ze jsme se rozhoupa-
li pozdé. Lidé z IZIP jsou ted uz né-
Kkolik krokd pfed ndmi a ani majo-
rita, kterou jsme ziskali ve druhé
poloviné roku, nam nemusi pomo-
ci. Riziko arbitraze je stale na po-
fadu dne.

0 kolik by takto Ceska republika
mohla jesté prijit?

Docela dobte by se mohlo stat, Ze
bychom IZIP ve findle zaplatili dva-
krat. V téhle véci se udélala strasna
spousta chyb. Pfi pfevzeti majority
od $vycarské firmy se VZP zavaza-
1a, Ze bude IZIP podporovat a rozvi-
jet. AZe tento zavazek bude platny
iv dobé, kdy pripadné rozvazeme
s IZIP v§echny smlouvy. Cena IZIP
byla odhadem renomované pora-
denské spolecnosti ohodnocend na
2 miliardy korun. Kdyz se s ndmi
bude Svycarska firma soudit, bu-
de se nepochybné ohanét tim, Ze
nam prodala akcie miliardové fir-
my za nominalni hodnotu jen pro-
to, Ze jsme se zavazali projekt roz-
vijet a podporovat.

Ale tento odhad ceny spolecnosti
pfeci nemusi byt zavazny...

Nemusi, ale akcionaf s tim mtize
jit do soudniho sporu s VZP. Zaji-
malo by mé, zda je $vycarska firma
koncovym vlastnikem akcii, nebo
je vlastni napriklad stale panové
Cabrnoch s Ouzkym. Oni totiz fi-
kaji, Ze akcie prevedli na Svycar-
skou firmu beziplatné, coz mi pti-
pada divné. Mohlo by se také stat,
Ze se tito dva europoslanci nako-
nec budou soudit s Ceskou repub-



likou prostfednictvim Svycarské
kancelafte.

K tomu si pfipo¢téme jesté napros-
ty diletantismus, kdy se sejde pre-
miér a ministr zdravotnictvi a vy-
daji spolecné politické prohlaseni
o tom, Ze se IZIP rusi. Pfeci neni
mozné, aby statni instituce, kte-
rd ma néjaky obchod se soukro-
mou firmou, rozhodovala o tom-
to obchodu na zakladé politického
prohlaseni.

Pokud se ale nepletu, vasi prvni
reakci po tomto prohlaseni bylo,
Ze rozhodnuti premiéra a minis-
tra zdravotnictvi vitate...

To ano, ale tikal jsem také, Ze je
to problematické. Ja vitam to, Ze
se ma ukoncit IZIP, ale cesta, kte-
rou se k tomu ma dospét, je zkrat-
ka naprosto $patna. Zajimal by
mé jen jeden jediny divod, pro¢
vydavali politické prohlaseni, Ze
se ma projekt ukoncit. Pro¢ nepo-
¢kali alesponl na ukonceni pilot-
nich projekttl, kde se podle pred-
béznych vysledkl predpokladd, ze
Cisla nevychazeji pro IZIP zrovna
pozitivné?

Ted bude muset spravni rada VZP
rozhodovat ve stinu politického
prohlaseni dvou vladnich predsta-
vitelll, coz mize byt opét lehce vyu-
Zitov pfipadné arbitraZi proti Ceské
republice. Rozhodnuti o ukonceni
projektu IZIP vitam, ale myslim si,
Ze mélo prijit jeSté pfed nakupem
majoritniho podilu akcii - ve chvi-
li, kdy se objevila informace o zain-
teresované vycarské firmé.

A jak se nyni chcete z této neza-
vidénihodné situace dostat? Bu-
dete zadavat jesté néjakou dalsi
pravni analyzu?

To by ted mélo udélat minister-
stvo. Mélo by zadat renomované
specializované pravni kancelafi,
aby na podkladé analyzy vSech
smluv s IZIP zjistila, zda by vy-
povézeni téchto smluv nevedlo
k je$té horsim koncim pro Ces-
kou republiku.

Koneéné rozhodnuti nakonec
stejné musi u€init spravni rada
VZP, jejiZ sloZeni se ma nyni mé-
nit. Zméni se tim i situace?
Navrh na zménu sloZeni spravni ra-
dy jsem vidél - maji se zménit tyti
radni. Neni to ale fakticka zména
slozeni spravni rady. Vladni koali-
ce vni ma vétSinu, takZe pokud se
k nécemu rozhodnou, jsou schop-
ni si to odhlasovat.

Hodné lidi zajima, kdo za pro-
mrhané dvé miliardy ponese od-
povédnost.

Pfimou politickou odpovédnost
nesou nékteré vlady CSSD a po-
té Tomas Julinek a Marek Snajdr.
Zatimco prvné jmenovany uzz po-
litiky v podstaté odesel, druhy v ni
jako poslanec za ODS zlistava. Pro-
to je pro nas nepfedstavitelné, aby
za stavajici situace i nadale zlsta-
val pfedsedou spravni rady VZP.

A co odpovédnost Pavla Horaka?
Ten pieci patfil do 1izké skupiny
lidi, ktefi tehdy o pfevodu akcii
1ZIP na $vycarskou firmu védéli,
navic je feditelem VZP,

Jaka je odpovédnost Pavla Hordka,
skute¢né nevim. Ale fakt, Ze o pie-
vodu spravni radé nefekl, byla ne-
pochybné jeho obrovska chyba. Asi
si neuvédomil, Ze se timto prevo-
dem zcela zménila situace - a tim,
Ze se jedna o zahranicni subjekt, se

meéni i mozné pravni konsekven-
ce ptipadného vypovidani smluv.
Tato chyba je mu vycitana zcela
po pravu a myslim, Ze to vi.

Na druhou stranu jeho osobni an-
gazovanostv ,tunelu“ IZIP nejsem
v tuto chvili schopny posoudit.
Kazdopadné je nepfedstavitelné,
aby byl nyni Pavel Horak odvolan
a soucasné Marek Snajdr zfistal
v Cele spravni rady.

Pro¢ by to mél byt problém?
Odvolani Pavla Hordka neni tak
jednoduché, jak by se mohlo na
prvni pohled zdat. VZP totiZ nema
zadného statutarniho zastupce,
takZe v momenté odvolani fedite-
le by pojistovnu nikdo netidil. Re-
spektive fidil by ji Marek Snajdr ja-
ko predseda spravni rady, protoze
minimalné o dvou osobach ve VZP
na postech naméstka se tika, ze
jsou Marku Snajdrovi blizci.

A jak blizky je Marku Snajdro-
vi sam feditel VZP Pavel Horak?
Tézko se to soudi. Jsou situace, kdy
se zda, Ze na né&j Marek Snajdr ne-
ma takovy vliv. Jindy Pavlu Hora-
kovi nezbyva nez s Markem Snaj-
drem spolupracovat. Pokud bych
mél najit néjaké prirovnani, je
Pavel Hordk vii¢i Marku Snajdro-
vi v podobné pozici, jako byl kdysi
protektoratni prezident Ceskoslo-
venska Emil Hacha v@ci nacistic-
kému Némecku. V ocich Cechfi byl
Hacha vici Némctim az prilis loa-
jalni a pro Némce zase malo. Cili
pro mnoho lidi je Horak vii¢i Snaj-
drovi prili$ loajalni a ten zase ma-
Ze mit pocit, Ze je v¢i nému loa-
jalni mélo.

Co by tedy nasledovalo, pokud

by byl Pavel Horak nakonec stej-
né odvolan?

Pokud by k tomu doslo, méla by
spravni rada okamzité jmenovat
nastupce. My totiZz nemtiizeme jen
nékoho docasné povérit, my mu-
sime jmenovat. Ale koho? Nékoho
z nameéstki? To by znamenalo, Ze
by se feditelem VZP stal pfimo né-
kdo z lidi Marka $najdra.

V médiich se také objevila moz-
nost nucené spravy VZP, ktera
by nepochybné toto dilema moh-
la vyFesit, Je VZP v situaci, kdy by
zasluhovala nucenou spravu?
Nucenou spravu by muselo vyhla-
sit ministerstvo a podle mé je tako-
vy scénaf nepravdépodobny. Sou-
¢asna situace ve VZP nedozrala do
stavu, ktery by vyZadoval nucenou
spravu. Kdyz k tomu doslo napo-
sledy, méla pojistovna obrovsky
dluh ve vysi zhruba 20 miliard ko-
run, coZ je néco jiného, nez s ¢im
se potykame ted. Na soucasné situ-
aci kolem projektu IZIP ma Ivi po-
dil ministerstvo. Politické slozeni
spravni rady, na které v soucas-
nosti vSichni nadavaji, ma ovéem
jednu nespornou vyhodu a tou je
transparentnost. Vy jako novinari
miiZete téméf bezprostfedné po za-
sedani védét, jak kdo a za kterou
stranu hlasoval.

Dobfre, takZe podle vis je tedy je-
dinou spravnou cestou ke zméné
ve VZP nejprve eliminace vlivu
Marka Snajdra, ktery dle vasich
slov za IZIP nese politickou od-
povédnost, a teprve poté Pavla
Horika. Co tedy tomuto postu-
pu brani?

Problém je v tom, Ze se vladni ko-
alice dostala do situace, kdy potre-

buje v poslanecké snémovneé kazdy
hlas koali¢niho poslance. ODS ale
neniv parlamentu zcela jednotna,
coz do jisté miry ukazuje i posledni
hlasovani o predsedovi poslanecké-
ho klubu ODS, kdy sice zvitézil Zby-
nék Stanjura, ale 18 poslancti ODS
bylo pro Petra Tluchote. Takze Petr
Necas si nemuze byt ni¢im jisty.
NejbliZsi zasedani spravni rady
VZP je planovano na 28. kvétna,
rozhodne se na ném o budouc-
nosti IZIP?

Nepochybné se o tom bude mlu-
vit, ale skute¢né nevim, jestli do-
jde k definitivnhimu rozhodnuti.
Bylo by moudfejsi, pokud bychom
pockali na konecné vysledky pi-
lotnich projektd. Takhle ukvape-
né rozhodnuti by totiz dalo pomér-
né silny argument Svycarské strané
v ptipadné budouci arbitrazi. Mé-
sic uz v tom pfeci nehraje roli, na-
vic by bylo dobré, abychom ohled-
né rizika arbitraze méli k dispozici
jasnou pravni analyzu s doporuce-
nim dalsiho postupu. A kdyZ uz mi-
nistr udélal takovéto politické roz-
hodnuti, at také zada onu analyzu.
Nechci, aby to délala VZP.

Jaky je nazor vasich kolegi ve
spravni radé?
Zatim jsme se jesté nesesli, ale ja si
to zjistoval. Jejich zavér je, Ze 1ZIP
sice chtéji ukoncit, ale stejné ja-
ko jd vnimaji riziko mozné arbitra-
Ze. V takové situaci je snad lepsi se
hlasovani ani nezicastnit, protoze
at uz bych hlasoval jakkoli, hlaso-
val bych Spatné. Nechci byt za dva
roky popotahovan kvili tomu, ze
jsem svym hlasem prispél k arbit-
réZi proti Ceské republice.

Filip Kiit Citores

Jednani s premiérem
odborum nic neprineslo

Zastupci odborovych organizaci ve zdravotnictvi minuly tyden opét jed-
nali s premiérem i ministrem zdravotnictvi o moznosti Upravy uhradové

vyhlasky. Vyssi platy jsou vSak sta

Odborafti si od schiizky slibovali
posun v postojich premiéra Pe-
tra Necase (ODS) i ministerstva
zdravotnictvi vedeného LeoSem
Hegerem (TOP 09), ktery by vedl
ke kyZené zméné letoSni thra-
dové vyhlasky. O té odbory i ne-
mocnice tvrdi, Ze pro zdravot-
nicka zafizeni nezajiStuje dost
penéz k navyseni platd. Lékat-
sky odborovy klub (LOK-SCL) jiz
pred ¢asem avizoval, Ze v pripa-

dé nesplnéni tohoto slibu zopa-
kuje protestni akci, srovnatelnou
s ,Dékujeme, odchazime*. Ten-
tokrat by se vSak mohli zapojit
iostatni zdravotnicti odborari, se
kterymi LOK-SCL od lotiska tvofi
tzv. Zdravotnickou trojku.

Zména vyhlasky

je protitistavni

I ptes viditelné zklamani odbo-
i a hrozbu rozsahlych protest

e v nedohlednu a protesty hrozi dal.

ministerstvo zdravotnictviitfad
premiéra dodate¢né ipravy ihra-
dové vyhlasky odmitaji. Podle vy-
jadfeni Petra Netase pro CTK to
pry totiz ani jinak nejde, protoze
dle vladnich legislativcti by bylo
vazani penéz ve vyhlasce primo
na platy protitstavni. Zdravot-
nici vSak zadaji pouze navyseni
thrad jako takovych.

Leo$ Heger také trva na svém
a odborate opakované posila za

hejtmany jednotlivych kraji,
ktefi by podle jeho nazoru méli
prostfedky na platy zajistit. Ved-
le toho ministr zopakoval své do-
poruceni vedenim nemocnic, aby
zafizeni omezila své investice.
Zastupci zaméstnavatelll sdru-
zenych v Asociaci ¢eskych a mo-
ravskych nemocnic (ACMN) viak
dlouhodobé tvrdi, zZe své provoz-
ninaklady a investice maximal-
né omezili jiZ v pfedchozich le-
tech a nyni uz jim pfilis prostoru
nezbyva.

Pat

Spor okolo navyseni platti zdra-
votnikd komplikuje absence ana-
lyz skutecného stavu financi
v Ceskych a moravskych nemoc-
nicich. Na analyzdch se pfitom
v inoru odbory dohodly prave

s premiérem Petrem Necasem.
Nakonecznich ale seslo. Zatimco
feditelé nemocnic tvrdi, Ze za ne-
uskutecnéni provérek mize ,,8i-
kanoézni* pristup MZ, Leos He-
ger vini feditele z nedostate¢né
spoluprace.

S nadsazkou by se soucasny stav
dal oznacit jako Sachovy pat,
nebot zastupci obou stran sporu
opakované tvrdi, Ze nechtéji, aby
situace dospéla az k protestiim,
zaroven vSak nikdo neni ocho-
ten ustoupit ze svych postoji.
Zastupci odborovych organiza-
ci se sejdou tuto stfedu a spolec-
né proberou dalsi postup. Roz-
hodnuti o protestech by ale mélo
padnout az po poradé predsedl
odborovych organizaci ve zdra-
votnictvi, kterd je planovana
na19. ervna. (fke)
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Nova vyhlaska ma omezit
platby lazenskych pobytu

Ministerstvo zdravotnictvi navrhlo novy indikacni seznam pro lazeniskou péci. Chce tim docilit
vétsich uspor a efektivnéjsino vyuziti modernich medicinskych postupd. Oponenti vsak namitaji,
ze pro nékterd lazenska zarizeni udajné mohou byt nova narizeni likvidacni.

V soucasné dobé je pfipravovana
vyhlaska v pripominkovém fize-
ni. Podle pfedpokladli minister-
stva zdravotnictvi by méla vstou-
pit v platnost v cervenci, ucinna
by pak méla byt od srpna. Dle in-
formaci mluv¢iho ministerstva
Vlastimila Sr$né byly ptvodni
terminy platnosti vyhlasky posu-
nuty. Poskytovatelé lazeriské pé-
Ce tak pry méli pfiblizné rok a ptil
na to, aby se na novou legislativu
pripravili.

Kratsi pobyty

a méné penéz

Zasadni zménou, kterou nova vy-
hlaska prinasi, je zkraceni lazen-
ského pobytu u dospélych pacien-
th ze Ctyf na tfi tydny, s moznosti
jeho prodlouzeni na zakladé roz-
hodnuti revizniho 1ékate. Opa-
kovany pobyt je pfedepsan na 14
nebo 21 dni. U détskych pacienti
zlustava zakladni doba pobytu ne-
zmeéneéna, tedy Ctyfi tydny. Minis-
terstvo se v pripadé zkraceni poby-
th pro dospélé odvolava na nazory
odborniki, podle kterych je trity-
denni lazenisky pobyt dostacujici.
Pii prodlouzeni pobytu pak podle
ministerstva bude kladen diiraz
na individualni pfistup dle stavu
konkrétniho pacienta. Podle né-
kterych expertil se vyrazné rozsi-
filo i spektrum 1éki a operacnich
vykonti, jez jsou vi¢i pacientim
Setrnéjsi a umoznuji omezit 1azen-
skou péci.

Z indika¢niho seznamu jsou zce-
la vyfazeny tzv. edukac¢ni poby-
ty. Na téch se pacienti ucili mé-
nit svij zivotni styl v souvislosti
s urcitou diagnézou. ,Minister-
stvo zdravotnictvi se domniva, Ze
,edukace‘ by mély primarné spa-
dat do ambulantni péce praktic-
kych 1ékatt a specialistii daného
oboru, napfiklad internistt, di-
abetologti a dalsich. U nékterych
nemoci a zvlasté u déti bude edu-
kace soucasti pobytu pfi 1é¢eni da-
ného onemocnéni, zejména pri
komplikacich onemocnéni nebo
kombinaci rizikovych faktorti pro
zhor$eni nemoci,“ uvadi se v du-
vodové zprave.

Nadale maji byt v laznich 1é¢eni
pacienti s chronickymi onemoc-
nénimi nebo po zavaznych ope-
racich, pfi pourazovych stavech
apod. U vybranych diagnéz bu-
de dle vyhlasky schvaleni pobytu
podminéno napiiklad sniZenim
hmotnosti ¢i nekoufenim.

Ministerstvo obhajuje
nutnost zmény

,NefeSenim problému by byl za-
konzervovan soucasny nevyhovuji-
ci stav, kdy pravni tprava, vyhlas-
ka €. 58/1997 Sb., kterou se stanovi
indika¢ni seznam pro lazeniskou
péci o dospélé, déti a dorost, jiz
neodpovida soucasnym medicin-
skym poznatkiim a postupim a 14-
zeniska lécebné rehabilitacni pé-
Ce vyslednym efektem neodpovida
vynaloZenym prostfedktim, “ uva-
di se v divodové zpravé minister-
stva. ,,Zaroven by nebyla moznost
pro lazenskou lé¢bu v danych in-
dikacich vyuzivat vSechny piirod-
nilécivé zdroje, které se na izemi
CR nachéazeji a kde jsou pro 1é¢bu
vytvofeny podminky. “

Vyhlaska ma také 1épe upravovat
podminky pii opakované lazeriské
Péci. Pocita totiz s tim, Ze se bude
prihliZet pouze k 1écebnym poby-
tim v poslednich tfech letech. Ne-
bude tak zaleZet na tom, kolik 1a-
zeriskych pobytil pacient za sviij
zivot absolvoval. Pacientlim, kte-
i nyni Zadaji o podzimni termin,

a budou tedy pobyvat v laznich
v dobé platnosti nové vyhlasky,
bude tidajné péce poskytovana
dle vyhodnéjsi varianty. Minis-
terstvo argumentuje rovnéz sna-
hou o kompromisni feseni. ,No-
vy indika¢ni seznam by mél snizit
prostfedky vydané ze zdravotniho
pojisténi o pul az tfi ¢tvrté mili-
ardy, coz je méné, nez navrhova-
ly prvni varianty, “ uvedl pro ZDN
mluvéi MZ Vlastimil SrSeri.

Lazné ocekavaji

ubytek klientu

Néktera lazenska zafizeni jiz ny-
ni avizuji zdrcujici dopad nové vy-
hlasky na svidlj dalsi provoz. Jed-
na se zejména o lazné poskytujici
komplexnilazeniskou péci, ktera je
plné hrazena ze zdravotniho pojis-
téni. Napiiklad v Laznich Bohda-
nec na Pardubicku ocekavaji uby-
tek klientl aZ o 40%. ,,Vyrovnat
propad, ktery zpisobi nova vyhlas-
ka, bezprostiedné nejde. Spoléhat
se nedd ani na zahranicni hosty, “
uvedl feditel lazni Rudolf Bubla.
Upozornil i na to, Ze sniZeni vy-
nost na hranici stézi pokryvaji-
ci fixni naklady miZe v krajnim
rych provozi.

Proti zménam legislativy se posta-
vili i néktefi zastupci kraje. ,,Po-
skytovatelé lazeniské péce nemo-
hou kviili nepromyslenym krokm
vlady dlouhodobé financné plano-

vat. Musi se vyporadavat s klesa-
jicimi platbami od pojiStoven.
Pfedpokladané zavedeni tzv. in-
dika¢niho seznamu by mélo zna-
menat financni propad v lazen-
stvi o pil miliardy korun. Vedle
toho se jiz dnes negativné proje-
vuje ubytek pacientli doporuce-
nych reviznimi 1ékafi pojistoven
k lazeniskym pobytiim, kterym je

llustraéni foto: marienbad.cz

péce hrazena plné, “ varoval radni
Pardubického kraje Martin Neto-
licky pfi jednani s feditelem Laz-
niBohdanec.

Prostredky z kapes
samoplatct
Podle ankety CTK pfipravuje vét-
Sina tuzemskych lazni nové 1éceb-
né-preventivni a rehabilita¢ni pro-
gramy pro samoplatce. S nejvétsi
pravdépodobnosti razantneé vzros-
te i podil ptispévkové 1écebné reha-
Dbilita¢ni péce u pacientd, ktefi ne-
budou spliovat podminky pro péci
komplexni. VSeobecna zdravotni
pojistovna navic v posledni dobé
zaznamenala mirny narast poctu
lazenskych navrhi, které by v pti-
padé ucinnosti nové vyhlasky ne-
meély narok na odsouhlaseni.
Ani v pfipadé nové klientely samo-
platci ale neni zarucen ocekavany
zisk. Podle feditele pro strategii
a obchod Lazni Podébrady Marti-
na Kubelky je hlavnim problémem
délka komer¢nich pobytd. Ty jsou
zpravidla vikendové, na rozdil
od klasickych tfitydennich ,kfiz-
kovych“ pobytd. ,JiZ od roku 2010,
kdy se zacal projevovat pokles pii-
jmi od pojistoven, se snazime ten-
to pokles kompenzovat speciali-
zovanymi tydennimi komercnimi
pobyty, které jsou vazany na indi-
kaci srde¢nich chorob a vysokého
tlaku,“ uvedl pro CTK. Lépe jsou
na tom lazné v Karlovarském kra-
ji, kde v posledni dobé tvoti napro-
stou vétsinu klientti pravé hosté ze
zahranici a samoplatci.

Irena Soukupova

Bulovka ma nové primare

Ti novi a Sest staronovych primard Nemocnice Na Bulovce mi-
nuly tyden podepsalo dekrety, jez je opraviuji fidit sva oddélent.
Byla tim ukoncena prvni faze rekonkurzd na primafské pozice.

,Nasi snahou bylo postupné pripra-
vit zdravé, konkurencni, spraved-
livé a motivujici prostfedi. A to by
bez poskytnuti Sance uchazeclim
z fad erudovanych a perspektiv-
nich 1ékafd, ktefi rekonkurzy vzali
jako svou vyznamnou Zivotni vyzvu
s cilem predstavit své vize dalsiho
rozvoje jednotlivych pracovist, ne-
bylo mozné," uved| feditel nemoc-
nice Petr Zajic.

Ve vybérovych Fizenich své pozice
obhdjili primafi MUDT. Ivo Kofranek
z ortopedické kliniky, MUDr. Nor-
bert Pauk, Ph.D., z kliniky pneu-
mologie a hrudni chirurgie, MU-
Dr. Ing. Svojmil Petranek, CSc.,
MBA, z neurologického oddélent,
MUDr. Tomas Beran z ARO, MU-
Dr. Martin Cihaf zneonatologického

oddélenia MUDr. Nadézda Vojacko-
va z dermatovenerologické kliniky.
Novymi primari se staliMUDr. Mar-
tin Molitor, Ph.D., na klinice plas-
tické chirurgie, MUDr. Marek Kro-
lupper na urologickém oddéleni
a MUDr. Martin MaSek na radiodi-
agnostické klinice.

Dalsifaze rekonkurz(i jiz probihat ne-
budou, Feditel Zajicje zastavil na kon-
ci brezna tohoto roku. Reagoval tak
naavizovany plan nového metropo-
litniho systému zdravotnictvi. ,Ma-li
byt soucastiprazského generelu pre-
vod CtyF vyznamnych statnich zdra-
votnickych zafizeni na mésto, je tu
teoreticka moznost, Ze by pokraco-
vani v rekonkurzech na primarské
pozice mohlo byt kontraproduktiv-
ni," uzavrel Petr Zajic. (klu)
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Co ceka ceske lazne?
Kam se bude v nejblizsi dobé ubirat lazenstvi v CR? Zméni se podminky, za kterych se v bu-

doucnu pacienti dostanou do 13zni na lé¢ebny pobyt? Mohou se zmény planované minister-
stvem zdravotnictvi vyraznéji dotknout jednotlivych lazenskych zarizeni?

Tradic¢ni Ceské 1lazné prosly bé-
hem poslednich let asi nejvy-
raznéjsi proménou ze vSech seg-
mentl zdravotnictvi. Prodélaly
uspésnou privatizaci, masivné
investovaly do infrastruktury,
dafi se jim udrzovat medicinskou
odbornost i sledovat posledni
trendy v oblasti wellness, rozsitu-
ji své obchodni kanaly a v mar-
ketingu se zlepsuji milovymi
kroky.

Nicjiného jim ani nezbyva. Vétsi-
nalékarti ma o kvalitach 1azenské
rehabilitace stale jen minimal-
ni povédomi, Zivot spolecnosti
se zrychluje a malokdo si dnes
najde cas na tradi¢ni lazenskou
1é¢bu. To spolu s restriktivni po-
litikou pojistoven v minulych le-

tech a fadou nepravd
o limitaci lazeriské pé-
Ce, které jsou mezi 1é-
kati hodné rozsifeny,
vedlo k dlouhodobé-
mu ubytku poctu 1é-
Cenych pojisténct.
Takto uvolriované ka-
pacity lazné nastésti
zaplriovaly navstév-
niky, ktefi si sv{ij po-
byt plati sami a jejichZ pocty rok
co rok rostly. Diky tomu lazné
dokazaly udrzet tempo investic
do obnovy kapacit a rozvoje i vy-
chovat dalsi generaci poucenych
pacientd.

Obor na rozcesti
Vétsina 1azni se tak v soucasné

MUDr. Eduard Blaha
prezident
Svazu léCebnych lazni CR

dobé snazi vyvazené
kombinovat nabidku
lécebnych a relaxac-
nich pobytl a z hod-
noceni pacientd i ze
vSech dostupnych
statistik je zfejmé,
Ze se jim to dafi. Ne-
spornou lécebnou
kompetenci ¢eskych
1éCebnych 1azni v ev-
ropském kontextu stvrzuje su-
verénné nejvyssi pocet ispésné
absolvovanych certifikaci medi-
cinské kvality Evropského sva-
zu lazni ze vSech ¢lenskych zemi
EU a pozvolny rust zajmu zahra-
ni¢nich zdravotnich pojistoven
o uzavirani smluv s tuzemskymi
laznémi.

Pfes to vSechno dnes ale tento
uspésny obor stoji na rozcesti.
Privedl ho na néj loni ohlaseny
zameér ministerstva zdravotnic-
tvi vyznamné od leto$niho ro-
ku omezit objem lazeniské péce
hrazené z vefejného zdravotniho
pojisténi. O planovanych omeze-
nich se zatim stale jedna a jejich
rozsah jesté neni zcela jasny. Nic-
méné uz jen medialni halé ko-
lem ministerskych pland vyvo-
lalo mezi pacienty i odbornou
verejnosti dojem, Ze uz snad laz-
né na pokladnu nejsou mozné
vibec! Ve stejné dobé zdravot-
ni pojistovny zasadné zptisni-
ly kontrolu splnéni kritérii pro
schvaleni lékafem navrzeného la-
zeniského pobytu a ani zvyseni re-

gulaéniho poplatku od prosince
obsazenost 1azni nezvysilo.
Pousténi Zilou

At uz ministerstvo k zamyslenym
regulacim pfistoupi nebo ne, laz-
nim ilazeriskym méstiim a regio-
nim kazdopadné poradné pustilo
zilou. Dlouholeté pozvolné ubyt-
ky pojisténct 1azné nahrazovat
zvladaly a jejich rozvoj poméhal
obnovovat fadu pohranicnich ob-
lasti. Na skokovou zménu, jakou
14zné zazivaji nyni, navic na pra-
hu ekonomické recese, ale rychly
a bezbolestny recept nenajdou.
Lazenistvi ma staleté tradice a ne
vSechna obdobi byla lety jeho roz-
voje. Aby se nejblizsi budoucnost
tohoto skvélého narodniho bohat-
stvi nezatadila po bok takovym
periodam, zalezi nejen na laz-
nich, které budou k tradi¢ni 1é¢-
bé muset pridavat jesté vice no-
vych, atraktivnich a dostupnych
pobyt. Zlepsit zdravi a kondici,
odstranit obtiZe nebo jen nabrat
sily a energii je jejich smysl a ten
jim Zadna reforma nevezme.

Inzerce A1210062-0 | ——



Pupecnikové krve
lze nyni odebrat vic

Nemocnice Milosrdnych bratfi Brno zavadi u nas novou unikatni kom-
binovanou techniku odbéru pupecnikové krve - z pupecni Snlry
i z placenty. Pfrinosem metody je vétsi pocet ziskanych kmenovych bu-
nék, a tedy i zvySeni Sance na zachranu zivota pfi transplantacich.

Nova technika Premium sestava
ze dvou kroku - prvni ¢ast odbéru
se provadi bezprosttfedné po pre-
dem placenty, druhy krok nasle-
duje po porodu placenty a odbér
se provadi pfimo z ni. Stejné ja-
ko standardni odbér pupecni-
kové krve ani odbér spojeny se
ziskavanim kmenovych bunék
pfimo z placenty dité ani mat-
ku nijak nezatézuje, neprodlu-
zuje porod a je zcela bezpecny
a bezbolestny.

,0dbéry pupecnikové Kkrve
jsou vyznamné zejména pro-
to, Ze dnes jiz mlzZeme v medi-
ciné kmenové buriky povazovat
za standardni 1é¢ebnou procedu-

Odbér z placenty. | Foto: Cord Blood Center

Cesko se pFipojilo
k umluveé o kontrole tabaku

Prezident Vaclav Klaus 2. kvétna ratifikoval Rdmcovou imlu-
vu Svétové zdravotnické organizace o kontrole tabaku.
Umluvu, kterd plati ve 174 statech a jejiz smluvni stranou je
od roku 2005 také EU, CR ratifikovala jako posledni z &len-

skych zemi EU.

Proces ratifikace zacal jiz pfed os-
mi lety, v roce 2004, kdy vlada
navrh schvdlila. Cilem Gmluvy je
neustalé snizovani miry uzivani ta-
baku. Cesko se tak pripojilo k celo-
svétovému Usilf chranit soucasné
i budouci generace pred nicivymi
nasledky spotfeby tabaku a expo-
zice tabakovému koufi.

Ministr zdravotnictvi Leos Heger
ratifikaci okomentoval s tim, Ze
spotreba tabaku je ve vyspélych
statech pokladana za nejzavaz-
néjsi pricinu Umrti a chronickych
neinfekénich onemocnéni, kterou
Ize prevenci odvratit. Dodal, ze je
smutné, Ze podle vysledkd mezi-
narodnich studif u nas uziva taba-
kové vyrobky nezanedbatelna cast
détia mladeze.

Aktivni bojovnik
JRatifikaci tmluvy se Ceska re-
publika dostala z pozice ,pozo-

rovatele' déni na mezinarodni
Grovni do pozice aktivniho hra-
Ce, ktery m(ze ovlivnit dalsi roz-
voj Umluvy a mezinarodnich za-
vazk{ v oblasti kontroly tabaku.
Umluva obsahuje fadu opatre-
ni a zakladnich principt v oblas-
ti kontroly tabaku, jejichZ Gspés-
narealizace se bez koordinované
spoluprace na mezinarodni i na-
rodni Grovni a bez multidiscipli-
narniho pristupu neobejde," uved|
mluvei MZ Viastimil Sren.

Ministerstvo zdravotnictvi zaro-
ven aktudlné pripravuje novelu za-
kona €. 379/2005 Sb., 0 opatrenich
k ochrané pred Skodami plisobe-
nymi tabakovymi vyrobky, alko-
holem a jinymi navykovymi lat-
kami. ,Nasim cilem je prohloubit
ochranu nekurak( pred pasivnim
kouFenim a zarover zlepsit vyma-
hatelnost zakona," doplnil ministr
Heger. (klu)

ru a indikace, kde jich je moz-
vé bunky pfitom musi byt co
nejkvalitnéjsi a v dostatecném
mnozstvi. Je dobfe, Ze nova me-
toda k tomu pfispéje,“ uvadi re-
ditel Nemocnice Milosrdnych
bratfi Josef Drbal.

Z pupecniku i placenty
Metoda Premium Kklade vySsi
naroky na provedeni ze strany
porodnického personalu, podle
primafe gynekologicko-porod-
nického oddéleni Nemocnice
Milosrdnych bratfi MUDr. Iva-
na Huvara v§ak nejde o Zadnou
komplikaci. , Novinkou je zdo-
konaleni odbéru, ktery se prova-
di ze dvou zdrojii. Vzorek je pak
objemnéjsi. Nejde pfitom o pfi-
liSnou sloZitost odbéru, je to ale
technologie, kterd musi byt dob-
fe zvladnutd a ma pfesna pra-
vidla a parametry, jez je nut-
no dodrzet,“ upfesnuje primar
Huvar.

S vyuzitim pupecnikové krve
a kmenovych bunék se podle néj
oteviraji nové moznosti. ,, Udéla-
li jsme prvni kricky a v soucas-
né dobé jsme svédky velkého roz-
voje a hledani novych indikaci

a uplatnéni. Zatim se kmeno-
vé buniky osvédcuji u poruch kr-
vetvorby u onkologickych one-
mocnéni. Ve stadiu pokrocilého
vyzkumu je vyzkum u diabetu,
zvlasté mladych lidi, u 1ézi mi-
chy a existuji rozsahlé studie
o uplatnéni kmenovych bunék
v gynekologii, konkrétné pri fe-
Seni mocové inkontinence, “ vy-
pocitava uplatnéni kmenovych
bunék gynekolog.

Metoda na startu
Novou metodu odbéru pupecni-
kové krve vyvinula spolecnost
Cord Blood Center pusobici v ze-
mich stfedni Evropy, kde se jiz
pouziva. ,Prostiednictvim ro-
dinné banky pupecnikové krve
nasi spolecnosti 1ze odebrat pu-
pecnikovou krev v Nemocnici Mi-
losrdnych bratfi, soucasné Cord
Blood Center zac¢ina spoustét po-
stup pomoci metody Premium
téméf na vSech pracovistich, kde
ma od SUKL odbéry schvéleny,
coz zahrnuje asi 70 % Ceskych po-
rodnic, “ fika Tomas Pavlicek ze
spolec¢nosti Cord Blood Center.
Cilem je podle néj az 85% pokry-
ti v Ceské republice.

David Daniel

Rektori podporili navrh zakona
O unverzitnich nemocnicich

Pfedseda Ceské konference rektor(i (CKR) a rektor Univerzity Karlovy
Vaclav Hampl povazuje predlozeny vécny zamér zakona o univerzit-
nich nemocnicich za dobry zaklad pro budouci praci nad vlastnim na-
vrhem prislusného zakona.

Vécny zamér vznikal na minis-
terstvu zdravotnictvi v iizké ko-
operaci s vysokymi §kolami, 1é-
karskymi fakultami a fediteli
fakultnich nemocnic. V minu-
lych dnech o vécném navrhu jed-
nala konference rektori, ktera
své pripominky zaslala minist-
ru zdravotnictvi Leo§i Hegerovi
koncem dubna.

,PIi pripravé vécného zaméru
panovala shoda nad vét§inou za-
kladnich otazek, tedy pravni po-
dobou univerzitnich nemocnic,
kterou bude specificka pravnic-
ka osoba vefejnopravni povahy.
Odbornici se shodli i na nezis-
kovém charakteru univerzit-
nich nemocnic, podobé fidicich
organl nemocnice i na tom, zZe
jmenovity vycet univerzitnich
nemocnic ma byt - v€etné vazby

na konkrétni univerzitu - uve-
den v zdkoné,“ sdélil ZDN pro-
fesor Hampl.

Nezatizi univerzity

nové platby?

Z velké casti se podle Vaclava
Hampla podafilo popsat i dalsi
klicové otazky. Hlavné stéZejni
prvek celého feSeni, kterym je
smluvni vztah mezi univerzitou
(1ékatskou fakultou) a nemocni-
ci. Vyjasnila se slozita problema-
tika duality pracovnépravnich po-
meéra klinickych akademickych
pracovnikd ¢i nékteré aspekty
spolupriace mezi univerzitou
anemocnici ve védé a vyzkumu.
Doslo i na samotny proces odstat-
néni nynéjsich fakultnich ne-
mocnic a jejich pfemény na ne-
mocnice univerzitni.

Rada bodi navrhu v3ak z pohle-
du rektora zGstava zatim spor-
na. ,Pretrvavajici pfipominky
Ceské konference rektorti se ty-
kaji zejména nedostatecnych
zaruk, Ze nedojde k financ¢ni-
mu zatézovani univerzit a 1ékat-
skych fakult novymi platbami,
napftiklad za umozneéni klinické
a praktické vyuky v univerzitnich
nemocnicich. Také dosud neni
urcen pomeér zastoupeni minis-
terstva zdravotnictvi a univerzity
ve spravni radé nemocnic. Chybi
i zdkladni kvalifika¢ni podmin-
ky pro prednosty klinik a dalsi
vedouci zaméstnance nemocni-
ce, které by jiz mély byt uvede-
ny v zakoné,“ vypocetl na za-
vér problematické body profesor
Hampl.

Petra Klusdkova



Outsourcing: Levnejsi
[T sluzby pro nemocnice

Implementace elektronického zdravotnictvi se brzy stane povinnou
soucasti zdravotniho systému. Neobejde se ale bez finan¢nich investic.
IT firmy proto nyni prichazeji s nabidkami sluzeb, které nemocnicim
udajné mohou usetfit az polovinu nakladu.

Naroky na elektronickou komu-
nikaci ve zdravotnictvi rostou a IT
sluzby jiz pfedstavuji nezanedba-
telnou ¢ast nakladi na provoz ne-
mocnice. Cesky statisticky ufad
odhadl vydaje firmy na jednoho
kvalitniho IT spravce pies 400
tisic korun ro¢né. Dalsi polozky
predstavuji servery nebo softwa-
rové a hardwarové vybaveni.

ReSenim, které IT firmy nabizi,
je pronajem potfebného hard-
waru u specializovanych provo-
zovatell serverové infrastruk-
tury. Pritom servery nemusi byt
pronajaty ani ve fyzické podobé.
Nemocnicim staci platit za poZa-
dovany vykon a prostor pro da-

Public relations

ta, tzv. cloud hosting. Zdravotnic-
ké zafizeni mohou komunikovat
s cloudovymi servery prostied-
nictvim internetu a objem dat
prizplisobovat svym potfebam.
Outsourcing IT technologii nabizi
idalsi vyhody.

Zabezpeceni dat

a Zadné naklady navic
Provozovatel poskytuje ve svych
datacentrech veskerou technic-
kou podporu a stard se i o feSe-
ni akutnich problémi spojenych
s fungovanim systému. Nemoc-
nice tak usetfi jak na vybaveni,
tak na spraveé a s ni spojenych na-
kladech na mzdy.

,Podle nasich propo¢td a zkuse-
nosti je mozné vyuzitim outsour-
cingu IT sluzeb v datacentrech
snizit naklady na IT ve zdravot-
nictvi primérné o 45%. Odpad-
nou totiz starosti s tdrzbou za-
koupeného hardwaru a nutnost
zameéstnavat cely tym adminis-
trator(, “ uvedl Filip Spacek, pro-
vozni feditel spolenosti Master
Internet, kterd spravuje datova
centra.

Ta jsou také schopna v kratkém
Case reagovat na zmeénu poza-
davkl zdkaznika a naptiklad
vykonnéjsi server obstarat v fa-
dech minut. Prioritou je pak bez-
poruchovy provoz s minimalnim

mnozstvim vypadkd a maximal-
nim zabezpecenim dat.

Problémy v praxi

Pravé zakazku na IT sluzby fesi
v soucasné dobé tstecka Krajska
zdravotni, ktera spravuje pét ne-
mocnic v Usteckém kraji. Tendr
vypsany zacatkem tohoto roku
pocita s tim, Ze veskeré IT sluz-
by prevezme od nemocni¢nich

llustraéni foto: Shutterstock

spravct soukroma firma. Rizné
zdroje se vSak rozchazeji v tom,
kolik v praxi IT sluzby opravdu
stoji. Zatimco nemocnice vycisli-
ly ndklady na provoz a idrzbu in-
formacnich technologii na témér
28 miliond korun za mésic, neo-
ficidlni zdroje o této Castce hovoii
jako o nékolikanasobné nadhod-
nocené. Outsourcovana sprava
IT by idajné mohla nemocnicim
pomoci vyrazné usetfit.
Reditel tstecké Krajské zdravot-
ni Eduard Reichelt ov§em tvrdi,
Ze podminky tendru jsou natolik
tvrdé, Ze neni jisté, zda néjaka
firma bude mit o obchod zajem.
Opozice v zastupitelstvu kraje,
hnuti Severocesi.cz, navic vyzy-
va k okamzitému zruSeni tend-
ru. Nelibi se ji, Ze zakazka je za-
danana deset let dopfedu. ,,Ceny
IT jdou neustale dolt, a kdo mii-
Ze védét, kde budou za deset let, “
uvedla na vysvétlenou zastupitel-
ka Hana Jeni¢kova. Reditel Rei-
chelt tuto vytku odmita s tim,
Ze pokud bude zakazka vypsana
na kratsi dobu, tendru se nezi-
Castni zadna firma.

(iso, CTK)

Ladeepharma Czech, s. r. 0. — nova farmaceuticka firma
zamerena vyhradne na zeny vstupuje na cesky trh

16. kvétna 2012 v 18 hodin probéhlo slavnostni otevieni Ladeepharma Czech, s. r. 0., ¢eské po-
boc¢ky jednoho z nejvétsich vyrobcl Iékd na svété Chemo Espana.

