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ZP vypovi smlouvy
vsSem nemaocnicim

Zdravotni pojistovny se v rdmci restrukturalizace 1Gzkového fondu shod-
ly na tom, ze do konce roku 2011 vypovi vdéem zdravotnickym zafizenim

[0zkové péce smlouvy

Vsechny smlouvy musi byt vypo-
vézeny jeSté tento rok, aby nedo-
§lo k jejich automatické prolon-
gaci a zbyl dostatek ¢asu na vyjed-
nani smluv novych. Smlouvy, je-
jichz platnost ma vyprSet az k 31.
prosinci 2012, budou vypovézeny
ve vefejném zajmu (podle § 17
odst. 3, zdkona €. 48/1997 Sb.)
k1. lednu 2013.

Tento postup byl minulé pondéli
stvrzen spole¢nym memorandem
ministerstva zdravotnictvi se zdra-
votnimi pojistovnami. ,,Cilem je,
aby se maximum péce poskytova-
lo vrezimu ambulantni nebo jed-
nodenni chirurgické péce, “ sdélil
feditel VSeobecné zdravotni pojis-
tovny Pavel Horak. Z uspofenych
penéz, které by tento postup mél
prinést, by podle Hordka nemoc-
nice mohly financovat vyssi platy
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zdravotnikll a naklady spojené
s ekonomickou krizi.

Na zméné sité lizkovych zatizeni
se shodly viechny pojistovny. Séf
Svazu zdravotnich pojistoven Jaro-
mir Gajdacek potvrdil, Ze zamést-
nanecké pojistovny se k tomuto
kroku pfipojuji a zfejmeé uz pocat-
kem prosince zacnou vypovédi
smluv podavat. ,Neni zameér likvi-
dovat péci ¢i Sikanovat nemocni-
ce,“ zdlraznil Gajdacek.

Podle Pavla Vepreka, ktery ptisobi
jako poradce ministra zdravotnic-
tvi LeoSe Hegera (TOP 09), je zde
prili$ akutnich lizek, ktera paci-
enti nepotfebuji. , Daleko vice po-
tfebujeme rozvijet oblast rehabi-
litace, nasledné péce. Je tfeba se
o lidi postarat ve chvili, kdy akut-
ni 1ékat skondi svoji praci. V tom
je velka slabina ceského zdravot-

. Cil je jasny - redukce I0zek o 10 tisic.

nictvi, Ze rehabilita¢ni sluzby bez-
prostfedné nenavazuji na akutni
péci. Toznamena, Ze chceme, aby
péce byla poskytovana v néjakém
sledu a s urcitou komplexnosti, “
uvedl Veprek pro Cesky rozhlas 6.

Platit se bude

jen za diagnézu

Pristi rok se ma zménit i zptisob
plateb nemocnicim. Pojitovny
jiz nebudou platit pausalné, ale
pouze za diagnézu. To ma nemoc-
nice motivovat ke zkracovani do-
by pobytu pacienta v zafizeni, te-
dy k efektivnimu 1é¢eni. Pfesun
Casti péce do ambulanci a systém
jednodenni chirurgie pak ma
umoznit planovanou redukci 1az-
kového fondu.

Jaromir Gajdacek:
Neni zameér likvidovat

péci Ci Sikanovat
nemocnice.

Foto: Jaroslav Tatek

(pokracovani na strané 2)
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Nahrazeni pausalnich plateb plat-
bami za diagnézu vsak mezi po-
skytovateli vzbuzuje obavy. Zad-
né zafizeni totiz nemuZe pfedem
védét, s jakymi platbami lze pte-
dem pocitat, a odhadnout pfipad-
ny vypadek v piijmech.

Malé nemocnice
v ohroZeni
Nejvétsi obavy z dohody mezi mi-

nisterstvem a zdravotnimi pojis-
tovnami maji predevsim malé
nemocnice. Nékterym zafizenim
totiz hrozi i zanik, coZ se ale ne-
tyka velkych nemocnic s proslu-
lymi vysoce specializovanymi
centry.

,Dohoda o hromadném vypovida-
ni smluv vSéem nemocnicim je ne-
byvalym zasahem do hospodat-
ské soutéze. Bude ke zvazeni, zda
se neobratit na Ufad pro ochranu
hospodafské soutéze, aby posou-

dil, jestli samo memorandum
a postup na jeho zakladé nepfed-
stavuji kartelovou dohodu, a ta-
kové jednani ptipadné zakazal,“
uvadi ve svém prohlaseni Asocia-
ce ¢eskych a moravskych nemoc-
nic (ACMN).

Vttery 8. listopadu svolava ACMN
mimoradné zasedani, na némz
chce projednat sviij dalsi postup.
Ve stejny den chce jednat i se za-
stupci Zdravotnické trojky (LOK-
-SCL, OSZSP a POUZP) a minist-

rem zdravotnictvi, po némz bude
zadat vysvétleni, proc se jeho
ufad Gcastnil na dohodé pojisto-
ven, kterou asociace povazuje za
kartelovou.

ACMN: Nic se neusetFi
Podle ndzoru ACMN ru$enim 1a-
Zek ani celych oddéleni k isporam
nedojde, nebot nemocnice nejsou
placeny podle jejich poctu.

»Ani zrusenim celych mensich
nemocnic se neusetii nic. BéZnou
péci poskytuji mensi a stfedni ne-
mocnice levnéji. Jejich péci budou
muset nahradit velké nemocnice,
samoziejmeé s daleko vyssi rezii,
danou jejich vybavenim. RuSeni
malych nemocnic muZe péci jen
prodrazit,“ soudi asociace.
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Asociace se nedomniva, Ze by v CR
byl 1azek nadbytek. Dokazat se to
snazina ptikladu Rakouska. ,V Ra-
kousku je to 6 1GZek na tisic obyva-
tel, v Cesku jen 5,5 liZka na tisic
obyvatel. Malych a levnych nemoc-
nic do 200 luzek je tam 167, u nas
jen 95. Malé nemocnice tam po-
skytuji 62% péCe, u nas jen 16 %.
Naproti tomu v Rakousku jsou 3 fa-
kultni nemocnice a u nas 11. Potfe-
bujeme rusit nemocnice a péci
koncentrovat do téch nejdrazsich?*
ptaji se zastupci ACMN.

(Plné znéni ,,Memoranda zdravotnich po-
jistoven o restrukturalizaci a redukci 1(iZ-
kového fondu - nemocnicnich lizek" na-
leznete na www.ZDN.cz.)

Filip Kit Citores

Zdravotnicl hrozi novymi protesty

Lékarsky odborovy klub - svaz ¢eskych lékaidl (LOK-SCL), Odborovy svaz zdravotnictvi a socidlni
péce CR (OSZSP) a Profesni a odborova unie zdravotnickych pracovnikd (POUZP) se spoijily a v oba-
vach z nesplnéni tinorového memoranda, které mélo zarucit rdst platd ve zdravotnictvi o 10 %, usta-
vily krizovy Stab ,,Zdravotnické trojky” (Z3).