,BYt seriéznim partnerem ne-
jen pro lékare, ale i pro uzivatel-
ky produktl spole¢nosti Ladee-

pharma Czech, s. r. 0.,“ takova
je vize a ambice farmaceutické
spolecnosti, kterd nové vstou-

Slavnostni zahdjeni - zleva: Ing. Kvétuse Celikovska (vedouci od-
boru zdravotnictvi Magistratu hlavniho mésta Prahy), Ing. Milos
Janu (diplomat), Pascual Ignacio Navarro Rios (§pané&lsky velvysla-
nec), Mgr. Jana Dosoudilova (Feditelka spolec¢nosti Ladeepharma
Czech), Olivier Giré (generalni Feditel spole¢nosti Chemo pro stied-
ni a vychodni Evropu). | Foto: archiv spolecnosti

pila na Cesky trh. Ladeephar-
ma Czech je dcefinou spolecnos-
ti jednoho z nejvétsich vyrobcti
1ékli na svété, Spanélské firmy
Chemo Espania, a soucasti skupi-
ny Chemo Group. Skupina Che-
mo je nadnarodnim uskupenim
firem zaméfenych na riizné ob-
lasti farmaceutického a chemic-
kého pramyslu. Chemo Group
ma zastoupeni ve 29 zemich své-
ta a patfi do ni obchodni, distri-
bucni i vyrobni spolecnosti.
Ladeepharma Czech, s. 1. o.,
nabizi na ceském trhu prevazné
vyrobky spolecnosti Laboratori-
os Leén Farma, S.A. (¢len skupi-
ny Chemo), ktera se specializuje
na vyzkum, vyvoj a vyrobu hor-
monalnich piipravki, jako je an-
tikoncepce a HRT.

Vyroba téchto preparatl je ga-
rantovana nejpfisnéjsimi kon-
trolnimi institucemi po celém
svété, jako je naptiklad americ-
ky Ufad pro kontrolu 1éki a po-

travin (FDA) ¢i Evropska lékova
agentura (EMEA).

Prvni p¥ipravky

jiz na nasem trhu

V soucasnosti spolecnost Ladee-
pharma Czech nabizi ptipravky
z oblasti hormonalni antikon-
cepce, které jsou zajimavé pre-
devs$im svym sloZenim. Ve vSech
pripadech se jedna se o kombi-
novanou peroralni antikoncepci,
kterd vzdy obsahuje kombinaci
dvou hormont estrogenu a jed-
noho z nejmodernéjsich proges-
tinG (dienogest, drospirenon).
Preparaty jsou nejen spolehli-
vou antikoncepci, ale nabizeji
i pfidanou hodnotu, jako je na-
priklad 1écba akné.

Postupné jsou na trh uvadény
i dalsi pripravky z oblasti doplii-
kt stravy, diagnostiky, preven-
ce alécby. Jiznynijev1ékarnach
k dispozici novy pfipravek uréeny
k podptirné 1écbé a prevenci bak-

Reditelka spoleénosti Ladee-
pharma Czech Mgr. Jana Dosou-
dilova. | Foto: archiv spolecnosti

teridlni vaginézy - Lactofeel. Vy-
hodou pfipravku Lactofeel je sku-
teCnost, Ze je mozné jej pozivat
iv téhotenstvi.

VSechny pripravky nabizené
spole¢nosti Ladeepharma Czech
maji vysokou kvalitu, excelent-
ni spolehlivost a velmi pfizni-
vou cenu.
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Brme pocet

uMmrtlt na nemocl srdce a cev

Brnénsti védci z Mezindrodniho centra klinického vyzkumu (ICRC) ve spolupraci s odborniky
z americké Mayo Clinic zahajuji v Brné dlouhodoby projekt ,Kardiovize 2030“ zaméreny
na prevenci nemoci srdce a obéhového systému.

Vzorem je pfitom obdobna aktivi-
ta americkych 1ékait z Mayo Cli-
nic v Rochesteru, kde se béhem
deseti let podafilo vyznamné
snizit pocet umrti na kardiovas-
kuldrni onemocnéni - po dese-
ti letech realizace projektu tam
umira na onemocnéni srdce a cév
020% lidi méné.

,Projekt Kardiovize je dokladem
toho, Ze v ICRC nejde jen o vy-
zkum a vyvoj novych technologii
pro 1é¢bu jiz vzniklych onemoc-
néni, ale Ze se vénuje i preven-
ci. Zacne-li se véas s preventiv-
nimi programy, lze v systému
usetfit vyznamné financni pro-
stfedky, proto zahajujeme pro-
jekt ,Kardiovize 2030°. Prevence
je u nas v ramci 1ékarskych za-
tizeni i obecné v populaci nejen
podceniovana, ale dostala se do
nekoncepéniho a nespravné po-
chopeného rezimu. Zdravotni

Petr Koska a Tomas Kara. | Foto: Martin Jezek

pojistovny se pfetahuji o klien-
ty a fondy prevence nejsou vyu-
zivany spravné, “ uvedl feditel FN
u sv. Anny Petr Koska.

V souvislosti s projektem pro-
to zastupci ICRC oslovili VZP ja-
ko nejvétsi zdravotni pojistov-
nuunas, tama o projekt zajem.

,Béhem nékolika tydna by v té-
to souvislosti méla byt podepsana
smlouva, kterd bude definovat
VZP jako strategického partnera
projektu, “ uvedl Petr Koska.

Spoluprace napfic obory
Projekt ,,Kardiovize 2030* si klade
za cil zménit zivotni styl a chova-
ni Brriant a bude do néj zapojeno
nékolik védeckych platforem, jeZ
vytvori zaklad multidisciplinarni
spoluprace. ,Jde napfiklad o bio-
technologickou platformu, cent-
rum molekuldrniho a bunécného
inZenyrstvi ¢i centrum regene-
rativni mediciny. V téchto plat-
formach budou spolupracovat
odbornici z Masarykovy univer-
zity, Vysokého uceni technické-
ho v Brné a Veterinarni a farma-
ceutické univerzity. Diky tomu
dojde k propojeni tym odborni-
ki ze tif brnénskych univerzit,

ktefi jiz kvli informacim o pro-
jektu navstivili Mayo Clinic, “ fi-
ka o pripravé projektu ,Kardio-
vize 2030“ naméstek feditele FN
u sv. Anny v Brné pro ICRC To-
mas Kara.

Nekuracké mésto

Prvni faze projektu se zaméfi na
monitoring vyskytu rizikovych
faktord kardiovaskularnich one-
mocnéni u obyvatel Brna. Bude
vybran dvoutisicovy vzorek oby-
vatel mésta ve véku od 25 do 64
let, kteti budou podrobeni vyzku-
mu - jeho cilem bude zjistit, zda
koufi, jaké maji stravovaci navy-
ky nebo jestli sportuji. Na zakla-
dé zjisténych dat budou navrze-
ny preventivni programy. Jiz ted
je jasné, Ze jednou z priorit bu-
de omezeni kouteni ve vefejnych
prostorach, ale i boj proti koufte-
ni obecné - tidaje o kutactvi ze-
jména mladeze jiz nyni ukazu-
ji, Ze to bude jednim z klicovych
problém.

Brno jako nekufacké meésto vSak
bude jen jednim ze zamért , Kar-
diovize 2030“, pozornost se za-
meéfi i na stravovani a sportov-
ni aktivity. V tomto sméru se
do projektu zapoji napt. Cent-
rum sportovnich aktivit Vysoké-
ho uceni technického a Fakulta
sportovnich studii Masarykovy

univerzity. David Daniel

EU zment obaly
vétsiny doplnku stravy

Evropsky urad pro bezpecnost potravin (EFSA) vyda béhem kvétna se-
znam doplnk{ stravy, z jejichZ obalu zmizi zdravotni tvrzeni typu ,,na
bolavé klouby“. Kromé vitaminG a minerald se toto opatreni tyka 95%
vSech potravnich doplnkd. Vyrobci s postupem EFSA nesouhlasi.

Utad pro bezpelnost finiSuje
simplementaci Natizeni ES/1924/
2006, 0 vyzivovych a zdravotnich
tvrzenich pii oznacovani potra-
vin. Vétsina z posuzovanych zdra-
votnich tvrzeni (jako tfeba ,pro-
spésné srdci“, ,,vapnik je dobry
na kosti“, ,lutein prospiva zdra-
vi o¢i“) proto bude z oball doplii-
k@ stravy odstranéna. Hlavnim
dtvodem vzniku legislativniho
nafizeni je ochrana spotfebitele
pred klamanim.

Pfechodné obdobi
»2Myslim si, Ze zamér EFSA je
spravny. V soucasné podobé po-

travni dopliiky jenom matou pa-
cienty. Obaly se Casto tvari jako
1éky, i kdyZ tomu tak neni, “ fika
viceprezident Ceské 1ékarnické
komory Stanislav Havlicek.
Evropsky ufad stanovil od kvét-
na ptilro¢ni pfechodné obdobi,
ve kterém musi firmy zdravot-
ni tvrzeni z obald stdhnout. Sta-
nislav Havlicek proto nepfedpo-
klada, ze by to jakkoli ovlivnilo
fungovani lékaren. ,,Osobné se
domnivam, Ze nafizeni nebude
platit na ta baleni, ktera uz jsou
na trhu, ale na nové uvedena.
Firmy to vyfes$i na balicich lin-
kach,“ doplnil farmaceut.

Klinické zkousky

jako pro léky

EFSA pozaduje po vyrobcich,
ktefi chtéji na obalu doplnki
stravy pouzit zdravotni tvrzeni
ipoimplementaci natizeni, pte-
devs§im dostatecné védecky pod-
loZena data. Jinak podle evrop-
ského ufadu dochazi ke klaméni
zakaznika. Zarukou je podle tfa-
du klinické hodnoceni v obdobné
formé, jaka probiha u lécivych
pripravka.

Vyrobci dopliiki se ale takovému
pristupu brani. ,,Velké spolecnos-
ti sinakladné klinické hodnoceni
zaplati, negativné to vSak ovliv-

ni stfedni a malé vyrobce, ktefi
si klinické zkousky dovolit nemo-
hou. Navic nebudou brany v po-
taz studie na pacientech, pokud
je nelze vztahnout na zdravou po-
pulaci, “ uvedla mistopredsedky-
né Ceské asociace pro specidlni
potraviny Martina Simova.
Firmy dale obvinuji EFSA, Ze jim
nedala véas dostatek informaci
a zpétné regulovala seznam tvr-
zeni v pribéhu hodnoceni. Ta-
kovy pristup vyrobci povazuji
za netransparentni.

Nadéjna probiotika

Na omezené moznosti klinické-
ho zkouSeni u doplikll stravy
upozornuje také profesor Vilim
Simének z Ustavu 1ékafské che-
mie a biochemie Lékafské fakul-
ty Univerzity Palackého v Olo-
mouci. ,Extrahovat jedinou lat-
ku zrostliny ¢i medu a prokazat,
Ze je odpovédna za ucinnost celé-
honutraceutika, je téméf nemoz-
né. Kritéria pro klinicky vyzkum
jsou srovnatelna s generickymi
1éky, “ fika védec, ktery zkouma
probiotické bakterie. ,Randomi-

zované klinické studie prokazaly
acinnost primarni prevence bak-
teriemi Bifidobacterium breve B. lac-
tis, Lactobacillus GG, L. casei, L. reuteri,
L. acidophilus, L. bulgaricus a Strepto-
coccus thermophilus,“ zvefejnil ne-
davno vysledky svych studii pro-
fesor Simanek.
Pravé do probiotik firmy vkladaji
nadéje. S jejich posouzenim ma
ovSem nyni EFSA problém, pro-
toze nékteré probiotické kmeny
udajné jesté nejsou dostatecné
charakterizovany. Cést zdravot-
nich tvrzeni, jez se k nim vzta-
huji, tedy ufad po prodlouzeném
hodnoceni pravdépodobné schva-
1i. Celkové ovSem budou firmy
zménou obalti potravnich doplii-
ki tratit. Ocekavaji pokles trzeb
izisku a zvySeni nakladd na zmeé-
nu oball a s tim spojeného mar-
ketingu. Otazkou také zlstava,
jakym zplsobem bude evrop-
ské nafizeni pfejato do ceského
pravniho fadu. Cesti zdkonodar-
ci nyni pfipravuji zakon o rekla-
meé - i ten bude zdravotni tvrze-
ni upravovat.

Petra Klusdkova

Inzerce A121006750 ¥
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Standardni versus
alternativni medicina
aneb audiatur et alter(n)a pars

V ¢lanku ,,Zabijacka zdravého rozumu® (viz ZDN 5/2012) se MUDr. Milan Novak zabyva existen-
ci (respektive z jeho hlediska neexistenci) alternativni mediciny. Jeho pojednani mé vybidlo
k napsani tohoto ¢lanku, v némz pro srozumitelnost uvadim i citaty ze zminéného pfrispévku,
aby bylo jasné, na co reaguiji.

ar slov o sobé. Dvacet let
Ppendluj i mezi Bavorskem

a Ceskem. Jsem praktic-
ky 1ékat a v Bavorsku funguji
jako zastupce praktiki o jejich
dovolenych a vikendovych po-
hotovostech. V Némecku mam
dodatecnou specializaci Arzt fiir
Naturheilverfahren, v doslovném
prekladu ,lékat pro piirodni 1é-
¢ebné postupy“. Vzhledem Kk to-
mu, Ze jsem stfidavé profesné
¢inny v obou zemich, mam o po-
meérech v ambulantnich sekto-
rech v obou statech dost dobry
prehled a mohu srovnavat.

Etablovana

pFirodni medicina
,UmysIné neuzivim matouci vy-
razy oficidlni a alternativni me-
dicina. Je to nebezpecny nesmy-
sl, kde falesna slova nakonec
vytvoii faleSnou realitu... Medi-
cina nema alternativu... Ta je bud
lege artis, nebo nonlegeartis. Pojem
alternativni medicina je absurd-
ni, Zddna takova véc na tom-
to Sirém svété neexistuje,* pise
MUDr. Novak.

Pojem alternativni
medicina si lidé vy-
kladaji znacné rozdil-
né. V ceském pojeti
- na rozdil od Némec-
ka - pod tento pojem
spadaji i obcas znac-
né ,divoce plsobici
Cesti 1écitelé a jejich
leckdy vskutku ob-
skurni metody. Léci-
telé v Némecku maji sviij vlastni
cech. Opravnéni fikat si a ptso-
bitjako 1écitel (Heilpraktiker) dosta-
nou az po narocném a nelevném
skoleni zakonceném zkouskou
s nepiijemné detailnimi otazka-
mi napfi¢ medicinou. Primeér-
ny némecky konzument zdravot-
nich sluzeb pfi vysloveni pojmu
yalternativni medicina“ primar-
né nemysli na oblast 1é¢itelstvi,
ale na oblast racionalné oriento-
vané, oficidlni ¢i standardni me-
diciny - uznavanou pod nazvem
Naturheilkunde. Pod timto pojmem
se v Némecku mysli etablovana
prirodni medicina.

Cesky ¢lovék pfi vysloveni poj-
mu alternativni medicina mysli

MUDr. Rudolf Zemek
r.zemek@volny.cz

na lécitelstvi a s nim
spojené postupy - jak
spravné pise kolega
Novak, na ,pfeno-
sy neznamych ener-
gii ¢i proudéni cehosi
po nehmotnych dra-
héch od jedné cak-
ry k druhé, priklada-
ni drahych kameni“
apod. Ceské obyvatel-
stvo je (z mého pohledu) na roz-
dil od Némcu zaloZeno ponékud
L,mysti¢t&ji“ ¢ ezoterictéji. Ce-
§i véri nejen na 1écivé energie
drahych kamend, ale i na pozi-
tivni energie vyzafované zvlast-
neé tvarovanymi kameny lezici-
mi ¢i stojicimi ve volné prirodé.
V Némecku jdou takto silné du-
chovné zaloZeni lidé také radéji
k 1é¢iteldm. Ti tam na to ovSem
maji ,,statni zkousky* a patfic-
ny ufedni glejt, jenz neomeze-
né primitivné-ezoterické komerc-
ni carovani dost omezuje. Spise
racionalné zaloZeni némecti ne-
mocni, ktefi se neciti byt (vy)lé-
Ceni standardni medicinou, ma-
jialternativni moznost vyhledat

llustraéni foto: Shutterstock

(taktéz certifikované) alternativ-
ni lékate, ktefi maji na domé kro-
mé titulu uvedenou i specializaci
Arzt fiir Naturheilverfahren.
Némecky fad a poradek
Lékati pro prirodni ¢i alternativ-
ni medicinu pak na pacientovi
- a Casto soucasné na platicim
Kklientovi - aplikuji léCebné me-
tody, které ostatni 1ékafti apliko-
vat nemohou, neumi, nesmi ne-
bo nechtéji. Jde o metody, jako je
akupunktura, homeopatie, chi-
ropraxe, enzymova terapie, au-
tohemoterapie (1é¢ba vlastni kr-
vi), fototerapie, biorezonan¢ni
(i reflexni terapie, terapie kys-
likem, ozonem, stopovymi prv-
ky, bunéénymi preparaty, 1éceb-
né pusty, bankovani, vytazky ze
jmeli, detoxikace organismu
aftada dalsich, pro néz se obtizné
hleda Cesky ekvivalent. Nékte-
ré z metod maji znacné racional-
ni podklad, jiné jsou z hledis-
ka (Ceské) standardni mediciny
iracionalni.

Némci museli vymyslet jak do ne-
prehledného kvanta nekonvenc-
nich terapii zavést néjaky pora-
dek a spolehlivé oddélit metody
oficialné uzndvané od téch ostat-
nich. Nakonec se prosadilo ori-
entacni pragmatické rozdéleni
v tom smyslu, Ze metody hraze-
né zakonnym zdravotnim pojis-
ténim jsou ty ,,oficidlni*, 1éceb-
né postupy nehrazené jsou pak
alternativni.

Pragmaticky pfistup
pojistoven

Zlstafime u problematiky hraze-
ni/nehrazeni, tedy u otazky pe-
néz. Némecké zdravotni pojisténi
posledni dobou hradi akupunktu-
ru, onizje velky zdjem. Aby jiné-
mecky 1ékat mohl jako hrazeny
vykon pojistovné uctovat, musi
absolvovat minimalné jeden na-
ro¢ny kurz v délce 350 hodin za-
konceny zkouskou, kde je tizan
na stovky akupunkturnich boda
a ¢inskych nazvi, které si adept

cechu akupunkturniho musi vsti-
pit do pameéti.

Nékteré némecké zdravotni po-
jistovny vyvinuly taktiku uhra-
zeni vSech nebo ¢asti nakladu
za alternativni 1é¢bu v ptipadé,
Ze tato vedla k (prokazatelnému)
vyléceni néceho, co standardni
medicina (prokazatelné) nevylé-
Cila. Je to velmi ucinny nastroj
jak uspofit na nakladech za 1é-
¢eni. A nejen to.

Touto cestou chytra zdravotni po-
jistovna elegantné obejde ,,0dvé-
ky* problém zda uznat ¢i neuznat
acinnost té které momentalné
pouzité alternativni metody. Je
to jednoduché. Kdyz alternativ-
ni medicina prokazatelné pomu-
Ze, pojistovna stejné prokazatel-
nézaplati. A naopak. Kdyz lécitel
nebo ,,pfirodni doktor“ paciento-
vu chronickou potiz prokazatelné
nevyléci ani vyrazné nezmirni,
1é¢ba se nehradi. V obou pragma-
ticky kompromisnich pfipadech
oficidlni zdravotnickd mas$inérie
uSetfi. Bud tim, Ze neplati za za-
tim bezvysledné standardni 1éce-
ni rezistentni choroby po dobu,
co se frustrovany chronik snazi
o vyléceni sam a plati si pomoc
u alternativni mediciny. Ve dru-
hé varianté uSetfi tim, Ze alter-
nativni postupy chronickou potiz
na del$i dobu podstatné zmirni
nebo (skoro) vyléci. Druhou va-
riantou se ovSem uSetfi nesrov-
natelné vic.

Lze to popsat i tak, Ze vlk (pojis-
tovna) se nazere a koza (evidence
based medicine) ztistane celd a pri-
padnym (samozfejmeé ,,ojediné-
lym a ndhodnym®*) ispéchem
alternativni mediciny zlsta-
ne védecky neposkvrnéna. Kdy-
by se tato praxe hrazeni alterna-
tivnich vykont plo$né zavedla
ve vSech zemich EU, zdravotnic-
tvi by se mozna ve statnich roz-
poctech stalo nakladové neutral-
ni poloZkou.

Terapeuticky prulom
placebem?

,,30 procent lidi jsou placebo-re-
aktofi a to uz je populace, s niz
se pfi troSe hereckého talentu da
pracovat. Pojedme tedy vsichni
do Lurd a zdravotnimu pojisté-
ni se ulevi,“ piSe MUDr. Novak.
Tyto véty a cely sviij clanek mi-
ni Cisté ironicky. Ja osobné si
po mnohaletych zkuSenostech
s némeckou alternativni medi-
cinou myslim, Ze v citovanych
dvou vétach je vice pravdy, nezje
kolegovi Novakovi jakozto auto-
rovi citatu milé. K obsahu druhé
véty jsem se v podstaté vyjadril
vySe. Ono by se skutecné nemu-
selo jezdit do Lurd - stacilo by po-
volit otéZe a umoznit (legalizovat
¢i aspon ,,mlcky tolerovat*) apli-



kaci raciondlnéjsich alternativ-
nich postupt v lékafskych pra-
xich alespon pfiblizné tak, jako
je tomu v Némecku. Ulevilo by se
nejednomu pacientovi a nejedné
zdravotni pojistovné.

O placebu rizné studie fikaji, Ze
jeho ti¢innost lezi nékde mezi 15
a 35%. Tato ucinnost ma mno-
hem vétsi vyznam, nez se obec-
neé soudi. Placebové kapsle, stej-
né jako homeopatické kulicky,
nemaji vedlejsi i¢inky. Rozum-
né plosné systematické vyuzi-
ti placebo efektu by mohlo dost
pomoci. Kdyby se 30 procentiim
lidi s chronickymi a tézko ovli-
vitelnymi potiZemi (byt i na pfe-
chodnou dobu) pomohlo place-
bem bez vedlej$ich Gc¢inkd, byl
by to zazrak. 30 % placebo-reakto-
i z fad hypertoniki, hypercho-
lesterolemikil, revmatiki, ischi-
algiki, migrenika ¢i zoufalych
Selestara (vy)lécenych ¢i stabili-
zovanych placebem? To by byla
fantazie! Nejen terapeutickd, ale
isociadlni a finan¢ni.

Ohledné onéch ,,cilovych“ 30 % li-
di reagujicich na placebo jde bo-
huZel také jen o fantazii, to urci-
té. Nicméné kdyby systematicky
uzivané placebo pomohlo byt jen
jednomu jedinému procentu

chronikd, byl by to pii frekven-
ci téchto nemoci v populaci tera-
peuticky prilom. A hlavné bez
vedlejsich ucinka, jez pfi dlou-
hodobém nasazeni standard-
nich 1ékovych kombinaci pozdéji
pfedstavuji samostatnou terci-
arni chorobu, kterou je ptipad-
né nutno 1é¢it ,,priznivejsi« 1é-
kovou kombinaci. Pokud takova
ovsem existuje.

Spravny pacient

ve spravhém momentu
Je lepsi standardni, nebo alterna-
tivni medicina? Na to v némec-
ké ucebnici ,,Praxisleitfaden Na-
turheilkunde* odpovida doktor
Volker Schmiedel slovy: ,Sprav-
na otazka zni, u které nemoci,
u kterého pacienta a ve kterém
momentu je namisté alterna-
tivni nebo standardni medici-
na. Pfipad od pfipadu miZe mit
smysl délat jedno, aniz by se opo-
menulo druhé. “

Osobné se s timto pojetim ztotoz-
nuji. Optimalni by bylo vybrané
pacienty s vybranymi - ze zkuse-
nosti alternativné ovlivnitelny-
mi - chorobami poslat k alterna-
tivnimu doktorovi s tim, Ze ten
by je v pripadé akutniho zhor-
Seni apod. zase vratil do ,naru-

L-tryptofan

Vv lecbe depresi
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Ce standardni mediciny*. Vim,
Ze pro 99,9 % Ctenari ZDN je to
naivni utopie, pro kolegu Novéa-
ka je to stoprocentni Sarlatanské
Silenstvi.

Nasli Némci

na pitevné meridian?
Nadpisem parafrazuji vyrok pro-
fesora Jitiho Hefta z klubu skep-
tikd Sisyfos, jenz se ohledné ne-
existence prokazatelného tic¢inku
akupunktury jednou vyjadril slo-
vy: ,,Meridian jsme zatim na pi-
tevné nenas$li.“ Némecké pojis-
tovny vsak akupunkturu hradi
a tim tuto do té doby alterna-
tivni metodu ,,povysily* na me-
todu standardni. Jak se k tomu
doslo?

V 90. letech doznala akupunk-
tura neobvyklé obliby u pacien-
tl i u (standardnich) 1ékafd, ale
- co je hlavni - rovnéz u pojisto-
ven. Ty empiricky pfisly na to,
Ze u Casti pacientl nékolik seze-
ni s nékolika jehlami snizi spo-
tfebu drahych 1ékd na nékolik
let. Muselo se to ovSem védecky
prokazat. Pod tlakem pacientti,
1ékartli a pojistoven se v prvnich
letech minulé dekady v Némec-
ku odstratoval plosny ,,modelo-
vy pokus* (Modellversuch) s cilem

Protoze se tryptofan (prekurzor serotoninu) kvlli kompetitivni inhibici
vstiebava ze stravy jen v malém mnozstvi, védci zkoumali efekt suple-
mentace tryptofanem u osob trpicich depresi i dalSimi chorobami, které
jsou spojené s deficitem serotoninu.

Tryptofan patfi mezi osm esen-
cidlnich aminokyselin, z pro-
teinového fetézce se $tépi jako
posledni, jelikoZ pfednost maji
ostatni aminokyseliny. Z bézné
stravy ho proto pfijimame mi-
nimum. Navic tryptofan mize
byt spotfebovan v jatrech k pro-
dukci vitaminu B, a B, pfi jejich
nedostatku. Dalsi prekazkou
je hematoencefalicka bariéra,
pfes kterou se spolu s dalS§imi
péti aminokyselinami (opét zde
funguje kompetitivni inhibice)
do mozku dostava nakonec nece-
1é jedno procento potravou pfija-
tého tryptofanu.

Sacharidova strava je z tohoto
hlediska lepSim zdrojem trpyto-
fanu nez vysokoproteinova dieta.
Vyplaveny inzulin podporuje vy-
chytavani pravé onéch péti sou-

tézicich aminokyselin z krevniho
obéhu, tryptofan tak ziska cely
transportni systém do mozku
,pro sebe“. Tuto strategii paci-
enti ob¢as voli instinktivné sami,
kdyz pfi depresi a tizkosti kon-
zumuji sladkosti. Z dlouhodobé-
ho hlediska je vsak samozfejmé
tento zpiisob stravovani spojen
se zdravotnimi riziky. Nejlepsi
je tedy pfijimat tryptofan jiz roz-
Stépeny, bez dal§ich aminokyse-
lin, ve formé tablety. Jako léCeb-
na davka se doporucujeod1do3g
tryptofanu denné.

Suplementace p¥inasi
pozitivni vysledky
Serotonin je neurotransmiter na-
vozujici pocit spokojenosti, kli-
du bezpeci, relaxace, sebedi-
véry a koncentrace. Psychické

poruchy, jako je deprese, PMS,
uzkost, alkoholismus, obse-
dantné-kompulzivni choroba,
nespavost, bulimie, agresivita ¢i
suicidalni chovani, jsou spojeny
s deficitem serotoninu. Védec-
ky vyzkum ukazal, ze u vétSiny
téchto poruch muze suplemen-
tace tryptofanem pfinést pozitiv-
ni vysledky.
Studie publikovana S. N. Youn-
gem a H. M. van Praagem zdi-
raznuje benefit L-tryptofanu
u osob trpicich typem depre-
se, ktery Young nazval uzkost-
né-agitovany. U jiného typu,
kde hraji vétsi roli dopaminové
a noradrenalinové okruhy a kte-
1y Young oznacil jako apaticky,
muze tryptofan fungovat spolu
s tyrosinem.

MUDr. Martina Pumrlova

objektivné prokazat nadfazenost
akupuntury standardnim 1é¢bam
u vybranych nemoci ¢i chronic-
kych bolestivych stavl. Pokusu
se zucastnily statisice pacien-
tl. Ukazalo se, Ze dobfe prove-
dend akupunktura zmirni boles-
ti u mnoha stavii véetné obavané
migrény. Ve dvou indikacich se
ukazala jako spolehlivé lepsi nez
standardni medicinské postupy,
a to u gonalgii a lumbalgii.

Vysledkem je dnesni stav, kdy
zakonné pojistovny (gesetzliche
Krankenkassen) hradi u gonal-
gif a lumbalgii 10 sezeni za rok.
Provadéjici 1ékat dostane kolem
20 eur za sezeni. Pak jsou tu jes-
té soukromé zdravotni pojistov-
ny (private Krankenversicherungen),
u nichz se mohou pojistit lidé
s pfijmem nad 4237 eur mésicneé.
Tyto pojiStovny hradi mnohem
vice sezeni a akupunkturistovi
za jedno sezeni plati mnohem
vice, a to v mnoha dal$ich in-
dikacich - vCetné migrény, né-
kdy i u psychéz. Ze by zastupci
némeckych pojistoven jakoZto
chladné kalkulujici donatofi pe-
néz Settici kazdy cent byli ,, mas-
kovani Sarlatani“ v tom smyslu,
jak se o alternativcich zminuji
MUDr. Novak ¢i profesor Heft?
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Nebo Ze by Némci ten akupunk-
turni meridian na pitevné pre-
ce jen nasli?

Slovo na zavér

Podivejme se na véc ofima ne-
mocného, kterého ucinky té
které metody ani tak nezajima-
ji. V jeho ocich plati jen rych-
14 1leva bez vedlejsich ucinkd.
A k tomu by rozumné aplikova-
né rozumné alternativni meto-
dy mohly dopomoci. Alespon té
¢asti typicky chronickych paci-
entd, jimz nepomohly vSechny
myslitelné dostupné metody le-
geartis.

Na rozdil od kolegy Milana No-
vaka si myslim, Ze k individual-
né neucinné terapii lege artis ur-
Cité existuji racionalni 1lé¢ebné
alternativy, které kolega pova-
Zuje za non lege artis. Pacient, je-
muz bez vedlej$ich u¢inkd pomo-
hou, nema nic proti tomu, Ze Slo
pravé o metody non lege artis. Kde
nepomuze lex artis a evidence based
medicine, tam by se ve vybranych
pfipadech mélo (smét) sahnout
i k empiric based medicine dle mot-
ta: ,,Kdo 1é¢i, ma pravdu.“ (Wer
heilt, hat Recht.) Tak jako se to po
1éta Gispésné déje v sousednim
8omilionovém Némecku.

inzerce A121003037 |
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Predcasné porody jsou v USA

"'V 7

castejst nez

\"4

ve vetsine zemi

Kazdym rokem se podle nedavno uverejnéné zpravy Svétové zdravotnické organizace (WHO)
v USA narodi pred¢asné 15 miliond déti, coz predstavuje 12% vSech narozenych. Takové mnoz-
stvi je srovnatelné s poctem predcasné narozenych déti v rozvojovych zemich.

Pri¢inou je podle dokumentu
WHO, na jehoz vypracovani se
podilelo nékolik mezinarodnich
organizaci, mimo jiné kombi-
nace porodl u nezletilych ma-
tek a Zen star$ich 35 let, jeZ casto
po invitro fertilizaci rodi dvojcata
(i trojcata (viceCetna téhotenstvi
jsou mnohdy zamérné ukoncena
drive, aby se v téchto pfipadech
predeslo komplikacim spojenym
s vaginalnim porodem).

U americkych Zen pfispivaji
k pfedcasnému porodu dalsi ri-
zikové faktory, jako je naptiklad
obezita, diabetes, hypertenze,
ni ¢i koufeni. Mnoho nastavaji-
cich matek navic nema zdravotni
pojisténi a vcas nevyhleda 1ékat-
skou pomoc, diky niZ by se fa-
dé komplikaci spojenych s jejich
zdravotnim stavem dalo pfedejit.
Odbornici se nicméné shoduji, ze

presto neznaji vSechny priciny,

jez by tak vysoky podil predcas-
nych porodd vysvétlovaly.

Statistické nepFesnosti

V rozvojovych zemich jsou di-
vody pomérné jasné - Zeny maji
mnohem vice déti, nezletilé mat-
ky otéhotni jesSté diive neZ v USA
a infekce, jeZ vedou k pfedcasné-
mu porodu, jsou mnohem Cetnéj-
§i. Devét z jedendcti zemi, v nichz
se pfed¢asné narodi 15 % déti, lezi
v Africe (zbyvajicimi dvéma jsou
Pakistan a Indonésie). Spojené
staty americké patii s 12% pred-
Casnych porodl k zemim, jako je
Kena, Turecko, Thajsko, Vychod-
ni Timor ¢i Honduras. Ve vét§iné
evropskych zemi, v Kanadé a Aus-
tralii se déti rodi pred¢asné vy az
9% pripadd.

Ackoli ve srovnani s Evropou jsou
na tom Spojené staty mnohem
hiife, WHO upozoriiuje, Ze idaje
z Afriky pocitaji pouze s predcasné

narozenymi zivymi détmi, zatim-
co ty, jez se narodily mrtvé nebo
zemfely kratce po porodu nasled-
kem nezralosti, vétSinou zapocita-
ny nejsou. V USA je navic ohroZeny
plod Casto zamérné porozen pired-
Casné, a zatimco v Africe je u ditéte
porozeného pted 28. tydnem 90%
riziko, Ze nepieZije, v Americe ma
naopak 9o% Sanci na preziti (i kdyz
tfeba s vaznymi poruchami).
Nepfesnosti ve statistice mohou
zpusobovat i nejasnosti ve stano-
veni délky normalniho téhotenstvi
(zatimco WHO uvadi 39 tydna,
v nékterych zemich se délka po-
hybuje mezi 37. a 40. tydnem).

Ziskany predcasny porod

V roce 2010 provedl dr. Radek K.
Bukowski z Galvestonské univer-
zity v Texasu studii u imigran-
a zjistil, Ze ¢im déle mexicka Zena
zije v USA, tim vice se u ni zvysu-

USA by monhly urychlit
slibnym lecivum cestu na trh

Experimentalni 1éky, u nichzZ je v prlbéhu testl zaznamenan prilomo-
vy ucinek v [éCbé zavaznych Ci zivot ohrozujicich onemocnéni, maji
mit podle nového ndvrhu zakona uleh¢enou cestu na americky trh.

Americké regula¢ni tfady by v pti-
padé prijeti nového zdkona moh-
ly u takovych ,prelomovych*
pripravkil ve spolupraci s jejich
vyrobci urychlit klinické testy,
napiiklad zkratit dobu jejich tr-
vani nebo sniZit pocet pacienti,
nanichz je preparat zkousen. Na-
vrh podporujei federdlni Ufad pro
kontrolu 1éka a potravin (FDA).
Ocekava se proto, ze by jej koncem
léta mohl schvalit Kongres.

Nutnost flexibility

Nova legislativa by znamenala spl-
néni prislibu prezidenta Baracka
Obamy o rychlejsim zavadéni ino-
vaci v mediciné a navic by castec-
né umlcela kritiky, ktefi tvrdi, Ze
Spojené staty americké v soucas-
nosti zaostavaji v povolovani no-
vinek ve zdravotnictvi naptiklad
za evropskymi zemémi, a znemoz-

nuji tak svym pacientim vyuzivat
nejnovéjsich poznatkd védy.

Jak potvrzuje dr. Janet Woodcoc-
kova zFDA, vétsi flexibilita by sou-
¢asnému systému schvalovani no-
vych 1é¢ivych ptipravki prospéla.
Jako priklad uvadi zacatek go. let
minulého stoleti, kdy Grad udélil
vyjimku ve schvalovacim postu-
pu pro léky proti HIV/AIDS. ,,Po-
kud bychom se tehdy drzeli plat-
nych pravidel, nikdy by se nam
nepodafilo epidemii AIDS zvlad-
nout tak dobfe,“ podotyka Janet
Woodcockova.

Zastaraly postoj uradii

Podle vykonného reditele organi-
zace Friends of Cancer Research
Jeffa Allena jsou pro zrychleni po-
stupu schvalovani novych 1é¢iv ty
nejlepsi podminky. Souc¢asné po-
znatky o fungovani lidského téla

a uroven vyzkumu totiz farma-
ceutickym spolecnostem umoz-
nuji produkovat stale uc¢inné&;jsi
1éky, které maji méné vedlejsich
acinkd a jsou cileny na konkrét-
ni potiZe pacientd. ,,U nejslibnéj-
$ich 1é¢ivych pripravka se i¢inek
projevi pomeérné brzy,“ domniva
se Jeff Allen. ,OvSem u regulac-
nich Gfada stale prevlada nazor,
Ze je tfeba i takova léciva pred
uvedenim na trh neustale zkou-
Set. Doufame, Ze se tato praxe br-
zy zméni.“

FDA by si podle ného mél pone-
chat pravomoci naridit dodate¢né
testovani 1ékll, pripadné stahnout
pripravek z obéhu, pokud by se
prokazalo, Ze ma zavazné vedlej-
§i acinky, nebo kdyby jeho 1éceb-
ny efekt nebyl takovy, jaky nazna-
Covaly ptivodni klinické studie.
(Zdroj: Reuters) Kvéta Havlova

llustraéni foto: Shutterstock

je pravdépodobnost pred¢asného
porodu. Zatimco pristéhovalkyné,
jez prisly do zemé nedavno, ma-
ji toto riziko 4%, u Zen, jez v USA
ziji méné nez 10 let, jiz dosahu-
je 7% a u pristéhovalkym, které
ziji v zemi dlouhodobé a staly se
americkymi obankami, je riziko
predcasného porodu dokonce 10%.
I s prihlédnutim k rizikovym fak-
torGim, jako je vék, chudoba, kou-
feni, obezita ¢i diabetes, vSak sta-
le chybi vysvétleni tohoto jevu. Jak
ale vyplyva z Bukowského studie,
nejedna se o genetickou pficinu,
spise o0 ,,néco ziskaného v USA“.

Stejnou problematikou se zabyva
idr. Gordon C. S. Smith z Cam-
bridgeské univerzity ve Velké
Britanii. Jak udava, podobné ri-
zikové faktory jako v USA se vysky-
tujiive Skotsku (téhotenstvi u ne-

zletilych, hmotna nouze, porody
u star$ich Zen Ci obezita), piesto
je zde procento pfedcasné naroze-
nych mnohem nizsi. Dosel pro-
to k zavéru, Ze ve vétsiné pfipadi
pri¢inu predcasného porodu pro-
sté nezname.

Pokrok na Sri Lance

a v Turecku

Zprava WHO vyzdvihuje i pfipa-
dy zemi, v nichz se v poslednich
letech podil pfedcasnych poro-
dl rapidné snizil. Patfi mezi né
Ekvador, Chorvatsko nebo Eston-
sko. Vysvétleni je podle organi-
zace jednoduché - ukonceni oz-
brojenych konfliktl a zbohatnuti
nékterych zemi, které nyni da-
vaji vice finan¢nich prostfedki
na zachranu nedonosenych dé-
ti ¢i prevenci.

Kromeé toho dokument zminuje
velky pokrok na Sri Lance, kte-
14 zavedla systém péce o téhot-
né Zeny ze strany porodnich asi-
stentek, jez za nimi pravidelné
dochazeji, a v Turecku, kde Zeny
z venkovskych oblasti dostavaji
financni pfispévek, aby mohly
pred porodem dojet do nemocni-
ce ¢i tzv. porodnich domu, kde
mohou stravit poslednich néko-
lik dnt svého téhotenstvi.

(Zdroje: New York Times, WHO) Milena Lesna

Argentina povolila
ukonceni lécby
nevylécéitelné nemocnym

Argentinsky senat schvalil legislativu, jez priznava nevylé-
¢itelné nemocnym pravo na ,,ddstojnou smrt“.

Nevylécitelné nemocni ¢ zranéni
budou moci na zakladé podepsané-
ho souhlasu odmitnout dal3flécbu.
Pokud stav pacienta neumoziuje,
aby souhlas vyslovil ¢i podepsal,
mohou o koncijeho Zivota rozhod-
nout pfibuzni. Podminkou je v obou
pripadech formular se souhlasem
k ukoncenilécby podepsany za pri-
tomnosti notare a dvou svédkd.
Dosud bylo k takovému kroku nut-
né soudni rozhodnuti. Nova legis-
lativa nicméné nepovoluje eutana-
zii. UCelem zakona je respektovat

autonomni vili pacienta,” zdlraz-
nil predseda senatniho vyboru pro
zdravotnictvi Jose Cano.

Néktefi senatofi béhem debaty
olegislativé upozornovalina riziko
spojené s rozhodnutim o ukonce-
ni 16€by u nemocnych, ktefijiz ne-
jsou schopni komunikovat. Obavaji
se, ze jejich situace mohou pfibuz-
nizneuzit. Rimskokatolicka cirkev,
jezmav Argentiné velky vliv, zakon
odmitla s tim, Ze podpora zivota byt
ukoncena nesmi.

(Zdroj: BBC) (kha)
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Kanada chce omezit
pect o uprchliky

VInu emoci vyvolalo rozhodnuti kanadské vlady razantné omezit péci
o uprchliky, ktefi v zemi hledaji azyl. Na 80 lékar0 proti zaméru kabi-
netu dokonce protestovalo pred budovou vilady.

,Nedokazu pochopit, jak mo-
hou mnou zvoleni zastupci ze-
mé jen tak vzit ty nejzranitel-
néjsi lidi a rozhodnout, Ze je
v poradku uclinit je jesté zrani-
telnéjsimi, “ uvedl jeden z pro-
testujicich, prakticky lékat z On-
taria Paul Caulford, ktery se péci
o uprchliky zabyva jiz nékolik
desetileti.