Sjednoceni zdravotnici apeluji na
ministra zdravotnictvi LeoSe He-
gera, aby dal jasné zaruky, Ze ino-
rové memorandum neni pouze
,bezcennym carem papiru*. UCi-
nit tak mél do 5. listopadu. ,,Jest-
lize ndm pan ministr neodpovi do
5. listopadu 2011 anebo jeho odpo-
véd nebude jednoznacna, zahdji-
me protestni akce, “ pohrozil pred-
seda LOK Martin Engel.

ANKETA
www.ZDN.cz

POVEDE REDUKCE
LUZKOVEHO FONDU

A PREFERENCE AMBULANTNI{
PECE A JEDNODENNI(
CHIRURGIE K CELKOVYM
USPORAM?

22%

73 %

DO 3. LISTOPADU HLASOVALO
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A WWW.FACEBOOK.COM/FB.ZDN

Zdravotnicka trojka o sobé dala
poprvé védét 21. fijna, kdy pred
ministerstvem zdravotnictvi vy-
stavila figurinu Doktora Exoda
odpocitavajiciho cas, ktery minis-
trovi zbyva na splnéni jeho zavaz-
kit z memoranda.

VIamavani se

do otevienych dvefi?

Akci ministerstvo sty svého mluv-
¢iho Vlastimila Sr$né oznacilo za
,vlamavani se do otevienych dve-
1i“, nebot ministr si je pry svych za-
vazkl védom a penize na platy za-
jisti. ,Pokladam to za véc, kterou
jsme slibili a také ji dodrzime, “ fekl
novinafim ministr. V soucasnosti
se podle Hegera pripravuje thrado-
va vyhlaska, ktera by méla pocitat
s navySenim financi na platy pro
piimo fizené nemocnice. Pierozdé-
leni penéz vsak bude v kompetenci
fediteld nemocnic, coz je hlavnim
zdrojem obav zdravotnikd.
,Oteviené dvefe vypadaji jinak.
Zaméstnanci nemocnic jsou timto
vyvojem skutecné zneklidnéni. Do
toho jesté padaji vyroky nékterych
feditell, napftiklad pani Jurasko-
vé z VEN, kterd se uz nechala sly-
Set, aniz zna thradovou vyhlasku,
Ze rozhodné na platech neptida.
Pan feditel Ludvik z Motola mluvil
vpodobném duchu a to jsou jenom
dva vzorky z organizaci pfimo fize-
nych panem ministrem, “ vysvétlil
obavy zdravotnikid Engel.

Ministr pfipomnél, Ze v memo-
randu se mluvi o navyseni o 10 %
v roce 2012, tedy ne explicitné od
1. ledna 2012. I kdyby tedy 1ékafi
a sestry od ledna dostali méné pro-
cent, v prubéhu roku se procenta
dorovnaji. ,Budeme radi, kdyz se
to obejde bez pouli¢nich udalosti
avyhruzek ze strany odbord, “ po-
znamenal Leo$ Heger.

Podporu protestiim
zvazuje i CAS

Vyvojem situace jsou znepokojeny
i sestry a dalsi zdravotnicti pracov-
nici. ,Sestry ani ostatni zdravot-
nicky personal nechtély vyhrocovat
uz tak napjatou situaci pfi protestu
1ékarti a netrvaly na zvyseni mzdo-
vych prostfedk v letoSnim roce.
Spokojily se s prislibem navyse-
ni platl v roce 2012. Nase krajské
organizace se jednoznacné usnes-
ly, Ze budeme trvat na splnéni za-
vazkl plynoucich z memoranda
k1. lednu 2012. Pokud Ceskd repub-
lika tyto zavazky nesplni, minis-
tr i vlada se pro nas stanou nele-
gitimnimi a budeme zadat jejich
odstoupeni. Pokud pan ministr do
5. listopadu 2011 neda jasné garan-
ce k plnéni memoranda, mame od
¢lent nasi organizace mandatKk ja-
kékoli protestni akci,“ vysvétlila
Dagmar Zitnikova (OSZSP).

Ceska asociace sester (CAS) do kri-
zového $tabu zdravotnikd nevstou-
pila. Netcastnila se ani jarnich

lékarskych protestll, dokonce se
proti formé akce ,,Dékujeme, od-
chazime* vymezila a s ministrem
zdravotnictvi podepsala vlastni
,memorandum® o navysovani pla-
tl. Asiiproto mnohé zdravotniky
prekvapilo, Ze pravé CAS tsty své
prezidentky Dany Juraskové avizo-
vala moznou podporu protestnim
akcim, které chysta Z3.
,Akceptujeme aktivity, které ted
odborové organizace sméruji na
ministerstvo a jsou cileny na obé
profesni skupiny, na lékate i nelé-
kate, tedy rovnéz sestry. Na sné-
mu pfedsedkyni 11. listopadu v Po-
débradech budeme dalsi postup
zvazovat,“ fekla Juraskova.

Slibem nezarmoutis?
Pokud jde o navySeni plati ve zdra-
votnictvi v pfistim roce o0 10%, je
vétSina zdravotnikd spise skeptic-
ka. Jak vyplyva iz dosavadnich vy-
sledkii ankety Zdravotnickych no-
vin, vétsina respondentdl nevéfi,
Ze ministr Heger bude schopen po-
tfebné finance zajistit.

Pfedseda Profesni a odborové unie
zdravotnickych pracovniki To-
mas Valek uvadi, Ze stale castéji
zaznivaji hlasy jejich clend, kte-
1é se ptaji: Jakym zptisobem ceska
vlada dostoji svym zavazkim vy-
plyvajicim z memoranda, ke kte-
rym se letos v inoru zavazal svym
podpisem ministr zdravotnictvi,
tedy zastupce Ceské vlady. , Sest-

Ti¢ky se ptaji, z jakych zdrojl bu-
de slibené navyseni platl finan-
covano. A nejsou to jen sestticky,
ale i porodni asistentky, fyziotera-
peuti, ergoterapeuti, zdravotnicti
zachranari, oSetfovatelé, sanita-
Ti, Tidici vozidel zdravotnické za-
chranné sluzby, kteii se domahaji
odpovédina otazku: Bude nam te-
dy pridano, nebo zaznéla opét jen
prazdna slova ve smyslu ,slibem
nezarmoutis‘? Profesni a odboro-
va unie zdravotnickych pracovni-
ki trva na dodrzeni zavazka vyply-
vajicich z memoranda, zastava tak
stejny nazor jako ostatni zdravot-
nické organizace a chce znat jas-
né garance plnéni do 5. listopadu
2011, “ sdélil Valek.

Engel: Mdme mnohem
vétsi silu nez loni

Podobu pripadnych protestii Zdra-
votnicka trojka zatim bliZe nespe-
cifikovala. Podle jejich predstavi-
telQ, ktefi pry maji od svych ¢lenti
mandat k jakymkoli formam pro-
testu, vSak rozhodné budou sly-
Set. Ze zacatku by se podle Martina
Engela mélo jednat pouze o nena-
tlakové akce, které nijak neohro-
zi dostupnost péce - nemélo by
jit 0 Zadné hromadné akce. Jes-
té v prosinci vSak protesty mohou
vygradovat.

»Nechce se mi vérit, Ze vrcholny
predstavitel Ceské republiky néco
slibi, stvrdi to svym podpisem a za
par mésict se tvari, ze dohoda ne-
musi platit,“ podivil se Engel. ,Je
velice daleZité, Ze to uz nefikam
jen ja zalékarte, ale Ze se k nam pfi-
daly sestry a dalsi zdravotnici. Kdyz
to bude nutné, opfeme se o novou
kampari, za kterou bude stat da-
leko vétsi sila, nez jaka podpoftila
,Dékujeme, odchazime‘,“ varoval

pfedseda LOK-SCL. Filip Kit Citores
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Pojistovny na hrane:
odvaha, nebo hloupost?

Na potfebé redukce nemocni¢nich 10zek panuje shoda. Na zpUsobu pro-
vedeni nikoli. Pojistovny se rozhodly pro radikalni fez.

adikalni fez ma-
Ze byt ucinnou
écbou i velkym

prasvihem. Vysledek je
tézké odhadnout pfe-
dem. Ajde-li o tak citlivé
téma, jako je omezova-
ni po¢tu nemocnic¢nich
lazek, vstupuje navic
do hry dlouha fada ne-
znamych, jez Sanci odhadnout
dtsledky dal zamlzuji. Pfesto se
zdravotni pojistovny rozhodly, Ze
k potfebé restrukturalizovat ne-
mocnic¢ni sit se po vice nez dese-
ti letech opatrnosti postavi me-
todou radikalniho fezu. Obvykle
se tomu fika odvaha. Pfinejmen-
$im do doby, nezZ se ukaze, Ze ra-

Martin Caban

dikalismus byl Spat-
nou volbou a jeho
vysledkem jsou jen
potize.

V jednoté je sila
Zdravotni pojistovny
se rozhodly, Ze bé-
hem leto$niho a pfis-
tiho roku zrusi deset
tisic nemocnic¢nich lizek. Je to
zhruba stejny pocet, jaky se do-
sud podafilo zrusit za dvanact let,
co se o potfebé racionalizace ne-
mocnicni sité mluvi. Technicky
si to pojistovny predstavuji tak,
Ze ke konci letosniho roku koor-
dinované vypovédi smlouvy vSem
nemocnicim a béhem ptistiho ro-

ku, kdy pobézi vypovédni lhita,
s nimi dojednaji smlouvy nové,
,,0Cisténé“ od nadbyte¢nych la-
zek. Ty zacnou platit se zacatkem
roku 2013.

Reéi o redukci a racionalizaci
nemocnicni sité uz se nadélalo
dost, takze kdyby Slo jen o dal-
§1 vykfik, nebylo by zapotiebi
délat kolem toho rozruch. Co je
ovSem po dvanacti letech nové,
je memorandum, které podepsa-
ly vSechny Ceské zdravotni pojis-
tovny a v némz slibuji koordino-
vat sviij postup pfiruseni smluv.
Dosavadni pokusy o redukci liizek
vesmeés ztroskotaly pravé na ne-
ochoté pojistoven, které jediné
majik rozumné redukci silu i po-

tfebné informace, spojit sily. To
se nyni, zda se, méni.

Kraje si oddychnou
Prfekdzek na cesté k efektivni
nemocnicni siti pfesto lezi dost
a dost. Jedna z nich mtiZe byt poli-
tickd. Nezapominejme, Ze témeét
presné za rok, v dobé vrcholu jed-
nani o novych smlouvach, budou
krajské (a senatni) volby. Jak moc
budou stavajici hejtmani ochot-
ni prihlizet, jak jim v kraji mizi
nemocni¢ni ldzka ¢i celé $pitaly?
Dokaze krajska opozice odolat po-
pulistickému vabeni a nevyuzit
tohoto tématu v kampani?

Je ovSem pravda, Ze soucasna po-
litick4 konstelace planu pojisto-
ven pieje. Jeho kofeny jsou sice
na pravicovém (spofivém) minis-
terstvu zdravotnictvi, ale ibytek
laZek ma podporu také u vétsiny
levicovych hejtmand v Cele s $éf-
hejtmanem Michalem Haskem.
Rozpocty kraju jako zfizovate-
14 spousty nemocnic si v pfipa-
dé zefektivnéni lazkové péce ta-
ké oddychnou. Proto je Sance, ze
pravice a levice se nebudou moci

ruSenim nemocnic mlatit po hla-
vé tak snadno.

Nevyjasnéna kritéria
Druhou pfekazkou je pochopitel-
ny odpor nemocnic, predevsim
téch mensich, jimz hrozi radi-
kalni redukce, restrukturalizace,
nebo dokonce zanik. Nejen Aso-
ciace ¢eskych a moravskych ne-
mocnic uz oznamila, Ze se obrati
na Ufad pro ochranu hospodai-
ské soutéze. Je samoziejmeé otaz-
kou, kolik toho ma Cesky prostor
zdravotniho pojisténi spolecného
s hospodatskou soutézi. Pfesto se
pfipohledu na memorandum os-
mi pojistoven dere na jazyk slo-
vo , kartel“.

Tieti prekazkou jsou dosud nevy-
jasnéna kritéria, podle nichZz ma
k redukci ltzek dojit. Pfi tak ra-
dikalnim kroku, k jakému se ny-
ni pojistovny odhodlaly, by bylo
lepsi je znat pfedem. Stanou-li
se pro zachovani, ¢i zruseni 1az-
karozhodujicim kritériem dejme
tomu znamosti, prijde samoziej-
mé celd snaha o racionalizaci 14z-
kové péce vnivec.

Inzerce A11101 1515 |
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sponzorstvi lékaru na kongresech

Asociace inovativniho farmaceutického pramyslu (AIFP) spustila internetovy portal, ktery napo-
mUze nejen snazsi orientaci ve vztazich mezi lékafi a farmaceutickym prdmyslem, ale jak zdGraz-
nili jeho autofi, prospéje celkové kultivaci etického prostredi ceského zdravotnictvi.