Bez inzulinu

¢i 1éki na tlak

Podle vladniho zaméru by uprch-
lici ¢i Zadatelé o politicky azyl
meéli pravo jen na nezbytnou
péci, na dalsi oSetfeni by méli
narok pouze v ptipadé, Ze by by-
li nositeli nékteré z chorob, jez
predstavuji nebezpedi pro veiej-
né zdravi (napf. tuberkulézy).

Nejhorstim mistem
pro matky je Niger

Podle organizace Save the Children je nejhorSim
mistem svéta pro matky africky stat Niger.

Save the Children porovnala pod-
minky pro matky ve 165 zemich
svéta. Mezi faktory, které roz-
hodovaly o ,,umisténi“ jednotli-
vych statli, patfily napiiklad péce
o zdravi Zen, vzdélavani, ekono-
micky status a vyziva.

Niger, ktery se v soucasnosti po-
tyka s kritickym nedostatkem po-
travin, nahradil po dvou letech
na vrcholu pomyslného zebfic-
ku Afghanistan, ktery se v nedav-
né dobé zaméfil pfedev§im na in-
vestice v primarni péci. Nejlépe
v hodnoceni organizace dopadlo
Norsko (vizbox).

PodvyZivené matky

rodi nemocné déti
Chronicka podvyziva, jiz jsou
obyvatelé Nigeru dlouhodobé vy-
staveni, vede podle Save the Chil-
dren k tomu, Ze oslabené matky
rodi déti s nedostatecnou porod-
nivahou a nachylné k fadé zdra-
votnich komplikaci.

,Pokud matky Ziji vchudobé a ne-
maji ptistup ke vzdélani ani zdra-
votni péci, existuje velka pravdeé-
podobnost, Ze nebudou schopny
dité dostatecné krmit, coZ s sebou
nese mnoho dalsich zdvaznych
problémt, “ piSe se ve zpraveé or-
ganizace. ,Nutné potfebujeme,
aby se svétové velmoci zaméftily
na boj s podvyzivou matek a dé-
ti,“ apeluje zastupce Save the
Children Brendan Cox.

NejlepsSi zemé
pro matky:

e Norsko

e |sland

e Svédsko

e Novy Zéland

e Dansko

Nejhorsi zemé
pro matky:

* Niger

* Afghanistan

® Jemen

e Guinea-Bissau

* Mali

Ekonomika neni vse

Jak podotyka analytik BBC Martin
Plaut, ekonomicka pozice zemé
nemusi nutné odrazet jeji umis-
téniv Zebricku. Jako priklad uva-
di Malawi, jeZ se sice dlouhodo-
bé potyka s finanéni krizi, avsak
v pfehledu se tato zemé umistila
vyse, nez by se ¢ekalo. Divodem
je podle ného skutecnost, Ze stat
klade velky diiraz na kojeni dé-
ti - ty matky koji bezprostiedné
po porodu a odstavuji je az témeér
po dvou letech.

Podobna praxe panuje napiiklad
iv Nepalu ¢i Pakistanu, kde byly
k podporte kojeni vyskoleny tisi-
ce zdravotniki.

(Zdroj: BBC) (kha)

llustraéni foto: Shutterstock

Podle kanadského ministra pro
emigraci Jasona Kenneyho toto
opatfeni zajisti, Ze uprchlikim
nebude poskytovana lepsi pé-
Ce nez Kanadan@m. Pokud bu-
de navrh schvalen, usetfi se bé-
hem pfistich péti let ve statnim
rozpoctu téméf 100 milionta do-
larti. Nafizeni by mélo zacit pla-
tit od Cervna tohoto roku.

Némecti ekonomové doporucu
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ZE ZAHRANICI

»Jsem presvédcéen, Ze kdyby na-
§i obyvatelé védéli, co ma kabi-
net v planu, byli by poboufeni, “
prohlasil dalsi z protestujicich
1ékait Meb Rashid, jenz pracu-
je vjedné z torontskych nemoc-
nic a jehoz klinika poskytuje
zdravotni péci pravé predevsim
uprchlikim. ,Néktefi z nasich
pacientt se jiZ nyni obavaji, ze
nebudou mit nadale narok na lé-
ky, jako je napfiklad inzulin ¢i
ptripravky na hypertenzi.

Proti podvodnikum

»,Znamena to snad, Ze je v potrad-
ku, kdyzlidé hledajici azyl v Ka-
nadé zemrou na srde¢ni onemoc-
néni ¢i neléCeny diabetes, pokud
u nich nebude hrozit, Ze nds na-
kazi tuberkulézou?“ poukazala
na rozpor ve vladnim zameéru
perinatolozka Tatiana Frierova-
-Lizamova, kterd sama pfisla se

svou rodinou do Kanady z Chile,
kdyz jibylo sedm. ,,Zmény v péci
o uprchliky jsou itokem i na na-
Se pfesvédceni. Jako zdravotni-
ci se musime za své pacienty po-
stavit,“ dodava lékarka.

Autofi navrhu se brani tim, ze
opatfeni ma zamezit rovnéz pod-
vodnym zadatelGm o azyl, ktefi
maji pouze zdjem o ziskani bez-
platné 1ékaiské a stomatologic-
ké péce v Kanadé. Dr. Philip Ber-
ger z torontské Nemocnice sv.
Michaela vSak povazuje takovy
argument za absurdni. , Napii-
klad Zena, jez se pravé dostala
z néjakého uprchlického tdbora
kdovikde poté, co prisla o man-
Zela a zlistala sama se dvéma dét-
mi, rozhodné nepfisla do Kana-
dy proto, aby si zadarmo nechala
provést dentalni hygienu,“ po-
dotyka Philip Berger.

(Zdroj: CBC News) Kvéta Havlova

i

zménu regulaénich poplatku

Némecka spole¢nost pro ekonomiku ve zdravotnictvi (DGGO) prosazuje, aby se regulacni
poplatek noveé platil za kazdou navstévu u Iékare, a to ve vysi 5 euro za kontakt, nikoli jako
dosud 10 euro za prvni ndvstévu v daném kvartalu (tedy nejvyse 40 euro za rok).

Dosavadni nemocni¢ni poplatek
ve vysi1o euro za den prvnich 28 dni
je podle ekonom zbytecny a mél
by se zrusit.

I.'lspory pro rozpocet

Odbornici na ekonomii ve zdravot-
nictvi v Cele s profesorem Friedri-
chem Breyerem a profesorem Jurge-
nem Wasem z Duisburské univerzity
si od pripadné Gpravy slibuji snizeni
frekvence navstév pacient(i uambu-
lantnich 1ékafd. Ta v Némecku ¢inf
primérné 17 navstév u lékare za rok
avmezinarodnim srovnanije podle
zminénych odbornikd relativné vy-

sokd. Profesor Breyer tvrdi, Ze sys-
tém poplatkd musi byt zménén.
Ekonomové doufaji, Ze pfi shora po-
psaném zvyseni poplatku u ambu-
lantnich 1ékard a soucasném odstra-
néniregulacniho poplatku za pobyt
v nemocnici se prijmy statni poklad-
ny zvysize soucasnych 2,2na 2,4 mi-
liardy euro za rok. Vychazeji pfri tom
zpredpokladu, Ze frekvence navstév
pacientl u ambulantnich Iékafd
klesne 010 %.

Navrh ze strany DGGO prichaziv do-
bé, kdy se v némecké viadni koalici
rozhorel spor o Uplné zruSeni regu-
laénich poplatk( u lékafe. Néktefi

politici se vsak s uvedenymi navrhy
odbornik nemohou smifit. Podle
nich je rozsireniregulacniho poplat-
ku navsechny navstévy u lékare hos-
podarsky nesmysIné, socialné ne-
spravedlivé a |ékartim prinese dalsi
byrokratickou zatéz. Hesensky mi-
nistr pro socialni zaleZitosti Ste-
fan Gruttner chce regulacni popla-
tek zrusit Gplné. Kanclérka Angela
Merkelova se prostrednictvim svého
mluvciho nechala slyset, Ze je proti
zruSeniregulacniho poplatku uam-
bulantnich Iékard.

(Zdroj: Deutsches Arzteblatt) (zem)
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Oznameni a upozornéni SUKL

® Statni ustav pro kontrolu 1é-
Civ vyzyva drzitele rozhodnuti
o registraci 1é¢ivych piipravka
obsahujicich inhibitory proto-
nové pumpy (esomeprazol, lan-
soprazol, omeprazol, pantopra-
zol, rabeprazol) k aktualizaci
text doprovazejicich tyto 16¢i-
vé pripravky.

Pracovni skupina pro farmako-
vigilanci (PhVWP) pfi Evropské
1ékové agentufe (EMA) ukoncila
hodnoceni dvou nezavislych bez-
pecnostnich rizik inhibitor pro-
tonové pumpy. PhVWP hodnoti-
la idaje ze spontannich hlaseni
nezadoucich uéinkt popisujici
hypomagnezemii a z publikova-
nych studii. U pacientti 1é¢enych
dlouhodobé inhibitory protonové
pumpy (nejméné 3 mésice, casto
vice nez 1 rok) byla velmi vzacné
pozorovana zavazna hypomag-
nezemie. Pfiznaky (inava, te-
tanie, delirium, kfece, zavraté,
ventrikuldrni arytmie) zacinaji
nenapadné a Casto byvaji dlouho

llustraéni foto: Shutterstock

prehlizeny. Prizjisténi hypomag-
nezemie je tfeba ukoncit podava-
ni inhibitoru protonové pumpy
a zahajit dodavani magnézia.
ZvySené riziko hypomagneze-
mie je pfedpokladano u paci-
entll soucasné lé¢enych digoxi-
nem nebo jinymi latkami, které
mohou snizovat hladinu mag-
nézia (napf. diuretika). Proto je
pred zahajenim takovéto soucas-
né 1é¢by anebo pied planovanou
dlouhodobou lé¢bou inhibitory
protonové pumpy doporuceno
vySetfeni hladiny magnézia, vy-
Setfovat je ji tfeba opakované bé-
hem 1é¢by.

PhVWP zhodnotila epidemiolo-
gické studie a jejich metaana-
lyzy, které dokladaji riziko mir-
ného zvyseni fraktur (o0 10-40 %)
u osob dlouhodobé uzivajicich in-
hibitory protonové pumpy (nej-
méné 1 rok). Nejvyssi riziko se
tyka fraktur obratldi, proximal-
niho konce femuru a distdlniho
konce predlokti. Riziko se zvy-
Suje s velikosti davky. Pacienti,
ktefi maji zvySené riziko osteo-
porézy, proto maji byt adekvat-
néléceni, véetné prisunu vitami-
nu D a kalcia. Vzhledem k tomu,
Ze nebyla identifikovana zadna
studie, ktera by se tykala rizika
fraktur ve vztahu k uzivani inhi-
bitorQ protonové pumpy zakou-
penych bez lékatského predpisu,
a tyto pfipravky jsou urceny pou-
ze ke kratkodobému uzivani, je
tfeba doplnit informaci o riziku
fraktur pouze u pripravki s vy-
dejem na recept.

SUKL vyzyva drZitele rozhodnu-
ti o registraci 1é¢ivych pripravka
ze skupiny inhibitord protonové
pumpy, aby harmonizovali tex-
ty SPC a PIL s doporuenym zné-
nim schvalenym PhVWP ohledné
rizika hypomagnezemie a rizika
kostnich fraktur - harmonizace
textl se tyka pouze pripravki,
které maji status vydeje na lékat-
sky predpis (nikoli ptipravki vol-
né prodejnych). Zadosti o zmény

v registracich by mély byt predlo-
Zeny do 27. kvétna 2012.
Vice informaci: www.sukl.cz

® Statni ustav pro kontrolu 1é-
Civ dle § 98 odst. 1a § 99 odst. 1
pism. a) zakona €. 378/2007 Sb.,
o lé¢ivech a o zménach nékte-
rych souvisejicich zdkont (zakon
o lécivech), ve znéni pozdéjsich
predpisti, informuje, Ze na za-
kladé opatfeni drzitele rozhod-
nuti o registraci, spolecnosti Gla-
xo Group Ltd., se stahujizGrovné
zdravotnickych zatizeni zavadna
baleni 1é¢ivého piipravku Flixoti-
de 125 inhaler N, inh. sus. pss.,
60x 125 rg. Stahovani se tyka pou-
ze baleni 1é¢ivého pripravku, kéd
SUKL 0042463, registracni ¢islo
14/058/00-C, u kterych neni uve-
deno cislo Sarze a datum pouzi-
telnosti na vnéj$im obalu. Cis-
lo Sarze a datum pouZitelnosti
je u zavadnych baleni uvedeno
pouze na vnitinim obalu, kde
je informace o $arzi RJ2359 a da-
tu pouzitelnosti 08/2013. Zaso-
by v distribucnich skladech byly
po zjisténi zavady zkontrolovany,
z tohoto diivodu se muZe jednat
pouze o ojedinély vyskyt zavady
na sekundarnim obalu ve zdra-
votnickych zafizenich. Baleni 1é-
¢ivého pripravku Flixotide 125 in-
haler N, inh. sus. pss., 60X 125
1g, s fadné uvedenym ¢islem Sar-
Ze a dobou pouzitelnosti na vnéj-
$Im obalu se nestahuji.

® Statni tstav pro kontrolu 1é¢iv
dle s 98 odst. 1a § 99 odst. 1 pism.
a) zdkona €. 378/2007 Sb., o 1éCi-
vech a 0 zménach nékterych sou-
visejicich zdkond, ve znéni poz-
déjsich predpist, informuje, Ze
na zakladé upozornéni drzitele
rozhodnuti o registraci, spolec-
nosti Zentiva, k. s., se doasné
pozastavuje distribuce, vydej a 1é-
Cebné pouziti 1é¢ivého pripravku
Zenaro 5mg, por. tbl. flm., z dl-
vodu nesouladu vyrobniho proce-
su a registra¢ni dokumentace.

® Statni ustav pro kontrolu 1é-
Civ dle § 98 odst. 1a § 99 odst. 1
pism. a) zakona ¢. 378/2007 Sb.,
o1éc¢ivech a 0o zméndach nékterych
souvisejicich zakont (zdkon o 1é-
¢ivech), ve znéni pozdéjsich pred-
pisti, informuje, Ze na zakla-
dé opatfeni drzitele rozhodnuti
o registraci, spole¢nosti Menari-
ni International Operations Lu-
xembourg S.A., se pozastavuje
distribuce, vydej a 1écebné pouzi-
ti 1é¢ivého pripravku Oltar 6mg,
por. tbl. nob., 30x 6mg, z divo-
du provéfeni podezfeni na zava-
du v jakosti.

® Statni tstav pro kontrolu 1é¢iv
nazakladé § 98 odst. 1a § 99 odst.
1pism. a) zdkona €. 378/2007 Sb.,
o 1écivech a o zménach nékte-
rych souvisejicich zakont (za-
kon o lécivech), ve znéni poz-
déjsich predpisti, informuje, Ze
na zakladé opatfeni drzitele roz-
hodnuti o registraci, spole¢nos-
ti Glenmark Pharmaceuticals,
s. I. 0., se pozastavuje distribu-
ce, vydej a 1écebné pouziti 1é¢i-
vého pripravku Trund, por. tbl.
flm. (¢isla Sarzi najdete na www.
sukl.cz). Distribuce, vydej a 1é-
Cebné pouziti 1é¢ivého pripravku
se pozastavuje z diivodu provéfe-
ni mozné zavady v jakosti 1éCivé-
ho pripravku.

® Statni Gstav pro kontrolu 1é¢iv
nazakladé §s 98 odst. 1a § 99 odst.
1pism. a)zakona €. 378/2007 Sb.,
o lécivech a o zménach nékte-
rych souvisejicich zdkona (zakon
o léc¢ivech), ve znéni pozdéjsich
predpist, informuje, Ze na za-
kladé opatfeni drZitele rozhod-
nuti o registraci, spolecnosti Ge-
deon Richter Plc, Madarsko, se
stahuji z irovné zdravotnickych
zatizeni SarZe T15521E a T15521C
1é¢ivého pripravku Azalia 75 mi-
krogramd, potahované tablety.
Lécivy pripravek se stahuje z G-
vodu podané zmény v registra-
ci tykajici se snizeni doby pouzi-

Zisk Tevy v prvnim ¢tvrtleti
vzrostl

Nejvétsi svétovy vyrobce generic-
kychéCiv, izraelska spolecnost Te-
va Pharmaceutical Industries, jez
plsobi v 60 zemich svéta vcetné
Ceské republiky, oznamila 40%
navyseni zisku v prvnim ctvrtletf
leto3ntho roku. Zatimco pfed ro-
kem dosahl zisk pfepocteny na ak-
cii 1,04 dolaru, v soucasnosti do-

sahuje 1,47 dolaru (a pfekonal tak
03 centy odhady spolecnosti). Trz-
by pak v prvnim Ctvrtleti stouply
025%, tedy na 5,1 miliardy dolar(.
Nejvétsi podil na rdstu zisku Tevy
ma silny americky trh, ktery zajis-
tuje vice nez polovinu obratu spo-
lecnosti. Naopak trzby v Evropé
poklesly 02%.

telnosti pfipravku ze 2 let na 1 rok
a zmény podminek uchovavani
(ptivodni: ,,Uchovavejte pfi tep-
loté do 30° C, uchovavejte v pti-
vodnim obalu, aby byl pfipravek
chranén pfred svétlem.“; nové:
,Uchovavejte pti teploté do 25 °C,
uchovavejte v pivodnim obalu,
aby byl pfipravek chranén pred
svétlem*).

(red)
Pocet
prodanych
baleni klesl,
objem prodeje
v cenach

vyrobcu stoupl

Podle informaci spolecnosti IMS
Health klesl pocet balenf I&Civ
prodanych do Ceskych lékaren
v prvnim CtvrtletiletoSniho roku
06,5%(na7o,5milionu). Ve srov-
nani s poslednim Ctvrtletim ro-
ku lofiského se nicméné jedna
o nardst ve vysi 5,8%. V cenach
vyrobcll odpovida objem prode-
je v prvnim Ctvrtleti ¢astce 13,3
miliardy K&, coz predstavuje 1%
mezirocni nardst. Oproti pred-
chozimu Ctvrtletise jedna o zvy-
senio3,2%.

MnozZstevni objem prodeje
za obdobi od lonského dubna
do letoSniho bfezna meziroc-
né klesl 0 5,2% na 269,5 milio-
nu baleni. Tento pokles v3ak byl
provazen mezirocnim nardistem
finanéniho objemu prodeje v ce-
nach vyrobcli 0 2,7% na 51,5 mi-
liardy K¢.

Merck zvysil
zisk v CR

Némecka spolecnost Merck (ne-
ma nic spolecného s americkym
Merck & Co. Inc.) zvysila v loRA-
ském roce zisky v Ceské republi-
ce na 49,2 milionu korun. V roce
2010 pfitom dosahovaly nece-
lych12 milion0 KE. Trzby Mercku
v loniském roce vzrostly meziroc-
né o zhruba 15% na 1,6 miliardy
korun.

Merck, ktery plisobi v 67 zemich
svéta (od roku 1991 i v Ceské re-
publice), patfi k nejstarsim far-
maceutickym spolecnostem
na svete.

Pripravila Kvéta Havlova (Zdroje: CTK, Reuters, Pharma Times)
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atora na tuto oblast pfinesl by-

valy rfeditel Statniho ustavu pro kontrolu 1é¢iv PharmDr. Martin Benes.

Martin Benes. | Foto: Leos Chodura

Dostupnost, respektive nedostup-
nost 1é¢ivych pripravki je u nas
spojena s nékolika myty, které
podle Martina Benese souviseji se
CtyTicetiletym obdobim planova-
ného hospodaistvi. Stale se pod-
le néj v 1ékatské obci traduje pre-
svédceni, Ze 1é¢ivé ptipravky musi
zajistit stat.

Za dalsi mytus Martin Benes po-
vazuje pfedstavu, Ze 1éCivy pripra-
vek je dostupny v okamziku, kdy
je zaregistrovan. ,,Jde o velmi slo-
Zity proces, a piestoze drzitel roz-
hodnuti o registraci nepotfebu-
jezadné zprostfedkovatele, nema
povinnost 1é¢ivy pripravek po re-
gistraci uvést na trh.

Jiny problém pfedstavuje skutec-
nost, Ze se s 1é¢ivymi pripravky
obchoduje na velmi specifickém

Meziroéni zisk Roche v CR klesl

Svycarsky farmaceuticky koncern
Roche, jenZ je nejvétsim svéto-
vym vyrobcem léCiv proti rakovi-
né a od roku 1992 plsobi i v Ces-
ké republice, oznamil meziro¢ni
snizeni Cistého zisku v lofiském ro-

Personalni
zmény

® 7acatkem kvétna se vymeénil pre-
zidenta generalnifeditel spolec-
nosti Teva — namisto Slomo Ja-
naie, ktery stal v Cele firmy s let
a za jehoZ plsobeni se zisky Te-
vy navysily témér trojnasobné,
nastoupil byvaly manazer ame-

Inzerce A121006775

Profesionalni partner pro vydavani zdravotnické literatury

ce na tuzemském trhu o polovinu,
tedy na 50,4 milionu korun. Trz-
by spolecnosti se vy3plhaly pFibliz-
néna s miliard korun. Podil Roche
na nasem trhu farmaceutickych
vyrobkl v roce 201 €inil 6,9 %.

rického koncernu Bristol-Myers
Squibb Jeremy Levin.

® FunkciFeditele némecké farma-
ceutické spolecnosti Bayer pro
Ceskou a Slovenskou republiku
od dubna zastava Antonio Pa-
yano. Ten prevzal post po Jensu
Beckerovi, jenZ odchazi najinou
poziciv ramci spolecnosti.

trhu, kde neplati obvyklé ekono-
mické zdkonitosti ani vztahy mezi
tim, kdo produkuje a kdo konzu-
muje. ,,Mezi témito dvéma sub-
jekty je fada jinych hraca, jako
jsou regulatofti, platci a predepi-
sujici 1ékafi. To vede k deforma-
cim trhu a 1ékovy trh je tak jednim
z nejvice regulovanych trhi obec-
né,“ podotyka doktor Benes.

TFi pFi¢iny

nedostupnosti Iéki
Vlastni pric¢iny nedostupnos-
ti 16ka pak rozdélil do tii zaklad-
nich typi - individualni, lokalni
a globalni.

Individualni pric¢iny se tykaji
konkrétniho lécebného pfiprav-
ku na konkrétnim ceském trhu
a nejcastéji jde o technicky pro-
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FARMABYZNYS

Predstavy o dostupnostt leku
podléhaji mytum

Problematika nedostupnosti 1ékd byla jednim z témat letosnich Brnén-

blém spocivajici v nedostupnos-
ti spravné jazykové mutace. ,,Pro
Cesky trh se Spatné planuje Sar-
Ze v prislusné jazykové mutaci.
Léky se zpravidla nevyrabéji sou-
visle a pak je tézké naplanovat
spravné mnozstvi vdané jazykové
mutaci, kterd ma vyhovovat Ces-
kému pacientovi a ¢eskému léka-
fi. Jinou jazykovou mutaci pfitom
neni mozné pouzit,“ vysvétluje
Martin Bene$. VétSina 1ékli na ev-
ropském trhu pfitom neni k dis-
pozici v potfebnych Sestnacti jazy-
kovych verzich. Jak fesit jednotny
trh, ktery ma mnoho jazykovych
bariér, pfedstavuje kol zejména
pro regulatory a zakonodarce.

Lokalni faktory maji vliv na nedo-
stupnost 1ékl a zasahuji celek ne-
bo vice drZitell registrace soucas-
né. ,Nejvyznamnéj$im z nich je
volny pohyb zboZi v rdmci Evrop-
ské unie, ktery je paradoxné jed-
nim ze zakladnich pilifa hospo-
darstvi EU. Lékovy trh se popisuje

Abbott odkoupi nadéjny lék

Americka spolec¢nost Abbott La-
boratories se dohodla s danskou
biotechnologickou firmou Action
Pharma na odkoupeni celosveé-
tovych prav na latku AP214 za 110
milion0 dolard. AP214 je vyvijena
k prevenciakutniho poskozenfled-

vin, k némuz dochazi u nékterych
pacientl pfi kardiologickych ope-
racich. V soucasné dobé na trhu
neexistuje zadna alternativa pfi-
pravku. Abbott planuje dalsi kli-
nické studie AP214 a pozdéji i pri-
padny prodej.

Novartis kupuje Fougera
Pharmaceuticals

Svycarsky koncern Novartis, re-
spektive jeho genericka divize San-
doz, oznamil akvizici s americkou
spole¢nosti Fougera Pharmaceuti-
cals, jez se specializuje na generi-
ka v dermatologii.

Odkoupeni newyorské firmy pfi-
jde Novartis na 1,5 miliardy dola-
r0l. Jak uvedli zastupci spolecnosti,
dermatologicka generika jsou pro
Novartis ,velmi atraktivnim seg-
mentem trhu".

jako jednotny, byt ma fadu nedo-
statkd, a pohyb 1ékl pfes hranice
je stejné snadny jako pohyb osob.
Tady pak vstupuji do hry primarni
distributofi, a dokonce i distribu-
tofi z fad provozovatell 1ékaren, “
uvadi PharmDr. Benes, podle néjz
jsou 1éky stale atraktivnéjsi pro vy-
voz a fada distributord i 1ékaren
s opravnénim vyvozu se Zivi expor-
tem 1ékd do ciziny namisto toho,
aby uspokojovala ¢esky trh.
Nedostupnost 1é¢ebnych pfiprav-
ki ovlivriuje i globalizace, ktera
sice pfinasi pozitiva v efektivi-
té vyroby nebo pfi zvyhodniovani
vzhledem k cenam, ale i rizika,
jako jsou problémy se zajisténim
vyroby, jeji monopolizaci a pre-
prodavanim vlastnickych prav
arozhodnuti o registraci.

Moznosti FeSeni situace

Moznostmi jak TeSit situaci v pfi-
padé nedostupnosti 1éki jsou off-
-label postupy a podavani neregis-
trovanych 1é¢iv. Dalsim zpiisobem
jak se alespon castecné vyporadat
s nedostupnosti 16k je podle dok-
tora Benese vyhledavani vhodnych
informacnich zdroja. ,,0 tom, Ze
1écebny piipravek zacal byt uva-
dén na trh v Ceské republice, ma
drzitel rozhodnuti o registraci po-
vinnost informovat. Musi ozna-

mitito, Ze pferusi dodavky a také
jejich znovuobnoveni. Tyto infor-
mace jsou dostupné on-line,“ uza-
vird Martin Benes.

David Daniel

MLADA FRONTA

Kontaktujte nas e-mailem: knihyms@mf.cz
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Osetrovatelstvi
— profese, na kterou nent cas

Smyslem tohoto ¢lanku je zamyslet se nad sérii otazek, s nimiz se zcela jisté netrapime jenom
my zdravotnici. Odpovédi na smysluplnost naseho pocinani hledame, at jsme v jakékoli funk-
ci, postaveni ¢i oblasti majici co do ¢inéni s oSetrovatelstvim. Vychazime z logického uvazova-

ni a kritického mysleni, praxe i ovérené teorie.

a davnych cast si nékdo
Zudélal Cas, aby podal vo-

du ziznicimu, jidlo hla-
dovému, odév tomu, komu byla
zima, 1GZko a pfikryvku znave-
nému a nemocnému. Také si
nasel Cas prilozit obklad, obva-
zat ranu, poskytnout teplou la-
hev do lizka, pomohl s vyprazd-
nénim. Neuvazoval o tom, zda
tak ma ¢i nema ¢init, necekal, aZ
mu nékdo pfikaze. Bylo to z pfe-
svédceni. Citil, Ze je to potieba.
Poskytnuti pomoci bylo zcela pti-
rozené. Postupem casu se k tém-
to ¢innostem pridala asistence
lékatim pfi jejich 1lé¢ebnych in-
tervencich, Gcelné poskytnuti
umyvadla s vodou, mydla a ruc-
niku, dnes bychom rekli zajisténi
bariérové péce. Tento zptisob pra-
ce peCujiciho personalu se stal sa-
mozfejmym a také se samozrfej-
mym stalo pozadovani dalSich
a dalsich ,,pro lékatfe nepodstat-
nych* ¢innosti, at administrativ-
nich nebo odbornych, od sester
(Bartlova, Chloubova, Treslova:
Vztah sestra - 1ékat, 2010). Snad
proto mizeme od sester slychat,
Ze ,nemaji cas“.
Jak to bylo s casem sester, kte-
ré nemély pomicky na jedno po-
uziti? Bez centralni sterilizace
myly, dezinfikovaly, varily, susi-
ly nastroje, rektalni rourky, cév-
ky. Stejné peCovaly o infuzni ha-
dicky, jehly, stfikacky, vymyvaly
sklenéné transfuzni lahve, praly
rukavice, Zinky a gumové podloz-
ky, prisivaly tkanice a spravova-
ly pradlo, skladaly ¢tverce a tam-
pony, stacely elasticka obinadla,
klepaly matrace. Dezinfikovaly
povrchy, myly sklenicky a tacky
na nocnich stolcich, porcovaly
a servirovaly jidlo. Ru¢né odsa-
valy Redonovy lahve, praly ko-
lostomické pasy. Jisté jsme ne-
vyjmenovaly vSechny ¢innosti,
s nimiz se dnes jiz sestry nesetka-
vaji. (Pomucky na jedno pouziti
neexistovaly.) Jak zvladly pii tom
vSem pecovat o nemocné? Kde
na pfimou péci braly ¢as? Bylo to
snazsi, protoze fadové sestry obé-
tovaly vSechen cas kromé mod-
liteb pacientim? Civilni sestry
prebiraly jejich vzor a harmono-

gram prace a az pozdéji, postup-
né dochazelo k tomu, Ze mély vi-
ce Casu na osobni zivot (Kafkova:
Z historie oSetfovatelstvi, 1992).
Tim pfestaly mit dostatek ¢asu
na pacienty?

Omezeny prostor péce
Této problematice se vénoval ne-
stor vysokoskolského studia oSet-
fovatelstvi profesor Vladimir Pa-
covsky v nemalém poctu svych
publikaci, napft. ,,O0 modernim
oSetfovatelstvi“, V 70. a 80. le-
tech minulého stoleti se spo-
lecné se svymi nejbliz§imi spo-
lupracovniky docentem Jifim
Neuwirthem, docentkou Martou
Stanikovou a docentkou Alenou
Mellanovou intenzivné zabyval
nutnosti zmeény jak vzdélava-
ni, tak praktického poskytovani
oSetfovatelské péce.

Jak ukazala fada vysledkd vy-
zkumnych praci domacich i za-
hrani¢nich, klesl pomér casu
primo poskytované oSetfovatel-
ské péce pacientim hluboko pod
50%. ,Sestra je nucena vykona-
vat stale vice odbornych ¢innosti
na useku vySetfovani - diagnos-
tiky a lé¢eni. Pracovni postupy
i vlastni tkony jsou v téchto ob-

vice Casu. Tak se omezuje prostor
vlastni oSetfovatelské péce. To si
nemocni brzy uvédomuji a nedo-
statek oSetfovatelské péce vice ¢i
méné pocituji a projevuji.“ (Pa-
covsky: O modernim oSetfovatel-
stvi, 1981)

Osetfovatelsky proces

K tomu, aby sestry dosdhly po ro-
ce 1989 irovné a profesni prestize
jako v zapadnich zemich, volaly
po novych pomtickach na jed-
no pouziti, dale po pomtickach
pro inkontinentni, po pomfc-
kach usnadnujici zvedani, pfe-
mistovani a manipulaci nesobé-
sta¢nych nemocnych, po sniZeni
poctu pacientii na jednom poko-
ji... Pfes naplnéni téchto pra-
ni ke spokojenosti sester nedo-
§lo a stdle neni ¢as na pacienty.
Pomticek je malo, protoze jsou
drahé. Zvedaky jsou prilis velké
anevejdou se do ulicek mezi 1az-
ka na pokojinebo se sestram zda,
Ze manipulace pomoci zvedaki je
zdlouhava a ztraci tim &as.

Aby doslo ke zméné od osetfo-
vatelstvi zaméfeného na vykon
na oetfovatelstvi zameéfené na
pacienta, bylo nutné zmeénit me-

todu prace sester, kterou je oSet-
fovatelsky proces (Tothova a kol. :
Osetfovatelsky proces a jeho rea-
lizace, 2009). Presto se stale se-
tkavameis funkénim systémem,
tj. provedenim vykoni. OSetfo-
vatelsky proces je velkou vétSinou
sester hodnocen (¢asto z davodu
nepochopeni jeho cile a vyzna-
mu) tak, Ze je ,sice fajn, ale ne-
nina to ¢as“. Také jeho nezbytna
soucast - oSetfovatelska doku-
mentace - ¢asto vede k vyjadre-
ni sester, Ze je ,,ty papiry odvadeé-
jiod pacienta, i kdyZ se na druhé
strané vola po tom, abychom tra-
vily vice €asu s pacientem*.

Teorie a praxe

K naplnéni a realizaci oSetfova-
telského procesu je vSak tfeba po-
uzit 3/4 mysleni a 1/4 délani - ¢in-
nosti (Treslova: Kritické mysleni
ve vyuce oSetfovatelstvi, 2003).
Jeho vyznamnou soucasti je uva-
zovani a komunikace s pacientem
ve vSech jeho fazich. To je teorie,
na kterou vsak neni cas, kdyz je
tfeba vypliiovat papiry, sledo-
vat vSechny informace, nafize-
ni a standardy na pocitaci. Neni
mozné travit ¢as u pacienta.
Jednou z aktivit, které se v sou-

llustraéni foto: Shutterstock

Casnosti dostavaji do popiedi, je
edukacni ¢innost sestry/porodni
asistentky vcetné jeji dokumen-
tace. Edukacni ¢innost ma sest-
ra/porodni asistentka zafazovat
pfi pfijmu, béhem hospitalizace
ipred propusténim. To se vSak jiz
opravdu zda jako utopie. Kde vzit
¢as na to sednout si s pacientem
a provést edukacni proces s dodr-
Zenim vSech jeho zasad? Prede-
v$im vzit na védomi a pracovat
s aktualnim stavem Clovéka-kli-
enta, ktery je ovlivnén chorob-
nym stavem, zménou prostiedi
a zivotni situaci, ze které je pra-
vé vytrzen? Jak je to s terapeutic-
kou komunikaci, ktera je také
soucasti oSetfovatelské péce a je
zakotvena v ,, Koncepci oSetfova-
telstvi“? Na co je Cas v oSetfovatel-
stvi, kdyZ neni ¢as na oSetfovatel-
sky proces, edukaci, komunikaci,
terapeutickou komunikaci a do-
kumentaci? Ceho se tedy sestry/
porodni asistentky maji drzet -
teorie, védy, Ci pracovat, ,,aby se
vlk nazral a koza zlstala cela“,
tedy polovicaté?

,, Véda v oSetfovatelstvi ovSem ne-
ni vSemocnd. Nelze od ni oceka-
vat, co poskytovat nemuizeme,
apoté fikat, Ze nas zklamala. Vé-
da klame, jen kdyZ se ji Spatné
tazeme. OSetfovatelstvi je totiz
nejenvédou, aleiuménim. Vyza-
duje citalaskuk lidem. Vyznacu-
je se tim, Ze védu eticky umoznu-
je. Nemocny potfebuje soucasné
teoreticky vzdélaného, védecky
vyzralého a jednajiciho odborni-
ka, ale soucasné i ¢lovéka - se-
stru, ktera rozptyli jeho obavy,
zazene jeho smutek, da mu na-
déji. Takova symbidza tvoii vr-
chol osetfovatelstvi,“ uvadi pro-
fesor Pacovsky.

Zachovani autonomie

a lidskych prav pacienta
Vladimir Pacovsky se tedy jiz
pred tficeti lety vyjadfuje k oSet-
fovatelstvi jako celku vzajemné-
ho propojeni védy, teorie, etiky
a osobnosti sestry, které ptisobi
v psychosocialni oblasti terapeu-
tickou komunikaci. Jak muze-
me v soucasné dobé rozumét na-
priklad situacim, kdy od 6:40
do 8:00 je ve sprse vykoupano
Sest az devét nesobéstacnych a le-
Zicich pacientfi z oddéleni se 30
pacienty? ,Nemame cas, je tfeba
chvatat, mame dalsi praci, kte-
rou musime stihat potom.*“ Je
takova ,,celkova koupel“ ptijem-
nou zalezitosti, nebo no¢ni mu-
rou pacienta? Jak mame rozumeét
tomu, ze v koupelné jsou pritom-
ni dva i vice obnaZenych pacientti
najednou? Jak rozumét tomu, Ze
stale jeSté nastavaji situace (popi-
sované pred 20 lety Martou Stan-
kovou), Ze pfiranni toaleté sestra



sbira ostatnim castecné sobéstac-
nym pacientim umyvadla s ¢is-
tou vodou s otazkou: , UZ jste ho-
tova, Ze? No, jinak to nestihame.
Nemame jenom vas.*

Je to eticky, humanni, holisticky
pristup? Kolik ¢asu potfebuje se-
stra k nakrmeni Sesti nesobéstac-
nych, nespolupracujicich pacien-
tl s poruchou polykani tak, aby
na né nechvatala, umoznila jim
snist celou porci a v pfipadé tep-
1ého pokrmu, aby z@stal teply az
do konce? Podobné se muzeme
ptat i na polykani 1ékd a ¢ekani
na kontrolu, zda se 1éky podafi-
lo pacientovi spolknout. Na to
neni ¢as. Jak jsou zachovany dia-
stojnost ¢lovéka, jeho autonomie
a lidska prava v ustavnim zaftize-
ni? MiZeme mluvit o profesio-
nalnim pristupu, kdyzZ se neso-
bésta¢nym pacientim nedostava
zakladni a kvalitni oSetfovatel-
ské péce (dostat najist, napit, byt
v Cistoté)? Tyto kazdodenni situa-
ce vyvolavajici nepfijemné poci-
ty zklamani, selhani, beznadéje,
poniZeni a nenaplnéni snadno
mohou vést k obrannym reak-
cim Clovéka. Pak se setkavame
s fenoménem nasili a agrese jak
z pozice pacientl, tak ze strany
zdravotnickych pracovniki, jak

je popsano v ¢lancich ,,Prevence
nasili v oSetfovatelstvi“ a ,,Pre-
vence uirazl a otrav a nasili“ (Pe-

kara, Treslova, 2011).

Potieba pocitu bezpeci
Jednim z charakteristickych zna-
ki moderniho o$etfovatelstvi je
zajisténi a podpora sobéstacnos-
ti pacienta. Sestra nema cas ce-
kat, aZ se pacient umyje sam...
Co tedy zbyva z toho, na co sest-
ra ¢as ma? Zda se, Ze zpracovani
vizity a ordinaci lékate, pripra-
va a aplikace 1éki, injekce, in-
fuze, pfevazy, péce o vstupy, za-
jisténi vySetfeni a zapis kédu pro
pojistovnu. To vSe bez efektivni
komunikace je pro pacienty vel-
mi zatézujici situaci, kterd zp-
sobuje poruchu potieby jistoty
a bezpedi a z divodu nemoznos-
ti rozhodovat (sestra hlasi: , Ne-
su vam léky, odeberu vam Kkrev,
pichnu vam injekci...“) také po-
ruchu potfeby uznani, sebetic-
ty a autonomie. Nedostavame
se zpét o 80 let, kdy sestra plnila
pouze ordinace?

Bezpedi je v soucasnosti dalsi ak-
tudlni oblasti, kterou se zdravot-
nicky managementiv souvislos-
ti s akreditacemi zabyva. Neni
tim mysleno jenom krvavé pora-
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néni, uraz, pad, poruseni barié-
Tové péce, ale také pocit bezpeci,
respektive saturace této potfeby.
Pokud nemame ¢as na vyse uve-
dené osSetfovatelské kompeten-
ce, musime si také byt védomi,
Ze nesaturujeme potiebu jistoty
abezpeci, ba naopak, podporuje-
me jeji poruSeni. V tom ptipadé
jde o védomé poskozovani, védo-
mou neprofesiondlni péci v ob-
lasti etické i pravni. ,,Z hlediska
nemocného je adekvatni takova
péce, pii niZ se sam citi dobfte,
ma pocit uspokojeni potfeb, po-
cit bezpeci a sympatické odezvy.
Nekompletni pokryti potfeb ne-
mocného je znakem defektni pé-
Ce,“ piSe profesor Pacovsky.

Nedostatek casu

vs. pohodinost
Osetfovatelstvi jako profese se
stale vyviji a pravdépodobné
muZeme oCekavat, Ze proces vy-
voje bude pokracovat tak, jak se
vyviji spolecnost a Zivotni pod-
minky. , Na sestru se kladou sta-
le nové a nové naroky. Nékteré
predstavy o oSetfovatelstvi a vzo-
ry chovani z minulosti pfezivaji
do dnesnich dni a dostavaji se
do stfetu s moderni dobou a pro-
zivanim role sestry jako moderni

Zeny, “ uvadéji Pacovsky, Drabko-
va a Treslova.

Chtéji mit sestry v soucasné uspé-
chané a pfetechnizované dobé vi-
ce Casu na pacienty? Chtéji travit
vice ¢asu s pacienty? Vidi naplné-
ni své profese mezi pacienty pri
saturaci jejich potfeb, nebo vé-
1i, Ze si se v§im poradi dobfe na-
programované monitory, infuz-
ni pumpy, linearni davkovace,
materialy pro vlhké hojeniran...
a ze zakladni oSetfovatelska pé-
Ce patfi do kompetence nizsi-
ho zdravotnického persondlu?
Chtéji mit sestry cas na charak-
teristické kompetence, tak jak
jsou uvedeny v ,,Koncepci oset-
fovatelstvi“? Nebo to, Ze ,ne-
ni ¢as“, je obranna reakce, kte-
14 odrazi prijeti jakékoli zmény?
Opravdu neni na nic ¢as, nebo je
to jenom pohodlnéjsi, rychlejsi
ajednodussi?