Na internetovém portalu na adre-
se www.lekarskekongresy.cz 1ze kromé
terminu a mista konani kongresu,
nazvu poradajici spolecnosti ¢i we-
bovych stranek kongresu nalézt ta-
ké jméno firmy, kterd mtize 1ékafi
tuto akei sponzorovat. ,,U¢ast 1éka-
I na svétovych odbornych kon-
gresech je zZadouci. Lékati nesmi
byt izolovani od nejnovéjsich in-
formaci a védeckych poznatkd.
A sponzorstvi je zde legitimni re-
klamni nastroj. Firma lékafi hra-
diletenku na kongres, registracni
poplatek, ubytovani a stravu v béz-
ném rozsahu,“ predstavil databa-
zi svétovych 1ékafskych kongrest
predseda Etické komise AIFP Pa-
trik Kastner. Databaze ovSem ne-
obsahuje jmenny seznam lékatd,
ktefi se s danou firmou na kon-
gres vydaji. To je podle Kastnera
zatim v rozporu s eskou legislati-
vou, predevsim zakonnou ochra-
nou osobnich tdajii. Na otazku
ZDN, kdy a v jaké formé lze jmen-
ny seznam lékait v databazi oCe-
kavat, Kastner uvedl, Ze az v pti-
padé, Ze budou tyto informace
upraveny zakonem.

Transparentni spoluprace
neni problém

Seznamy sponzorovanych léka-
I, ktefi jsou v podobné databa-
zi uvedeni, zatim existuji pouze

Priklady z praxe — jak se zachovat v konkrétnich situacich

Situace 1: Jsem |ékaF a Gcastnil jsem
se medicinského kongresu v Berli-
né. Pfednasejici casto zahajovali své
prezentace tim, Ze méli na Gvodnim
snimku seznam farmaceutickych fi-
rem, se kterymi v uplynulé dobé spo-
lupracovali. Je to né&jaky trend ¢i pra-
vidlo vjinych statech, nebo uz to plati
iv Cesku?

Jak sezachovat: Pravidlotzv. disclaime-
ru(deklarace stfetu zajm0) platfjizi pro
Clenské spolecnosti AIFP. Firmyjsou po-
vinné zavazovat své smluvni partnery,
zdravotnické odborniky, k tomu, aby

ni spoluprace 1ékatt s farmaceu-
tickymi spole¢nostmi probiha for-
mou tzv. disclaimeru, kdy 1ékat na
zacatku prednasky jasné a zfetelné
uvede, se kterou firmou na vyzku-
mu, hodnoceni atd. pracoval. ,,Byt
maximalné otevieny znamena pti-
nos nejen pro kolegy, ale i pro pa-
cienty. Kazdy pacient by mél vé-
dét, s kym jeho lékat spolupracuje
ajaké léky mu pfedepisuje. Stejné
tak by mélo byt zfejmé, ktery 1é-
kart piisobi v poradnich organech
té které farmaceutické firmy,*“
fika prednosta 3. interni kliniky
1. LF UK a VEN v Praze Stépéan Sva-
¢ina a navrhuje, aby byla ti¢ast na
kongresu podminéna prave zapsa-
nim do databdze. Na dotaz ZDN,
zda by sam osobné své jméno k fir-
mé prifadil, profesor Svacina odpo-
védél kladné: ,,Ano, nemam s tim
problém.“

Sebekontrola pomoci
etického kodexu

Pouze jasnou a pruhlednou de-
Kklaraci spoluprace 1ze dle asociace
alespori ¢astecné zamezit korupci.
Proto se napiiklad farmaceutické
spole¢nosti sdruzené pod AIFP na-
vzajem samy Kontroluji prostred-
nictvim vlastniho etického kode-
xu. ,,Ofekdvame, Ze dodrZzovani
etického kodexu AIFP zacne byt
standardem i pro spolecnosti mi-
mo asociaci a prispéje ke zlepse-

formou disclaimeru zvetejnili pri dalsi
odborné ¢innosti svou spolupracis far-
maceutickou spolecnosti. Pokud tedy
lékari poskytujici poradenské sluzby
prezentuji dal$fm stranam stanoviska
nebo vysledky, které se tykaji medicin-
ské oblasti poskytovaného poradenstvi,
méli by soucasné tyto zavazky oznamit,
aby se zabezpecila transparentnost vaci
vsem stranam. Takové ozndmeni mize
probéhnout pisemnou formou, pokud
sejednd o ¢lanek v odborném ¢asopise
¢i o vodni snimek prednasky, nebo zre-
telnym Gstnim prohlaSenim, pokud ne-
ni pisemna forma mozna ¢ vhodna.

ni a kultivaci chovani a pravniho
prostredi v oblasti etiky na celém
Ceském farmaceutickém trhu, “ fi-
ka predsedkyné pracovni skupiny
AIFP pro oblast etiky Beata Hauser.
Jejipracovni skupina v soucasnosti
porada také skoleni lékaft jednot-
livych odbornosti v ramci CLS JEP,
v jarnim semestru zacnou probi-
hat $koleni na farmaceutickych fa-
kultach. Pravé u Skoleni studentt
1ékatskych a farmaceutickych fa-
kult spatfuje Beata Hauser prostor
pro zlep$eni budouci situace. ,,Stu-
denti musi znat jasny rozdil mezi
tim, co je a co neni etické. Pokud
je v etice vztahu s farmaceuticky-
mi firmami 1ékat dostatecné edu-
kovany, zmensuje se korup¢ni pro-
stor na minimum,“ dodava. AIFP
také aktualizovala brozZuru o spo-
lupraci mezi 1ékafi a farmafirma-
mi. Na fadé typickych situaci, ve
kterych muze 1ékaf pti kontaktu
s firmou zavahat, je zde ukazano
korektni feSeni této situace i jeji
zasazeni do ramce etického kode-
xu AIFP.

Turistika ne,

jde o vzdélavani

Nékteré farmaceutické spolecnos-
ti vSak maji podle asociace v oblas-
ti etického chovani stdle velké re-
zervy. V posledni dobé doslo k fadé
odhaleni, diky nimz vyslo najevo,
Ze firmy pofadaly kongresy v tu-

Situace 2: MUj dlouholety pfitel am-
bulantni specialista mi fekl, Ze jej far-
maceutické firmy pravidelné zasobuji
vzorky svych [ékd, a to v pomérné vy-
sokém mnoZstvi, prestoZe pripravky
byly uvedeny na trh jiz pfed mnoha
lety. Za jakych podminek smi firma
odbornikovi vzorek poskytnout? Spl-
fiuje vtomto pfipadé vzorkovani svij
Gcel? Odbornik se prece za tak dlou-
hou dobu jiz musel seznamit s vlast-
nostmi daného léku.

Jak se zachovat: Poskytovani bezplat-
nych vzorkd 1ék( upravuje zakon o re-

risticky atraktivnich pfimofskych
zemich (Egypt, Seychely) ¢i luxus-
nich sportovnich aredlech. ,Fir-
my, které kromé svétového kon-
gresu poradaji i lokalni kongres
v atraktivnich destinacich, kde je
evidentni podpora lokalni turis-
tiky, se chovaji rizikové. Nastésti
takovych kongresti rapidné ubyva.
Navic 1ékafi, ktefi potfebuji nové
informace z oboru, na né nejez-
di,“ komentuje profesor Svacina
tzv. kongresovou turistiku.