Kompetence sester

Mluvi se o navyseni kompeten-
ci sester. O jaké kompetence se
jedna? Nebylo by vhodné navy-
§it realizaci kompetenci, které
sestram nalezi, tak, aby to pfi-
neslo vétsi uspokojeni a tim sa-
turaci potfeb pacienti jako hlav-
ni cil oSetfovatelského procesu
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a sestry se nemusely stydét za to,
Ze jsou predstavitelkami této pro-
fese? Jak je mozZné, Ze se nékteré
zakladni oSetfovatelské ¢innosti
sester, jako je hygienicka péce,
Gprava ltzka ¢i krmeni pacienta,
staly doménou pouze osSetfova-
telek a sanitarek? Nemaji sestry
¢as? Kdo tedy kompetentné hod-
noti stav pacienta? Vysokoskolsky
vzdélana sestra na zakladé zpro-
stfedkovanych informaci?

Vysokoskolsky vzdélana sestra
neni na vyssim stupni spolecen-
ského zebticku jen proto, Ze ma
titul, ale proto, Ze absolvovala
kvalifika¢ni studium a je odpo-
védna za poskytovanou oSetfova-
telskou péci. Bez piimého kontak-
tu s pacientem tuto pé¢i nemuze
efektivné planovat ani hodnotit
vysledky aplikovanych oSetfova-
telskych intervenci at jiz realizo-
vanych sestrou, zdravotnickym
asistentem nebo sanitafem. Na-
rustajici administrativa, o jejichZ
nékterych ¢astech bychom moh-
1i diskutovat, zda souvisi s oSet-
fovatelskou péci a zda by nemoh-
la byt provadéna administrativni
pracovnici, se v poslednich letech
dostala na prvni misto a teprve
pak nasleduje péce o pacienta -
,mam odskrtnuto a tim padem

Inzerce A 12100252 |
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i splnéno*“. Pii auditu vSichni
délaji odborné vykony tak, jak
se ma, ale nikdo nesleduje ko-
munikaci ¢i pfistup k paciento-
vi, pouze spravnost provedené-
ho vykonu.

Praxe jim ukaze
Dostavame se k otazce: ,,Je oprav-
du malo sester?“ Ta ostatné viibec
neni tak nova a aktudlni, jak by
se mohlo zdat. Podle Vladimira
Pacovského byla skutecnosti jiz
na pfelomu yo. a 80. let. Popisu-
jejijako klicovy problém moder-
niho oSetfovatelstvi. Usuzoval,
Ze ,svou vyznamnosti a sloZitos-
ti pfesahuje moznosti zdravot-
nictvi a stava se celospolecenskou
zalezitosti“.

Druhou stranou stejné mince je
kvalifikacni priprava budoucich
sester. Vyucujici jsou odpovédni
za to, co vyucuji. Pfedpoklada-
me, Ze neni mozné ucit néco ji-
ného, nezje uvedeno v, Koncep-
ci oSetfovatelstvi“ a v zdsadnich
dokumentech, jako je , OSetfo-
vatelstvi v akci“ ¢i ,Strategické
dokumenty pro vSeobecné sest-
ry a porodni asistentky*. Pokud
v uéebnicich a odbornych caso-
pisech ¢teme o tom, Ze ve dru-
hé poloviné 20. stoleti se oSet-
fovatelstvi v nasi zemi nemohlo
rozvijet tak jako v zapadnich ze-
mich, mimo jiné z divodu teh-
dejsiho vzdélavaciho systému
a preruseni kontakt{ s ICN (Kaf-
kova, 1992), je pfirozené, Ze nyni
vzdélavani sester vychazi z dopo-
ruceni Evropské unie, vyzkum-
nych studii i teoretickych po-
znatkd dlouholetych zkuSenosti
sester ze zemi, kde k preruseni
vyvoje oSetfovatelstvi nedoslo.
Studenti/ky jsou vedeni/y nejen
v teoretické vyuce, ale predevsim
ve vyuce praktické k osvojovani si
zasad moderniho profesiondlni-
ho oSetfovatelstvi. Maji vyuzivat
oSetfovatelské standardy, orien-
tovat se na saturaci potfeb paci-
entll, vést efektivni komunikaci
a proto nespéchat, vysvétlovat,
vyckat na reakce a vyjadieni pa-
cienta apod.

V praxi se ovSem setkavaji s na-
prostym opakem. Casto se pta-
ji, proc je to jiné ve §kole a jiné
v praxi. Jsou velmi kriti¢ti viaci
personalu, ale vétsina z nich po-
sléze zajede do stejnych koleji ne-
bo radéji opusti obor. Majiv pra-
xivzory, podle kterych se mohou
adaptovat a rozvijet? Studenti/
ky se setkavaji s tim, Ze tento
»ucebnicovy, Skolsky*“ pristup je
predmétem posméchu (vadi stu-
dentlim i vyucujicim) ze strany
sester, které takto pracovat ne-
mohou (nebo nechtéji?). Casto
pak mladi sly$i: ,,Ona jim praxe
ukaze, Ze to tak nejde!*

Zména vzdélavani

Stejné jako oSetfovatelstvi se
zménila i pedagogika a didak-
ticky pristup v procesu vzdélava-
ni. Proto vyucujici se studenty
hodné diskutuji, analyzuji jed-
notlivé situace, provadéji a vy-
zaduji reflexi. To vSe z divodu,
aby se budouci sestry naucily pre-
myslet o tom, co, pro¢a jak déla-
ji. Tim se maji vyhnout bezmys-
lenkovité rutiné, zapojit kritické
mysleni, zvysit samostatné uva-
zovani a rozhodovani. Je pfiroze-
né, Ze se pri téchto diskusich stu-
denti/ky ptaji: ,Jak to, Ze...? Proc?
Jak je mozné, Ze...?* Otazky jsou
aleijiné. ,Pro¢ nas to ucite, kdyz
to tak neni?“ A nasleduji osob-
ni vyjadfeni postoji: ,,Ja takova

nikdy nebudu.“ - ,Vvidim, Ze to
stejné jinak nejde.“ - ,Ja se tém
sestram nedivim.“ - ,,Stejné nic

jiného nezbude.“

Je velmi tézké hledat odpovéd,
ktera by ,,zhojila“ poranéné emo-
ce studentii/ek, vysvétlila a pod-
porila eticky piistup, profesni
hodnoty a podpofila oSetfova-
telstvi jako huméanni, holistic-
kou disciplinu ve svétle reality.
Jaké kvalifika¢ni a jaké celozivot-
nivzdélavani sester a manazerd/
ek pomiize? Koho tedy vzdélava-
me a pfipravujeme pro praxi?

Otazky, jez je nutné

si polozit

Je tfeba néco ménit? Co je tfeba
zménit? Kdo to ma zménit? Kdo
ma zménu iniciovat? Minister-
stvo? Vedeni nemocnic, akcio-
vych spolecnosti? Vrchni sestry,
fadové sestry? Pojistovny? Skoly,
univerzity, fakulty nebo firem-
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ni akademie spoleCnosti vyra-
béjicich zdravotnické pomucky?
Vyucujici, sesterské organizace,
komora? Studenti? Kdy? Jak dlou-
ho ¢ekat, na co musime cekat, co
se musi stat, aby sestry mély ¢as
na realizaci svych kompetenci?
Jak mizeme mluvit o tom, Ze je
poskytovana profesionalni oset-
fovatelska péce? Ma vysokoskol-
sky vzdélana sestra v praxi Sanci?
Mize si dovolit pfenést do praxe
své védomosti a dovednosti zis-
kané ve $kole, nebo je ,pohlce-
na a odzbrojena zavedenou ruti-
nou* ajejim snaham o zménu se
mnoho lidi pouze pousméje? Ja-
ké je postaveni soucastnych ses-
ter a jak jsou vnimany v povédo-
mi 1ékatl a v Sirokém povédomi
vefejnosti? MiZe sestra v bézné
praxi pracovat na zakladeé oSetio-
vatelského procesu, nebo napted
musi splnit veskeré tikoly, prika-
zy a ordinace, a kdyz po tom vSem
ma je$té Cas a hlavné chut ¢ si-
lu, mtZe si délat , ten sviij oSetfo-
vatelsky proces“? Kolik je oddéle-
ni, kde jsou sestry rovnocennym
partnerem lékate a jejich prace je
co do dulezitosti hodnocena stej-
né jako ta 1ékafska? Kolik 1ékatti
dokaze odpovédét na otazku, co
je to oSetfovatelsky proces a zda
jej sestry na jeho oddéleni prova-
déji? Kolik 1ékatii se vyzna v oSet-
fovatelské dokumentaci a vi, co
tam miZe najit a pouzit pro svo-
ji praci? Kolik 1ékatu jiz nevni-
ma sestru jako sobé odborné pod-
fizenou pracovnici, ktera musi
bezvyhradné plnit jeho prikazy,
a kolik jich je ochotno pfipustit,
Ze s rozvojem moderniho oSetfo-
vatelstvi jsou oba partnery od-
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povédnymi za svoji odbornost
v ramci poskytované zdravotni
péce? (Bartlova, Chloubova, Tres-
lova: Sestra ve stfetu hierarchie,
profesi a osobnosti, 2010)

Profesiondlni obhajkyné
prav pacienta

,Je povinnosti organizatort zdra-
votnictvi i téch, ktefi piimo ridi
oSetfovatelské sluzby, vytvorit
takové podminky, aby se sestra
mohla vénovat pfedevsim nemoc-
nému. Zatim tomu tak neni.
(Pacovsky, 1981) V téchto slovech
autor vyjadiuje myslenku auto-
nomniho postaveni sestry v jeji
vlastni profesi. Je to sestra, kterd
musi z profesiondlni role obhaj-
kyné prav hajit zajmy pacienta.
Dale v roli rozhodovatelky pro-
sazovat zajiSténi saturace potfeb
pacienta jako lidské bytosti, a to
nejen pii kazdodenni organizaci
oSetfovatelského procesu jakozto
metody prace sestry, ale rovnéz
pfi managementu oSetfovatelské-
ho tymu (Stehlikova, Treslova,
2010). A také prosazovat dilezi-
tost oSetfovatelstvi mezi ostatni-
mi védnimi obory a ve spole¢nos-
ti viibec (tato role sestry je v nasi
zemi a spolecnosti viceméné ne-
znama4a). Na tomto misté je nutné
upozornit, ze takovou ¢innost se-
stra neprovadi ve sv{ij prospéch ¢i
samoucelneé pro zviditelnéni oset-
fovatelstvi, ale pravé pro zkvalit-
néni péce o Clovéka, ktery nechce,
nemiZe nebo neumi pecovat o se-
be sam, ve zdravi i nemoci.

Aktivni sestra

V soucasné dobé probihaji akre-
ditace zdravotnickych zafizeni,
které maji zajistit i zvysit kva-
litu poskytované zdravotni pé-
¢e. Na tomto procesu, prestoze
se tyka kazdého pracovnika, se
s velkou pfevahou podileji sestry
(jen dalsi velmi obsahla a casové
naro¢na povinnost). Je otazkou,
do jaké miry a zda se tento proces
vénuje ukazatelim aktivni oSet-
fovatelské péce, ktery je charak-
teristickym atributem moderni-
ho osetfovatelstvi.

Aktivni oSetfovatelskou péci ro-
zumime ,bezprostiedni osob-
ni kontakt sestry s nemocnym
a kvalitu i kvantitu tohoto kon-
taktu (verbalniho i neverbalni-
ho). Aktivni sestra je ta, ktera
ma ,vnitfni potfebu’ byt u ne-
mocného. Aktivni oSetfovatel-
stvi musi mit vhodné podmin-
ky, aby se realizovalo. Takové
podminky se vytvareji systémem
promyslenych organizac¢nich
a technickych opatfeni.“ Tak,
jak cteme v publikaci Vladimira
Pacovského ,,O modernim oSet-
fovatelstvi“, jsou studenti nyni
pripravovani na zvysujici se po-

Zadavky s ohledem na vyvoj pro-
fese i spolecnosti.

Je kKladen vétsi dliraz na rozvoj
osobnosti, zpisob mysleni, mo-
tivaci, aktivitu, samostatnost,
tvotivost, sebereflexi a tim i po-
sileni psychologicko-socialnich
roli a intervenci sestry. Na zakla-
dé vyse uvedeného i soucasnych
zkuSenosti mZeme fici, Ze ab-
solventi/ky jsou pfipravovani/y
k realizaci aktivniho oSetfova-
telstvi, je vSak nezbytné pfipra-
vit podminky pro to, aby sestra
,mohla“ svoje dovednosti, zna-
losti, presvédceni a postoje reali-
zovat v praxi. K tomu nutné patti
prace manazera jak s jednotliv-
cem, tak s celym tymem.

Nikdy nekongcici usili

Je redlné, aby sestra sama pro-
hlasila (respektive ma pravo pro-
hlasit) nasledujici? ,Mam zajem
a chci se vénovat pacientim tak,
abych saturovala jejich potfeby,
poskytovala jim efektivni edukaci
a prevenci, chci vést dokumenta-
ci, kterd vypovida o tom, co jsem
pro pacienta udélala a s jakym vy-
sledkem. Na zdkladé svého vzdé-
1ani chci mit prostor pro naplné-
ni svych roli obhdjkyné pacienta,
rozhodovatelky, komunikator-
ky, edukatorky a poskytovat pé-
¢i na zdkladé dikazt. V pripadé
spolupréce se zdravotnickymi asi-
stenty, oSetfovatelkami a sani-
tafi chci mit moznost je vésti ja-
ko fadova sestra ke kvalitni praci
a péci v situacich, kdy je jejich
¢innost nestandardni a komu-
nikace nevhodna.“ Nebo mame
pravé naopak brat za status quo
beznadéjnou a bezvychodnou si-
tuaci, s niZ neni tfeba si lamat
hlavu?

Je zfejmé, Ze nedostatki je fa-
da a Ze je mozné je hledat a také
napravovat a ménit. Nelze pred-
pokladat, Ze vSichni a vSe bude
vzdy dokonalé. Podstatu vidime
v pripravé i nasledné, opakuji-
ci se praci s jednotlivci a tymy,
které jsou zaclenény do kazdo-
dennich ¢innosti v péci o paci-
enty, ve smyslu vedeni ke kvalité
a jejimu udrzovani. To vsak az-
ce souvisi s cilenym, profesional-
nim asilim o motivaci, podporu
a povzbuzovani pracovnik ma-
nagementem na vSech trovnich.
Jakkoli se tato véta zda byt teore-
tickou frazi, dosazeni uspéchu
je spojeno s namahavou, mra-
venci, opakujici se praci a nikdy
nekoncicim tusilim vcetné sebe-
vzdélavani, bez jehoz realizace
nelze ocekavat zadnou smyslu-
plnou zménu.

Marie Treslovd, Drahomira Filausova,
Jaroslav Pekara, Stanislava Reichertova,
Miroslava Brozova
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Jak sdélit spatné zpravy?

slychdam casto od zaméstnanct zdravotnickych zafizeni.

A jak by ne? Ve zdravotnictvi je pfece komunikace dennim chlebem: s pacienty, s pfibuznymi,
v ramci zdravotnického tymu... Stdle je tfeba nékoho o né¢em informovat.

roufam si s nimi nesou-
I hlasit. ,Informovat*“ totiz
neznamena ,fict“. Zna-
mena to postarat se, aby se in-
formace vyslana z naseho moz-
ku dostala az do mozku naseho
komunikacniho partnera. Aby ji
nejen slySel, ale také pochopil,
porozumeél, ptijal. K tomu vsak
ani zdaleka nedochézi vzdy. A -
sahnéme si do svédomi - obycej-
nému ,fikani“ davame pied di-
slednym ,,informovanim* velmi
Casto prednost my v§ichni.

Kde délame chyby?
Predstavme si béznou situaci:
Na ulici potkame zbloudilého
turistu (necht je to pro jednodu-
chost tuzemec, abychom se zba-
vili jazykovych a kulturnich ba-
riér), ktery touzi v nasem meésté
najit tu ¢i onu pamétihodnost.
A na nas, zkusSenych domorod-
cich, spociva ten prosty tkol po-
radit mu cestu. Co nastane? Jako
prvni bude na poradu dne jasné,
strucné a hlasité vysvétlovani
vSech levych a pravych odbocek,
kfizovatek, schodii, prechoda
vatelé budou na prstech ukazo-
vat, u kterého zaboceni se - tedy,
v myslenkach - pravé nachaze-
ji. Vizualizatofi se hore¢né pusti
do kresleni nacrtkl a plankd, ne-
bo dokonce vyndaji mapu meésta
a turistu virtualné provedou. So-
ciabilové turistu chflapnou za ru-
ku a provedou jej doopravdy. To
vSechno tazateli dozajista poma-
ze, ale bude to stacit?

Co se tu prozatim odehralo? Povi-
dani, prohlasovani, vypravovani,
ukazovani, prezentovani, tedy -
,fikani“. Informovani ne. K to-
mu totiz schazi jedna dulezita véc
- podivat se, jak se novym infor-
macim dafi v mozku nebohého
turisty. Vyplati se jednak pfedem
zjistit, jaké informace posluchac
o dané problematice ma (tedy na-
priklad zda a v jaké mife uz més-
to zna, odkud prichazi apod.),
aza druhé, a to pfedevsim, v za-
véru rozhovoru ovéfit, jak nase-
mu sdéleni porozumeél (tedy na-
priklad jestli mu nase rady v této
mife postaci, nebo zda mame jes-
té néco doplnit ¢i upfesnit).

To ale strasné trva!
Kdyz se oprostime od ukazovani
cest turistlim a pfeneseme se zpét

do profesni praxe, napadne nas
okamzité protiargument: Na ta-
kové debaty prece nikdo nema
Cas. Jisté, ovéfovani a ujistovani,
Ze informace dopadly na irodnou
pldu a nas komunikacni partner
jim skutecné rozumi, je casové
narocné. Sdélovatel se proto vzdy
rozhoduje, zda se spokoji s ,,Ti-
kanim*, nebo bude skutecné in-
formovat. U prvni varianty pak
samoziejmeé nese disledky v pii-
padé, Ze informace byly pfijaty ¢i
pochopeny Spatneé.
Konsekvence mohou byt rtizné.
Ve vyrobni firmé mize takové ne-
porozuméni vyustit v nutnost vy-
hodit na skladku celodenni pro-
dukci (pravdivy pfibéh!). Jaké
nasledky mohou pti zkresleni in-
formaci nastat ve zdravotnickém
zafizeni (a zda to stoji za uspore-
ny ¢as), uz necham na posouze-
ni ctenar-profesionald.

Jednou je lip,

jednou hiif...

Informovani ve zdravotnictvi ma
navicjedno velké specifikum. In-
formace, které jsou tu sdélovany,
v mnohém rozhoduji o dalsich Zi-
votnich osudech lidi. A ne vidy
jsou to informace priznivé.
Setkala jsem se s pfipadem, kdy
se pfibuzni na zakladé nepitijem-
ného zazitku z nemocnice stali

horoucimi zastanci ,,svaté 1zi“
a oSetfujici 1ékafce nikdy neod-
pustili, Ze diagnoézu nevylécitelné
choroby jejich otci viibec sdélila.
Béhem dalsi diskuse se ale ukaza-
lo, Ze problém nebyl ve vlastnim
faktu sdéleni pravdy. Povéstny
pes byl totiZ zakopan o par me-
tri vedle - ve formé tohoto sdé-
leni, které bylo prostym ,fika-
nim* daleko vice nez skute¢nym
informovanim.

U sdélovani zprav tak zavazné-
ho charakteru, jakou je tfeba dia-
gnoéza chronické ¢i nevylécitelné
nemoci, je nutné zvazit mnoho
riznych aspektd. K tém na prv-
ni pohled trivialnim patii vhodné
misto - vazné rozhovory takové-
ho typu by mély byt vedeny v sou-
kromi a prostfedi, kde se pacient
citi bezpecné. Situaci také muze
pomoci pfitomnost piibuznych ¢i
pratel, ktefi dokazi nemocného
v této obtizné chvili podporit.
Sdéleni samotnému - jak jiz bylo
uvedeno v obecné roviné - by mé-
lo pfedchazet ujasnéni, co vSech-
no pacient o svém aktualnim
zdravotnim stavu vi a jaka jsou
jeho ocekavani do budoucna. Ta-
to tvodni diskuse umozni uvést
na pravou miru chybné informa-
ce, které pacient ¢i jeho rodina
mohli nékde zjistit nebo vycist
(vSemocny internet...), a pomi-

Ze také navodit otevienou atmo-
sféru spole¢ného setkani.

Nebudeme si lhat
»Zadnému pacientovi by se ne-
meélo fikat, Ze umira, “ stanovuje
jednoznacné na zakladeé své tfice-
tileté praxe Elisabeth Kiiblerova-
-Rossova (1926-2004), americka
psychiatricka $vycarského pti-
vodu, kterd dlouhodobé praco-
vala s nevylécitelné nemocnymi
a umirajicimi. Jeji knihy (napf.
, O smrti a umirani“ nebo ,,0d-
povédi na otazky o smrti a umi-
rani“) mohou poskytnout ucelné
navody jakym zplsobem sdélo-
vat $patné zpravy a vést rozho-
vory s nevylécitelné nemocnymi
pacienty.

Pacient ma ovSem pravo znat
pravdu - mél by se dozvédét, Ze
jeho onemocnéni je skutecné vaz-
né, a mély by mu také byt pred-
staveny moznosti budouci 1é¢-
by a péce. Klicova cast sdélovani
vSak v tomto piipadé spoc¢iva v na-
slouchani, tedy ve vyslechnuti re-
akcinemocného i ptibuznych, ve
zodpovézeni otazek, které pad-
nou, v ovéreni, do jaké miry jsou
informace pfijimany, v akcepta-
ci emocnich projevil, které jsou
pfirozenym dusledkem takového
oznameni. A pfedev§im v pocho-
peni, Ze sdélovani neni ani zda-
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leka u konce - protoZe skutecné
prijeti tak zavazné zpravy se ne-
muze uskutecnit v horizontu je-
diného dne.

Nez totiz u pacienta dojde k oprav-
dovému pfijeti tohoto faktu, pro-
chazi mnoha rznymi prozitky
a emocnimi stavy. Prvni ode-
zvou na Spatnou zvést je zpravidla
Sok, s touto formou reakce je tfe-
ba pocitat bezprostfedné. V dlou-
hodobém horizontu je mozné se
u nevylécitelné nemocnych paci-
entl setkat jak s obdobimi hné-
vu, vzteku a agrese, tak naopak
s utlumovymi periodami smut-
ku a depresi.

Na bedrech Iékafti i sester
Zatimco samotné sdéleni Spatné
zpravy pacientovi lezi na bedrech
1ékarte, prace s pacientem v dlou-
hodobém meéftitku - empatické
naslouchani, zodpovidani jeho
otazek a predevsim podpora az
ke konecné akceptaci uvedené-
ho faktu - spociva ve velké mire
na zdravotni sestfe.

Uzitecné nameéty pro lékare v ob-
lasti péce o umirajici a komuni-
kace s nimi je mozné najit v di-
le némeckého psychologa Kaye
Blumenthala-Barbyho (1934-
2011), napiiklad v knize , Kapito-
ly z thanatologie“. Roli zdravotni
sestry (nejen) v procesu komuni-
kace s nevylécitelné nemocnym
pacientem popisuje ve své kniz-
ce ,,Sestra a pacient v paliativni
péci“ autorka Monika Markova.
Zasadnim prinosem knihy jsou
nejen dlouholeté zkusenosti au-
torky z prace v hospicich, ale ta-
Kké jeji schopnost posoudit redlné
moznosti ¢eskych pomeérd.

Chceme-li sdélovat,
naslouchejme
Pacient ve skutecnosti sehrava
roli ne zcela nepodobnou ulo-
ze turisty. I on se pohybuje v ci-
zim, nezndmém prostredi, at uz
se snazi zorientovat jen v soused-
nim mésté (v pfipadé né&jakého
banilniho onemocnéni), nebo
se s tézkou chorobou vypravuje
na obtiZznou vypravu do vzdale-
nych krajin, které nezna, dobie
jim nerozumi a kde na néj ¢iha-
ji mnoha nebezpeci. Roli 1éka-
i a dal$ich ¢lent zdravotnické-
ho personalu pak lze popsat jako
roli privodce: Jednoduse tu ne-
staci byt srozumitelny a hovorit
nahlas ani malovat mapy a plan-
ky, a uz viibec nelze vzit pacien-
ta za ruku a doprovodit jej na je-
ho cesté osobné. Je tfeba zejména
naslouchat, vnimat a snazit se
porozumeét. PfedevS§im na téch-
to privodcich totiz zalezi, jakym
zplsobem dokaze svou cestu pa-
cient projit sam.

Hedvika Simkova
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Zakon narnzuje pecovat
O dreviny, ne vsak o staré hdi

Gerontologické centrum v Praze 8 - Kobylisich slavi letos v kvétnu dvacetiny. Toto zdravotnic-
ké zarizeni, specializujici se predevsim na péci o pacienty s demenci, je modernim centrem
zdravotné-socidlnich sluzeb, zdlraznujicim prevenci a multidisciplindrni pristup v péci o geria-

trické pacienty.

G erontocentrum bylo za-
lozeno v roce 1992. JizZ
u zrodu tohoto nového ty-
pu zdravotnického zatizeni sta-
la jeho soucasna rfeditelka doc.
MUDr. Iva Holmerova, Ph.D.,
ktera na toto obdobi vzpomina
jako na velké tviir¢i dobrodruz-
stvi. ,KdyZ se postupné rusilo
Sdruzeni ambulantnich zatize-
nivramci méstské ¢asti Prahy 8,
rozhodl jeho feditel MUDr. Ivan
Albrecht, Ze je tfeba vytvorit pro-
jekt zajistujici péci o staré lidi.
Byly zde zaroven volné prosto-
ry po byvalych jeslich, po nichz
v té dobé nebyla poptavka. Ten
napad se mi libil, takZe jsem se,
tehdy jesté jako prakticka 1ékat-
ka, pfihlasila do vybérového fi-
zeni. Hned nato jsme s nameést-
kyni Sdruzeného zdravotnického
zafizeni (SAZZ) na Praze 8 doktor-
kou Jaroslavou Cihakovou zaca-
ly rozpracovavat projekt geronto-
centra. Zambulantni praxe jsem
meéla zkuSenost, jak slozité je fe-
§it zdravotni problémy tfeba v pa-
tek odpoledne, kdyZ se zavte or-
dinace. Pokud pacienta prijmete
v pondéli, mize uz byt pozdé. Ta-
ké je tu mnoho stavil na pomezi
zdravotni a socialni péce, chybi
inavaznost nasledné péce. Paci-
ent muze byt perfektné oSetfen
a zalécen pro akutni stav, ale pak
je propustén do domaciho osetfe-
nianema se o néj kdo starat,“ vy-
svétluje docentka Holmerova.

Doléceni béhem

3-4 tydnu

V ptivodnim navrhu gerontolo-
gického centra byly zhruba po-
psany pozadavky na takové za-
fizeni - soucasti bude denni
stacionarf, lizkova ¢ast, bude za-
jisténa domaci péce a spolupra-
ce mezi zdravotniky a socialni-
mi pracovniky. ,,Zpoc¢atku toho
bylo hodné. Nékdy jsem se v no-
ci probouzela s obavami, jestli
na to viibec stacime, ale postup-
né jsme ziskali podporu méstské
Casti Praha 8 a stali se prispévko-
vou organizaci,“ konstatuje Iva
Holmerova.

Soucasna nabidka sluzeb geron-
tologického centra je vysledkem
poptavky po jednotlivych typech

,Oddélené systémy zdravotni a socialni péée zplsobuji, Ze zastupci zdravotnictvi maji pocit, Ze uset-
¥i tim, kdyZ pacienta pfesunou do resortu socialni péce,* Fika docentka Ilva Holmerova. | Foto: Leos Chodura

zdravotné-socialni péce. Nejprve
zde bylo dolécovaci oddéleni s 22
lazky, pozdéji, v roce 1996, vzni-
k1 denni stacionar pro lidi s Alz-
heimerovou demenci, ktery byl
prvnim svého druhu v Ceské re-
publice. Od zacatku zde funguje
také stanice domaci péce, takze
pacienti, ktefi odtud odchazeji,
maji zajiSténé navstévy sestry.
V poslednich letech centrum na-
bizi i osobni asistenci.

Pivodni budova gerontocent-
ra v Simiinkové ulici dnes slouzi
prevazné lidem s Alzheimerovovu
chorobou a jinymi typy demenci.
Kapacita oddéleni ¢ini 12 pacien-
tl, ktefi zde absolvuji rehabilita-
ciaucise sebeobsluznym ijinym
dovednostem s cilem udrZet se co
nejdéle sobéstacni. V roce 2007
se centrum rozsifilo o moderni
rehabilita¢ni oddéleni v Bendko-
vé ulici, které je urceno prede-
v§im k dolécovani starych pacien-
tl. K dispozici je 31 1izek a 1é¢i se
zde pacienti po operacnich zékro-
cich, ktefivramci rekonvalescen-
ce potfebuji intenzivni rehabili-
taci. Denni stacionart je v provozu
od pondéli do patku a nabizi akti-
vizacni program (zahrnujici tré-

novani pameéti, kondi¢ni cviceni
a podobné), stravovani a oSetfo-
vatelsky dohled.

Ackoli gerontologické centrum
v Praze 8 rozhodné nema nouzi
o klienty, stale disponuje i vol-
nou kapacitou. Primérna dolé-
Covaci doba na lizkovém oddéle-
ni ¢ini 3-4 tydny, takze pacienti
se neustale obménuji. Na lazko-
vé oddéleni je mozZné nemocné-
houmistit na zdkladé doporuceni
oSetfujiciho 1ékate a do stacio-
nare po domluvé s pacientem
a pecujicimi.

Nabidka dle potFeb
,Snazime se, aby pacienti byli
co nejvice sobéstacni. Jakmile je
prijmeme k hospitalizaci, zacne-
me se spolecné zamyslet nad in-
dividualnim planem 1é¢by a na-
sledné péce. Rada pacient ma
kombinace zdravotnich potizi,
napfiklad diabetes a kognitivni
poruchu nebo poruchu motori-
ky. Vétsina z nich chce ptfitom
domd. Proto hleddme zplisob,
za jakych podminek toho které-
ho pacienta propustit do doméaci-
ho oSetfeni,“ upresniuje docent-
ka Holmerova.
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,Podstatné je nejen to, aby pa-
cienti nekoncili v istavech, ale
rovnéz, aby se nestavély ustavy,
které jsou pak nevyuzité, protoze
vznikly jen na zakladé néjakych
smeérnic nebo z néciho popu-
du. Kdyz jsme se par let poté, co
vzniklo gerontocentrum na Praze
8, byli podivat v podobném zafti-
zeni Finsku, zjistili jsme, Ze fun-
guje prakticky na stejném prin-

cipu. Tam jsme si uvédomili, Ze
na prvnim misté jsou mistni po-
tfeby a teprve na jejich podkla-
dé je tfeba utvaret nabidku slu-
Zeb. A protoze tyto potifeby jsou
obdobné vsude, vznikne vam ne-
zavisle na sobé podobné zafizeni
v nékolika riznych zemich.“
Pro praci s pacienty vdennim sta-
cionafi a domaci péci je zasadni
komunikace a mezioborova spo-
luprace. Pacienti s demenci na-
priklad Casto trpi poruchami cho-
vani, se kterymi si jesté pfed par
lety pracovnici gerontocentra ne-
védéli rady. Postupné se v§ak s ni-
mi naucili zachazet. Dnes to fedi-
telka centra popisuje s ismévem:
,KdyZ se hovoii o problémovém
chovani pacientt, lze na to na-
hliZet i z opa¢né strany. Kdo ma
problém - pacient, nebo zdravot-
nik? Jakmile toto chovani pocho-
pite a naucite se s pacientem ko-
munikovat, problém casto zmizi.
Je dtilezité mit na mysli, Ze pa-
cient se muze chovat problémo-
vé tfeba proto, Ze ma bolesti. Je
prosté dllezité o tom pfemyslet
a spolecné véc fesit.“

Ke zlepseni komunikace v ty-
mu i s pacienty slouzi pravidel-
né multidisciplinarni porady,
na nichz pracovnici gerontocent-
ra probiraji aktudlni pfipady. Ne-
dilnou soucasti péce o pacienty
je i komunikace s pecujicimi ro-
dinnymi piislusniky a jejich edu-
kace. O nabizené kurzy pro pe-
Cujici pry vSak zatim neni prilis
velky zajem.

Udrzet se v kondici

Gerontocentrum v Praze 8 - Koby-
lisich neni ur¢eno jen pacientim
s demenci a tém, ktefi potfebu-
jidolécit. Je otevieno i seniorim
z okoli, ktefi mohou v centru na-
vstivit odbornou poradnu ¢i am-
bulanci - nechat si zmérit tlak
¢i glykemii. Mohou se zde také
pravidelné stravovat, dcéastnit
zajimavych prednasek, zahrat si



pétanque nebo bowling, navsté-
vovat kurzy anglictiny, tanecni
¢i jen tak posedét v internetové
kavarnicce. V centru pracuji 1é-
kafi, sestry, socidlni pracovnici,
fyzioterapeuti, ergoterapeutka,
psycholog, klinicky farmaceut,
zka spoluprace probiha s Ces-
kou alzheimerovskou spolec-
nosti a obcanskym sdruzenim
Gema, které zajistuje zminéné
zajmové a sportovni aktivity pro
seniory.

,KdyZjsme zac¢inali, uvédomova-
li jsme si, Ze nepokrytou zdravot-
né-socialni oblasti je demence.
Proto jsme se soustfedili na vy-
budovani denniho stacionére pro
tyto pacienty. Pozdéji jsme iden-
tifikovali dalsi opomijenou ob-
last a tou je prevence. Pro staré-
ho Clovéka je diilezité se starat
o své zdravi a udrzet se v co nej-
lepsi kondici. Takze jsme okruh
¢innosti centra rozsitili i na akti-
vity podporujici zdravi, “ vysvét-
luje Iva Holmerova.

Provoz gerontocentra je financo-
van z vice zdrojli. Lé¢ebna péce se
hradi ze zdravotniho pojisténi -
na lizkovém oddéleni je poskyto-
vana bézna geriatricka péce, po-
dobné jako v nékterych 1écebnach
dlouhodobé nemocnych. Social-

ni sluzby jako stacionar ¢i osobni
asistenci je mozné hradit ze so-
cidlnich davek, napftiklad z pri-
spévkil na péci. Dalsi sluzby si
seniofi plati sami, pfipadné jsou
hrazeny z riznych granta.

P¥iklad dobré praxe
Koncept gerontologického centra
vychézel z evropskych doporuce-
ni pro péci o staré lidi. Soucasti
takovych doporuceni je naptiklad
to, Ze sluzby maji byt dostupné,
maji jit za pacientem nebo Ze pa-
cient potfebuje zlstat v domaci
péci. ,Kdyz pacient miiZze docha-
zet do stacionafe, kde je pod do-
hledem, uSetii se nejen na hos-
pitalizacich, ale v konecném
dtisledku i na celkové zdravot-
ni péci o néj,“ uvadi docentka
Holmerova. ,,U nas je vsak sta-
le jedno, zda se uSetfi, nebo ne.
0Oddélené systémy zdravotni a so-
cidlni péce zptisobuji, Ze zastupci
zdravotnictvi maji pocit, Ze uset-
i tim, kdyZ pacienta pfesunou
do resortu socialni péce,“ zlobi
se gerontolozka.

Za dobu plisobeni gerontocent-
ra prosly timto zafizenim tisice
mozna i desitky tisic pacientd,
ktefi zde nasli kvalitni odbornou
péci, psychologickou podporu
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i nové socidlni zazemi a doved-
nosti. Pfestoze vSak Gerontolo-
gické centrum na Praze 8 ziska-
lo cenu Makropulos od ministra
zdravotnictvi Tomase Julinka
jako projekt zdravotné-socialni
péce a mnohokrat bylo citovano
na raznych mistech jako pfiklad
dobré praxe, neda se fici, Ze by
nachazelo dalsi nadSené nasle-
dovatele. ,,Problém je systémo-
vy a souvisi s financovanim. Mé-
1i jsme opravdu velké Stésti, ze
jsme jiz v pocatcich plisobeni zis-
kali smlouvu se zdravotni pojis-
tovnou. Za svou existenci jsme
vSak zejména vdécni zfizovateli
- méstské Casti Praha 8, bez je-
jiz systematické podpory a pra-
videlnych pfispévki bychom ne-
mohli existovat, “ zdraznuje Iva
Holmerova.
,BohuZel v fadé obci neni zdjem
o zfizeni podobného, moderné
koncipovaného centra. Je tro-
chu smutné, Ze obce majizakon-
nou povinnost pecovat o pokojny
stav, bezpeCnost a staré dfeviny,
zatimco stafi lidé zatim nikoho
moc nezajimaji. I kdyz samozfej-
meé vyjimky toto pravidlo potvr-
zuji a existujiipecujici obce, “ 1i-
ka na zaveér.

Andrea Skalova

Foto: Leo$ Chodura
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Kdo setri, ma za trh
a Jine piskuntalie

v

Motto: Jen nic upfriliSnéné.

utnost Setfit
dopadla zZe-
leznou pésti

inalazné. Acoznaldz-
né. Hlavné na fadu pa-
cient. Pokud siza po-
slednich dvacet let
vzpomindm, vzdyc-
ky kdyz dojdou peni-
ze, spusti se diskuse
o0 laznich. ¢imZ se mi
vybavuji zakony profesora Parkin-
sona, ktery uvadi jinou, britskou
tradici. Tam se obvykle zacina-
lo od vojenskych kapel a kance-
lafskych svorek. Za tim tcelem
vznikly dvé Kralovské vysSetfova-
ci komise, které zridily dva afa-
dy a naklady utésené rostly, do-
kud nékdo rozumny cely isporny
program tiSe nepohtbil.

Lazensky babylon

Vydaje na lazné obnaseji 3 mld.,
tedy asi 1,25% nakladl na zdra-
votni péci z vefejnych prostfed-
kt. Drobné, reklo by se. Ale jiz
sam pojem lazné drazdi. Je to
zpanstéla rekreace jakasi, navic
za penize vydfené z pracujiciho
lidu. Jezdi tam Stamgasti, ktefi
uz majiu svého lékate doslova vy-
sezeny narok. Domlouvaji si ter-
miny tak, aby se schazela pokud
mozno stale taz stolni spolecnost.
A tak dale.

To je ovSem jen ¢ast pravdy. Pokud
chceme dostat obraz cely, musime
vybrednout z letitého mateni poj-
mi a zeptat se po vzoru plukovni-
ka Krause von Zillergut: ,,Co jsou
to, panové, takové 1azné?* A zjis-
time, Ze jde o nesoudrzny pojem,
zastfeSujici krajné heterogenni
skutecnost a tispésneé zastirajici
jejipodstatu. Konfuzni vyraz ,laz-
né“ je tedy nepouzitelny k jakym-
koli logickym operacim. Sdruzu-
je totiz dva druhy mist: V jednéch
kdysi ndhodou vytryskla néjaka
mineralka, jiz je dnes mozno dis-
tribuovat v petkach, aniz by tam
musel kdokoli jezdit, ale vznik-
la tu takova pékna lukrativni tra-
dice. Dnes bez obsahu, prodejna
maximalné ,,novym Rus@m®. Ji-
nak se tu jen kdejaky Svihak la-
zenisky, omamen luznym zjevem
spolutrpicich pacientek, po vece-
rech odvaze zpsobem véku nepri-
meéfenym, coz jediné zvySuje vy-
skyt infarktu myokardu a ndklady
na zdravotni péci utéSené stoupa-

MUDr. Milan Novak
neurolog@centrum.cz

v

ji. Druhy typ pfedsta-
vuji normalni rehabi-
lita¢ni dstavy, které
pri hnéteni podoby so-
cialistického zdravot-
nictvi ze zdhadného
dtvodu spadly do ka-
tegorie lazni, zatimco
jiné funguji jako od-
borné lécebné usta-
vy (OLU a RU). Mozna
za to mizeme podékovat alkoho-
lickému rausi patera Plojhara,
mozna soudruzi losovali, to ne-
vim. Systém jsem v tom vs$ak ni-
kdy neobjevil. TéhoZ ochrnutého
pacienta mtzete poslat bud do RU
Kladruby ¢ OLU v LuZi-Ko§um-
berku, nebo do Janskych Lazni.
Je to babylonské zmateni pojmda.
Kdokoli chce tedy hovofrit o laz-
nich, musi pfedeslat, co presné
manamysli. Zdalazné1, ¢ilazné
2. Takovy totiZ je dnesni Cesky ja-
zyk. Stale zmatenéjsi a vagnéjsi.
Cim dal tim méné tudime, o ¢em
vlastné mluvime.

Zrno od plev

Imperativem doby neni zpfisné-
ni indikaci. To je ¢isté kvantita-
tivni kategorie, a tudiz lehce mi-
mobézna k podstaté problému.
To, co potfebujeme, je obsaho-
va redefinice téchto ustavl. Pfe-
brat je jako Popelka. Oddélit zr-
no od plev. Co kdo poskytuje a co
z toho je racionalni. Teprve pak
diskutujme o nastaveni indikac¢ni
latky. Je zfejmé, Ze chodit ve Va-
rech po kolonadé a usrkavat vodu
vdomneéni, Ze to néco badatelné-
ho provede s mymi nezfizenym
zivotem prozranymi vnitfnimi
organy i Ze ve Frantovkach oté-
hotnim (tedy ja ne, ale ty damy)
hlazenim bronzového pindika
(pozor: bronzovy je nefunké¢nil),
je zajisté ptakovina a psycholo-
gickd manipulace, kterd neza-
sluhuje, aby se na ni narod skla-
dal po krejcarech jako na Narodni
divadlo. Na opa¢ném konci jsou
vSak pareticti pacienti, nemocni
s chorobami pohybového aparatu
amalo se také mysli na dermato-
logicky potrefenou cast populace.
Ocividné handicapovani s rozum-
nou nadéjina efekt takové tstav-
ni 1é¢by. A ti vSichni si ji nepo-
chybné zasluhuji. Ne v laznich.
V fadnych odbornych 1écebnych
ustavech.