Riziko podle néj prinaseji také ev-
ropské kongresy, které jsou casto
vyrazné védecké a casto zameéfeny
najeden konkrétni problém. Vyso-
ce odborné informace se pak 1éka-
fovy prace viibec netykaji a riziko
turistiky se tim zvétsuje. ,,Opro-
ti evropskym kongrestim, které
jsou vétSinou velmi tizce zamé-
fené, nabizeji americké kongresy
pro lékafe velky piinos, co se no-
vych védeckych poznatki a infor-
maci tyce. Nejvétsi vyznam maji
pro nejmladsi 1ékate, ktefi by si
takovy kongres nemohli sami do-
volit, dale pro mladé védecké pra-
covniky, doktorandy a zamést-
nance vyzkumnych a védeckych
pracovist. Pro ty je kongres stimu-
lujici. Méné piinosné jsou pro 1é-
kafe z nemocnic a ambulantnich
praxi. Neniuz také diivod icastnit
se kongresu pro ziskani 1ékatskych
kredit®, které nyni v CR nemaji

gulacireklamy a blize reguluje dozorovy
organ (SUKL). Vzorky Iék(i mohou byt Ié-
kardm poskytnuty pouze vyjimecné, a to
v omezeném poctu nejvyse pro jeden ka-
lendarnirok, pficemz kazdy vzorek musi
odpovidat nejmensimu baleniléku uve-
denému na trhamusi byt oznacen napi-
sem ,neprodejny vzorek’ nebo ,bezplatny
vzorek". Vzorky Ize poskytovat pouze na
pisemnou zadost Iékare, ktery je oprav-
nén dany Iék predepisovat. Zadost musi
byt fadné podepsana a datovana.

Co fika eticky kodex AIFP: Eticky ko-
dex AIFP jde v oblasti poskytovani bez-

Zadny vyznam,“ podotyka Stépan
Svacina.

Check-in a Check-out

do 24 hodin

Pravidla jak kongresové turistice
zabranit jsou podle Beaty Hauser
z AIFP jednoducha. ,Ministerstvo
zdravotnictvi by mélo stanovit za-
kladni pravidla. Pomohlo by napfi-
Kklad pravidlo, podle kterého mohou
1ékafi na kongres dorazit maximal-
né 24 hodin pred jeho zahdjenim
a odjet do 24 hodin od jeho ukon-
Ceni. Také by pomohlo pravidlo, Ze
v ramci kongrest nebudou place-
ny pronajmy automobilQ, sportov-
nich arealti a podobné. Mnohé za-
sady by farmafirmy mohly prevzit
z etického kodexu. Sponzorovani
¢i organizovani ¢innosti spojenych
s turistickou ¢i sportovni aktivitou
je pro spolecnosti sdruzené v AIFP
béhem odborného kongresu zaka-
zano. Podle kodexu také neni po-
voleno sponzorovat ticast manze-
lek, manzell ¢i jinych rodinnych
piislusnikd - 1éKkaf si za tyto osoby
hradi vylohy sam a je viibec nutné
zvazit, zda je icast téchto osob na
odborném kongresu vhodna, “ uva-
di priklady dobré kongresové praxe
Beata Hauser.

Lékarské kongresy jsou podle od-
bornikd nedilnou soucasti 1ékat-
ské edukace a jsou nutné pro udr-
Zeni urovné Ceské lékarské védy.
Zptisnéni pravidel, at uz vzejdou
ze samoregulace farmaceutickych
firem, nebo z ministerstva, by mé-
lo vést ke snaze o Cisty farmaceu-

ticky §tit. Petra Klusikova

platnych vzorkd nad rémec zakona
a regulace dozorového organu. Od ro-
ku 2012 zavadi zpfisnéni pravidel tykaji-
cich se vzorkovani“. Poskytovanivzorkd
bude omezeno na 4 baleni konkrétniho
|éku jednomu lékafi za kalendarni rok.
Navic také bude platit pravidlo, Ze clen-
ska spole¢nost AIFP nesmi vzorkovat
|ék po uplynuti2 let od uvedenidaného
pripravku na trh. Viyjimkou je registrace
nové indikace Iéku. VV takovém pFipadé
pobé&Zilhdta 2 let znovu od jeho uvede-
nis rozsifenou indikaci na trh.

(Zdroj: Brozura ,,Spoluprace mezi lékafi
afarmaceutickym priimyslem*)
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Specializac¢ni vzdélavani lékaru
bylo prevedeno na lekarske fakulty

Univerzita Karlova v Praze, Univerzita Palackého v Olomouci a Masarykova univerzita v Brné

uzaviely s Ministerstvem zdravotnictvi CR smlouvy, které fesi pfevod specializacniho vzdélavani

lékarll z Institutu postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi (IPVZ) na univerzity a také vza-
jemné vztahy téchto instituci.

Na zakladé téchto smluv dochazi
k pfevodu vzdélavani 1ékatd a zub-
nich 1ékatt v zakladnich oborech
specializa¢niho vzdélavani na uni-
verzity, tedy na sedm lékarskych
fakult. Od 1. ledna 2012 budou za-
fazovani do specializa¢niho vzdéla-
vani, zapocet odborné praxe absol-
vované v jiném oboru specializace
a atestacni zkousky zajistovat jed-
notlivé 1ékarské fakulty.

,Velkym vzorem nam byl systém
velkych akreditovanych pracovist -
univerzitnich nemocnic s nékolika
desitkami rezidentil - v USA, kde
se celoro¢ni intenzivni vzdélavani
velmi urychluje. Toto usporada-
ni ministerstvo vlozilo do zakona
v T0Ce 2004. Zpocatku ale chybély
prostfedky, které pak sehnal byva-
ly ministr zdravotnictvi Tomas Ju-
linek. Brzdil nas také velky pocet
specializacnich obort, vazla admi-

nistrativa na reziden¢ni progra-
my. Nyni ¢ast vzdélavani presu-
nujeme na lékarské fakulty, které
zacnou tyto programy administro-
vat tak, jak je to bézné ve svété,“
podporil centralizaci specializac-
niho vzdélavani do velkych praco-
vi$t ministr zdravotnictvi Leo$ He-
ger a oznacil ji za zlomovy okamzik
ve vzdélavani 1ékard.

Co ziistava nezménéno
Prozvladnuti decentralizace vznik-
ne koordinac¢ni pomocna skupina,
sloZzena za zastupct 1ékatskych
fakult, kterd bude spolupracovat
s akredita¢nimi komisemi od-
bornikdl na tvorbé vzdélavacich
program a fesit vydavani ates-
tacnich termini, mista konani
zkousek apod.