(Solon)

Post scriptum k porovnani s tfimi-
liardovymi nédklady na lazné:
Na IZIP praskly skoro dvé miliar-
dy s naprosto nulovym efektem.
Tedy myslim samozfejmé efek-
tem pro zdravotnictvi. Jiné efek-
ty nepochybné nastaly. Ty ve-
fejné penize se totiZ nevyparily.
Nékdo je urcité ma. Peklo je, ze
nevime kdo.

Do hrobu ddna,

siroty po ni ztistaly
Europoslanci Cabrnoch a Ouzky
hodnoti projekt IZIP jako Gspés-
ny, a to i po jeho nuceném vyse-
ku. Doufejme jen, Ze to neni pfi-
znani, ale pouha ztrata soudnosti
a schopnosti vihimat realitu. Pro-
toZe uspéch, ten vypada uplné ji-
nak. I kdyz vlastné zilezi na defi-
nici a kritériich. Co je projednoho
katastrofa, to je pro jiného prvo-
tfidni sukces. Dobry a $patny pod-
nikatelsky zamér muze za jistych
okolnosti byt jedno a totéZ. V na-
$irelativistické dobé je podstatny
individudlni dhel pohledu. Nic-
méné otcové IZIP prohlasuji, ze
to byl stat, kdo z politickych di-
vodi (jakych, probiih?) tenhle
bajecné prosperujici systém za-
hubil. Jasné, spiknuti je odjakzi-
va nejsnazsi vysvétleni netuspé-
chu. Proto je taky na svété tolik
paranoikd.

A tak pohibena IZIP, do hrobu
dana, siroty po ni ztistaly. Pano-
vé Heger a Necas tu méli odvahu
a nenapravitelné poskozené ne-
dochidce svrhli po vzoru davnych
Spartanti z Tarpejské skaly. Chva-
lim. Nejhor$i, co se mize s tako-
vymi projekty stat, je prodluzo-
vana agoénie jen z toho diivodu,
Ze uZ to stalo hrizu penéz. To je
velmi slaby, ale ¢asto uzivany da-
vod pro zah4jeni dalsiho kola ob-
ludné marnotratnosti. Ne, zadny
OCHRIP. Na misté je eutanazie.
Zafiznout, zatnout zuby a odepsat
ztraty. Jako by to udélala kazda
dobfe vedena firma. Nepovedené
projekty neresuscitovat.

Bod mizejiciho zdjmu

Mame s tim bohatou odstrasujici
zkusenost. Vzdyt vzpomene si né-
kdo na néjaky velkoryse koncipo-
vany projekt z vefejnych prostred-
ki, ktery by takhle nedopadl? Ze
by v tom byla hlubsi zakonitost?
Vetejné prostfedky k tomu budou

Korunovace svatého Vladimira, cara veskeré Rusi, probéhla v dojem-
né jednoté triinu a oltaFe za pfitomnosti viech bojart a opri¢nika.

pravdépodobné ze své povahy né-
jak nachylné. Maji silné sklony
k odklanéni. Snadno sublimu-
ji a nezanechavaji stopy. Z pro-
jektu zbude zvojténé nefunkéni
torzo a prachy jsou v prachu. Po-
stupné se objevuji temnd pode-
zteni. Jména lidi a firem, jejichz
Ucast neni presvédcivé vysvétle-
na a jevi se v celé zaleZitosti jako
minimalné nadbyte¢na. Nejasni
vlastnici, podivni prostfednici,
podezielé adresy. Pachut v tistech
a mléeni organd ¢innych v trest-
nim fizeni. Skutek se nestal. Ne-
ni co vySetfovat. Nebo nejsou di-
kazy. Hlavné proto, Ze je nikdo
nehleda. A nejsou miliardy. Ty
taky nikdo nehleda. Bihvi, jaky
bumerang by ho trefil rovnou me-
zi o¢i. Radsi tiSe archivovat spis
a vytratit se po $pickich. Neru-
it spanek zesnulych. Mysleno
zesnulych kauz. Spravedlnost je
holka prodejna, vahy kiivé, pod
plachetkou osoba.

Nakonec dvé miliardy, co je to
na Ceské furianty? Muska jenom
zlata. Vzdyt Sedd ekonomika se
v tomto podivuhodném staté od-
hadujena1y % HDP, coZ obnasi 565
mld. K¢&. Rajtovat na dvou miliar-
dach sev této relaci jevi jako obté-
Zovani organd. Organy tu nejsou
pro srandu kralikim. Organy ma-
jisvou diilezitost. Nemohou feSit

| Foto: Profimedia

kazdou volovinu. Cokoli pod jme-
novanych 565 miliard je pod jejich
rozliSovaci tirovni. A na bilion by
uz reagovali? Kde lezi bod mizeji-
ciho zajmu, jak ho definoval pro-
fesor Parkinson? Nevime. V tomto
staté, je-li tfeba, nevi nikdo nic.
A praveé zde se nam otazniky méni

ve vykiic¢niky. Etviceversa.

Bludny koFfen na Sumavé

Pritom plivodni myslenka tako-
vych projektd byva v zasadé zdra-
va. Obvykle proto, Ze neni nase,
ale prichazi k nam z civilizova-
nych zemi. Tam funguje bez pro-
blému. VSedni zalezitost, dobfe
vyzkouSena. Avsak po piekroceni
Sumavy se s ni vnasi geopatogen-
ni kotliné stane néco podivného.
Cosivni praskne. Poroucha se. Uz
toneni ona. Cary mary fuk, abra-
kadabra a promeéna je dokonana,
nez bys fekl Svec. V realizacni fa-
zi se nam proto pokazdé zhrouti.
Do Ceskych pomérQ prosté neza-
padne a - vytrzena z kontextu -
nedéla to, co ma. Bud vibec ne-
chodi, nebo se chova aberantné.
Jak také jinak, v aberantnim pro-
stfedi? Je to logické. Jako kdyby-
chom v Krusnych horach zasa-
dili pomerancovnikovy haj. Nic
z néj nebude. A to pfes nepopi-
ratelny fakt, Ze v jinych konci-
nach nejen roste, ale dokonce
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plodi. VZdyt tam nas$i poslanci
byli v hojném poctu na ¢trnacti-
dennim luxusnim tematickém
zajezdu. A po nich jeSté senato-
fi. VSichni to vidéli na vlastni odi.
Jenze to néjak nepomohlo. Tedy
poslanciim a senatorim ano, ni-
koli v§ak meritu véci.

Vezméme si jako vynikajici pfi-
klad ostudu s pozastavenymi fon-
dy EU. Nam ani tolik nechybi pe-
nize jako spi$ schopnost s nimi
racionalné a smysluplné nalozit
jinak nez je ukrast. Pfedklada-
me nedostatecné projekty, pro-
toze nevime jak na to. Respekti-
ve néktefi to védi aZ moc dobfte,
ale jaksi v jiném sméru. Nejsme
schopni dostate¢né spravovat ve-
fejny zajem a spravné vyhodno-
tit priority. Jinymi slovy, potiz je
v tom, Ze na takto rozsahlé projek-
ty zkratka jeSté nemame. Nema-
me na né ve smyslu celkové kultu-
1y prostfedi, funkénosti pravniho
systému a efektivity kontrolnich
mechanismi. Pouceni z krizové-
ho vyvoje: Nevymyslet riskant-
né grandiézni akce, které jen 13-
kaji pytlaky vefejnych rozpocti
jako vosy na med, le¢ vénovat se
praci drobné, tak zni nas kol pro
dnesni dobu.

Hra s nulovym souctem

Kromeé storna IZIP je tu v kratké
dobé prilezitost jesté k jednomu
ocenéni: Rodi¢iim a mnoha léka-
fum se silné ulevi. Ministerstvo
zdravotnictvi totiz bez velkého
muceni pfiznalo chyby v zdkoné
€. 372/2011 Sb. a slibilo v kratké do-
bé novelu. Pouze nameéstek Pli-
Sek se ve své nezkusenosti chvili
urputné svijel pii obhajobé neob-

hajitelného, az byl zfejmé usmeér-
nén. Alespori zvonka to tak naozaj vy-
zerd. Takze vyborné. Té$ime se
na podzim. Jen aby ministr zi-
stal tak dlouho nazivu. Samozfej-
mé myslim politicky.

Nedupat nozkou, nedélat ze se-
be jesitného hlupaka, ale udefit
se v muzna prsa a normalné fti-
ci: ,,Sorry, tady se néco nepoved-
lo, ale uZ na tom délame,*“ to je
v zap$klych Ceskych pomeérech ne-
vidano neslychano. ProtoZe nepo-
vést se miize. Zadna tragédie. Ale
na chybé trvat, tot teprve pravé
silenstvi. Schopnost sebereflexe
a sebekorekce je vzacnym jevem
a vyzaduje silnou osobnost. Vaz-
me si toho.

Nicméné abych to hned z druhé-
ho konce trochu zrelativizoval:
Kazda dobra reforma - a ted zda-
leka nemyslim jen zdravotnictvi
- ma vyreSit nejméné tolik pro-
blém, kolik jich zptisobi. Tomu
se fik4 hra s nulovym souctem.
Budiz to ilustrovano na vousaté
zidovské anekdoté: Chudy Moj-
Se si stéZuje rabinovi: ,Rebbe, pro-
sim, porad'. Jsem u konce sil. Mdm Zenu
a dvandct deéti, vSichni bydlime v jedné
malé sklepni mistnosti a nedd seto uz vy-
drzet, jak po sobé Slapeme a nemilZeme
se hnout. A na lepsi nemdm.“ -, Priber
si do bytu kozu a pijd mi fici za mésic.”
Za meésic si Mojse doslova zoufd a rve
si pejzy: ,Rebbe, to nebyl dobry ndpad.
Ted uz se tuplem nevejdeme. Navic ko-
za strasné smrdi a déld bobky.“ - ,Pro-
dej kozu a pfijd mi fici. Ha-Sem, bu-
dizjeho jméno pochvdleno, necht provdzi
tvé kroky.“ - Druhy den se prihrne Moj-
Se, hubu od ucha k uchu, a cely nadSeny
ukazuje rozpazenyma rukama: ,Jd to ve-
del, rebbe, Zes nekonecné moudry, hoto-

vy gaon! My ted mdme doma tdddk-
hle mista!”

Co se tim chce fici? Samoziej-
mé optimisticky zavér. Cokoli
se zdaii nad tuto reformni base-
line, nad tuto vyrovnanou bilan-
ci, je jasny uspéch. Celé je to jen
jina varianta konstruktivniho
pesimismu profesora Vladimi-
ra Vondracka, ktery ho deklaro-
val jako jediny spolehlivy zpa-
sob jak si trvale uchovat dusevni
zdravi: ,Denné oCekavam kata-
strofu, a nenastane-li, jsem pfi-
jemné prekvapen.“

Volebni potrat

Ale abychom se také trochu roz-
veselili: V Moskvé se konala pre-
zidentska inaugurace v nejlepsim
byzantském vkusu, aby podplu-
kovnikovi statni bezpecnosti
ve vysluzbé dodala to, ¢emu Brito-
vé fikaji royal glamour. Korunovace
svatého Vladimira, cara veskeré
Rusi, probéhla v dojemné jedno-
té trinu a oltafe za pritomnosti
vSech bojarl a opricnikii. A tak uz
se z Kremlu neozyva ping-pong,
ale pong-ping. Panové Medvedév
a Putin si vyménili strany. Vy-
soka hra patriotii. Moskvou ob-
chazi Putin v rouSe Medvedévo-
vé a Medvedév v rouse Putinové
v nejlepsi tradici vSech téch Lzidi-
mitriji a Potémkinovych vesnic.
Pripad dr. Jekylla a pana Hyda je
proti tomu selanka pro déti. Tihle
dva $asci totiz fidi - nebo tomu as-
pon véri - churavy kolos, ktery dr-
Zi jeden prst na spousti prorezlych
jadernych zbrani a druhy na ko-
houtcich energetiky celé Evropy.
Té bezbranné a upadajici Evropy,
jiz rozdéluje spoletna ména.

No jo, koukam, Ze se slibovana
veselost néjak nechce dostavit.
Takjinak: V Recku méli volby, ale
skoncily také potratem. Hovori se
hned o novych. Vitézstvi nadéje
nad zkuSenosti. Jako by se volici
u uren spletli. Ale nespletli. Jen
maji iraciondlni mentalitu na-
§ich pouli¢nich odborovych kra-
valistll. Kdepak platit dluhy a Se-
tfit. Naopak! Nadélat nové dluhy.
A jesté vétsi. Tot cesta k prospe-
rité, ristu, blahobytu a venkon-
cem ke svétlym zitfkim. Nevéri-
te? Pak jste divni, protoze masy
v tom maji jasno. Jak pravil ne-
konformni ekonom Tomas Sed-
lagek, Recko neni pozadu, Recko
je naopak napred. Ukazuje vSem
cestu svétlem olympijské pochod-
né. Tudy nam bude projiti.

Zabijacka s Zivym
prasetem v chlivku

Taktéz ve Francii. Pan Hollande si
jesté nestihl dat vymalovat kan-
celar v Elysejském palaci, ale uz
hrozi revizi paktu stability a fran-
couzskym firmam dokonce sank-
cemi za propousténi. Zmrazit tth
prace, tot hlavni recept vSech kon-
zervativnich socialistli, co jdou
jako raci pozpatku. Urcité to ne-
bude znamenat, Ze nezaméstnani
zlstanou na dlazbé i v dobé pro-
sperity. Firmy se urcité nebudou
bat nabirat lidi. A zcela jisté ne-
utecou za hranice. Kdepak! Ze to-
mu nevétite? Pak jste divni, pro-
toZe masy to povazuji za logické
a samozrejmé. Vzdyt staci malic-
kost - natahnout draty na hrani-
cich a znarodnit. Ze to nejde? Ale
jde. Podivejte se tfeba na Koreu.
Tedy tu Severni.

1 u nas tohle pfesvédceni ovlada
mysl stale véts§iho poctu lidi. Di-
kaz? Dramaticky stoupajici pre-
ference komunisti. Nemam jiné
vysvétleni. Kli$é renomovanych
politologii o tom, Ze jde jen o pro-
testni hlasy, které nejsou minény
vazneé, je nebezpecny omyl. TéSin-
ské jablicko, hlava v pisku a pis-
kani si v tmavém lese. Budouc-
nost patii masam s paralelnim
myS$lenim: Domnivaji se, Ze si
1ze vychutnat zabijacku, ale pra-
se jim pofad zlstane v chlivku.
Ze mohou vybirat z iétu, na kte-
1y nikdo neuklada. Tahle paraly-
za kauzality nas pfijde draho uz
u krajskych voleb. D3l radsi ani
nemyslet.

Potad nevesely truchlivy jsou ty
nase kraje? Tak posledni pokus:
Francouzi provedli rozsahly prii-
zkum a zjistili, ze Sarkozyho vo-
1ici soulozi méné casto nez priz-
nivci levice. Jsou to salati, proto
prohrali volby. Ted teprve nasta-
ne jizda. Ve francouzstiné exis-
tuje pojem cohabitation. Vzdycky
jsem simyslel, Ze se tyka politiky.
Specifického zptisobu, jakym spo-
lu vyjde levicovy prezident a pra-
vicovy parlament, ¢i naopak. Jen-
Ze ted uzZ si nejsem tak jist.

Specidlni zdvérecnd pozndmka:
Cténym pfiznivciim této rubriky se s ra-
dosti oznamuje, Ze prdveé slavime kulaté
jubileum. Prvnikomentdrtu vySel pred de-
setilety, 24. kvétna 2002. Ten, ktery jste
prdve precetli, md pofadové Cislo 225. Au-
tor touto cestou dékuje vsem Ctendriim
za trpélivost i shovivavost a chce verit,
Ze mu priznivy vyvoj pomeri v nasi zemi
umozni psat stdle optimistictéjsi a vese-
lejsi komentdre.

Inzerce A12100547 |
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Jak jste se dostal k mediciné
- byla to p¥ima cesta?

Byla pfima a musim fici, Ze i po-
meérné jasna. Jako maly jsem byl
Casto nemocny, pofad v nemocni-
ciaprochazel jsem riznymi proce-
durami. Rozhodl jsem se, Ze budu
1ékatem proto, abych mohl pomo-
cijinym détem. Nékdy kolem de-
satého, jedenactého roku. Od té
doby jsem si za tim Sel.

TakZe jste v jedenicti letech pfi-
$el za rodici a fekl jim, Ze bude-
te 1ékar? Jak na to reagovali?

Tatinek byl nadSeny, ale mamince
se to prilis nelibilo. Tvrdila, Ze ne-
jsem zdrav a Ze se pro tak naro¢né
a nebezpecné povolani nehodim.

Bila se, Ze se od svych pacientti
hned nakazim a skonc¢im v mla-
dém véku v néjakém lazaretu.
Nakonec jsme ji to ale rozmluvili
a ona s medicinou souhlasila.

Na LF UK v Praze jste nastoupil
v roce 1950. Jaka to tehdy byla
doba? Po vilce, chvili po komu-
nistickém pfevratu... Nemél jste
problémy s pfijetim na skolu?

Bylo to obdobi svizelné, ale ja ma-
turoval s vyznamenanim, tudiz
jsem mél jednu prednost. Také mi
ovSem pred maturitou svaz mla-
deze dal podminku, Ze chci-li jit
na vysokou §kolu, musim jet bu-
dovat trat mladeZe. A Ze pry po-
kud to neudélam, nevezmou mé.

Vydal jsem se tedy stavét rychli-
kovou trat Havlickav Brod - Br-
no. Dfive totiz vedla trat jen pfes
Kolin, ne pfes Caslav a Havlickiv
Brod. Stravil jsem tam mésic v ro-
ce1950. Radu mych kamaradii ze
tfidy ale na vysokou $kolu nevzali,
protoze byli z ifednickych rodin
amuseli si pockat. V tomto mezi-
dobi tedy nastoupili do tovaren.

Jak vzpomindte na pfichod na
Skolu? Co vis na vysokoskol-
ském studiu prekvapilo?

Nezaskoc¢ilo mé nic, spiSe mé pie-
kvapil natlak, ktery byl vyvijen
na studenty. VSechno se muselo
délat na zakladé rozkazl a povin-
né. Vysokoskolaci si nic nesméli

délat podle svého. Preferovalo se
kolektivni studium, individudlni
se potlacovalo.

MuZete uvést néjaky priklad?

Museli jsme povinné chodit na
vSechny seminate a pfednasky -
inaty, které nas nezajimaly. Stej-
né tak byla povinna vSechna prak-
tika. Stihali nas za to, kdyzZ jsme
chybéli nebo se omluvili. Pak se
to projevilo tfeba u rigoréznich
zkousek: Kdyz jsem délal fyziolo-
gii, mél zkousejici profesor rozkaz
zkouset jen studenty, ktefi méli 5o
procent prezence na pfednaskach.
Ajase tomuto limitu pouze blizil.
Profesor se mé zeptal, jestli chci
tu nedostatecnou hned, nebo az

za chvili. Rekljsem, Ze a7 za chvi-
1i, zkusil to a dostal dvojku.

Studium nebylo pfili§ svobod-
né, ¢lovék musel hodné ustu-
povat, Mél jste néjaky okamzik,
kdy byste si fekl, Ze to nemate
zapotfebi a Ze s tim koncite?

Ne, ja mél potfebu vystudovat.
Vibec jsem o tom nepfemyslel.

Bylo mozné si pfi studiu na 1é-
kafské fakulté privydéliavat?
Mél jste na to ¢as?

Ano, bylo to mozné, dokonce jsme
byli podnécovani k tomu, aby-
chom na brigady chodili. Ja byl
tfeba v dole na Kladné. Pracoval
jsem na Sachté Robert, 520 metrit



pod zemi, dale v lese, na Znich,
ijako Sofér traktoru. Ale nebylo to
jen o prazdninach, pracovat jsem
musel i béhem roku, abych si né-
jaké penize vydélal. Otec mél maly
plat, byl jsem sice jediny syn, ale
tim, Ze matka byla v domacnos-
ti, penéz mnoho nebylo. Penize
mi rodice béhem vysokoskolské-
ho studia nedavali. Byla to tézka
povalecna doba. Nikde nic nebylo,
vSichni zili bidné. Kdyz jsem Sel
k promoci, mél jsem na sobé ob-
lek, ktery jsem mél i u maturity.

Je podle vis srovnatelna naroc-
nost studia tehdy a dnes?

Po odborné strance tehdy bylo ur-
Cité velice dobré. Dnes$ni studenti
maji trosku vyhodu v materidlnim
zazemi. Jsou lépe zabezpeceni.
1kdyz je pravda, Ze my jsme také
méli stipendia. Ja mél prospécho-
vé od Ctvrtého rocniku az do kon-
ce. Dostal jsem az tfetinu nakladi
na zivobyti, zhruba 200 korun mé-
si¢né. Nemohu si tedy stézovat,
ale byli taci, ktefi méli pii studiu
velké finan¢ni potize.

Proc jste se rozhodl zrovna pro
chirurgii, co vas na ni likalo
nejvice?

Jesté jako medik jsem ve tfetim
a ctvrtém ro¢niku praktikoval
na L. chirurgické klinice u profe-
sora Arnolda Jiraska. Spise mé to
tahlo k chirurgickym oboriim nez
k interné, chodil jsem tam jako
stazista dva roky. V patém rocni-
ku jsem chodil do porodniho sana-
toria v Dejvicich. Rozmyslel jsem
se mezi témito dvéma obory, zvi-
tézila vSak chirurgie, protoze 16¢i
imuze a déti. Gynekologie je opro-
ti ni dost limitovana.

Distribu¢ni komise, Ktera pri-
délovala zaméstnani pro absol-
venty, vas poslala na Slovensko.
Jak na tuto dobu vzpominite
a co vam pobyt tam dal?

Nabyl jsem zkusenosti zivotni.
Poznal jsem lidi, chovani funk-
cionarti, zodpovédnych lékati.
Vidél jsem, Ze lidé, kteri ridili
zdravotnictvi na Slovensku, byli
Spatného charakteru. Kolegy 1é-
kate vSak hodnotim velmi klad-
né, s nimi jsem vychazel bezvad-
né, zato na vyssich pozicich byli
taci, ktefi tomu viibec nerozume-
li. Chtél jsem pry¢ od prvniho oka-
mziku, co jsem tam pfijel. Posi-
lal jsem desitky zadosti, ale nic
nevychazelo. Bylo mi feceno, ze
kdyZ uz jsem na Slovensko pfijel,
jen tak neodjedu. Coz nebyla tpl-
né piijemnd informace. Nakonec
se to ale podarilo a po tfech letech
mi povolili odejit.

Vyhral jste konkurz na misto
na chirurgické klinice na Vino-

hradech. Zaroven jste ale ziskal
misto i v Hradci Krilové, Pro¢
jste si zvolil Prahu?

ProtoZe jsem byl Prazak a chtél
jsem zpétzarodinou. V tu dobu uz
jsem zde mél manzelku, ktera jes-
té studovala. Zajel jsem za pred-
nostou hradecké kliniky a omluvil
se mu. Vysvétlil jsem mu divody,
pro¢ u mé vyhrala Praha, a on to
pochopil.

Byla to velkia zména oproti Slo-
vensku?

Ano, nastupoval jsem do Prahy ve
28 letech a musel jsem zacit upl-
né od nuly. Slozil jsem pravé prvni
atestaci z chirurgie a mezi starsi-
mi kolegy jsem se citil jako tplny
novacek. Vétsina z nich mi to ta-
ké davala zfetelné najevo. Zhru-
ba po tydnu za mnou piiSel jeden
komunisticky kolega a fekl mi, zZe
meé vybrali, abych ve Vinohradské
nemocnici fidil organizaci Cesko-
slovenského svazu mladeze. Od-
mitl jsem, i kdyZ se snazil mi vse-
mozné vyhroZovat. Je pravda, Ze
meé za to mnozi stranici v nemoc-
nici neméli prilis v lasce.

Téméf dva roky jste také stravil
na staZi v Nizozemsku...

To byla skvéla doba, ktera mi dala
hrozné moc. Odjel jsem tam v roce
1967 a nakonec tam zistal celé dva
roky. Naucil jsem se tam mnoho
a byl prekvapen, jak tamni 1ékai-
stvi skvéle funguje. Na rozdil od
naseho se tam hodné spoléhalo
na sestry. Byl jich dostatek, mély
velky pfehled o nemocnych a také
se jim plné vénovaly. Osobné jsem
tam ziskal skvélou praxi, prove-
dl vice nez 200 hrudnich operaci,
z nichz vice nez 8o bylo na srdci.
Také jsem si domi piivezl spous-
tumaterialu pro habilita¢ni praci.
Vroce 1974 jsem ji podal, to mi by-
lo 43 let, ale musel jsem Ctyfi roky
Cekat, nezmi ji projednali. LeZela
u stranického funkcionére a ceka-
la, az se na ni nékdo podiva.

ZasKocilo vas v jinak fungujicim
nizozemském systému néco?
Nefekl bych ani tak, Ze zaskocilo,
ale zdalo se mi, Ze se tam s ope-
racemi prili§ loudaji. Napiiklad
kylu ¢i slepé stfevo operovali vi-
ce nez hodinu. Navic davali paci-
entovi zcela zbytecné tfeba i dvé
transfuze krve. KdyZ pak man-
Zelka odoperovala détskou kylu
za 7 minut vCetné zasiti, chodili
se na ni z daleka divat, zda to pfi-
1i§ neodbyva. Obdiv pomalu pfe-
rustal v respekt.

Jak to zménilo vasi kariéru?

Ja v Nizozemsku dokoncil vycvik
na hrudniho chirurga. V listopa-
du 1969 jsem se vratil do Prahy
a v prosinci jsem skladal atesta-
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ci z hrudni chirurgie, abych byl
pro Ceskoslovensko potvrzen jako
hrudni chirurg a kardiochirurg.
Atestaci jsem slozil vIKEM a mys-
lel jsem, Ze moje dalsi kariéra se
bude odehravat pravé na poli kar-
diochirurgie. Jenze oni mi nedo-
volili, abych na Vinohradech za-
hajil kardiochirurgicky program.
Ze pry Praha nepotiebuje tolik
kardiochirurgickych pracovist.
Zfejmé se obavali konkurence.

PraZské jaro jste zaZil v ciziné,
jak jste jej vnimal? Doufal jste
v lepsi zitfky?

Mél jsem spis tusenti, Ze to dopad-
ne $patné, Ze Sovéti nedovoli néja-
ké uvolniovani. Ocekaval jsem ta-
kovy vyvoj, jaky nakonec nastal.

Nepfivezl jste si ze Zapadu de-
presi? Rozdil mezi nasim a tam-
nim zdravotnictvim musel byt
ohromny...

Tam fungovalo zdravotnictvi sku-
tecné skvéle, zdarma pro véechny
pojisténce. A pojisténi musi byt
v§ichni. Kdo si chce pfiplatit, ma
nadstandardni péci. Ale u nas to
v tu dobu také nebylo $patné, zdra-
votnictvi jsme méli velmi dobfe
zorganizované, od 50. let sjedno-
cené a na dobré urovni. Trvalo to
az do roku 1989, kdy se ho chopi-
ly rizné Zivly a udélaly jej takové,
jaké mame dnes. Je sice na obrov-
ské trovni, ale dezorganizované,
veskery fad je pryc. Aje to tim, Ze
1ékari jdou za penézi, Ze se prosté
tlaci na lepsi posty. Ale neni di-
vu. Dlouhad léta jsme byli statem
vykoristovani a to trva nadéle. To
podle mé neni demokracie.

Co vam tedy nejvic vadi na sou-
¢asném usporadani?

Nas$i lidé jsou socialisticky ladéni.
Ne, Ze by vSichni volili socialistic-
ké strany, ale svym presvédcenim
jsou vétsinou takovi. To, Ze tady
nyni vladne pravice, je jen docas-
né. Je spravné, ze prosazuje urcité
reformy, jen si vS§ak neuvédomu-
je, zelidé uz si nemajiz ceho uta-
hovat opasky. Myslim, ze jsme by-
li bohaty stat, dnes je ale vSechno
pryc. Politici dovolili, aby si nékdo
nakradl miliardy a zmizel s nimi,
a po lidech, na které nic nezbylo,
dnes chtéji, aby si utahovali opas-
KRy. To je opravdu tézké. Do zdra-
votnictvi sice teCe hodné penéz,
ale systém je déravy a penize uti-
kaji pryc. A to zadny ministr ne-
muZe zachranit. Dnes mame jiz
osmnactého ministra zdravot-
nictvi. VSechny jsem znal osob-
néavim, Ze se vSichni snazili. Jak
to ale dopadlo? To je v povaze lidi,
ministfi s tim nic nenadélaji...

Soucasnou neradostnou politi-
ku radéji opustme a vratme se
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zpét Kk chirurgii. Prosel jste v ni
fadou oblasti. Kterou jste si ob-
1ibil nejvice?

Byl jsem vychovan na vzorné kli-
nice na Vinohradech. Prosel jsem
hrudni a bfisni chirurgii, plasti-
kou, urologii i traumatologii. Roz-
hodl jsem se pro kardiochirurgii,
ale jak jsem jiz rikal, kolegové
z IKEM mi ji nedopiali.

V roce 1978 jste prestoupil do
Nemocnice Na Bulovce. Jakd
cesta sem vedla?

Rozhodl jsem se proto, Ze tam bylo
volné misto $éfa hrudni chirurgie.
Pfevzal jsem tficetiliizkové pra-
covisté se sedmi 1ékafi a patnac-
ti sestrami. Byl jsem tam sedm
let a pak dostal nabidku, abych
vedl chirurgickou kliniku IPVZ,
kterou jsem fidil do konce roku
1990. Tehdy mi feditel Bulovky,
za kterého jsem se predtim pfi-
mlouval pro uvedeni do funkce,
tekl, Ze mam jit do dichodu, pro-
toZe uz jsem prestarly. Jako $éf kli-
niky jsem mél dvoji zaméstnani
- jednak jako profesor na IPVZ,
jednak jako primar na klinice.
Reditel Bulovky se v3ak rozhodl,
Ze operovat nebudu. Kdyz rekne
chirurgovi, kterému je 63 let, aby
neoperoval, znamena to prosté vy-
hazov. Nechtél jsem jen ucit, tak
jsem odeSel.

Jaky je vas nazor na IPVZ?

Institut postgradudlniho vzdéla-
vani ve zdravotnictvi byla a je dle
mého vyborna instituce. Jeji pro-
blém spocival v tom, Ze se citila
byt jedinou vychovnou instituci
vrepublice. S tim jsem nesouhla-
sil. Myslim, Ze vychovnou insti-
tuci maji byt vSechny lékaiské fa-
kulty, coz se prosazuje dnes. IPVZ
ma byt koordinator, ktery eviduje

vychovu. Ma zvat 1ékate na staze
akurzy a vystavovat diplomy. Vy-
chovavat maji 1ékatské fakulty. To
se mi bohuzel zménit nepodafilo,
ale snaziljsem se o to. A dnes se si-
tuace timto smérem vyviji.

Chvili jste byl bez price, pak
jste nastoupil do Nemocnice
Na Frantisku...

Ano, stal jsem se primafem na
Franti$ku. Reditelkou tam byla
pani doktorka Fischerova, ktera
mi fekla, Ze nesmim ucit. Mohu
pry délat primafe, operovat, ale
zakazala mi vyuku.

Jaky to mélo duvod?

To netusim, prosté po mné chté-
la aplny opak nez feditel na Bu-
lovce. Souhlasil jsem a dva a piil
roku tam délal primare. Pak ale
vyménili feditele. Ten si mé za-
volal a oznamil mi, Ze mé posi-
1d do diichodu. Dostal jsem dvou-
meési¢ni odstupné a musel odejit.
Na moje misto vzal docenta Maska
z Nemocnice Pod Petfinem. Pan
docent byl pfedsedou mistni orga-
nizace komunistické strany v ne-
mocnici a byli s feditelem dobfi
kamaradi. Byl jsem tedy jiz podru-
hé bez zaméstnani.

Co jste po odchodu délal?

Nastésti to prili§ dlouho netrvalo.
Dozvédél se o tom tehdejsi minis-
tr obrany Antonin Baudys. Hned
mi zatelefonoval a fekl, Ze budu
jeho poradcem. Znali jsme se ze
statniho vyboru pro vysoké sko-
ly. Kdyz probihala revoluce, zase-
dal jsem v mnoha komisich a se-
znamil se tam s riznymi lidmi.
Jednim z nich byl pravé pan Bau-
dys. Hned pro mé poslal auto, ne-
chal mé privézt na ministerstvo
obrany a fekl mi, Ze mé okamzité

Behem studii jsem musel
pracovat na Sachte, v lese
1)jako sofér traktoru.
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prijima, pokud s tim souhlasim.
Jen jsem se zeptal, s ¢im zZe mu to
mam radit.

Ministerstvo obrany mélo osm vo-
jenskych nemocnic a on nevédél
co s nimi. Stale na néj tlacili, aby
je zrusil, a on chtél, aby mu pfi
ruseni radil néjaky odbornik. Tak
najal mé. Dostal jsem kanceldr,
sekretaiku a fidice. Pracoval jsem
tam ptl roku, zlikvidovaly se zby-
te¢né nemocnice a zdravotnické
prapory. Ministr chtél, abych mu
poradil, co se miiZe zaviit. Nako-
nec to byly nemocnice v Tereziné,
Ceskych Budgjovicich, Klatovech
a Marianskych laznich.

Kdyz bylo hotovo, fekl, zZe potte-
buji chirurga do Ustfedni vojen-
ské nemocnice, tak jsem se stal
nacelnikem chirurgického oddé-
leni. V této pozici jsem vydrzel
Sest let, poté vSak panové z Hrad-
ce Kralové naznali, Ze by na této
pozici mél byt vojak, ne civil, ja-
ko jsem bylja. Tak vzali mého asi-
stenta a jmenovali ho primafem.
Ja ale v zafizeni ziistal a dnes je to
jiz19let, co tu jsem.

V soucasnosti jiZ neoperujete,
ale v nemocnici puisobite stile.
Jak vypada vas pracovni den?

Ano, dnes jiZ neoperuji, psobim
tady jako védecky pracovnik. Pred
dvandcti lety jsem mél mozkovou
mrtvici, mohu sice chodit, psat
a fidit auto, ale od té doby jiZ ne-
operuji, abych nékomu neublizil.

Vnemocnici jsem od sedmi do jed-
né. Odpoledne pak mam rizné ak-
ce. Dlouho jsem byl mistopfedse-
dou Ceské 1ékafské spole¢nosti
Jana Evangelisty Purkyné, takze
jsem tam dvanact let odpoledne
chodil. Také pisu soudni posud-
ky, rediguji casopis a jsem mezi-
narodné ¢inny.

JiZ podruhé jste byl zvolen vi-
ceprezidentem Svétové chirur-
gické spolecnosti (ICS). Budete
kandidovat i pfisté?

Nebudu, je tojiz druhé obdobi, ny-
ni pfenecham misto mladsim.

Stale udite, porad vis to bavi?

Ano, mediky jsem vychovaval ce-
ly Zivot a jsem moc rad, Ze se to-
mu mohu vénovat i nadale. U¢im
v Praze a Liberci. Tam jezdim jed-
nou nebo dvakrat tydné, zavedl

jsem tam vyuku sester na Tech-
nické univerzité. Rozhodli se, Ze
by potfebovali vychovavat sestry
bakalatky. A protoze tam byli sa-
mi technici a mediciné nikdo ne-
rozumeél, pfisli za mnou, abych
jim pomohl. Ctyfi roky jsem paiso-
Dbil jako $éf Ustavu zdravotnickych
studii. Minuly rok jsem skoncil,
stale tam vSak jezdim ucit, zkou-
Set a na promoce.

Jste také $éfredaktorem Casopi-
su Rozhledy v chirurgii. Zabira
vam to hodné ¢asu?

Ano, to je prace pomeérné naroc-
na. Vedoucim redaktorem jsem jiz
42 let a jsem Ctvrtym redaktorem
v historii ¢asopisu. Ctu viechny
odborné prispévky, nékteré oko-
mentuji, jiné doplnim s prispé-
nim autort a zajistuji, aby vyslo
dvanact ¢isel do roka.

Mate vubec ¢as na konicky?

Rad cestuji po svété. Loni jsem byl
na Filipinach, letos jedu do USA,
na podzim do Australie. Minuly
tyden jsem se vratil ze Svycarska.
Jsem také nadSeny motorista, po-
fad jezdim autem - to mé opravdu
bavi. Praci ale nevypustim z hlavy

ani na cestach. Jezdim navstévo-
vat nemocnice a divam se, jak se
pracuje jinde. Je Skoda, Ze u nas
neni velky zajem o ziskané za-
hranic¢ni zkuSenosti. Mnohé z to-
ho, co je v ciziné jiz vyzkoumané
a béZné, se u nas zkouma znovu
a trati se tak ¢as i finance.

Kongres WMA poprve v Praze

V Praze se koncem dubna konalo 191. zasedani rady Svétové |ékarské asociace. Tématy konfe-
rence byly nasili pachané na lékarich v zemich s ozbrojenym konfliktem a ve zdravotnickych
zafizenich, novelizace Helsinské deklarace, etické otazky tykajici se darcovstvi organd, nucené
sterilizace a stavek |ékarl, ockovani ¢i nové podminky pro uzivani elektronickych cigaret.

Svétova lékatska asociace (World
Medical Association, WMA) byla
zaloZena po 2. svétové valce s ci-
lem vyjadiovat se k etickym pro-
blémim. Pozdéji se jeji plsob-
nost roz§ifila na dalsi medicinské
otazky. Jedna se o nevladni orga-
nizaci sdruzujici vice nez sto na-
rodnich 1ékafskych asociaci a ¢i-
tajici kolem 9 miliona 1ékafu.
Mezi ¢leny WMA patii od roku
1990 i Ceska 1ékafska spolecnost
Jana Evangelisty Purkyné.

,Bylo nasi cti pfivitat acastniky
leto$ni konference v Praze. Do
Prahy se sjelo na 200 Gcastnikl
ze 40 zemi svéta, a jak konstato-
val generalni sekretar dr. Otmar
Kloiber, dosud nikde nezazil tak
velkou ulast, “ ekl pfedseda Ces-
ké 1ékatské spolecnosti JEP prof.
MUDr. Jaroslav Blaho$, DrSc.,

ktery svého Casu zastaval také
funkci prezidenta WMA.

Cile a ¢innost WMA
Soucasné zaméreni WMA je
mnohostranné: asociace usiluje
o udrzovani odborné drovné lé-
kafského stavu, zajistuje studijni
vyménné staze i se vénuje otaz-
kam prevence epidemiologicky
vyznamnych onemocnéni. K nim
patfizejména tzv. civiliza¢ni, ne-
prenosné chronické choroby, je-
jichz vyskyt celosvétové naris-
ta. Vedle zdravotnich opatfeni se
asociace zaméruje i na problema-
tiku socidlni, ktera se odrazi v ne-
mocnosti populace.

WMA dale fesi aktualni problé-
my tykajici se nésili na zdravot-
nicich, a to nejen v zemich, kde
probihaji ozbrojené konflikty, ale

ivbézné praxi, kdy zdravotnici Ce-
li nasili ze strany pacientd a jejich
blizkych. Pfikladem z nedavné do-
by je smrt tureckého kardiochi-
rurga, kterého zastfelil vhuk paci-
enta zemfelého pfi operaci...

Na prazském zasedani WMA se
fesila ochrana zdravotnikd v ze-
mich, kde nyni dochazi k ozbro-
jenym stfetiim - Svétova 1ékarska
asociace apeluje na vlady téchto
zemi, aby takovou ochranu zajis-
tily. Aktualné se to tyka naptiklad
Syrie, Bahrajnu, Irdku, Afghanis-
tanu a nékolika africkych zemi.

Etické a socidlni vyzvy

Jednim z témat konference byla
také dalsi novelizace Helsinské
deklarace, dokumentu, ktery sta-
novuje etické zasady pro lékarsky
vyzkum zahrnujici lidské bytosti.

Diskutovalo se naptiklad o otazce
vyuziti placeba v klinickych stu-
diich. WMA svou ¢innost reali-
zuje praveé prostfednictvim vyda-
vanych deklaraci a smérnic, jez
poskytuje pfimo odbornym lékat-

skym spole¢nostem. Prvniznéni
Helsinské deklarace bylo schvale-
0 V roce 1964.

Program byl ddle zaméfen na so-
cialni determinanty zdravi. Pro-
blematikou se u ndas zabyva pra-
covni skupina pfi pfedsednictvu
CLSJEP, kterou vede prof. MUDT.
Jan Hol¢ik, DrSc., z Ustavu soci-
alniho 1ékafstvi a vefejného zdra-
votnictvi LF MU v Brné. Profesofi
Hol¢ik a Blahos se ztcastnili za-
Kkladajici skupiny pro tuto proble-
matiku. Na mezinarodni tirovni
ji vedou prof. Sir Michael Mar-
mot z Velké Britanie a dr. Dong-
churt Shin z Jizni Koreje.  (asa)

Predseda CLS JEP prof. Jaroslav Blahos, prazsky primator doc. Bohuslav
Svoboda a prezident WMA prof. José Luiz Gomes do Amaral. | Foto: Viadimir Brada
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Sir Arthur Conan Doyle
— lekar bez pacientu

Sir Arthur Conan Doyle si vydobyl svétovy véhlas jako autor legendarniho Sherlocka Holmese. Je cel-
kem znamo, ze Uspésny britsky spisovatel byl pavodni profesi Iékar. Malokdo vsak vi, Ze popularni
detektiv vdéci za existenci zejména nedostatec¢nému finan¢nimu vynosu Doylovy privatni praxe.

1ékatfském zivoté existuje
jen malo véci, s nimiz ne-
mam osobni zkusenost, “

fekl Doyle roku 1910. Jeho cesta
k mediciné zacala roku 1878, kdy
byl jako 17lety pfijat na Edinbur-
skou univerzitu. ,,Doyle byl jed-
nim z nejlepsich studentt, jaké
jsem kdy mél,“ vzpominal uni-
verzitni profesor Joseph Bell. Byl
to tyz dr. Bell, jehoz pozorovatel-
sky talent a stroha logika pfi ur-
Covani diagnézy se staly vzorem
pro Holmesovy systematické de-
tektivni postupy. ,Diagnostikoval
pacienty driv, nez otevieli Usta.
Rikal jim jejich symptomy i de-
taily osobniho Zivota a malokdy
se spletl,“ popisoval v memoa-
rech Doyle.