Specializa¢ni vzdélavani v obo-
rech vSeobecné praktické 1ékatstvi,

praktické 1ékafstvi pro déti a do-
rost, vzdélavani farmaceuti, cer-
tifikované kurzy a zapocet odbor-
né praxe absolvované v zahrani¢i
a v ramci doktorského studijniho
programu bude spole¢né s MZ na-
dale zajistovat IPVZ. Nezménéno
z{istava také vydavani certifikat
o0 ziskani zvlastni odborné zpiisobi-
losti v nastavbovych odborech.

Jak to bude konkrétné

Zadost o zafazeni do specializaé-
niho vzdélavani bude 1ékat nové
podavat na jim vybranou lékat-
skou fakultu. Ta bude na zakla-
dé podané zadosti administrovat
nejen zafazeni do specializované-
ho vzdélavani, ale i mozné zmé-
ny. Do kompetence 1ékafskych
fakult pfechazi také vydavani cer-
tifikatu o absolvovani zakladniho
kmene specializa¢niho vzdélava-

Fakultni nemocnice v prvnim pololeti
hospodarily v kladnych cislech

Vynosy nemocnic a dalSich organizaci fizenych MZ v letoSnim pololeti
prevysily o tfi ¢tvrté miliardy své naklady. Resort si pochvaluje prede-
vSim aktivni vyuzivani a nadslednou kontrolu elektronickych aukci a chys-
ta dalsSi kroky k zefektivnéni hospodareni nemocnic.

Jedna se napriklad o dalsi posile-
ni instituce elektronickych aukci,
sniZovani tzv. materialovych na-
kladt ¢irealizace centralnich na-
kupu, které jsou jiz nyni vyuzi-
vany v pilotnim projektu nakupu
silové elektfiny. ,Podafilo se ndm
pres negativni dopad jednorazové-
ho navysSeni plati 1ékait udrzet
hospodateni fakultnich nemocnic
v Cernych c¢islech. Pomohly k to-
mu vyznamné uspory v ndkladech
v fadu desitek procent, které by
nebyly mozné bez vétsi transpa-
rentnosti vybérovych fizeni a ma-
ximalniho tlaku na nabizené ce-
ny,“ uvedl ministr zdravotnictvi
Leo$ Heger. Nejvétsi ¢ast nakla-
dt fakultnich nemocnic tvoti pra-

vé platy. V nemocnicich fizenych
ministerstvem ¢inily naklady na
platy za prvni pololeti celkem 11
a ptil miliardy korun.

Kroky k vyssi efektivité

a usporam

K zefektivnéni hospodateni pfimo
tizenych organizaci MZ pfipravilo
navrh novely zakona o regulaci re-
klamy. Taroz§ifuje regulaci rekla-
my na humanni 1é¢ivé pripravky
io prazkumy trhu a neintervenc-
ni poregistracni studie. Dale zaka-
zuje soutéZe, loterie nebo ,hry“,
kterymi 1ze ovlivnit pfedepiso-
vani ¢i vydej 1ékti. Lékat nesmi
zaménit 1ék pacientovi a farma-
ceut nesmi doporucit pacientovi

1ék, pokud by tak ¢inil v disled-
ku reklamniho lobbingu. ,,Nove-
la také vyrazné omezuje sponzo-
ring kongresové turistiky. Pokud
tyto podminky nebudou dodrzo-
vany, chystaji se v novele radové
zvysené sankce, “ uvedl nameéstek
MZ pro legislativu a pravo Mar-
tin Plisek.

DalSim realizovanym projektem
vedoucim k tsporam je , Narod-
ni informacni systém sledovani
nakladd na nakup zdravotnické
techniky, specidlniho zdravot-
nického materidlu a 1éki“, ktery
bude t¢innym nastrojem pro sle-
dovani efektivity nakupnich pro-
cesti. Fungovat zacne jiz v pristim
roce. (klu)

Inzerce A111016755

ni. ,Pisemnou pfihlasku k atestac-
ni zkousce ve vybraném terminu
1ékar zasle 9o dni pfed jejim ter-
minem. Lhiita slouzi fakulté k po-
souzeni opravnénosti vSech poza-
davkl. Terminy zkous$ek stanovi
MZ na navrh zminéné koordinac-
ni rady, “ uvedl ndméstek MZ pro
zdravotni péci Vitézslav Vavrousek
a dodal, Ze vydani diplomu o zis-
kani specializované zptisobilosti
v zakladnim oboru ztistane v kom-
petenci MZ.

Zachovan je i systém dotacni-
ho programu rezidenc¢nich mist,

ktery podporuje absolventy lékat-
skych fakult pti ziskavani potieb-
né atestace. ,,V letoSnim roce rea-
lizujeme jiz tfeti cyklus dotacniho
programu. Pro nelékatské obory
bylo vypsano celkem 981 rezidenc-
nich mist, pro lékafské obory 150
mist pro vSeobecné praktické 1é-
kafstvi a 30 mist pro praktické 1é-
katstvi pro déti a dorost,“ dodava
ministr Heger.

P¥evod fakultnich
nemocnic na univerzitni
MZ v poslednich letech spolu-
pracuje s vysokymi §kolami také
na tvorbé vécného zdmeéru zako-
na o univerzitnich nemocnicich.
Jak uvedl nameéstek MZ pro legis-
lativu a pravo Martin Plisek, vlada
se zavazala, Ze k transformaci na
univerzitni nemocnice dojde jes-
té v tomto volebnim obdobi. Hlav-
nim dvodem pfevodu je nevyho-
vujici pravni forma ptispévkovych
organizaci - univerzitni nemocni-
ce budou mit status neziskové or-
ganizace, na jejich fizeni se bude
podilet stat spolecné s vysokymi
skolami, svého zastupce zde bu-
de mit také kraj.
,Téma univerzitnich nemocnic
je pro nas velmi dllezité. Prevze-
ti systému atestacniho vzdélava-
ni chapeme jako predstuper ne-
bo jeden z kroki, ktery k pfevodu
na univerzitni nemocnice povede.
Informace o pfipravach tohoto za-
kona jsou z mého pohledu znacné
slibné, “ podotkl rektor Univerzi-
ty Karlovy profesor Vaclav Ham-
pl. Univerzitni nemocnice by mé-
ly vzniknout v roce 2014.

Petra Klusdkova
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Ambulantnt specialiste
odmitaji IZIP a gate-keeping

Sdruzeni ambulantnich specialistt (SAS) na nedavném sjezdu ostre formulovalo své pozadavky a vyzvy
vUc¢i MZ a VZP. Lékari kritizovali IZIP, gate-keeping, navrhovanou zménu ve financovani komplementu
¢i zvyseni poplatktd za ¢lenstvi v CLK.

,Sjezd zada ministra zdravotnic-
tvi, aby i v ihradach ambulant-
nich specialistl bylo zohlednéno
planované navyseni DPH a rust
nakladid na platy zaméstnancdi.
Jiny postup, respektive stagnaci
nebo snizeni pfijmt ambulanci
bude sjezd povazZovat za jednani
v rozporu s ¢lankem 2 a 3 Memo-
randa uzavieného mezi MZ a Koa-
lici soukromych 1ékatti dne 30. 8.
2011. V dobé, kdy v systému verej-
ného zdravotniho pojisténi chybi
prostiedky, povazuje sjezd SAS za

zbytecné plytvani investovat tyto
penize do projekti, jako je IZIP,
AKORD a MAX, “ uvadi se v usne-
seni sjezdu.

Pravé IZIP povazuje sjezd SAS
za nepouzitelny systém a odmi-
ta myslenku ospravedlnéni jeho
existence jako nastroje pro odha-
leni podvodné vykazovanych a du-
plicitnich vykont. ,,Prohlasuje-
me, Ze VZP jiz dnes ma dostatecné
softwarové vybaveni umoznuji-
citato jednani detekovat a fesit, “
pisi pfedstavitelé SAS, ktefizadaji

vSechny kompetentni orgény CR,
aby v prosazovani forem e-health
respektovaly pravidlo, Ze elektro-
nizace ma byt pomocnikem v ko-
munikaci mezi zdravotniky, niko-
li prostfedkem ke shromazdovani
dat.

Ohodnoceni

Za praci navic

Sjezd odmitd jakoukoli formu
i Casteného gate-keepingu (kdy se
pacient nemuzZe obratit pfimo na
specialistu ¢ nemocnici). Zada,

aby vztahy mezi obory a skupina-
mi zdravotnickych zatizeni byly
postaveny na vzajemné spolupra-
ci a respektovani typu vzdélani,
aby nedochazelo ke zbytecnému
administrativhimu obtéZovani
pacientii, nartstu jejich financ-
ni zatézZe ¢i snizeni kvality a do-
stupnosti zdravotni péce.

Po VZP ambulantni specialisté za-
daji, aby pojistovna zacala v jed-
nanich o thradach a regulacich
respektovat ithradovymi vyhlas-
kami stanovenou lhiitu 120 dnti
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po ukonceni obdobi pro vzajem-
né vyporadani mezi VZP a zdravot-
nickymi zatizenimi. SAS vyzyva
vSechny své ¢leny, aby se odvo-
lali proti uplatnéni regulac¢nich
srazek od zdravotnich pojistoven
vzdy, pokud takovou srazku pova-
Zujiza nespravedlivou, a vzdy, po-
kud ze strany zdravotni pojistovny
nebylo provedeno rfadné zdavod-
néni regulacni srazky anebo ne-
ni respektovana lhiita 120 dnti po
ukonceni obdobi pro vzijemné fi-
nancni vyporadani.

SAS také dlirazné odmita navrh
Svazu zdravotnich pojistoven pfe-
sunout financovani komplemen-
tu na zdravotnicka zatizeni. Této
pripadné zasadnizmeéné financo-
vani komplementu musi pfedcha-
zet jednani se vSemi zainteresova-
nymi, zména musi byt pfipravena
v dostatecném Casovém predsti-
hu a ambulantnim specialistim
musi byt za praci navic zajisténo
pfiméfené navyseni financniho

ohodnoceni. Petra Klusakova

Lekan podporil
legalizaci marihuany

Odborné Iékafské spoleénosti CLS JEP ozndmily pracovni skupiné pro lega-
lizaci konopi fadu diagndz, u kterych chtéji pouzivat pfipravky z marihuany.

Péstovat se bude i u nas.

,Nasim tikolem bylo nalézt indika-
ce, v nichz lze konopi pouZzit. Cel-
kem devét odbornych lékarskych
spolecnosti zvefejnilo indikace,
kde by lékafi marihuanové pii-
pravky vyuzili k symptomatické
1é¢bé. Jde naptiklad o 1é¢bu neu-
ropatické bolesti u spastickych sta-
vii, onkologické chronické bolesti,
nasledné stavy po encefalitidach,
wasting syndrom a polyneuropatie
u pacientl s HIV/AIDS, glaukom
a dalsi, “ uvetejnil odborné stano-
visko 1ékatskych spole¢nosti pred-
seda pracovni skupiny a dékan
1. LF UK v Praze Tomas$ Zima.

Konopi budou moci
péstovat i Ceské firmy
Pracovni skupina se po minu-
1ém setkani shodla, Ze pro 1éceb-

né a vyzkumneé tcely legislativné
upravi nejen dovoz, ale i mistni
péstovani marihuany soukromy-
mi subjekty. ,Legislativni upra-
va umozni oboji. Proto se bude
muset zménit zakon o navyko-
vych latkach, ktery dosud pésto-
vani konopi na nasem tzemi za-
kazoval,“ doplnil profesor Zima
s tim, Ze péstovani marihuany
podporili také zastupci minister-
stva vnitra ¢i Narodni protidrogo-
vé centraly.

Samoziejmosti je zajisténi bez-
pecnosti a vyznamné postihy za
jeji nedodrzeni. Neni zatim jas-
né, kdo bude firmam k péstovani
marihuany vydavat licenci. Prav-
dépodobné to bude ministerstvo
zdravotnictvi nebo bude zfizen sa-
mostatny organ.

Inzerce A111014448

Kdo povede

registr pacientu?

Pracovni skupina bude nadale feSit
zpusob regulované preskripce a ve-
deni registru pacientd, ktefi budou
1écivé pripravky obsahujici mari-
huanu uzivat. ,Skupina uvazuje

Ilustraéni foto: potoops.com

o kontrolnim elektronickém tlo-
Zisti, vydavani na recept s modrym
pruhem i o potencidlnich spravcich
registru. Vjednani je také moznost
Castecného hrazeni téchto 1éki ze
zdravotniho pojisténi, “ fika vedou-

ci pracovni skupiny. At uz pijde
o poslaneckou iniciativu nebo vlad-
ninavrh zakona, pfijeti zmén v za-
konech o 1é¢ivech, navykovych lat-
kach a celni sluzbé 1ze ocekavat ve

druhé poloviné pristiho roku. (kiu)

Nemocnicéni kaplani zalozili
oficialni organizaci
Celorepublikova ekumenicka Asociace nemocnic¢nich kaplant (ANK) vznikla na podporu vzdé-

|ani, osvéty a predevsim posileni snahy zabezpecit kvalitni profesiondlni duchovni a pasto-
racni péc¢i o nemocné, jejich blizké a zdravotnicky personal.