Klopotné zacatky

S 1ékafskou praxi se poprvé sezna-
mil ve tfetim ro¢niku, kdy mél asi-
stovat dr. Charlesi Richardsonovi,
1ékari ze Sheffieldu. ,,Mé sluz-
by zjevné nestaly za nic. Pfedve-
dl jsem se jako ten mladik z Dic-
kensovy knihy, ktery ma utkvélou
predstavu, Ze kyselina Stavelova je
epsomska stl. Nastésti jsem mél
dostatek pudu sebezachovy, abych
zachranil sebe i svého zaméstna-
vatele od absolutni katastrofy,“
komentoval Doyle své tfitydenni
snazeni. Ponékud lepsi, a¢ dosud
ne zcela uspokojivy vysledek meé-
lo kratké ptsobeni medika Doy-
la u vesnického 1ékare dr. Henry-
ho Elliota. Zaujal jej pfedevSim
zvlastni charakter venkovant.
,Prisel farmar a poZzadoval predpis
na 1ék, ktery mu dfive ordinoval
jiny 1ékaf. Rekl, Ze nezna nazev,
ale Ze 1ék byl dohnéda a chutnal
hrozné. Zfejmé ocekaval, Ze pri-
pravim nékolik set znamych 1éki
hnédé barvy a hrozné chuti a ne-
cham ho, aby je otestoval.“

Roku 1879 si Doyla najal dr. Re-
ginald Hoare. ,Je jediny z muzi,
co jsem potkal, ktery nema vadu
charakteru - rovny vesely chlapik
bez pychy a afektu,“ ohodnotil
ho v pamétech Doyle. Mezi muzi
vzniklo silné pratelské pouto, kte-
ré se podobalo spiSe vztahu otce
a syna. S dr. Hoarem se ¢asto do-
staval do chudinskych ctvrti a slu-
mil, jejichZ znalost pozdéji bohaté
uplatnil v literatufe.

Lodnim lékafem

Financni situace Doylovy rodi-
ny nebyla idedlni. Arthur se pro-
to snazil zkratit studium z pé-
ti let na Ctyfi. V roce 1880 se mu
vsak naskytla ptilezitost, pro niz
tento imysl opustil. Jeho spolu-
zak se mél plavit jako lodni 1é-
kaf na arktické velrybarské lodi
Nadéje, avsak na posledni chvili
nemohl cestu nastoupit a misto
pienechal Doylovi. Bylo mu jeden-
advacet. Vedle péce o posadku lovil
velryby, boxoval s kapitinem a za-
Zival samotu i soudrznost naraz.
Malem zahynul pii padu do ledo-
vé vody. Poprvé zjistil, jaké to je,
kdyZz mu v narudi zemfe pacient.
Na Sest mésicl stravenych roku
1880 v arktickych vodach spiso-
vatel pozdéji s laskou vzpominal:
,Nastoupil jsem na Nadéji jako
rozharany mladik a odesSel jako
dospély muz. Nikdy v zZivoté jsem
nebyl Stastnéjsi. «

Jeho prvnim cilem po navratu
na pevninu bylo dokoncit si vzdé-
lani, které by jej opraviiovalo
k otevieni vlastni 1ékafské praxe.
Bakalatské zkousky slozil v cerv-
nu 1881, avsak vlastni ordinaci
odsunul na pozdéji. Jiz par tydnt
po zkouskach se nechal najmout
na dalsi plavbu. Tentokrat putoval
nanakladni lodi Mayumba, ktera
vezla zbozi a cestujici na Madei-
ru, do zapadni Afriky a zpét. Tato
druha cesta jej vsak navzdy zba-
vila iluzi o praci lodniho 1ékate.
Spatné snisel vedro, navic v Lago-

su onemocnél tropickou horec¢kou
a témér zemrel. Aby dobrodruzstvi
nebylo malo, pii ndvratu z Madei-
ry Mayumba zacala hotet. NezZ se
ji podafilo uhasit, posadka uz té-
meéTf nasedala do zachrannych ¢lu-
ni. Tyto Ctyti mésice Doyle pozdé-
ji oznacil pro zménu za nejbidnéjsi
obdobi svého zivota.

Mym bohatstvim

je mladi a kuraz

Po navratu z Afriky se nechal z1a-
kat nabidkou spoluprace od extra-
vagantniho spoluzaka z univerzity
George Budda, jenz si oteviel ho-
nosnou ordinaci v Bristolu. Po Ses-
ti tydnech se vSak nékdejsi prate-
1é rozesli a Doyle konecné pojal
amysl postavit se na vlastni no-
hy. ,Slouzil jsem jinym lidem pfi-
1i§ dlouho - na charakter muze to
ma zranujici vliv a ja jsem z toho
unaven,“ napsal.

Za své plsobisté si zvolil Ports-
mouth. Mél jen malé 1ékarské
zkuSenosti, témét nulové renomé
a zadné pratele ve mésté. Od ro-
diny, kterou dlouhodobé suZoval
otcliv alkoholismus, mohl oeka-
vat jen malou materialni podporu.
Presto véril vuspéch. ,Jsem chudy
jako Job, ale mym bohatstvim je
mladi a kuraz,“ napsal matce.
Béhem prvniho tydne nasel na
predmésti Southsea dim, kte-
ry vyhovoval jeho pozadavkim
- ndjemné kolem 35 liber ro¢né,
ve stfedu mésta, ale nikoli mezi
obchody anebo na piilis rusné uli-

ci, pokud mozno rohovy. Jeho cha-
bé financni prostifedky vystacily
s bidou na zatizeni ordinace a Ce-
karny. Ostatni mistnosti zstaly
prozatim prazdné.

Jako pavouk uprostied sité
Psal se Cerven 1882. ,,Pravé jsem vy-
vésil tabulku se svym jménem. Vé-
fim, Ze budu Gspésny, “ svéfoval se
vdopisech. Zacatky vSak byly tvrdé.
Za prvni mésic nepfisel zadny pa-
cient, a to pfesto, zZe dr. Doyle své
sluzby tfikrat v tydnu nabizel bez-
platné. ,Jsem dost zklamany, dnes
se ukazal jen jeden pacient,“ in-
formoval matku v cervenci. A o par
tydnt pozdéji: ,,Jsem praxiznechu-
cen. Minuly tyden sedm, tento jen
¢tyfi.“ V fijnu mu pomohla naho-
da. Pfimo pfed jeho ordinaci kin
shodil a poslapal bohatého muze.
Doyle jej oSetfil a pfipsal si na kon-
to nejen platbu, nybrz i reklamu
v novinach, které o incidentu in-
formovaly. Takovych ndhod vSak
bylo pomalu a Doyle domt vzkazo-
val: ,,Nedélam nic, jen si ¢tu o me-
diciné a cekdm na pacienta jako pa-
vouk na mouchu.

Béh véci se ménil jen pomalu.
Na doporuceni dr. Hoara zrusil
bezplatné konzultace. Stal se po-
kladenskym lékafem jedné po-
jistovaci spolec¢nosti, z ¢ehoz mu
plynul jisty piijem. Ziskali platici
pacienty, coz byl pokrok, ac to ne-
znamenalo, ze dluzna ¢astka byla
vzdy i uhrazena. ,0Od feznika vy-
meénou za sluzby budu zadat ma-
so,“ informoval matku.

Medicina na hfebiku

Navzdory témto zlepSenim byl Doy-
le nucen i po tfech letech konstato-
vat, Ze jeho praxe si nevede nijak
dobfe. Jeho penézenku zachrario-
valy od katastrofy zejména hono-
rafe za ¢lanky a povidky otiskova-
né v casopisech a odborné stati.
Casu k jejich psani mél v ordina-
ci dostatek - vedle beletrie napsal
i diserta¢ni praci o vazomotoric-
kych zménach tabes dorsalis, a do-
plnil si tak magisterské vzdélani.
Produktem této doby jsou téz je-
ho prvni Gspésna dila, ve kterych
uvedl na scénu Sherlocka Holme-
se a dr. Watsona - romany ,,Stu-
die v Sarlatové“ a ,,Znameni Ctyr“.
Kdyz se po osmi letech rozhodl uza-
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Vit svou praxi, nemél ani problé-
my s jejim pfedavanim. ,Byla tak
mald a osobni, Ze se nedala prodat
amusela se prosté vytratit, “ pozna-
menal k tomu Doyle.

Diavodem uzavieni ordinace byl
Doyltiv napad zacit novou karié-
ru jako ocni specialista v Londy-
né. Tou dobou uz nesledoval no-
vinky ve svém oboru, proto odjel
na studijni pobyt do Vidné a Pati-
Ze. Ponavratu si oteviel praxi bliz-
ko ,lékatské ulicky“ Harley Street.
,Prah mé ordinace vSak nikdy ne-
prekrocil ani jeden pacient,* trp-
ce konstatoval. V16té 1891, po Sesti
meésicich marného cekani, se roz-
hodl povésit medicinu na htebik
a vénovat se pouze psani.

Na africké fronté
Jen dvé okolnosti jej ve zbytku je-
ho Zivota primély docasné se k 1é-
karské praci vratit. Prvni bylo one-
mocnéni jeho Zeny tuberkulézou
kolem roku 1892. Diky manzelo-
vé laskyplné péci Luisa pfekonala
vSechny lékarské prognoézy a zZila
s nemoci jesté 14 let.
Druhym podnétem k navratu do
bilého plasté bylo vypuknuti Bar-
ské valky v fijnu 1899. Navzdory
matce, ktera byla silné proti, se
Doyle pfihlasil jako dobrovolnik.
,Vlastenectvi mé naucila moje
matka - takZe nesmiS§ obvitiovat
mé,“ napsal jia odcestoval do Lon-
dyna, kde pomdhal organizovat
soukromou polni nemocnici. Pét
meésicl nasledujiciho roku stravil
jako 1ékaft v jihoafrickém Bloem-
fonteinu. Oproti ocekavani se zde
vsak nezabyval 1écbou valecnych
zranéni, nybrz likvidaci hrizné
epidemie enterické (tyfové) horec-
ky. ,Ipodlaha mezilGzky byla po-
seta nemocnymi a casto umirajici-
mi muZi. Zili jsme uprostfed smrti
v jeji nejodpornéjsi, nejSpinavej-
§i formé, “ zaznamenal dr. Doyle.
V ervnu 1900 se polni nemocnice
vydala na cestu dom, protoZe vi-
ce nez polovina personalu po pre-
stalé nakaze nebyla schopna plnit
déle své povinnosti.
Prestoze psani Arthura Conana
Doyla zivilo, nikdy k nému nemél
pateticky vztah. , Pisu vyhradné
pro penize, “ pfiznal. Naopak k me-
diciné si navzdory svému komerc-
nimu netspéchu v tomto oboru
uchoval obdiv. Ocerioval zdravou
skepsi, snahu dolozit kazdy fakt
a rozhodovat jen na zakladé pro-
kazatelnych skutecnosti. ,Jednat
ihned a kdykoli na zavolani, udr-
Zet si chladnou hlavu v kritickych
momentech, byt laskavy a zaroven
silny - kde kromé mediciny mtze-
te ziskat takovy trénink?“ tazal se
Doyle svych posluchati. ,,Clovéka,
ktery zvladl Greyovu anatomii, uz
v Zivoté nemaZze nic zaskocit.
Martina Rehofova
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130 svicek na dortu
1. chirurgicke Kklintky
1. LF UK a VFN Praha

Jako hlas z bran nebeskych pulsobil zpév Petry a Lenky, za kldvesové-
ho doprovodu Petra, mladych lidi z Pobytového rehabilitacniho a re-
kvalifikacniho strediska pro nevidomé Dédina, o. p. s., jejichz hudebni
produkci bylo zahajeno slavnostni setkani u prilezitosti 130. vyroci za-
loZeni 1. chirurgické kliniky - kliniky bfisni, hrudni a Urazové chirurgie

1. LF UK a VFN.

Dne 28. dubna 1882 byla zahaje-
na vyuka na I. chirurgické klini-
ce v Praze. Absolutni vétsina 1é-
kaiii, nejen chirurg, v nasi zemi
za uplynulych 130 let touto klini-
kou prosla ¢i byla zaky jejich za-
k. Ve vedeni se vystfidala fada
vyznamnych osobnosti, soucas-
ny pfednosta prof. MUDr. Zdenék
Krska, CSc., je v pofadi desaty.

Reditelka VSeobecné fakultni ne-
mocnice Mgr. Dana Juraskova
na uvod slavnostniho setkani vy-
zdvihla soucasnost a budoucnost
Ceské chirurgické skoly a doda-
la, Ze 1. chirurgicka Kklinika 1. LF
UK a VEN Praha je garantem jeji-
ho kvalitniho pokracovani. Klini-
do poctu vykonti a zminila, Ze vel-
kym dilem pfispiva k dobré povésti
Vseobecné fakultni nemocnice.

Vivat ceska chirurgie!

Pfednosta kliniky profesor Zdenék
Krska mimo jiné pohovofil o histo-
rii a tradici chirurgie nejen u nas.
Radné pfednasky z chirurgie by-
ly na Univerzité Karlové zavedeny
ve druhé poloviné 17. stoleti, kdy
byl jeden ze ¢ty profesori fakulty
povéten vedle botaniky prednaset
ianatomii a chirurgii. V roce 1773
byla pii 1lékatské fakulté prazské
univerzity zfizena samostatna sto-
lice pro chirurgii, ovSem ke slouce-

Profesor Zdenék Krska (vlevo) se sou¢asnym a byvalym dékanem 1. LF
UK - profesory Tomasem Zimou a Vladimirem Balasem. | Foto:Leos Chodura

ni studia chirurgie se studiem 1é-
kafstvi doslo az v roce 1786, kdy byl
stanoven rozsah pfednasek a zkou-
Sek z chirurgie. V té dobé se na fa-
kulté skolili nastavajici ranhojici,
magistii a doktofi chirurgie, pfi-
¢emz o druhu titulu rozhodovaly
rozsah a délka pregradualniho stu-
dia i zkousky. Toto zdokonaleni
vyuky vedlo k zasadnimu zlepse-
ni trovné chirurgické péce. V ro-
ce 1848 v Praze a 1874 v Olomou-
ci byla zru$ena vychova ranhojic
a od roku 1873 byl doktorat chirur-
gie pojat do doktoratu vSeobecné-
ho lékafstvi.

Foto: Leo$ Chodura

Vyznamnou osobnosti prazské chi-
rurgie 40. let 19. stoleti byl profe-
sor FrantiSek Pitha, ktery zlepsil
techniku operaci a k vykonim uzi-
val éterovou narkézu. Rozvoj anes-
tezie a antisepse ve druhé poloviné
19. stoleti vedl k zasadnimu rozsi-
feni poskytované chirurgické pé-
Ce, predevsim u onemocnéni orgéa-
ni dutiny bfi$ni, urogenitalnich
i kloubnich a kostnich. V té dobé
vedl chirurgickou kliniku prazské
fakulty profesor Josef Blazina, je-
hoz Zaci uvetejniovali prace v Ces-
kém jazyce, i kdyz vyuka probi-
halavnémciné. Za jeho pisobeni
doslo v roce 1873, zfejmé na pro-
test proti pocestovani, k odtrze-
ni némecké chirurgické kliniky.
V roce 1883 pak nastalo rozdéleni
nejen fakulty, ale prakticky i praz-
ské univerzity. Jesté pred rozdéle-
nim zahajily ¢innost dvé nejdtle-
a roku 1882 chirurgicka. ,Za prici-
noujmenovdni zaslouZilého dra W. Weis-
se fddnym professorem a fiditelem L. chi-
rurgické Skoly sesli se vsichni témer Cesti
medikové ve Cturtek 28. 4.1882 v sdlu téze
Skoly, by blahoprdni projevili. Kdyz depu-
tace medikil prdni svd prednesla, zahdje-
nabyla predndska,” piSe se v dobovych
dokumentech.

Profesofi Vladimir Bala$, Miroslav Zeman a docent Jan Svab. | Foto: Leos Chodura

Jak Sel cas...

Prvnim prednostou prvni ceské
chirurgické kliniky byl profesor Vi-
1ém Weiss, ktery vyraznou mérou
prispél i k zaloZeni Ceské 1ékarské
fakulty. Jeho cilem bylo ,predevsim
vyucovativ Ceské fecina zdkladé shromdz-
denych zkusenostt, pripraviti dobfe poslu-
chace pro praxi a vsimati si stdle vzriista-
jici vedecké produkce a tuto ddle rozvijeti
ve prospéch Ceské mediciny*.
Weissovym nastupcem se stal Ka-
rel Maydl. Za jeho piisobeni kli-
nika rozvinula vSechny aspekty
své ¢innosti do té miry, Ze dosah-
la evropské, v nékterych oblas-
tech i svétové trovné. Vystridal
jej Otakar Kukula, v popredi je-
hoz zajmu byla urologie a chirur-
gie dutiny biisni. Za jeho plisobe-
ni vyslo z kliniky 200 védeckych
praci, mnohé z nich Siroce expe-
rimentalné podlozené. Piedstavu-
ji zakladni monografie ceské chi-
rurgické literatury.

Dal$im z legendarnich pfednost.
byl profesor Arnold Jirasek. Pat-
katské fakulty. Oborem se zabyval
v celém rozsahu a ¢eskou chirur-
gii ovlivnil svym daslednym fyzi-
ologickym pojetim a spravnou pé-
¢i o chirurgické nemocné, bojem
proti bolestem a strachu. Vyraz-
né ovlivnil i vyvoj nasi chirurgie
bfisni, 1écby sportovnich porané-
ni, zlomenin, poranéni mékkého
kolena, hnisavych onemocnéni
prsti a ruky a feSeni mnoha dal-
$ich chirurgickych problém.
Arnolda Jiraska vysttidal jeho zZak
profesor Josef Pavrovsky. Zavedl
statistické sledovani amrtnosti
na nahlé pithody bfisni, stanovil
zasady organizace traumatolo-
gické péce, evidence a statistiky
arazl a podilel se na koncepci za-
chranné a resuscita¢ni sluzby.

V roce 1975 nastoupil do funkce
prednosty kliniky dalsi Jiraskv
zak profesor Vladimir Balas. Za je-
ho patnactiletého piisobeni se Kli-
nika dale rozvijela jako multidis-
ciplinarni chirurgie. Zameéroval
se na chirurgii bfisni, predevsim
Zlucovych cest, pankreatu a jater.
Zrealizoval vystavbu nového ope-
racniho traktu a rekonstrukei 14z-
kovych oddéleni, ¢imz budova kli-

niky dostala novy vzhled. Zalozil
také tradici odborného celostatni-
ho setkani chirurgl - Prazskych
chirurgickych dnd.

Jeho nasledovnice profesorka Ma-
rie Pes§kova se ve funkci prednost-
ky zasadila o dalsi rozvoj chirurgie
jater, zlucovych cest, portalni hy-
pertenze, ale i obezity. Svou zruc-
nosti, profesionalitou a obétavosti
siziskala ictu a obdiv mnoha chi-
rurgl i 1ékata ptibuznych obord.

Celostatni dominance
Zasadni aktivitou kliniky je 1éCeb-
né preventivni ¢innost. Za uply-
nulych 130 let zde bylo hospitali-
zovano témér 8oo tisic pacientd,
provedeno na 600 tisic operaci
a 3,5 milionu ambulantnich oset-
feni. Pracovisté je stale celostatné
dominantni, pfedevsim objemové
a stran vyukovych textll v pregra-
dualnim a postgradualnim vzdeé-
lavani. Ve své védecké ¢innosti
Kklinika aktudlné resi 5 grantti a 2
mezinarodni studie. Za poslednich
20let to bylomj. 16 granti a 12 me-
zinarodnich studii s velmi piizni-
vym hodnocenim a ohlasem.
Pracovisté vyviji také charitativ-
ni aktivity. U zrodu této tradice
stal profesor Rudolf Jedlicka, kte-
Iy se v roce 1913 vyznamné podi-
lel i na zalozeni prvniho ceského
Gstavu pro télesné postizené déti
v Praze, jenz byl na jeho pocest na-
zvan Jedlickovym dstavem.
Zavérem emeritni pfednosta klini-
ky profesor Vladimir Balas vyslovil
obdiv nad vysokou tirovni 1. chirur-
gické kliniky. Podékoval jiifakul-
té za vSe, co udélaly pro pacienty,
aby tito mohli na pobyt na klini-
ce vzpominat v dobrém. Zddraznil
otazku davéry, ktera je na operac-
nim sale pro chirurgii nezbytna,
av$em chirurgim popfal dobry ko-
lektiv, ktery si vzajemné v&fi.
Soucasti oslavy bylo téz pfedani ob-
raz( zaku Jezkovy Skoly, které bu-
dou vystaveny na klinice, a ve tfe-
tim patfe kliniky byly odhaleny
Dbusty svétové proslulych profesor
1. chirurgické kliniky: Eduarda Al-
berta, Karla Maydla, Rudolfa Jed-
licky a Otakara Kukuly. Autorem
dél je mistr Michal Moravec.
Markéta MikSova
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v Thomayeroveé nemocnici

Onkologické oddéleni tehdejsi Fakultni Thomayerovy nemocnice s po-
liklinikou vzniklo k 1. lednu 1992, letos k 1. lednu se stalo onkologickou
klinikou. Doslova hybatelkou rlstu od poc¢atku byla a nadéle je pred-
nostka kliniky profesorka Jitka Abrahdmova.

Profesorka Abrahdmova vyraz-
né prispéla i k otevieni jednotky
v€asného zachytu rakoviny prsu
(1993) a tehdejsi onkologické od-
déleni provedlo jako prvni v Ceské
republice pilotni projekt pro scre-
ening tohoto onemocnéni. V ro-
ce 2006 se onkologické oddéleni
FTN stalo soucasti komplexni on-
kologické skupiny Prahy a Stfe-
doceského kraje a od roku 2009

komplexniho onkologického cen-
tra spolu s pracovisti nynéjsi Ne-
mocnice Na Bulovce a VSeobecné
fakultni nemocnice.

Stacionar pro
ambulantni Iécbu

V kvétnu 2010 nemocnice otevie-
la novy stacionar pro ambulantni
onkologickou 1é¢bu. Nové prosto-
1y umoznily oddélit pacienty pii-

chazejici na kontrolu od pacientii
1écenych chemicky nebo biolo-
gicky. Zkratily se tim Cekaci doby
a stoupla celkova kapacita sluzeb.
Po prestavbé také stoupl komfort
a bezpeci pro pacienty, 1ékate i dal-
§i zdravotnicky persondl.

Novy radioterapeuticky
pavilon
Klinika ma moderni radioterapii,

Foto: archiv Thomayerovy nemocnice

31

ZE SPOLECNOSTI

kterd vznikla v roce 1996 prestav-
bou c¢asti protiatomového krytu
abyla vybavena cesiovym a kobal-
tovym ozafovacem. Tyz rok byla
otevfena i ¢tyflizkova jednotka
intenzivni onkologické péce. Oza-
fovaci trakt byl v roce 2006 vyba-
ven CT simulatorem, planovaci
jednotkou a linearnim urychlo-
vacem o vysokém vykonu, ktery

nahradil presluhujici ozafovac
kobaltovy. Krokem Kk roz$ifeni
sluzeb v radiac¢ni onkologii byla
vystavba nového radioterapeutic-
kého pavilonu a instalace druhé-
holinearniho urychlovace a tera-
peutického rentgenu v roce 2011.
Penize na to nemocnice ziskala
z prostfedkd EU.

()]

Vitana a velmi uzitecéna prirucka pokrtena
Krest novinky ,,Téhotna v ordinaci negynekologa“ z edice Aeskulap vydavatelstvi Mlada fronta se

uskutecnil 19. dubna 2012 v Clarion Congress Hotelu Ceské Budgjovice v rdmci XXIX. gelostétni
konference sekce perinatalni mediciny Ceské gynekologické a porodnické spolec¢nosti CLS JEP.

Zleva: doc. Tomas Binder, MUDr. Blanka Vavfinkova, prof. Zdenék

Hajek, MUDr. Petr Sk, doc. Alena Méchurova a prof. Ales Roztocil

Svédsky kral Carl XVI. Gustav
navstivil Fakultni nemocnici Motol

V patek 11. kvétna navstivila motolskou nemocnici delegace Kralovské Svédské akademie véd
vedend jeho veli¢enstvem Carlem XVI. Gustavem.

Hosty privital ministr zdravotnic-
tvi LeoS Heger, feditel nemocnice
Miloslav Ludvik a osobnostivédec-
ké obce 2. Iékarské fakulty UKa FN
Motol. Delegace si prohlédla dét-
skou nemocnici, nové zbudované
operacnisaly a také novy détsky ur-
gentni prijem. Rovnéz se velmi za-
jimala o pIné automatizovany sys-
tém prepravyjidla, zdravotnického
materialu i svozu pradla pomocivo-

zikl-robotd, jelikoz tento systém
byl do Fakultni nemocnice v Moto-
le dodan pravé ze Svédska.

Poté si hosté vyslechli prezentaci
motolskych védcd, ktefi referovali
0 vysledcich svého vyzkumu. Imu-
nolozka profesorka Anna Sediva
promluvila o projektech v boji pro-
ti rakoving, prednosta pediatrické
kliniky profesor Jan Lebl o vyzku-
mech détského diabetu.

Kftu se vedle autord knihy - doc.
MUDr. TomasSe Bindera, CSc.,
a as. MUDr. Blanky Vavfinkové,
CSc. (oba z Gynekologicko-porod-
nické kliniky 2. LF UK a FN Motol)
-zUcastnili mimo jiné primar gy-
nekologicko-porodnického oddéle-
ni Nemocnice Jihlava prof. MUDr.
Ale§ Roztocil, CSc., dale prof.
MUDr. Zdenék Hajek, DrSc. z Gy-
nekologicko-porodnické kliniky
1. LF UK a VEN Praha, primar gy-
nekologicko-porodnického oddé-
leni Nemocnice Ceské Budéjovice
MUDr., Petr Sdk, Ph.D., a vedouci
porodnice Ustavu pro péi o matku
a dité v Praze-Podoli doc. MUDr.
Alena Méchurova, CSc.

Prirucka by méla napomoci od-
bornikiim nejraznéjsich speci-

Leos Heger informoval o zménach
v Ceském zdravotnickém systému
i 0 vizi jeho budoucnosti. Minis-
tr také predal krali neobvykly da-
rek, legendarni cesky hlavolam ,je-
Zekv kleci", a skautsky Satek — Carl
XVI. Gustav je celoZivotnim pod-
porovatelem skautingu a zaroven
Cestnym predsedou Svétové nada-
ce skautd.

(red)

alizaci i mladym gynekologim
orientovat se v porodnicko-gyne-
kologické problematice natolik,
aby se vyvarovali hrubych chyb
a zarovern se zbavili Casto az pre-
hnanych a neodivodnénych obav
zmozného poskozeni plodu spoje-
nych se zvolenou lécbou. Méla by
jim pomoci rozlisit situace, kdy je
mozné obtiZe téhotné Zeny resit

ve vlastni rezii

a kdy je tfeba

odeslat paci-

entku ke spe-

cialistovi. Pod-

statnou Cast

textu tvori ka-

pitoly tykajici

se zakladnich

onemocnéni (v pfimé i nepfimé

souvislosti s téhotenstvim) véetné

doporucené farmakoterapie v té-

hotenstvi a Sestinedéli. Nechybi

ani téma navykovych latek, pro-

blematika ockovani v téhotenstvi

¢i praktické rady tykajici se prvni
pomoci u porodu.

(red)
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KONICEK LEKARE

Aby se ta auta mohla potkat...

Modelafstvi je bajecny konicek technicky zdatnych velkych i malych klukl. Malokdo z nich tu-
$i, Ze autor a vydavatel oblibenych vystfihovanek modeld vojenskych i civilnich vozidel je po-
volanim anesteziolog. Jmenuje se MUDr. Jan Bruthans a pracuje v prazské VSeobecné fakult-

ni nemocnici.

S modelafinou jste zacal ja-
ko Kluk sim, nebo v néjakém
krouzku?

Byl jsem hlavné samouk, nikdy
jsem nebyl organizovany. Rodi-
Ce désila pfedstava, zZe bych mél
plsobit v néfem, jako byval dim
pionyrd. Kazdy kluk néco déla,
sbira auticka nebo si stavi tfeba
letadla nebo domecky. Ja zacal
s modelovou Zeleznici, ke které
mi otec, ale obcas i matka lepili
z vychodonémeckych stavebnic
plastikové domecky. OvSem otec
(také 1ékarf - internista) na mé
moc volného ¢asu nemél, a tak
jsem uz v prvni tfidé pochopil,
Ze to musim zkusit sam.

0Od plastikovych domeckl jsem
se pfesunul k letadélkm. Tam
se ke slepovani plastikovych di-
1t pridava jesté nutnost nabar-
vit vysledek modelaiskymi bar-
vami. Rad jsem meél stihacky
z druhé svétové valky. Paralel-
né, také skoro odjakziva, jsem
lepil i papirové modely, hlavné
z ,abicka“, tedy Casopisu ABC.
Ale udélat takovy model bylo
pro malého kluka opravdu ob-
tizné a vétsinu jsem toho zkazil
anedodélal.

Pozdéji jsem zacal s papirovymi
domecky, v ABC postupné vy-
chézela jako vystfihovanky cela
méstska pamatkova rezervace,
kreslil ji architekt Richard Vys-
kovsky. To bylo asi 80 aZ 100 ob-
jektd, zabyval jsem se tim 1éta.
Datrilo se to lépe, domecky ne-
museji stat na kolech. Objekty
z téch fiktivnich mést jsem dé-
lal jeSté na mediciné. Dodnes si
vzpomindm, jak jsem pfed ana-
tomickymi pitvami ziskal dal-
§i ¢islo ,,abicka“ a koukal se, co
budu lepit. Tou dobou uz mé
ale prestalo bavit pocitat komi-
ny a vikyte, koupil jsem si vy-
stfihovaci model zavodniho na-
kladaku a postavil si ho.

Ty domecky a auticka ale ten-
krat vymyslel a nakreslil né-
kdo jiny. Jak jste se stal auto-
rem vystfihovacich modeli vy
sam?

Postupné. Zjistil jsem, Ze v Praze
na Chodové je modelatska sou-
téZ, a tak jsem tam s modelem
toho zavodniho nakladaku vy-
pravil. Uspél jsem, a protoze ¢lo-
VEK je tvor soutézivy, sestavoval

jsem dalsi modely, ze soutéZzi si
odnesl i néjaké pohary...
Konkurence v$ak byla docela vel-
ka. Vyhrat mtzete tim, Ze model
slepite 1épe, nebo doplnite néco
vlastniho. Zacal jsem tak vkla-
dat svoje interiéry do cizich mo-
deld. Pfed deseti lety, kdy jsem
sam zacal modely Kkreslit, totiz
ta auta interiéry viibec neméla,
modely mély ¢erna skla a za ni-
mi nebylo nic. Od vylepSovani ci-
zich modell jsem presel k vytva-
feni vlastnich.

Pro ostatni modelife vydava-
te tiSténé sesity s rozkresleny-
mi modely a podrobnymi na-
vody, jak si maji autobus nebo
tfeba houfnici sami sestavit.
Podle ¢eho se rozhodujete, co
vydate?

Nékdy jsou to tfeba automobily
(ty, které se mi vzdycky libily),
jindy momentalni napad nebo
dostanu podklady od nékterého
modelate. Pokud se chci pustit
do nového modelu, potfebuji to-
tiz sehnat podklady. Zdkladem je
spousta fotek vech detaild a par
fotek zakladnich (z kolmého
sméru), fikam jim ,,pfisné prava
fotka“. Velmi ¢asto po mné né-
kdo z modelatt chce sviij vysné-
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ny model, ale malokdo je ocho-
ten si ty fotografie obstarat...
Nékdy ale lidé dokazi prekvapit
- modelaf, ktery chtél nakreslit
stavebni stroj, valec, mi k né-
mu poslal 200 fotek a dvaceti-
minutové video, na kterém ten
valec popisuje. A kdyZ jsem zjis-
til, Ze ten modelaf je dvanacti-
lety kluk, musel jsem vyhovét
hned, ne za rok, kdy bych se
k tomu normalné dostal! Vzdyc-
Ky je totiz mnohem vic véci, kte-
ré bych nakreslit chtél, nez na co
mam ¢as. Problém je také vybrat
anakreslit auto ,,postavitelné“ -
aby ho nepostavilo jen pét mych
testerli, ktefi to opravdu uméji,
ale i primérny modelat.

Zminil jste, Ze nekreslite jen
modely aut, ale tfeba i vojen-
skych zbrani, stavebnich stro-
ju... Co vSe vas bavi?

Nedélam jenom auta, jeden
z mych prvnich velkych pro-
jektdl byla predvale¢na stihac-
ka Avia B-534. Nakreslil ji zna-
my a vyhlasil na ni soutéz, kdo
ji postavi nejlépe. Byla zelena,
takze abych se odlisil (zase ta
soutézivost!), prekreslil jsem ji
v bilé barevné varianté - nasel
jsem jejivalecnou kamuflaz pro

Luftwaffe, pouzivali ji k tahani
kluzdkl u Stalingradu. A proto-
Ze jsem si stale nebyl jist svym
vitézstvim v soutézi, nakreslil
jsem jesté ten kluzak, ktery ta-
hala. Ten model jsem cely i s klu-
zakem také sam postavil.

V jakém mérfitku modely ob-
vykle byvaji?

V ,méfitkovém pravéku* exis-
tovala vSechna mozna méfitka
- bylo to velké tak, aby se to ve-
§lo na tu kterou stranku. Ted
uz ne. Mald méfitka jsou tfeba
1:200, 1:100, U nas je tradice do-
cela velkého méritka1:32a v Pol-
sku i 1:25. Na méfitku ale hod-
né zalezi. Vsichni jsme vlastné
velci kluci a postavit si do vitri-
ny dvé auta, kdyz je kazdé jinak
velké, to uz nenijako realita - vy
prece chcete, aby se ta auta moh-
la potkat! Kdyz vedle sebe date
velky a maly model, uz je to spis
hrackarna.

Jak vystfihovinka modelu au-
ta vznika?

Nakreslim si model ve 3D na po-
¢itaci a uz béhem kresleni mys-
lim na to jak ho rozlozZit do plo-
chy - jakoby jej oteviit. Musel
jsem si vytrénovat zna¢nou pro-

Skupina nakladnich automobili, které se mohou ,,potkat” na kazdé vétsi stavbé - sklap&¢ Tatra 815 S3
s vlekem BSS a autobagr Tatra 815 UDS 114. Autobagr, jak je vidét, ma pohyblivou nastavbu, rameno i vy-
ménné lZice. Tak jako ve skuteénosti, jsou i na modelu dva motory - jeden pod kabinou, druhy vzadu,

v nastavbeé. | Foto: Leos Chodura

storovou predstavivost - program
trojrozmérny utvar sice ,,rozba-
1i“, ale jad musim jednotlivé dily
optimalné rozlozit v plose, abych
neplytval papirem, protozZe mo-
dely vydavam tiskem. Je$té ta-
ké musite prikreslit chlopné a lo-
mové znacky a dodélat detaily.
VSechno musi sedét na milimet-
ry. Pocitat musite tfeba i s tloust-
kou papiru nebo s objemem lepi-
dla pfi podlepovani.

Nasledné necham v copycent-
ru vytisknout zkusebni model.
S textovym navodem ho predam
modelati, aby postavil ovéfova-
ci model, a s pomoci jeho piipo-
minek ho pak doladim. Hotovy
model nafotim, aby bylo vidét,
co postavenim vznikne. Na-
kreslim obrazkové navody a vse
posilam do tiskdrny. Hotové
vytisky uz pak pfedavam distri-
butorm.

Kolik lidi v republice tohle
v§echno umi?

Urcité sto lidi umi nakreslit néja-
ky tfeba obdobny model auta, ale
jenom pro sebe. Zadrhel je jinde
- naprosta vétsina lidi ma pro-
blém dotahnout to do zavérecné
faze. Udélat si model pro sebe je
tfetina prace, ale kdyZz to mate
délat pro druhé, nemuzete spo-
1éhat na jejich schopnost impro-
vizace. Takze v té kvalité, o kte-
rou se ja snazim, nas to zvladne
v republice dotahnout do konce
tak pét.

Jste na néktery sviij model ob-
zv1ast hrdy?

Loni jsem vydal model cesko-
slovenské samohybné houfni-
ce ShKH Dana vyrobené v 7o.
letech, byla tehdy na svétové
arovni. A ikdyz si vét§inou pod-
klady sam nezajistuji, za touhle
houfnici jsem se do army bazaru
ve Staré Boleslavi vypravil osob-
né. Jeji model ma 1950 jednot-
livych dilkd. Pravdépodobné je
to v technické oblasti viibec nej-
jaky kdy byl v Ceské republice
vydan.

Price to musi byt strasné
moc, ale vystfihovanky stoji
jako vstupenka do kina. Ma-
te Sanci se s prodejem dostat
do zisku?

Je moji velkou snahou byt na nu-
le a celkem se mi to dafi. Za jed-
no vydani modelu platim tiskar-
né nékolik desitek tisic korun,
obdobné penize utopim kazdé tfi
Ctyti roky v softwarovém vybave-
ni, stejné tak v hardware, pla-
tim tisk v copycentru, skladové
prostory, cast vysledné ceny pfri-
padne distributorovi... Na tom se
zbohatnout neda. Toci se v tom



penize, ale vzdy to bude jen mij
konicek.

Kdo si papirové modely aut ku-
puje a stavi?

Velmi casto lidé, ktefi ma-
ji ke konkrétnimu autu néjaky
osobni vztah. Casto jsou za tim
velmi osobni vzpominky. Tte-
ba s tim vozidlem kdysi jezdi-
li na vojné, nebo tam s nim na-
opak nejezdili, protoze na néj
nesmeéli, a vzpominaji, jaka to
byla legrace, kdyz zrovna tohle
auto jejich nadfizeny tenkrat
zvrhnul do pfikopu...

V soucasné dobé kreslim piede-
v§im civilni a vojenska auta, oné
jenejvétsizajem. Noveé jsem ted
sahnul po autobusech, zkousim
je vydavat v jednodussim prove-
deni, aby byly také snazsina po-
staveni. Nechci totiZ z modelat-
stvi délat elitni konicek pro par

21.5. 2012

Na monitorech v pozadi jsou 3D kresby nakladniho automobilu Tatra
815 S3 a pfFivésu BSS. Pravé v programu Rhinoceros vZdy vznikne za-
klad kazdého mého modelu. | Foto: Leos Chodura

lidi - proto vymyslim modely
ipro ty, ktefi se k modelateni ja-
ko konicku vraceji tfeba po tfi-

ceti letech a maji radost, kdyz
se jim podafi sestavit tfeba ales-
port ten autobus.
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Na kterou fizi price se tésite
nejvic?

Krasna faze je ta prvni, ve 3D,
kdyz vidim v pocitaci, jak mi mo-
del pfed oc¢ima roste. Pak kdyz
se hotovy model vrati od testera
a ted najednou vidim, jak to vy-
pada hotové. A moc rad potom
své modely sleduji na vystavach,
jak je postavil uz normalni béz-
ny kluk. Ja ale délam hodné slo-
zité véci, tfinactileti kluci z nich
postavi jen nékolik, vétsinou je
stavi dospéli. Ale pravé na vysta-
vach a podle reakci na internetu
vidim, Ze to neni jen pro hrstku
téch nejlepsich, ktefi zvladnou
postavit cokoli. Jdete vystavou,
nékdo vam tam hrdé ukazuje, Ze
on to dokazal, a vy vidite, Ze se to
auto povedlo. To je dobry pocit.

Ma pro vas konicek néjakou
zpétnou vazbu Kk profesi?

Modely vytvarim na pocitaci.
Vzdycky jsem k nim mél blizko,
vedle studia mediciny jsem ze za-
jmu o né vystudoval i tfi rocniky
informatiky na matematicko-fy-
zikalni fakulté. Délam intenziv-
nimedicinu, tam je k modernim
pfistrojam fizenym pocitaci rov-
néz velmi blizko, takze se mi ty-
hle znalosti velmi hodi. Nebat
se poCitac¢li a umét na nich pra-
covat je vyhodou jak pro medi-
cinu, tak i pro kresleni modeld
auticek. Hodné mi v profesi po-
mahd prostorova predstavivost.
Anesteziologové jsou velice ome-
zeni tim, Ze ¢asto pracuji nasle-
po. Epiduralni jehla pfi milime-
trové vychylce na za¢atku vpichu
znamena centimetrovou vychyl-
ku na konci. Ale uplné nejvic mi
mij konic¢ek pomaha v tom, Ze si
diky nému dokazu vycistit hlavu.

Jana Jilkova

Za prinos kongresové turistice

V rezidenci primatora byli ocenéni vyznamni védci a Spickovi odborni-
ci za snahu o rozvoj kongresové turistiky v Praze. Ocenéni predali
prazsky primator Bohuslav Svoboda a prezident Prague Convention

Bureau Sanjiv Suri.

,Vim, jak je kongresovy turis-
mus pro metropoli dlilezity a jak
vyznamneé je pro mésto hostitel-
stvi kazdého kongresu, proto-
Ze jako 1ékaft se jich sam aktiv-
né ucastnim. Zlepsuji celkovou
image metropole i jeji mezina-
rodni postaveni v primyslu a vy-
zkumu, znamenaji také velky
ekonomicky pfinos. Kongreso-
vy Gcastnik v Praze utrati pri-
meérneé 6200 korun denné, coz je
témét dvojnasobek oproti béZné-
mu turistovi,“ vyzdvihl Bohu-
slav Svoboda.

Marketingova kampai
- a MHD zdarma
Ziskat pro Prahu hostitelstvi vel-

kého kongresu predstavuje dlou-
hodobé tsili i nemalé investice.
O kandidaturach se rozhoduje
nékolik let pfed akci, stejnou
dobu pak trva i priprava. No-
vinkou v podpofe kandidatur,
ktera je v konkurencnich des-
tinacich bézna, ale Praha v ni
zatim pokulhava, je mimo ji-
né MHD zdarma pro kongresy
s vice nez 500 ucastniky, ktefi
v Praze stravi minimalné 2 no-
ci a alesponl 20 % z nich je ze za-
hranici. V leto$nim roce se més-
to také rozhodlo realizovat dosud
nejvétsi marketingovou kamparn
v nejvyznamnéjsich zahranic-
nich médiich na podporu toho-
to segmentu.

Pozvanka na VIII. kadanské

sesterské dny

Mezindrodni konferenci s Ustfednim tématem ,Vyziva nas
provazi po cely Zivot” usporada ve dnech 11.-12. fijna Ne-
mocnice Kadan a mésto Kadan.

Zazni prispévky o kojeni a vyzivé
v détském véku, hodnoceni pri-
jmu potravy v nutricnf péci, mytech
a polopravdach ve vyzivé, vztahu
vyZivy a hojeni ran, ale také na-
priklad o stravovani zdravotnic-
kého personalu. Dal3i sdélenf bu-
douvénovana pravni problematice
v oSetfovatelstvi a vzdélavani ne-

|ékarskych pracovnikl. Prednaset
budou zastupci MZ CR, CAS, od-
bor{, pravnici a sestry.

Mistem konani je Kulturni ddm
Strelnice v Kadani. PFihlasit se na
konferenci je tfeba do1s. Cervna.
Formular prihlasky a dal3i priibéz-
né informace:

www.nemkadan.cz (red)

Nejvétsi védecky
kongres v CR

Cenu ,,Kongres roku 2011“ zis-
kal prof. MUDr. Vladimir Tesaf,
DrSc., za jeden z nejvétsich ev-
ropskych kongresti - 48. kongres
Evropské renalni asociace a Ev-
ropské dialyzacni a transplan-
tacni asociace. Celkovy pocet
jeho ucastnikl v Praze presahl
10 600 osob, ¢imz se stal histo-
ricky nejvétsim védeckym kon-
gresem konanym na tzemi Ces-
ké republiky.

Zvlastni cenu Kongresového cen-
tra Praha si odnesl prof. MU-
Dr. Jifi Raboch, DrSc., ktery je
i regiondlnim reprezentantem
Svétové psychiatrické asocia-

Primator HI. mésta Prahy Bohuslav Svovoda pfedava cenu profesoru
Vaclavu Paéesovi. | Foto: Prague Convention Bureau

ce pro stfedni a vychodni Evro-
pu. Diky jeho aktivité se v Cesku
konalo mnoho mezinarodnich
kongresti, naptiklad kongres
Evropské psychiatrické asocia-
Ce V TOCe 2000, 14. SVEtOVY psy-

Pozvanka na konferenci
o alternativnich zpusobech lééeni

Divize Medical Services Mladé fronty porddd 28. ¢ervna
v prazském Paldci Charitas konferenci o moznostech a Uspés-
nosti, ale i rizicich rGznych smérd alternativni mediciny.

Tématy konference budou ho-
meopatie (sméry, historie, pouzi-
ti homeopatik u déti a dospélych,
v porodnictvf, moznosti software)
i tradicni ¢inska a pfirodni tibet-
ska medicina. Pfednaset bude mj.
MUDr. Ladislav Fiala (Ceska lékafska
homeopaticka spole¢nost), MUDT.
Ludmila Bendova (Ceskoslovenska

sinobiologicka spole¢nost) a ana-
tom prof. MUDT. Jifi Heft, DrSc. (Si-
syfos — Cesky klub skeptikd).
Konference je zafazena do kreditni-
ho systému vzdélavani pro nelékar-
ské zdravotnické pracovniky.
Registrace a podrobné informace
0 programu:
www.medical-services.cz  (red)

chiatricky kongres v roce 2008
nebo kongres Svétové psychiat-
rické asociace, ktery probéhne
letos v fijnu.

Cena za dlouhodoby
pFinos

Vecer vyvrcholil pfedanim ceny
za dlouhodoby pfinos kongreso-
vé turistice, kterou byl ocenén
prof. RNDr. Vaclav Paces, DrSc.
Vyznamné se zaslouzil o popula-
rizaci genetiky mezi Sirokou ve-
fejnosti, doma i v zahranici je
tak vniman jako autorita celo-
spolecenského vyznamu. Jeho
osobni reference na poli kon-
od roku 1988, kdy byl ¢lenem or-
ganizac¢niho vyboru celosvéto-
vého biochemického kongresu
IUB v Praze se 6 tisici Gcastniky.
Od té doby se podilel na kandida-
turach a organizaci desitek me-
zinarodnich setkani. (i)
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Kalendar akci odbornych lékarskych
spolec¢nosti — Cerven 2012

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

Soudobé koncepce
alexithymie

Supervizni Kazuisticky
seminar

12. 6. 2012/0Olomouc

Misto konani:

poslucharna Hemato-onkologic-
ké kliniky LF UP a FN Olomouc
Poradatel: oddéleni klinické
psychologie FN Olomouc
Kontakt: www.fnol.cz

Fyziologicka regulacni
medicina a jeji vyuziti
v oblasti zanétu, stresu
a starnuti

12. 6. 2012/Praha

Misto konani: Autoklub CR
Pofadatelé:

Ceska 1ékatfska komora,
Edukafarm, s. 1. 0.

Kontakt: www.lIkcr.cz

Betablokatory

- myty a skutecnost

12, 6. 2012/Plzen

Misto konani:

Fakultni nemocnice Plzer
Pofadatelé:

Okresni sdruZeni Ceské 1ékafské
komory Plzen-mésto, 1. interni
klinika LF UK a FN Plzeni
Kontakt: www.lkcr.cz

Antikoagulacni lécba,
ockovani

Vzdélavaci seminar

SVL CLS JEP

12. 6. 2012/Pardubice

Misto kondni: hotel Euro
Poradatel: Spolecnost
vSeobecného l1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

ESGAR 2012

annual meeting

12.-15. 6. 2012/Edinburgh,
Velka Britanie

Poradatel: European Society

of Gastrointestinal and Abdomi-
nal Radiology (ESGAR)
Kontakt: www.esgar.org

25. kongres CLS JEP
Pohlavné pfenosné nemoci
- historie, soucasnost,
perspektivy

13. 6. 2012/Praha

Misto konani: Hotel DAP
Pofadatel: Ceska lékafskd
spolecnost J. E. Purkyné
ve spolupraci s dalsimi
odbornymi spole¢nostmi
Kontakt: www.cls.cz

2w

Antikoagulacni lécba,
ockovani

Vzdélavaci seminar

SVL CLS JEP

13. 6. 2012/Jihlava

Misto konani:

hotel Gustav Mahler
Poradatel: Spolecnost
vSeobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

36. Beniiv den fyziologie
a psychologie prace
Aktuality z fyziologie price,
psychologie prace

a ergonomie

13. 6. 2012/Praha

Misto konani: Lékarsky dim
Poradatelé: Spole¢nost
pracovniho 1ékafstvi CLS JEP,
Statni zdravotni tstav

Kontakt: MUDTr. Jana Hlavkova;
tel.: 267 081 236; e-mail:
jhlav@szu.cz; www.szu.cz

74. kongres

Ceské spolecnosti
otorinolaryngologie

a chirurgie hlavy a krku
CLS JEP

Diagnostika, chirurgicka
1é¢ba a protetika poruch
sluchu, akutni stavy v détské
ORL, nové technologie v ORL
13.-15. 6. 2012/Mikulov

Misto konani:

hotel Galant, Zamek Mikulov
Poradatel: Ceska spolenost
ORL a chirurgie hlavy a krku
CLS JEP

Kontakt: Katefina Silova;
tel.: 777 260 066;

e-mail: katerina@silova.cz;
www.orlkongresmikulov.cz

7" Central European
neurosurgical meeting
13.-15. 6. 2012/Praha

Misto konani:

Orea Hotel Pyramida
Poradatelé: Ceska neurochirur-
gicka spole¢nost CLS JEP, Ceska
spole¢nost pro neurovédy CLS
JEP, Ceska spondylochirurgicka
spole¢nost CLS JEP, 1. a 3. LF UK
Kontakt: www.bos-congress.cz

34. pracovni dny

v radiofarmacii

13.-15. 6. 2012/Mlada Boleslav
Misto kondni: vzdélavaci cent-
rum Skoda Auto Na Karmeli
Poradatelé:
radiofarmaceutickd sekce Ceské
spole¢nosti nuklearni mediciny
CLS JEP, oddéleni nuklearni
mediciny Oblastni nemocnice
Mladéa Boleslav

Kontakt: MUDT. Ingrid Spal-
kova; tel.: 326 742 501; e-mail:
ingrid.spalkova@onmb.cz;
WWW.CSNIM.. CZ

40. cesko-slovensky
cerebrovaskularni
kongres

Cévni neurochirurgie, diagnos-
tika, komplikace, nové trendy
v 1é¢bé a management akut-
ni fize CMP, poruchy spanku

a CMP, primarni a sekundarni
prevence CMP...

13.-15. 6. 2012/Spindleriv Mlyn
Misto konani: hotel Harmony
Poradatel: cerebrovaskularni
sekce Ceské neurologické
spolecnosti CLS JEP

Kontakt: www.cmp.cz

Motolsky den

prenatalni diagnostiky
Nové trendy v zobrazovani a vy-
Setfeni CNS prenatilné, vySet-
feni GIT prenatalné, indika-
ce k fetalnimu MRI zobrazeni,
srovnani UZ a MRI fetilniho
mozku, MRI nitrohrudnich
a nitrobfisnich organu

14. 6. 2012/Praha

Misto konani: FN Motol
Poradatelé: Klinika zobrazova-
cich metod 2. LF UK a FN Motol,
sekce pediatrické radiologie Ra-
diologické spole¢nosti CLS JEP
Kontakt: Martin Kyn¢l; e-mail:
martin.kyncl@fnmotol.cz;
WWW.CIS.CZ

16. harrachovské
chirurgické dny

Krviceni do zaZivaciho traktu
- algoritmus vySetfovacich
metod, indikace k chirurgic-
kému Feseni, kazuistiky
14.-15. 6. 2012/Harrachov
Misto konani: hotel SKIar
Poradatel: Ceska chirurgicka
spole¢nost CLS JEP

Kontakt: Jitka Subrtova;

tel.: 481661 402, 777 870 191;

llustraéni foto: Shutterstock

e-mail: harrachov@nemsem.cz;
www.chirurgie.cz
Antikoagulacni lIécha,
ockovani

vzdélavaci seminaf

SVL CLS JEP

14. 6. 2012/Ostrava

Misto konani: Hotel Imperial
Poradatel: Spolecnost
vieobecného 1ékatstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Tt European symposium
of biopathology

14.-15. 6. 2012/Partiz, Francie
Misto konini: Auditorium
Paris Centre Marceau
Kontakt:
http://en.symposium.eu.com

34, cesko-slovenské
endoskopické dny
Laryngealni a hypofaryngealni
nalezy pri rutinni ezofagogast-
roskopii, diagnostika ¢asnych
neoplazii horni ¢asti GIT, dia-
gnostika bilidarnich vyvojovych
vad u déti, fotodynamicka te-
rapie Barrettova jicnu, endo-
skopicka submukézni disekce,
endoskopicky simulitor pro vy-
uku digestivni endoskopie...
14.-15. 6. 2012/Hradec Kralové
Misto kondni:

Kongresové centrum Aldis
Poradatelé: endoskopicka
sekce Ceské gastroenterologické
spole¢nosti CLS JEP, endoskopic-
ka sekcia Slovenskej gastroente-
rologickej spolo¢nosti SLS
Kontakt:
www.endoskopickedny2012.cz

8. kongres

slovenskych a ¢eskych
dermatovenerolégov
Alergolégia a profesionilne der-
matozy, angiolégia, fotobiolo-
gia, histopatolégia koZe, hoje-
nie ran, infek¢éné choroby koze,
korektivna a estetickd derma-
toldgia, koZa a imunita, onko-
dermatolédgia, venerolégia, pe-
diatrickd dermatolégia...
14.-16. 6. 2012/Bratislava

Misto konani: hotel Gate One
Poradatelé: Slovenska derma-
tovenerologicka spolo¢nost SLS,
Ceska dermatovenerologicka
spole¢nost CLS JEP

Kontakt: doc. MUDr. Dusan
Buchvald, Ph.D.; e-mail:
buchvald@nextra.sk;
www.sds-sk.sk/podujatia.html

Zavislost - vyzkum,
praxe a pacienti

15. 6. 2012/Brno

Misto konani: FN Brno, poslu-
charna psychiatrické kliniky
Poradatel: Psychiatricka
klinika LF MU a FN Brno
Kontakt: doc. MUDr. Tomas



Kasparek, Ph.D.; e-mail:
tomas.kasparek@mail.muni.cz;
www.adiktologie.cz

5. konference

Sestra v praxi

Novinky v hojeni ran a 1é¢bé
bolesti, vyuziti hyperbaroxie
u 1é¢by ran, periferni Zilni ka-
nyly, vyZiva seniorii, poruchy
pfijmu potravy, feseni bolesti
u chronické rany pomoci tera-
peutickych Kkryti...

15. 6. 2012/0Olomouc

Misto konani:

Regionalni centrum Olomouc
Pofadatelé: 2. interni klinika
LF UP a FN Olomouc,

Ceska spole¢nost pro 1é¢bu rany
Kontakt: www.solen.cz

15. setkani klubu
mladych onkologii
Diagnostika a terapie
gynekologickych nadoru
15.-17. 6. 2012/

FrySava pod Zakovou horou
Misto kondani: hotel Medlov
Poradatel:

Klub mladych onkologt
Kontakt: http://kmo.koc.cz

Antikoagulacni lécba,
ockovani

Vzdélavaci seminaf

SVL CLS JEP

16. 6. 2012/Brno, Plzer,

Karlovy Vary, Olomouc

Misto konani: Kancelaf
ombudsmana (Brno), Safrankiv
pavilon (Plzen), hotel Stary
Mlyn (Karlovy Vary), aula
Pravnické fakulty UP (Olomouc)
Poradatel: Spolecnost
vSeobecného lékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Seminaf o stresovém
selhavani

Fyzické a psychické priznaky
stresového selhavani, praktické
protistresové minimum

18. 6. 2012/Plzen

Misto konani: oddéleni dalsiho
vzdélavani FN Plzen-Lochotin
Poradatel:

oddéleni dalsiho vzdélavani FN
Plzeni, zakladni organizace FN 1
Odborového svazu zdravotnictvi
a socilni péce CR

Kontakt: www.fnplzen.cz

Praktické aspekty
pouzivani systémii

pro kontinualni
monitoraci glykemie

19. 6. 2012/Olomouc

Misto konani: hotel Alley
Poradatel:

3. interni klinika 1. LF UK a VEN
Praha ve spolupraci s 1. interni
Kklinikou LF UK a FN Plzen

a Centrem diabetologie IKEM
Kontakt: www.gsymposion.cz

sz

Antikoagulacni lécba,
ockovani

Vzdélavaci seminar

SVL CLS JEP

20. 6. 2012/Ceské Budé&jovice
Misto konani:

hotel Maly pivovar
Poradatel: Spolecnost
vieobecného 1ékaftstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Konference

pro radiologické fyziky
v§ech 3 oborti

(RDG, RT, NM)

20.-22. 6. 2012/

Bystfice nad Pernstejnem
Poradatel: fyzikalni sekce
Ceské spole¢nosti nuklearni
mediciny CLS JEP

Kontakt: www.cls.cz

44" meeting

of the European
Pancreatic Club

20.-23. 6. 2012/Praha

Misto konani: Hotel Olympik
Poradatel:

European Pancreatic Club (EPC)
Kontakt: www.epc2012.cz

Uzkost jako symptom

v pedopsychiatrii

UzKost u gerontopsychiatric-
kych pacientii

21. 6. 2012/Mlada Boleslav
Misto konani: Psychiatricka
1écebna Kosmonosy
Poradatelé:

Okresni sdruZeni Ceské 1ékarské
komory Mlada Boleslav, Psychi-
atricka 1écebna Kosmonosy
Kontakt: www.plkosmonosy.cz

Praktické aspekty
pouzivani systémii

pro kontinualni
monitoraci glykemie

21. 6. 2012/Praha

Misto konani:

Best Western Hotel Kampa
Poradatel:

3. interni klinika 1. LF UK a VEN
Praha ve spolupraci s 1. interni
klinikou LF UK a FN Plzen

a Centrem diabetologie IKEM
Kontakt: www.gsymposion.cz
Antikoagulacni lIécha,
ockovani

Vzdélavaci seminar

SVL CLS JEP

21. 6. 2012/Praha,

Hradec Kralové

Mista kondni:

Lékatsky dim (Praha), Nové
Adalbertinum (Hradec Kralové)
Poradatel: Spolecnost
vieobecného lékaftstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

20. Frejkovy dny
Revizni operace
v endoprotetice

21.5. 2012

21,-22. 6. 2012/Brno

Misto konani:

Orea Wellness Hotel Santon
Poradatel: 1. ortopedicka klini-
ka LF MU a EN u sv. Anny Brno
Kontakt: www.fnusa.cz

4™ midsummer

meeting on paediatric
haematology

and oncology

22.-24. 6. 2012/Gorlitz, Némecko
Kontakt: www.amiando.com/
g4thMidsummer.html

Jak analyzovat data

a pripravit

kvalitni clanek

Letni kurz metodologie vyzku-
mu pro studenty programu
Ph.D. a aspiranty na docentu-
ru (sestaveni vyzkumné prace,
popisni analyza dat s pouZi-
tim t-test a chi-square, zakla-
dy a praktické pouZiti faktori-
alni analyzy a analyzy rozptylu,
zaklady a praktické pouziti ko-
relace a regrese, jak uispésné
publikovat v mezinirodnich
védeckych ¢asopisech)

22.-24. 6. 2012/Praha

Misto konani:

Fakulta humanitnich studii UK,
mistnost 1036, Praha 5 - Jinonice
Poradatel:

Nadacni fond Alzheimer
Kontakt: e-mail:
sekretariat@alzheimernf.cz;
www.ceskapsychiatrie.cz

ENDO 2012

94 annual meeting
23.-26. 6. 2012/Houston, Texas
Poradatel:

The Endocrine Society

Kontakt: www.endo-society.org/
meetings/Annual

25 biennial congress
of ISUCRS

24.-26. 6. 2012/Bolona, Italie
Misto kondani: Palazzo della
Cultura e dei Congressi
Poradatel; International
Society of University Colon
and Rectal Surgeons (ISUCRS)
Kontakt: www.isucrs2012.it

26. olomoucké
hematologické dny

16. konference
oSetrovatelstvi

a zdravotnich laborantii
5t symposium

on advances

in molecular hematology
AKkutni a chronické leukemie,
maligni lymfoproliferace, mye-
lodysplasticky syndrom a pri-
buzné choroby, hemokoagula-
ce, transplantace krvetvornych
bunék, anemie, imunitni cy-
topenie, laboratorni a experi-
mentalni hematologie...

24.-26. 6. 2012/0Olomouc

Mista konani: NH Hotel

a Omega centrum Olomouc
Pofadatelé:

Ceska hematologicka spole¢nost
CLS JEP, onkologicka sekce CAS,
Hematoonkologicka klinika

LF UP a FN Olomouc, nadace
na podporu transplantace
kostni dfené Haimaom
Kontakt: www.olhemdny.cz

13t Central European
lung cancer conference
Personalized therapy, biomar-
Kkers, recent highlights, case
discussions, round table dis-
cussions, guidelines discussi-
ons

24.-27. 6. 2012/Praha

Misto konani: hotel Pyramida
Kontakt: www.celcc2012.com

ESTRO school

- advanced treatment
planning

24.-28. 6. 2012/Praha
Poradatel:

European Society for Radiothe-
rapy & Oncology (ESTRO)
Kontakt:

www. estro-education.org

Supervizni kazuisticky
seminar

26. 6. 2012/Olomouc

Misto konani: FN Olomouc,
5. patro détské kliniky
Poradatel: oddéleni klinické
psychologie FN Olomouc
Kontakt: www.fnol.cz

Praktické aspekty
pouzivani systému

pro kontinualni
monitoraci glykemie

26. 6. 2012/Brno

Misto konani:

Hotel International

Poradatel:

3. interni klinika 1. LF UK a VEN
Praha ve spolupraci s 1. interni
klinikou LF UK a FN Plzen

a Centrem diabetologie IKEM
Kontakt: www.gsymposion.cz

Klinickopatologicky

a diferencialné
diagnosticky semind¥

26. 6. 2012/Plzen

Misto kondni: FN Plzen
Poradatel:

Okresni sdruZeni Ceské 1ékaiské
komory Plzeni-mésto, 1. interni
klinika LF UK a FN Plzenl
Kontakt: www.lkcr.cz
Antikoagulac¢ni l1écha,
ockovani

Vzdélavaci seminar

SVL CLS JEP

27. 6. 2012/Praha

Misto konani:

Lékarsky dGm
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Poradatel: Spolecnost
vSeobecného 1ékatstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Praktické aspekty
pouzivani systému

pro kontinualni
monitoraci glykemie

28. 6. 2012/Ostrava

Misto konani: Hotel Imperial
Poradatel:

3. interni klinika 1. LF UK a VEN
Praha ve spolupraci s 1. interni
klinikou LF UK a FN Plzen

a Centrem diabetologie IKEM
Kontakt: www.gsymposion.cz

12. motilitni sympozium
Anatomie a fyziologie stfeva,
vySetfovani stfevni motility,
poruchy motility - Ogilvieho
syndrom, pseudoobstrukce,
sklerodermie, dermatomyozi-
tida, amyloidéza, poruchy mo-
tility pfi celiakii, Hirschprun-
gova nemoc, drazdivy tracnik,
prijem a zacpa - pfi¢iny ne-
bo nasledky poruchy stfevni
motility?

28. 6. 2012/Brno

Misto konani:

Brnénské veletrhy a vystavisté
Poradatelé: Ceska gastroentero-
logicka spole¢nost CLS JEP,
Interni gastroenterologicka
klinika LF MU a FN Brno
Kontakt: www.bvv.cz/
motilitni-sympozium

BIOSIGNAL 2012

28.-30. 6. 2012/Brno

Poradatel: Spole¢nost biomedi-
cinského inzenyrstvi a 1ékafské
informatiky CLS JEP

Kontakt: www.sbmili.cz

2. konference
Neuropsychiatrického
fora
Demence, extrapyramidova
onemocnéni, psychoticka one-
mocnéni, spanek a jeho poru-
chy, détska neuropsychiatrie
a neurovyvojové poruchy, nor-
motenzni hydrocefalus, deli-
rium, nové drogy a neuropsy-
chiatrické projevy zavislosti,
neuropsychologie
28.-30. 6. 2012/Praha
Misto Konani:
Narodni technicka knihovna,
Technicka 6, Praha 6
Poradatel;: Neuropsychiatrické
férum, o. s., pod zastitou Ceské
neurologické spole¢nosti CLS
JEP, Ceské psychiatrické spolec-
nosti CLS JEP a Ceské neuropsy-
chofarmakologické spolecnosti
Kontakt: Martin Zein;
tel.: 224 262 110;
e-mail: sekretariat@npforum.cz;
www.npforum.cz;
www.ceskapsychiatrie.cz

(sta)
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Proc€ se pohlavni zneuziti
nemust oznamovat zpetne?

Piekvapilo mé, Ze
1ékar, ktery se zpét-
né dozvi o trest-
ném ¢inu pohlavni-
ho zneuZiti, nemusi
¢in oznamit, pokud
k nému doslo v mi-
nulosti. KaZdy trest-
ny ¢in by pfece mél
byt vyseti‘en a pacha-
tel potrestan, jenze
obéti se ¢asto zdrihaji promlu-
vit a poprvé se svéri po Case aZ
tfeba pravé svému lékafri...
MiiZete mi vysvétlit diivody,
Kkteré zakonodarce vedly k ta-
Kkové pravni ipravé?

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

Tento dotaz by mozna
umeélo dobfe zodpove-
dét Ministerstvo spra-
vedlnosti CR ¢&i hlav-
ni autor soucasného
trestniho zakoniku,
soudce Nejvyssiho
soudu prof. JUDr. Pa-
vel Sdmal, Ph.D. Nic-
méneé i ja si dovolim
tazateli odpovédét.

Statnim organiim Ceské republi-
ky nepochybné jde o to, aby kaz-
dy trestny ¢in byl odhalen a jeho
pachatel potrestan. Nastroje po-
uzité za timto icelem vSak mu-
sibyt voleny mimo jiné i ve vzta-

Mohu odmitnout
postup v zamestnani’

Zaméstnavatel mi na-
bidl povyseni na mis-
to stani¢ni sestry. To
s sebou sice nese vétsi
penize, ale také vétsi
zodpovédnost, praci
prescas a dalsi nevy-
hody. Z téchto diivo-
du nechci vyssi post
pfijmout. Zaméstna-
vatel mi ale novou po-
zici nuti a fika, Ze pokud odmit-
nu, budu ji muset vykonavat
povinné, Je mozZné postup v za-
méstnini odmitnout?

Pfedné je tfeba uvést, Ze do znac-
né miry zalezi na druhu prace
sjednaném v pracovni smlouve.
Zaméstnavatel je totiz povinen
pridélovat zaméstnanci jen pra-
ce podle sjednaného druhu pré-
ce, s ¢imz koresponduje zameést-
nancova povinnost tyto prace
vykondavat. V daném pripadé se
vsak domnivam, Ze napln pra-
ce stani¢ni sestry odpovida spise
manazerské pozici, byla by tedy
odlisna od té stavajici. K vykonu
této funkce by tudiz bylo tfeba
provést pisemnou zmeénu obsa-
hu pracovni smlouvy, kterd vy-
Zaduje souhlas zaméstnavatele
izaméstnance.

Platnost prevedeni

na jinou praci

Jednostranné prevedenina jinou
praci ze strany zaméstnavatele je
mozné, av§ak musi byt provede-
no v souladu s § 41 zakoniku pra-

odpovida
Magr. Lucie Neubertova

ce. Toto ustanoveni
vymezuje piipady,
kdy je zaméstnavatel
povinen prevést za-
meéstnance na jinou
praci (napt. v ptipa-
dech pozbyti zdra-
votni zpiasobilosti
k vykonu prace, té-
hotenstvi zamést-
nankyné apod.),
a pripady, kdy je zaméstnavatel
opravnén prevést zameéstnan-
ce na jinou praci (napt. zameést-
nanec docasné ztratil zplisobi-
lost k vykonu prace nebo proti
nému bylo zahajeno trestni sti-
hani z Gmyslné trestné ¢innosti
apod.). Vzhledem k tomu, Ze ty-
to skutecnosti se na dany piipad
zfejmeé nevztahuji, by pak preve-
deni tazatelky zaméstnavatelem
na jinou praci bez jejiho souhla-
su bylo relativné neplatné. V ta-
kovém pripadé by tazatelka by-
la nucena dovolat se neplatnosti
prevedeni na jinou praci, a to
v fizeni pfed soudem.

Pro uplnost dodavam, Ze dle za-
koniku prace je zameéstnavatel
opravnén prevést zameéstnan-
ce i bez jeho souhlasu na jinou
praci, nez byla sjednana, avsak
pouze v pripadech, kdy je to tfeba
k odvraceni mimotadné udalosti,
zivelni udalosti nebo jiné hrozici
nehody nebo ke zmirnéni jejich
bezprostfednich nésledki, a to
na nezbytné nutnou dobu. Tato
vyjimka ze zakoniku prace se te-
dy na tento pfipad nevztahuje.

hu k dals$im hodnotam, které stat
vyznava, at je to lidska dustoj-
nost, zivot, zdravi, svoboda, sou-
kromi apod.

Co tim chci Fict? Pfedevsim to, Ze
si nejsem jist, jak moc by se ta-
zateli libilo, kdyby stat za icelem
toho, aby odhalil pachatele vSech
trestnych ¢inti, pouzival vSech
dostupnych prostfedkti. Napfi-
klad bychom mohli mit vSude,
vCetné nasich domovii, kamery
ajejich zdznamy by byly dostup-
né orgdnim ¢innym v trestnim
fizeni. Pfipadné by pfi vyslechu
bylo 1ze pouzivat prostfedki stie-
dovéké tortury nebo i té zcela mo-

derni. Tfeba takovy waterboarding
pouzivala §panélska inkvizice jiz
v 15. stoleti. Podle pfedposled-
niho viceprezidenta USA Dicka
Cheneyho je to stale ,,pfinosny
zdroj informaci“.

Jen na vysvétlenou: Pfi water-
boardingu je osoba pfivazana
ke stolu nebo drfevéné desce.
Tazatel ma pomocnika, jehoz
tukolem je lit vodu pfes rucnik
¢i celofan na nos a usta obéti,
coz ztézuje dychani a navozuje
pocit topeni se (k utopeni vsak
nedochazi). Metoda waterboar-
dingu byla v nedavné dobé po-
uzivana na americké zaklad-

llustraéni foto: Shutterstock

né Guantanamo pfi vyslesich
teroristu.

Trestny €in neprekaZeni

trestného Cinu

Vratim-li se k jadru otazky,
pak moje odpovéd zni, Ze v pri-
padé trestného ¢inu pohlavni
zneuziti stat neuznal za vhodné
pouzit relativné vyjimecny na-
stroj, a to vloZeni tohoto ¢inu
do vyctu trestnych ¢int, u kte-
rych se stanovi tém, kdo se hod-
novérnym zpusobem dozvédéli,
Ze nékdo takovy trestny ¢in spa-
chal, aby byli povinni tuto sku-
tenost oznamit organum ¢in-
nym v trestnim fizeni s tim, Ze
v opacném piipadé by se sami do-
pustili trestného ¢inu neozna-
meni trestného ¢inu. Za ten by
jim hrozil trest odnéti svobody
azna tfiléta.

Zakonodarce v§ak uvedl skutko-
vou podstatu trestného ¢inu po-
hlavni zneuZiti podle § 187 trest-
niho zakoniku mezi trestnymi
¢iny vyjmenovanymi v § 367
trestniho zakoniku. To zname-
na, Ze pokud se nékdo hodnoveér-
nym zpsobem dozvi, Ze jiny pfi-
pravuje nebo pacha tento trestny
¢in, je povinen spachani nebo do-
konceni takového trestného ¢inu
pfekazit. Mlze tak ucinit mimo
jiné jeho véasnym oznamenim
statnimu zastupci nebo policej-
nimu organu. Pokud tak vak ne-
ucini, dopusti se sam trestného
¢inu neptfekaZzeni trestného ¢inu.
Nemilym nasledkem muZe byt
to, Ze mu bude uloZen trest od-
néti svobody az na tfi léta.

Narok sestry na vyssi platovou tiidu

Jsem zaméstnana rok
apulve statni nemoc-
nici na JIP jako vieo-
becna sestra. Vystu-
dovala jsem wvyssi
odbornou zdravotnic-
kou Skolu (s titulem
DiS.) a od kvétna 20m
patfim mezi registro-
vané sestry. Momen-
talné jsemv 9. platové tfidé. Zada-
la jsem o zafazeni do 10. tfidy, ale
nemocnice Setfi a Zadné zvySova-
ni tfid se pry konat nebude. Pro-
to se chci zeptat, zda mam pravo
naio. platovou tfidu, pracuji-li bez
odborného dohledu. Popfipadé jak
mam postupovat, abych zafazeni

do vyssi tfidy dosahla.

Zarazenizaméstnance do platové
tFidy se fidi zakonikem prace, kon-
krétné ustanovenim § 123 odst. 4.
Na zafazeni do platové tfidy ma
vliv druh prace sjednany v pracov-
ni smlouvé. Dale je dlleZité vy-

odpovida
Mgr. Marie Subertova

prace pozadované po
zameéstnanci v ramci
druhu sjednané prace.
Dalsim kritériem pro
zafazeni do platové tFi-
dy je spInéni kvalifikac-
nich predpokladd sta-
novenych v § 2 nafizeni
vlady €. 564/2006 Sb.
neboli dosazenf potfebného vzdé-
lani pro vykon urcitého povolant.
Povolanivseobecné sestry jedle ka-
talogu pracive verejnych sluzbach
a spravé, ktery tvofi prilohu k nari-
zenfvlady €. 222/2010 Sb., zafazeno
do9.—12. platové tridy. V pfipadé, Ze
mate vyssi odborné vzdélani, ma-
Zete byt zafazena v souladu s vyse
uvedenym nafizenim vlady do 9.—
—10. platové tridy.

Dulezité je

znéni smlouvy

Do 9. platové tfidy je zafazena
vieobecna sestra, ktera vykona-

va oSetfovatelskou péci pod Iékar-
skym dohledem. Z Vaseho dotazu
plyne, Ze poskytujete oSetrovatel-
skou péci bez odborného lékarské-
ho dohledu, proto je pro zarazeni
do prislusné (tedy 10.) platové tfi-
dy dulezité, zda mate v pracovni
smlouvé takovy druh Vami vyko-
navané prace sjednan a jak mate
vymezenu pracovni napln.

Pokud mate druh prace sjednan
zplsobem, ktery odpovida zaraze-
nido1o. platové tridy, mate pravni
narok na prefazenf do vy3si plato-
vé tfidy a na prislusné zvyseni pla-
tu dle platového tarifu. Pokud nenf
druh pracev pracovni smlouvé tak-
tosjednan, jemozné po dohodé se
zameéstnavatelem pracovnismlou-
vu zmeénit formou dodatku. Jestlize
mezivaminedojde k dohodé a Vas
problém nebude vyresen, doporu-
Cuji obratit se s Zadosti o posouze-
ni na zfizovatele nemocnice, od-
borovou organizaci ¢i ministerstvo
zdravotnictvi.
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/Zmena pracovnino
uplatneni po urazu

Pracuji jako sestra
v lécebné dlouho-
dobé nemocnych,
Jsem po trazu, 1ékar
mi nedoporucil mj.
zvedat téZka bfeme-
na, Pfinesu-li o tom
zaméstnavateli po-
tvrzeni, jaké jsou
mé moznosti z hle-
diska dalsiho uplat-
néni? Musi mé dil zaméstna-
vat a nabidnout mi popripadé
jinou praci respektujici moje
zdravotni omezeni? Nebo mé
propusti pro ztriatu zpuisobilos-
ti vykonavat prici, na kterou
mam smlouvu (sménny provoz
u luzka)?

Dostanu v tomto pripadé od-
stupné? Méla bych nirok na
odstupné i v pfipadé, Ze bych
nabizenou ndhradni prici od-
mitla? JestliZe potvrzeni ne-
pfinesu a svou nezpusobilost
vlastné utajim, pracuji dil na
vlastni riziko?

BohuZel z dotazu neni patrné,
zda se jednalo o pracovni traz,
nebo ne. V odpovédi budu vycha-
zet z pfedpokladu, Ze se v piipadé

odpovida
Magr. Katefina Gotzova

dotazujici o pracovni
uraz nejednalo.
Zakonik prace v usta-
noveni § 41 stanovi
zameéstnavateli po-
vinnost prevést za-
meéstnance na jinou
praci, pozbyl-li vzhle-
dem ke svému zdra-
votnimu stavu (podle
1ékatského posudku
vydaného zafizenim zavodni
preventivni péce nebo rozhodnu-
ti pfislusného spravniho uradu,
ktery 1ékarsky posudek prezkou-
mava) dlouhodobé zpusobilost
konat dale dosavadni praci.
V tomto pfipadé je zaméstnava-
tel povinen nabidnout zamést-
nanci jinou praci, vhodnou z hle-
diska zdravotniho stavu.

Pokud neni mozné prevedeni
zaméstnance v ramci pracov-
ni smlouvy, miZe zaméstnava-
tel pfevést zaméstnance v tomto
pripadé i na pracijiného druhu,
nez jaky byl sjednan v pracovni
smlouvé, a to i pfes nesouhlas za-
meéstnance. Zameéstnavatel je po-
vinen prihliZet k tomu, aby ta-
to prace byla pro zaméstnance
vhodna vzhledem k jeho zdravot-

nimu stavu a schopnostem a po-
kud mozno i k jeho kvalifikaci.
Dale je zaméstnavatel povinen
predem projednat se zameéstnan-
cem duvod prevedeni na jinou
praci a dobu, po kterou ma pre-
vedeni trvat. Dochazi-li pfevede-
nim zaméstnance ke zméné pra-
covni smlouvy, je zaméstnavatel
povinen vydat zaméstnanci pi-
semné potvrzeni o diivodu pre-
vedeni na jinou praci a dobé je-
ho trvani.

Mozna je i vypovéd

Zaméstnavatel je zaroven oprav-
nén dat zameéstnanci vypovéd
(podle ustanoveni § 52 pism. e
zakoniku prace), pozbyl-li za-
meéstnanec vzhledem ke svému
zdravotnimu stavu (podle 1ékat-
ského posudku vydaného zari-
zenim zavodni preventivni pé-
¢e nebo rozhodnuti prislusného
spravniho ifadu, ktery lékarsky
posudek prozkoumava) dlouho-
dobé zplisobilost konat dale do-
savadni praci. Vypovédni lhtta
¢ini dva mésice. Zaméstnanec
v tomto pripadé nema narok
na odstupné. Zameéstnavatel je
vSak povinen po dobu vypovédni

Zapocet predchozi praxe
pn zarazovani do platoveho stupne

Zajimalo by mne,
zda zaméstnavatel
postupoval sprav-
né, kdyz mi pfi za-
fazeni do platového
stupné na soucas-
ném misté vseobec-
né sestry zapocital
2/3 za vykon povola-
ni odborné ucitelky
na zdravotnické $ko-
le. Dle zikona ¢. 96/2004 Sb.
a jeho dal$ich zmén by podle
hlavy II a paragrafu ga) mélo
platit, Ze pro ucely zapocita-
ni vykonu povolani se povazu-
je za vykon povolani vzdélavaci
¢innost v prislusném oboru vy-
Kkonavana v pracovnépravnim
vztahu zaméstnanci v jinych
nez zdravotnickych zafizenich.
Zajimalo by mne, zda se toto
vztahuje i na zafazovani pra-
covnikil do platovych stupiii.
Ve zdravotnickém $kolstvi mi
pfedchozi praxe ve zdravotnic-

odpovida
Magr. Petra Maryskova

tvi zapocitana byla,
nebot souvisi s po-
volanim, Opac¢né to
nefunguje?

Zakon €. 96/2004 Sb.,
o nelékaftskych zdra-
votnickych povola-
nich, se vztahuje vy-
lu¢né na posuzovani
podminek ziskavani
zpusobilosti k vykonu zdravot-
nického povolani, nikoli na sta-
noveni odmeény.

Zatazovani zaméstnanci do jed-
notlivych platovych stupna
upravuje samostatné natize-
ni vlady €. 564/2006 Sb., o pla-
tovych pomérech zaméstnancti
ve vefejnych sluzbach a sprave.
Ten ve svém § 4 velmi obecné sta-
novi, Ze v plném rozsahu zapoc-
te zaméstnavatel zaméstnanci
dobu praxe v oboru pozadované
prace. V rozsahu nejvyse dvou
tfetin vS§ak zameéstnavatel zapoc-

te zameéstnanci dobu jiné praxe,
a to v zavislosti na mifte jeji vy-
uzitelnosti pro vykon pozadova-
né prace.

Praxi v oboru pozadované prace
se pro ucely tohoto nafizeni vla-
dy rozumi vykon prace, pro kte-
rou jsou potfebné znalosti stej-
ného nebo obdobného zaméfeni
jako pro vykon prace. Z uvede-
ného je zfejmé, Ze praxe v obo-
ru pozadované prace se posuzuje
individualné ve vztahu ke sku-
tecnému charakteru, resp. dru-
hu provadéné prace, kterou taza-
telka konala. Pokud napln prace
ucitelky na zdravotnické skole ob-
sahuje i vykon jiné ¢innosti nez
zdravotnické (napfiklad organi-
zacni, vychovné apod.), 1ze timto
prekroenim oduvodnit rozhod-
nuti zaméstnavatele o snizeni
zapocteni doby praxe vzhledem
ke skutecnosti, zZe mira vyuzitel-
nosti je timto vykonem jiné ¢in-
nosti pomérneé snizena.

Ilustraéni foto: Shutterstock
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lh{ity pfevést zaméstnance na ji-
nou praci.

Jestlize zaméstnavatel pfevede za-
meéstnance na jinou praci, za niz

prislusinizsi mzda nebo platz vyse

uvedeného dtvodu, pfislusi za-
méstnanci za dobu prevedeni do-
platek ke mzdé nebo platu do vyse
primérného vydélku, kterého do-
sahoval pfed pfevedenim.

RezZim prace ve svatek
a odména za ni

Pracuje nas 18 lidi
v tfisménném provo-
zu tak, Ze od pondéli
do patku jde na ran-
ni sménu (7-15 hod)
12 lidi, na odpoledni
(15—22 hod) 2 pracov-
nici a na no¢ni (22-7
hod) 2 lidé. O viken-
dech a svatcich jdou
na denni sménu (7-
—19 hod) 2 lidé a na nocni (19-7
hod) také 2 lidé. Kdyz vyjde sva-
tek na vSedni den, zaméstnava-
tel da ¢tyfem z nas v den svat-
ku tzv. neplacené volno, Cili ho
neproplati.

Kdyby nebyl svatek, Slo by nas
do prace viech 18, podle vyse
uvedeného systému. Odectu-li
od téchto 18 lidi ty, ktefi ve sva-
tek pracuji (2 jsou po nocni, 2
jdou na denni a 2 na nocni), do-
stavam se k ¢islu 12. Témto 12 li-
dem by podle mne mél byt svatek
proplacen, protoZe jim v disled-
ku svatku odpadla sména. Praxe
je ale takova, Ze zaméstnavatel
uzna svatek jen 8 lidem z onéch

odpovida
JUDr. Klara Trnkova

12 a Ctyfem vykaze
neplacené volno, Cili
-7,5za svatek. Jeten-
to postup spravny?

Zaméstnavatel v da-
ném pfipadé nepo-
stupuje v souladu
s ustanovenim § 115
zakoniku prace. Za do-
bu prace ve svatek pri-
slusi zaméstnanci dosazena mzda
a nahradnivolno v rozsahu prace
konané ve svatek. Zaméstnavatel
by tedy spravné mél 4 pracujicim
zaméstnanclim ve svatek poskyt-
nout nejen nahradnivolno, ale ta-
ké svatek tzv. proplatit. Ostatnim
12 zaméstnancdm, ktefi nepraco-
vali proto, ze svatek pripadl na je-
jich obvykly pracovni den, pFislusi
nahrada mzdy ve vysi priimérné-
ho vydélku za mzdu, ktera jim usla
v dlsledku svatku.

S ohledem na tuto skutecnost te-
dy zaméstnavatel nemdZe postu-
povat tak, Ze namisto nahrady
mzdy pfizna nékterym zamést-
nanclm nahradni volno.
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Milos Jesenak,
Zuzana Rennerova,
Peter Banovcin a kol.

Recidivujuce infekcie
dychacich ciest

a imunomoduldcia

u deti

Rozsah:

632 stran
Cena: 850K¢
ISBN: 978-80-
-204-2618-5
Vydavatel:
Mlada fronta,
edice Aeskulap

Monografie pocetného tymu pre-
vazneé slovenskych, ale Castecné
i Ceskych odbornik( podava recent-
ni pohled na problematiku opako-
vanych respiracnich infekci (RIDC)
v détském véku a na mozZnosti je-
jich komplexni |éCby a prevence.
V Uvodnich kapitolach ¢tenar na-
lezne prehledné pojednani o imu-
nitnireaktivité lidského organismu
ajejim vztahu ke vzniku RIDC. Pro-
blematika RIDCje dana do souvis-
losti s fyziologickou, tedy ,normal-
ni“nemocnostiditéte. Soucasnéje
predloZena definice RIDC, analyzo-
vana etiologie téchto onemocné-
ni a popsan diagnosticky pfistup
k détskym pacientlm, ktefi opa-
kovanymi infekcemi trpf.

Druha, nejrozsahlejsi kapitola
je vénovana moznostem ovliv-
néni imunitniho systému v dét-
ském véku. Zabyva se mj. Gcinky
beta-glukant, prebiotik, nukleo-
tidd, materského mléka, bovinni-
ho kolostra, nenasycenych mast-
nych kyselin, vitamin(, stopovych
a dalSich prvkd, systémové enzy-
moterapie, hormon( thymu a fa-
dy fytoprodukt(i. Nasledné jsou za-
fazeny staté na téma bakterialnich
imunomodulatord, bakteridlnich
vakcin, muramylpeptidd, BCG,
probiotik, imunoglobulin{, trans-
fer faktor(, syntetickych a semi-
syntetickych imunomodulacnich
latek, napf. antihistaminik, anti-
leukotrient, makrolidd, fusafun-
ginu, cytokind a anticytokind, pali-
vizumabu ajinych pfipravk{. Zavér
kapitoly je vénovan ostatnim moz-
nostem ovlivnénirecidivujicich re-
spiracnich infekci — mukolytiky
a expektorancii, antitusiky, kor-
tikosteroidy, homeopatii, postu-
py ortomolekularni mediciny, roz-
toky solf, ockovanim, rezimovymi
opatfenimi, klimatickou Ié€bou Ci
dechovou rehabilitaci.

Treti kapitola ,/munomodulace
v hrani¢nich disciplinach” obsahu-
je pojednani o této |6€bé u kriticky

nemocnych déti, pri recidivujicich
bakteridlnich infekcich mocovych
cest, vulvovaginitidach a dal3ich
onemocnénich. Zavérecna kapi-
tola zdUraznuje multidisciplinarni
pristup k diagnostice a |6¢bé RIDC
vCetné racionalniimunomodulac-
ni 16Cby.

Text je bohaté dokumentovan
barevnymi ilustracemi a obraz-
ky, tabulkami, schématy a grafy.
Kazda kapitola je vzdy doplnéna
odkazy na recentni odbornou li-
teraturu a struénym souhrnem ci
zavérem.

Jirka Macdk, Jana Macdkova,
Jana Dvorackova

Patologie
2. doplnéné vydani

Rozsah:

376 stran
Cena: 429 K&
ISBN: 978-80-
-247-3530-6
Vydavatel:
Grada

Druhé, doplnéné vydani odborné
ucebnice je urceno studenttim ma-
gisterského a bakalarského pro-
gramu na lékarskych fakultach,
zv|asté v oboru oSetfovatelstvi
a zubniho lékafstvi. Rozsah se fidi
soucasnymiosnovamivyuky pato-
logie u tohoto typu studia.

Texty s obrazovou dokumentaci
umozni predevsim ziskat prehled
ojednotlivych patologickychlézich,
rychle se zorientovat v nazvoslovi
a opakovat si studijnf latku. Probi-
rana problematika nepostihuje ani
nemdZe postihnout celou 3ifi obo-
ru. Cilem je seznamit se zakladnimi
pojmy obecné patologie, novéjsimi
vySetfovacimi metodami, novym
zarazenim patologickych procest,
soucasnymi klasifikacemi a nejdd-

kami specialni patologie.

Martin Fusek, Libor Vitek,
Jaroslav Blahos, Marian
Hajdtch, Tomas Ruml a kol.
Biologicka léCiva
Teoretické zaklady

a klinicka praxe

Rozsah:

228 stran
Cena: 329 K¢
ISBN: 978-80-
-247-3727-0
Vydavatel:
Grada
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Pod souhrnnym nazvem ,biolo-
gicka léciva" mame na mysli pre-
devsim v3echna léCiva na protei-
nové (peptidové) bazi. Specificka
je pro né jejich vyroba, ktera ob-
vykle nezavisi na izolaci téchto
molekul z pFirodnich materiald,
ale vyuziva nékolika produkénich
organismd, které maji zavedenu
cizorodou genetickou informaci.
Zavedena informace (gen) je pro-
stou kopif lidského proteinu, ale
mUze byt muteinem ¢i zcela uni-
katni molekulou, jako je tomu na-
pfiklad u humanizovanych mono-
klonalnich protilatek.

Zakladnimi typy téchto molekul
podle funkce jsou hormony, cyto-
kiny, enzymy, protilatky a chime-
rické molekuly. Hlavnimi indikacni-
mi oblastmi jsou klasické aplikace
proteind, které nahrazuji chybéji-
ci biologickou aktivitu (napfiklad
u diabetu, hemofilie, in vitroferti-
lizace, cytopenie, dédi¢nych meta-
bolickych poruch), aplikace proti-
latek, cytokinG a dalSich proteind
pro lécbu infekénich a autoimunit-
nich onemocnéni (napfiklad HBV,
HCV, revmatoidni artritida, pso-
riaza, roztrousena skler6za, Cro-
hnova choroba, ulcerézni kolitida)
i pro 16€bu nadorovych onemocné-
ni (hematoonkologickd onemoc-
nénfisolidni nadory).

Na rozdil od relativné stagnujiciho
trhu klasickych I&Civ pozorujeme
enormni nardst v poctu nové po-
volenych biologickych IéCiv. Pub-
likace pak predstavuje prvni uce-
lenou informaci o biologickych
|6Civech v knizni podobé.

Zlatko Marinov,
Dalibor Pastucha a kol.

Prakticka détska
obezitologie

Rozsah:

224 stran
Cena: 319 K&
ISBN: 978-80-
-247-4210-6
Vydavatel:
Grada

Kniha podava uceleny prehled
o problematice détské obezity
a nabizi zakladni doporucenf jak
vambulanci praktickych lékafdl pro
déti a dorost postupovat pri dis-
penzarizaci ditéte s obezitou, jak
zahajit icinnou nefarmakologic-
kou intervenci a za jakych okol-
nosti dité predat do specializova-
né péce. Umoziuje PLDD spravné
edukovat pacienty a jejich rodiny
0 zdravém Zzivotnim stylu, pravi-

dlech racionalni vyZivy a vhodné
pohybové aktivité. Autofi vychaze-
ji pfedevsim z vlastnich dlouhole-
tych zkusenosti podloZenych aktu-
alnimi vysledky svétovych studif.

Jaromir Matéjek
Dfive projevena
pfani pacientt
Vyhody a rizika

Rozsah:

189 stran
Cena: 200K¢
ISBN: 978-80-
-7262-850-6
Vydavatel:
Galén

Pro termin ,dfive projevené pra-
ni" neexistuje v soucasnosti struc-
na, vyCerpavajici a hlavné konsen-
zudlné prijata definice. Obvykle
se uvadi, Ze jde o prohlaseni paci-
enta, vnémz stanovuje podminky
pro péci o svou osobu v dobé, kdy
se k ni sdm nebude moci zodpo-
védné vyjadrit. V Ceské republice
platiod1. dubna 2012 nova zakon-
na Uprava tohoto eticko-pravniho
institutu.

Monografie analyzuje nékteré pro-
blémy spojené s timto nastrojem,
ukazuje na jeho pfinos a limity
arovnéz navrhuje jak omezit vzni-
kajici rizika. Je adresovana prede-
v3im Iékartim, pravnikdm a psy-
chologlim — ti v3ichni se mohou
dostat do situace, kdy budou roz-
hodovat o pacientech, kteffjiz ne-
jsou schopni se k Iékafské péci sa-
mi vyjadrit.

Jana Kutnohorska,
Martina Cicha,

Radoslav Goldmann
Etika pro zdravotné

socialni pracovniky

Rozsah:

192 stran
Cena: 279 KE
ISBN: 978-80-
-247-38437
Vydavatel:
Grada

Od pracovnikd ve zdravotné-soci-
alnich oborech se o¢ekava vysoka
kultura chovani a vysoka troven
osobnostnivybavy, altruistické jed-
nanf a schopnost hledat pfi feSe-
ni problém cesty, které respektuji
dlstojnost Clovéka v tizZivé situa-
Ci. PFi své praci se setkavaji s klien-
ty rdznych vékovych a socialnich

skupin, s klienty rizné zdravotné
Cisocialné znevyhodnénymiis tzv.
obtiznymi klienty. Vdlsledku toho
je jejich prace naro¢na a vyzaduje
prekonavat fadu tskali.

Publikace pojednava o etickych as-
pektech zdravotnia socialnfprace
tak, aby pripravila zdravotné-so-
cialni pracovniky na profesionalni
aetickéjednania chovaniv kazdo-
dennim kontaktu s klienty.

Radka Horakova

Sluchové postizeni
Uvod do surdopedie

Rozsah:

160 stran
Cena: 249 K&
ISBN: 978-80-
-262-0084-0
Vydavatel:
Portal

Publikace obsahuje poznatky
o diagnostice sluchového posti-
Zeni, charakterizuje moznosti ko-
rekce sluchovych vad a popisuje
moznosti péce o jedince s poru-
chami sluchu. Zaroven se zamé-
fuje na témata z oblasti tlumoceni
znakového jazyka Ci péce neslysi-
cich rodicl o slysici potomky. Da-
le sevénuje problematice zavazné-
ho dualniho smyslového postizeni
—hluchoslepoty.

S. Nolen-Hoeksema,
L. B. Frederickson,
G. R. Loftus, W. A. Wagenaar

Psychologie
Atkinsonové
a Hilgarda

Pfepracované vydani

Rozsah:

888 stran
Cena: 2890 K¢
ISBN: 978-80-
-262-0083-3
Vydavatel:
Portal

Jedna z nejuzivanéjsich ucebnic
psychologie na svété podava uce-
chologickych poznatkd a novych
vysledkd vyzkum(, pficemz kom-
binuje védecky pFistup se srozu-
mitelnym jazykem. Autori zd(raz-
fAuji propojenost psychologického
a biologického badani. Vknizejsou
pokryty hlavni oblasti psycholo-
gie: historie a metodologie oboru,
neurobiologické zaklady lidského
chovani, kognitivni psychologie,



emoce a motivace, psychologie
osobnosti, psychicky vyvoj, social-
ni chovani, psychopatologie a psy-
choterapie. Text je doplnén mnoz-
stvim schémat, fotografii a grafd.
Vede Ctendre k utvareni vlastnich
nazorli a umoznuje dikladné opa-
kovani ziskanych poznatkd.
Prvnivydanimoderné pojaté uceb-
nice psychologie pFipravil Ernest
Hilgard, profesor psychologie
na Stanfordové univerzité (USA).
Postupné se ucebnice stala zna-
mou jako dilo editord Atkinsono-
vé a Hilgarda. Novy Cesky preklad
meél za pfedlohu15. anglické vyda-
ni, které bylo dikladné prepraco-
vano a aktualizovano.

Pascal Ide
Je zygota
lidskou osobou?

Rozsah: 216 stran

Cena: 189 K¢

ISBN: 978-80-7387-526-8
Vydavatel: Triton

Je zygota lid-
skou osobou?
Pafizsky diecéz-
ni knéz, oficial
Kongregace pro
katolickou vy-
chovu, doktor
mediciny, filozo-
fieateologie Pascal Ide se rozhod-
né priklani k bezprostfednianima-
ci: nova bytost je od poceti aktualni
lidskou osobou. Autor rozsahle ro-
zebira rlzné argumenty zastanct
pozdni animace. Pfedklada revo-
luéni védecké objevy poslednich
let, které se tykaji oplozenfa prv-
nich dnt zivota. Navrhuje nové
skloubeni pfirodovédeckého a fi-
lozofického pFistupu ve prospéch
lepSiho poznani konkrétni reali-
ty. Zavérecnou odpovéd na polo-
Zenou otazku zaklada na aristote-
lovském a tomasovském pristupu
k Zivé bytosti a zaroven nastinu-
je urcity fenomenologicky pfistup
k pFirodé.
,Zygota, jedno z poslednich slov
nasich slovnikd, je nasim prvopo-
catkem, nasim plvodem; méla by
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byt jednim z prvnich predmétd na-
Si reflexe a meditace. [...] Jeji zra-
nitelna malickost nesmi vést k to-
mu, aby sejiopovrhovalo, ale spise
abychom jinejen chranili, ale i s ob-
divem kontemplovali. Jeji poten-
cialita nestird jeji aktualitu, skutec-
nost, ze je pInd prislibd, nesmivést
k zapomenutitoho, Ze jejiz bohata
naplnénim, které se od pradavna —
a stale znovu — stava skutecnym.”

Bernard Schwartz,
John V. Flowers

Jak selhat
jako terapeut

50 zplsobd, jak ztratit
nebo poskodit svého klienta

Rozsah:

136 stran
Cena: 239 K¢
ISBN: 978-80-
-262-0074-1
Vydavatel:
Portal

Kniha predstavuje 50 nejbéznéj-
Sich chyb, kterych se psychotera-
peuti ve své praxi dopoustéji. Patfi
mezi né napfiklad neznat vlast-
ni limity, ignorovat védu, posko-
zovat terapeuticky vztah, nepe-
Covat o hranice, dopouStét se
Spatného ¢asovani, nepredcha-
zet vlastnimu vyhofeni a mnoho
dalsich. Kromé jejich popisu au-
tori zaroven nabizejf k Gvaze jak
se jich vyvarovat.

Jaro Kfivohlavy

Optimismus,

pesimismus

a prevence

deprese
Rozsah:
144 stran
Cena: 199 K¢
ISBN: 978-80-
-247-4007-2
Vydavatel:
Grada
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Mlzeme se domnivat, Ze zivot
je prochazka rlizovou zahradou.
Realita vsak ukazuje, Zze tomu
je jinak. V Zivoté se dostavame
do rdznych situaci. Nékdy jsme
prekvapeni udalostmi, o kterych
jsme si nikdy nemysleli, Ze by
mohly potkat zrovna nas.

Kniha informuje o laboratornich
pokusech, pri nichz byl experi-
mentalné navozen pesimismus
nejprve riznym zviratdm a poslé-
zeilidem. Srovnava projevy uméle
navozeného pesimismu s pfizna-
ky depresi. Ukazuje, kdy je vhod-
néjsi volit optimismus, vymezuje
jeho hranice a vysvétluje, ve kte-
rych pripadech je lepsi se pFiklonit
k pesimismu.

Autor také podrobné popisuje
postupy jak z pesimismu dospét
k optimismu a vymanit se z pout
deprese. zdlraznuje ddlezitost
zazitk( Gspéchu pfi zvladanidrob-
nych Gkol( v détstvi. Pfinasi empi-
ricky potvrzené informace o vlivu
optimismu a pesimismu na zdra-
vi, sportovni vykony i pracovni
Gspéchy.

inzerce 12100614 | ——
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Zajimavé www stranky

— prenatalnt ultrazvukova diagnostika

Ultrazvukové vysetfeni je pova-
ningovou metodu pro sledovani
zdarného vyvoje embrya a plodu
azejména pro ¢asnou diagnostiku
riznych onemocneéni a vrozenych
vyvojovych vad. Technologicky
pokrok umoznuje dynamickou
progresi v kvalité ultrazvukovych
vySetfeni a zejména zvysuje jejich
senzitivitu i specificitu. Dnes se
tedy zaméfime na webové porta-
ly vénované prenatalni ultrazvu-
kové diagnostice.

Ceska spoleénost pro
ultrazvuk v porodnictvi
a gynekologii CLS JEP
WWWw.csupg.cz

Zacneme na ceskych webovych
strankach, které predstavuji ¢in-
nost relativné nové odborné spo-
le¢nosti pro porodnickou a gyne-
kologickou sonografii. Jedna se
o standardni webovou prezenta-
ci odborné spolecnosti, ktera ob-
sahuje stanovy, zapisy ze schtizi
a podobné. Upozornuji napiiklad
na sekci ,,Odkazy*, kterd nam po-
miiZe pfesmérovat se na fadu za-
jimavych zahrani¢nich webt. Pro
necleny spolecnosti jsou vSak nej-
zajimavéjsi sekci ,,Dokumenty*,
jez obsahuji dva volné piistupné

¢lanky publikované v casopise Ak-
tualni gynekologie a porodnictvi,
popisujici standardni doporuceny
postup v provadéni rutinnich ul-
trazvukovych vysetfeni v pribéhu
téhotenstvi v Ceské republice.

Ultrasound Evaluation
of The Fetal Heart
http://fetalecho.com/
index.html

Z velké casti jde sice o placeny
edukacni server, ktery zdjemcim
o ultrazvukova vysetfeni v tého-
tenstvi nabizi lekce z problemati-
ky fetalni echokardiografie a ge-
netické sonografie, cast obsahu je
ale volné ptistupna vSem navstév-
nikiim webu. Prostudovat si tak
mizZeme napfiklad indika¢ni kri-
téria pro fetalni echokardiografic-
Kké vysetfeni, ilustrace zobrazujici
prenatalni kardiovaskularni ana-
tomii ¢i animace ¢astych vroze-

nych srdec¢nich vad s patofyzio-
logickym komentafem. Podstat-
nou ¢ast stranek pak tvori ukaz-
ky ultrazvukovych nalezti jak
normalné vyvinutych srdecnich
struktur, tak jejich nejcastéj-
$ich anomalii. Kapitola o genetic-
ké sonografii se pak samozfejmé
nejvice vénuje problematice cas-
né ultrazvukové diagnostiky Dow-
nova syndromu, ale obecné refe-
ruje i o dalSich aspektech vySet-
feni, zejména s ohledem na vék
matky a pfedpokladana rizika.

The Ultrasound of Life
www.fetalultrasound.com
Autorem tohoto webu je kanad-
sky radiolog Ian Suchet. Nabizi
databazi mnoha ultrazvukovych
nalezi v prenatalni diagnostice
vyvoje plodu. K dispozici je jiz
technicky dokonalejsi Sesta ver-
ze databaze, on-line pfistup k ni

je ale zpoplatnén. Nastésti je pro
zajemce jeSté zdarma dostupna
pata verze, kde nalezneme velké
mnozstvi tabulek a grafi mapu-
jicich napriklad vyvoj délky plo-
du v zavislosti na gestacnim stafi,
pulzatilni indexy v umbilikalni
tepné nebo sonograficky méftitel-
nou velikost jednotlivych organo-
vych struktur.

The Fetus.net
www.sonoworld.com/TheFetus/
Home.aspx

Tento webovy portal obsahuje jak
stranky placené, tak i kapitoly,
které jsou dostupné zcela volné.
Naleznete zde zejména obsahly
seznam ¢lankd a kazuistik vzta-
hujicich se k prenatalnimu sono-
grafickému vySetfeni. Projdete si
naptiklad podrobny popis ultra-
zvukovych nalezl v prabéhu prv-
niho trimestru (tyden po tydnu)
a obrazky z fyziologickych i pato-
logicky probihajicich vicecetnych
téhotenstvi. K dispozici je pak po-
drobné zpracovany souhrn sono-

grafickych nalezi u znamych
(leckdy nastésti i velmi vzac-
nych) vrozenych vyvojovych vad
a syndromt. Obrazovy material
je vzdy doplnén i textovou infor-
maci o epidemiologii, patogenezi
a klinické manifestaci vady a ta-
ké o terapeutickych mozZnostech
soucasné mediciny.

MUDr. Michal PeliSek
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Vychutnejte si vodu z kohoutku!
Odstranime-li z vody chl6r, vodni
kamen, tézké kovy, herbicidy

a pesticidy, dosdhneme lahodné
chuti a viin€ a navic pitim Cisté
vody prospéjete svému zdravi.
Vice na www.mujpramen.cz

LAICA

amove pev ['acqua

Nevahejte! Tato nabidka plati jen do 3. 6. 2012.
Predplatné na rok pouze za 590 K¢

na e-mailovou schranku Jednoduse zavolejte své osobni ve tvaru ZDN ABO jmeno, prijmeni,
predplatne.mf@cpost.cz, uvedte své jméno Udaje a info 0 pozadovaném adresa, lekarska specializace

a dorucovaci adresu. Do pfedmétu napiste predplatném a periodiku. Uvedte (v pripadé, ze jste lékar) predplatitele.
koéd ZDN 0512 A (v pripadé, Ze jste lékar), kod ZDN 0512 A (v pripadé, ze Cena SMS je 6 K¢ véetné DPH. Sluzbu
nebo ZDN 0512 B (v pripadg, Ze nejste [ékar). jste lékar), nebo ZDN 0512 B provozuje goNET s. r. 0. Technicky
Predplatit si mGzete také on-line na nasich (v pripadé, ze nejste lékar). zajistuje MobilBonus s. r. 0. Help line
strankach 777 717 535 po-pa 9.00-17.00.
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adresovanym spolecnosti Mlada fronta a.s. nesdéli, ze trva na jeho ukonceni. Svou objednavkou predplatitel potvrzuje, Ze s témito dodacimi podminkami souhlasi a zavazuje se jimi fidit. Svoji objednavkou dale

dava predplatltel souhlas se zafazenim vsech jim vypInénych osobnich udajti (déle jen Udaje) do databaze spole¢nosti Mlada fronta a.s., se sidlem Mezi Vodami 1952/9, Praha 4, jakozto spravce, a s jejich naslednym
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Vybérova rizeni

PrimaF/zastupce primafre

NEMOCNICE VALASSKE
MEZIRICi, A. s.,
vyhlasuje vybérové fizeni
na pracovni pozici:

B Primar urologického oddéleni
W Zastupce primarie
détského oddéleni

Pozadujeme:

e ukoncené vzdélani v oboru
vSeobecné 1ékafstvi,

e specializovanou zpiisobilost
v oboru urologie
nebo détské 1ékafrstvi,

e licenci CLK pro vykon
funkce vedouciho 1ékate/
primarte ve zdravotnickém
zatizeni v oboru urologie
nebo détského lékarstvi,

e organizacni, fidici
a komunikac¢ni schopnosti.

Nabizime:

e smluvni mzdu,

e sluzebni automobil,

e zaméstnanecké benefity,

e 5 tydni dovolené,

e profesni rust,

e v pfipadé potieby
moznost ubytovani,

e zaméstnanecké pjcky.

Pfihlasku do vybérového fizeni
doloZenou strukturovanym
Zivotopisem s pfehledem
dosavadniho zaméstnani
a praxe, fotokopiemi
dokladi o dosazeném
vzdélani a platnym vypisem
z rejstiiku trestd zasilejte
do 31. 5. 2012 na adresu:
Personalni odbor Nemocnice
Vala$ské Mezifici, a. s.,
Ing. Dagmar Limberska,
U Nemocnice 980,
757 42 ValaSské Mezifici,
tel.: 571758 150, e-mail:
dasa.limberska@valmez.cz

ZDN A121006510

Prednostové

DEKAN LEKARSKE FAKULTY
OSTRAVSKE UNIVERZITY
SPOLU S REDITELEM FAKULTNi
NEMOCNICE OSTRAVA
vyhlasuji vybérova fizeni

na obsazeni mist:

m Pfednosta Interni kliniky

Kvalifikac¢ni pozadavky:
e VS vzdélani 1ékafského sméru,
e specializovana zpisobilost
v oboru vnitini 1ékaftstvi,
o védecka hodnost
(CSc., Ph.D.),
o védecko-pedagogicka
hodnost (doc., prof.),

Inzerce A121006420

21.5. 2012

e praxe minimalné
10 let v oboru,

e pedagogicka a publikacni
aktivita,

e moralni bezithonnost,

e organizacni a fidici
schopnosti.

M Pfednosta Anesteziologicko-
-resuscitac¢ni kliniky

Kvalifika¢ni pozadavky:

e VS vzdélani 1ékarského sméru,

e specializovana zpusobilost
v oboru anesteziologie
a intenzivni medicina,

o védecka hodnost
(CSc., Ph.D.),

o védecko-pedagogicka
hodnost (doc., prof.),

e praxe minimalné
10 let v oboru,

e pedagogicka a publika¢ni
aktivita,

e moralni bezithonnost,

e organizac¢ni a fidici
schopnosti.

W Pfednosta Chirurgické kliniky

Kvalifikac¢ni poZzadavky:

e VS vzdélani 1ékafského sméru,

e specializovana zpisobilost
v oboru chirurgie,

o védecka hodnost
(CSc., Ph.D.),

e védecko-pedagogicka
hodnost (doc., prof.),

e praxe minimalné
10 let v oboru,

e pedagogicka a publika¢ni
aktivita,

e moralni bezihonnost,

e organizacni a fidici
schopnosti.

B Piednosta Porodnicko-
-gynekologické kliniky

Kvalifikacni pozadavky:

e VS vzdélani 1ékarského sméru,

e specializovana zpiisobilost
v oboru gynekologie
a porodnictvi,

e védeckd hodnost
(CSc., Ph.D.),

e védecko-pedagogicka
hodnost (doc., prof.),

e praxe minimalné
10 let v oboru,

e pedagogicka a publika¢ni
aktivita,

e moralni bezithonnost,

e organizacni a fidici
schopnosti.

m Piednosta Ustavu
klinické hematologie

Kvalifikacni pozadavky:
e VS vzdélani 1ékafského sméru,
e specializovana zpusobilost

v oboru hematologie

a transfuzni 1ékafstvi,

o védecka hodnost
(CSc., Ph.D.),

o védecko-pedagogicka
hodnost (doc., prof.),

e praxe minimalné
10 let v oboru,

e pedagogicka a publikaéni
aktivita,

e moralni bezithonnost,

e organizac¢ni a fidici
schopnosti.

K pfihlasce nutno pftilozit:
strukturovany profesni
Zivotopis, osobni dotaznik,
doklady o vzdélani

a udélenych titulech, pfehled
pedagogickych a publikacnich
aktivit, osvédceni podle
zakona €. 451/1991 Sb., Cestné
prohlaseni ve smyslu § 4 zakona
¢. 451/1991 Sb., reference dvou
odbornych ruditeld, platny
vypis z rejstfiku trestl, Cestné
prohlaseni uchazece, Ze proti
nému neni vedeno soudni
fizeni, a navrh koncepce fizeni
prislusného pracovisté.

Prihlasky pfijima do 31. 5. 2012
do 14 hodin Gisek zaméstnanosti
nebo podatelna, FN Ostrava,
17. listopadu 1790,
708 52 Ostrava - Poruba.

ZDN A121006507

PREDSTAVENSTVO
NEMOCNICE TABOR, A. S.,
vypisuje vybérové fizeni

na obsazeni pracovniho mista:

B Primar radiologického
oddéleni

Pozadavky:

e VS vzdélani 1ékafského sméru,

e specializovana zpusobilost
v oboru radiologie
a zobrazovaci metody
(radiodiagnostika),

® 10 let odborné praxe
ve zdravotnictvi,

e licence CLK pro vykon
vedouciho lékate/
primare v oboru,

e organizacni a fidici
schopnosti, samostatnost,
orientace v ekonomice
zdravotnictvi.

Prihlaska uchazece

musi obsahovat:

profesni Zivotopis, potvrzeni
zdravotni zpisobilosti a trestni
beztihonnosti dle zakona

¢. 95/2004 Sb., doklad

o ¢lenstvi v CLK, licenci CLK,
navrh na fizeni a koncepci
rozvoje oddéleni v pisemné
podobé, ovérené kopie dokladu
0 odborné zptsobilosti

k vykonu lékate a dokladu

o specializované zptisobilosti.

Pisemnou pfihlasku vcetné
telefonického spojenti,
pozadované doklady a pisemné
zpracovani navrhu na fizeni
a koncepci rozvoje oddéleni
zasilejte nejpozdéji
do 29. 5. 2012 na adresu:
personalni oddéleni Nemocnice
Tabor, a. s., Kpt. Jarose 2000,
390 03 Tabor.
Kontakt: vedouci personalniho
oddéleni Iva Glatzova,
tel.: 381 608 210;
e-mail: iva.glatzova@nemta.cz
Termin konani VR bude
uchaze¢im oznamen
telefonicky.

ZDN A121006341

RepITEL UVN

nabizi obsazeni volného
vojenského systemizovaného
mista v Ustfedni vojenské
nemocnici - Vojenské
fakultni nemocnici Praha:

W Zastupce primare oddéleni
hematologie, biochemie
a krevni transfuze

Pozadavky:

e V§ 1ékafského sméru,

® specializovana zptsobilost
v oboru hematologie
a transfuzni 1ékafstvi,

® praxe v oboru,

e licence CLK pro vykon
vedouci funkce.

e zdravotni zptisobilost
a bezihonnost (dle
zakona €. 95/2004 Sb.),

e aktivni znalost
svétového jazyka.

Predpokladany termin sluzebniho
zafazeni: 1. sTpna 2012.

Pisemné prihlasky s profesnim
Zivotopisem, ovérené doklady

o vzdélani, absolvované

praxi a pfehledu publika¢ni

a prednaskové ¢innosti zaslete
do 30. 6. 2012 na adresu:
Ustfedni vojenska nemocnice

- Vojenska fakultni nemocnice
Praha, oddéleni vojenské
personalistiky a specializa¢niho
vzdélavani, U Vojenské
nemocnice 1200, 169 02 Praha 6.

O vojenské misto se mohou
uchézet i uchazeci, ktefi
nejsou vojaky z povolani,
podaji-li soucasné s prihlaskou
k vybérovému fizeni Zadost

o povolani do sluzebniho
pomeéru vojaka z povolani

a splni-li podminky pro
povolani do sluzebniho
pomeéru podle ustanoveni

§ 3 odst. 1zakona €. 221/1999 Sb.,
o vojacich z povolani, ve znéni

pozdéjsich predpisi.



Kontaktni osoba: Martin Opl,
tel.: 973 202 729,
mob.: 725 772 515.

ZDN A121006348

Volna mista

Kardiolog/internista

SOUKROMA KARDIOLOGICKA
AMBULANCE v CESKE LipE
prijme lékafe kardiologa
nebo internistu s atestaci
¢iv ptipravé.
Znalost echa vyhodou.
Rozsah tivazku dle dohody.
Vyhodné platové podminky.
Kontakt: tel.: 776 490 949.

ZDN A121006360

MULTIOBOROVE NZZ
S KOMPLEXN{ AMBULANTN{
CINNOSTi NA PRAZE 2
prijme urologa na plny tvazek.
Smluvni platebni podminky.
Kontakt: tel.: 608 963 501.

ZDN A121006373

DOPRAVNI{
ZDRAVOTNICTVI, A. S.,
pfijme kolegy lékate

do téchto ordinaci:

W Praktik

H ORL

m Oftalmolog
B Neurolog

B RTC

m Ortoped

B Gynekolog
®m RHB

H Stomatolog

V lokalitich PHA, NB, PL, OL,
0oV, Ceska Tfebova, Pierov.
Siroké spektrum benefitii,
zajimavé finan¢ni ohodnoceni.
Nastup ihned nebo dle dohody.
Nabidky s zivotopisem
zasilejte na e-mail:
ladislav.bubnik@dzas.cz

ZDN A121006364

CESKO-NEMECKA HORSKA
NEMOCNICE KRKONOSE,
S. R. 0., VE VRCHLABI
pfijme:

W zastupce primare
na détské oddéleni

W zastupce primare
na gynekologicko-
-porodnické oddéleni

W zastupce primare
na interni oddéleni

W primare a zastupce primare
na oddéleni ARO

m vétsi pocet absolventl

Pozadavky: VS vzdélani,

II. atestace v oboru,

organizacni a fidici schopnosti,

praxe (funkéni mista).

Kontakt: tel.: 499 502 304

nebo e-mail:

srnska@nemocnice.vrchlabi.cz
ZDN A121006367

GENETIKA PARDUBICE
prijme 1ékafe do ambulance,
Castecny ivazek mozny,
dobré financni ohodnoceni.
Kontakt:
e-mail: belobradkova@wo.cz,
tel.: 603 532 481.

ZDN A121006370
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USTREDN{ VOJENSKA
NEMOCNICE - VOJENSKA
FAKULTNI NEMOCNICE PRAHA
ptijme do pracovniho poméru
pro oddéleni rehabilitacni

a fyzikalni mediciny 1ékafe.

Pozadavky:

o vysokos$kolské vzdélani
lékarského sméru,

e specializace v oboru
FBLR - RFM nebo v jiném
zakladnim oboru (neurologie
apod.), ptipadné ukonceny
kmenovy zaklad,

e zdravotni zptisobilost
a beztthonnost dle
zakona €. 95/2004 Sb.,

e schopnost tymové prace,

e schopnost prednaskové
a publika¢ni ¢innosti,

e uzivatelska znalost
PC, angli¢tina.

Nabizime:

e praci v modernich provozech,

® $pickové plné vybavené
pracovisté s ambulantnim
provozem a lazky
akutni rehabilitace,

e odpovidajici financ¢ni
ohodnoceni,

e zabezpeceni profesniho ristu,

e moznost ubytovani
pro mimoprazské,

e zavodni stravovani a dalsi
zameéstnanecké vyhody.

Nastup: od 1. 6. 2012.

Zivotopisy zasilejte primafi
oddéleni: pplk. MUDr. Michal
Riha, Ph.D.,

tel.: 973 203 151,

Inzerce A121006356
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PERSONALNI INZERCE

e-mail: michal.riha@uvn.cz

ZDN A121006354

Lékar/lékarka

DO ORDINACE PRAKTICKEHO
LEKARE PRO DOSPELE
v CESKE KAMENICI
pfijmeme lékafe/ku
na plny tvazek.
Dobré platové podminky,
moznost ubytovani v aredlu.
Kontakt: tel.: 777 482 200,
e-mail: info@viamedical.cz

ZDN A121005930

PSYCHIATRICKA LECEBNA
U HoNzickaA v Pisku
prijme lékafe na dohodu
o pracovni ¢innosti k zajisténi
pohotovostnich sluzeb.
Podminky budou upiesnény
pti osobnim pohovoru.
Kontakt: MUDr. Petr
Pumpr, tel.: 602 271 424.

ZDN A121005274

PSYCHIATRICKA LECEBNA
U HonzickA v Pisku
prijme lékafe i absolventa
do pracovniho poméru.
Podminky budou upfesnény
pfi osobnim pohovoru.
Kontakt: MUDr. Petr
Pumpr, tel.: 602 271 424.
ZDN A121005269

Ruzné

Prondjem prostor

NABiZIME PROSTORY
vhodné pro zfizeni 1ékatskych
ambulanci, v 1. poschodi
nakupniho centra v Brné-
-Cernych Polich, na namésti
SNP 32 (vedle kinokavarny).
K dispozici je celkem 260 m>.
Vyhodné najemné,
v objektu je nova lékarna.
Kontakt: tel.:776 702 701.

ZDN A121006338

Inzerce A1210067 1|

Inzerce A121006687 ; A121004464 ¥
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Efektivni lécba
systemovych mykoz

...pro navrat k normalu

itraconazolum

s systémové antimykotikum
se Sirokym spektrem ucinku

oproti flukonazolu je

ucinny na Aspergillus sp.'2

m profylaxe mykotickych infekci
u neutropenickych pacientt
a onkologicky nemo

-~ pohodina pul Cba*>

Prokanazol

Prokanazol

SlozZeni: Itraconazolum 100 mg v jedné tobolce. Indikacni skupina: Systémové antimykotikum, triazolovy derivét. Indikace:
dermatomykadza, oréIni kandidéza, onychomykdza), oftalmologické indikace (mykoticka keratitida) a systémové mykdzy (systél
parakokcidioidomykéza, blastomykoza a dal3i). Kontraindikace: Hypersenzitivita na itrakonazol. Soucasna lécha terfenadin
triazolamem a midazolamem. V gravidité a laktaci je nutné velmi peclivé zvazit pomér benefit/risk. Po ukondeni terapie z
Casto se vyskytuji bolesti hlavy, reverzibilni zvySeni hodnot u jaternich enzymd, poruchy menstruace, zavrateé a alergické re
niazid, rifampicin a fenytoin) snizuji tcinek itrakonazolu, enzymové inhibitory (ritonavir, indinavir, klarithromycin a erytro
mizolastinem, triazolamem, midazolamem, dofetilidem ¢i simvastatinem. Monitorovani plazmatickych hladin je tfeba u p
¢ alprazolamu. Upozornéni: Opatrnosti je tfeba u pacientti s méstnavou srdecni slabosti (i v anamnéze), pfi poskozeni jate
antacida podavame nejméné 2 hodiny po itrakonazolu a pfi uZivéni H, blokétord ¢i PPl doporucujeme zapijet napojem kyse
2 denné 1 den, pityriasis versicolor: 200 mg 1 denné 7 dni, dermatomykdzy: 200 mg 1 denné 7 dni nebo 100 mg 1 dei
kéza: pulzni terapie 2 denné 200 mg 1 tyden s naslednou tiitydenni prestavkou, pulz opakujeme 2 (nehty na rukou) nebo
revize textu: 19. 10. 2005. S podrobnéjsimi informacemi o pipravku se seznamte v SPC. Pripravek je vézan na Iékafsky pre
Tel¢ska 1, 140 00 Praha 4, Ceska republika.

nekologické indikace (vulvovaginalni-kandiddza), dermatologické indikace (pityriasis versicolor,
il6za a kandiddza, kryptokokéza — vcetné kryptokokové meningitidy, histoplazméza, sporotrichd
izolem, mizolastinem, cisapridem, dofetilidem, chinidinem, pimozidem, simvastatinem, lova:
oncepdi az do pristi menstruace. Nezadouci ucinky: Dyspepsie, nauzea, bolesti bri
itus, vyrazka, urtikdrie a angioedém). Interakce: Enzymové induktory (karbal
opak zvy3uji jeho biologickou dostupnost. Itrakonazol se nesmi kombinovat
h antikoagulanci, inhibitord HIV protedz, blokatord kalciovych kanald, ng
dvin je tieba prizplsobit dévkovani. Léky snizujici kyselost Zaludku o
akteru. Davkovani a zpuisob podani: Vulvovaginalni kandido:
i, ordIni kandidéza: 100 mg 1 denné 15 dni, mykotickd ker;
na nohou). Prokanazol uzivame bezprostredné po jid
zen z prostredki zdravotniho pojisténi. DrZite

osupresiv, digoxinu

vani itrakonazolu, proto
denné 3 dny nebo 200 mg
g 1 denné 21 dni, onychomy-
14 a 28 tobolek. Datum posledni
o registraci: PRO.MED.CS Praha a.s.,
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. » . , objednavky a zakaznicky servis

675 52 Lipnik 44 (okr. TrebiC), tel: 568 858 989, fax: 568 858 985 pomuckyPROzdravi@medipos.cz

KOMPLEXNIi ZASOBOVANI
ZDRAVOTNICKYCH PRAXI
* 1.500 poloZek s dodanim

do max. 48 hodin
e dalSich 3.000 poloZek do 5-ti dnfi

* objednavky telefonicky, faxem,
e-mailem a na eshopu www.medipos.cz

* poradenstvi, hledani vhodnych
alternativnich produkti

k ™ eShop www.medipos.cz

ZDRAVOTNICKY MATERI[\L, POMUCKY PRO INKONTINENCI,
KOMPENZACNI POMfJCKY, DROBNA ZDRAVOTNICKA TECHNIKA...
* Siroky sortiment zdravotnického materialu, kompenzacnich

a rehabilitaénich pomiicek s moznosti dodani ,,az do domu”

* moznost ovéreni vySe uhrady a max. doplatku na vyrobky,
které Ize predepsat |ékafem na poukaz, vC. informaci o kddech
pro preskripci PZT

* dostupnost pomdcky si milZete ovéfit na portale
www.pomuckyPROzdravi.cz v sekci ,mam poukaz od lékare”

* v kamennych prodejndch si miizete pomicku vyzvednout,
vyzkousSet i zakoupit (akceptujeme i platebni karty)

* vzorky inko pomiicek na vyzkouSeni a uréeni velikosti ZDARMA
- volejte 800 136 136 nebo vypliite formular na webu

Infoportdl + eShop: www.pomuckyPROzdravi.cz

glets
Prodejny a vydejny zdravotnickych prostiedkii pomiicky PRO zdravi 2 2.
Trehic, 674 01, Brafova 45, tel.: 568 848 580, GSM: 773 836 505, e-mail: zp.brafova@medipos.cz .
Praha 3, 130 00, Vinohradska 156, tel.: 284 812 105, GSM: 606 718 989, e-mail: zp.vinohradska@medipos.cz ‘_Odwi ' \

PRODUKTOVE PORADENSTVi ¢ Moznost rozvozu ZDARMA po celé CR * INFO 0 UHRADACH
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