Asociace rozsiri Fady spratelenych
kaplanskych organizaci, které pQ-
sobi v oblasti vojenské a vézerniské
sluzby stejné jako ve sloZkach po-
licie CR. Vznik asociace reaguje na
situaci, kdy pfibyva iniciativ ze stra-
ny nemocnic nebo cirkvi zfidit v kon-
krétnim zafizeni nemocnicni kap-
lanskou sluzbu. Kaplani pak casto
vstupuji do prikopnické a osamélé
sluzby. Asociace jim nabizi odbor-
nou pomoc a lidskou podporu,” fi-
ka referent Komise pro duchovni
péci ve zdravotnickych zafizenich

Ekumenické rady cirkvi v CR a clen
zakladajiciho vyboru ANK Pavel
Pokorny.

Duchovni potieby

maji vSichni pacienti
Predsedou ANK byl zvolen nemoc-
niéni kaplan FN Motol Vitézslav
Vurst. ,Mnoho lidi si pod pojmem
.duchovni péce’ predstavuje pouze
nabozenské tkony, jeZ jsou urceny
lidem hlasicim se k né&jakym cirk-
vim. Duchovni (spiritudlnf) potfeby
jsou ovsern mnohem 3irsi a mame

jenaprostovsichni. Jednim z posla-
ni ANK je podpora vzdélavani a pri-
pravy duchovnich pro tuto pracia si-
feni osvéty jak ve zdravotnictvi, tak
v celé spolecnosti,” ozfejmuje Vitéz-
slav Vurst.
Nemocnicni kaplani na pozadani
poskytuji v nemocnicich, v hospi-
cichajinych zdravotnickych a social-
nich zafizenich duchovni, pastorac-
ni a ndbozenskou péci pacientdim,
jejich blizkym i jejich pecovateltm,
zaméstnancdm a dobrovolnikdm.
(kiu)
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ROZHOVOR

Neprall jsme st nic jineho nez klidny podzim

O politickych prioritdch ministra zdravotnictvi, (ne)jistotach ¢eskych zd[avotnikﬁ, vzniku Zdravotnické
trojky a chystanych protestnich akcich jsme hovorili s predsedou LOK-SCL MUDr. Martinem Engelem.

V iinoru tohoto roku bylo pode-
psino Memorandum o upravé
poméru ve zdravotnictvi. Néco
jiZ splnéno bylo, presto se zda,
Ze v§e mozna zacina nanovo...
Pokud mate na mysli financni
slozku k1. bfeznu, ta byla v drtivé
vétsiné pfipadd splnéna. Navyso-
vani platd je ale feSeno trojkroko-
vé. Druhy krok, ktery je v memo-
randu feknéme nejméné precizné
definovan, pocita s navySenim
prumérnych platti v pfistim roce
010 procent. Tfeti krok je pak opét
presné dany. Nejpozdéjik1. lednu
2013 ma plat 1ékate, v zavislosti na
délce praxe a dosazené kvalifika-
ci, dosahnout 1,5-3ndsobku pru-
mérné mzdy, a to s podminkou
maximalneé 8 pfescasovych hodin
tydné. Mé velice mrzi, Ze uz ten
druhy krok se stava konfrontac-
nim. Kdyz sledujete vyroky, které
vychazeji z ministerstva, mizete
vidét jejich nekonzistentnost.

Ministr Heger nikdy nefekl, Ze
zdravotnikiim nepfida, Ze své-
mu zavazku nedostoji. Kde tedy
vidite nekonzistentnost?
Zhruba do poloviny zafi pan mi-
nistr fikal, Ze splnéni tohoto bodu
je jeho politickou prioritou a Ze se
tak stane. Postupneé se to ale sna-
zil posunout na uroven jednotli-
vych nemocnic. Vyjadfoval se
v tom smyslu, Ze tam néjaké pe-
nize pfijdou, ale Ze se mozna ne-
dostane na vSechny a ze bude za-
leZet na rozhodnuti jednotlivych
nemocnic, zda penize daji na pro-
voz, nebo na platy zaméstnancd.
To je pro nas ale naprosto nepfija-
telné, protoze my jsme s zadnym
feditelem memorandum nepode-
psali. Reditelé by pfedevsim mé&li
mit vytvofené podminky, aby ta-
kové navyseni mohli realizovat.

Naznacujete tedy, Ze se pan mi-
nistr snazi zbavit své politické
odpovédnosti za zvySovani pla-
tu zdravotnika v pristim roce?
Nejen politické, ale asi i lidské.
Myslim, Ze ze strany ¢lovéka, kte-
1y mél doposud kredit, Ze relativ-
né drzi své slovo, je to velice pfe-
kvapivé a nediistojné. Bohuzel
tady je patrny zjevny odklon, coz
také iniciovalo vznik Zdravotnic-
ké trojky, jez v soucasnosti repre-
zentuje priblizné 48-50 tisic za-
meéstnanci nemocnic.

Ale zaméstnancii nemocnic je
mnohem vice...

Téch zdravotnickych je podle
mého soudu néjakych 8o tisic.
My tedy reprezentujeme vyraz-
né nadpoloviéni vétSinu z nich
a to se bavime pouze o ¢lenech
organizaci Zdravotnické trojky.
Navyseni platl ovSem oCekavaji
ineclenové.

V souvislosti s plnénim memo-
randa uzZ nyni budete vystupo-
vat jen jako Zdravotnicka troj-
ka - Z3?

Urcité ano! Nevytvorili jsme ji pro-
to, aby si kazdy Sel svou cestou. Je
tam definovan narok i pro ostat-
ni zdravotniky a ja si myslim, ze
si ty penize zaslouzi. A Ze také da-
jinajevo, Ze je chtéji, a budou tr-
vatna tom, aby se memorandum
plnilo.

Pred podepsanim memoranda
se do opozice vudi akci ,,Déku-
jeme, odchazime*“ stavéla byva-
14 ministryné a soucasna pre-
zidentka Ceské asociace sester
a feditelka Vseobecné fakult-
ni nemocnice Dana Juraskova.
Zacaly vsak probleskovat infor-
mace, Ze by se CAS moZna by-
la ochotna k pfipadnym protes-
tum pfipojit...

Vsimnéte si, Ze pani Juraskova
jedna velice ucelové. KdyzZ jsme
bylivanoru s akci ,,Dékujeme, od-
chazime* ve findle, najednou se
objevil jejich pozadavek, Ze chté-
ji také pridat. Dana Juraskova za
to sklidila nevoli od svych ¢lent,
protoze to bylo vyloZzené , hyenis-
tické jednani“, a tak se stahla.
Nedavno jako feditelka VSeobec-
né fakultni nemocnice vystoupila
s vyrokem, Ze svym lidem nepfi-
da, a ted, pro zménu jako prezi-
dentka CAS, fikd, Ze by se mozna
pripojila k protestim Z3.

Coby zastupkyné profesni orga-
nizace sester by jisté méla apelo-
vat na to, aby se memorandum
splnilo a aby se na jeji clenky ta-
ké dostalo. Na druhé strané jako
feditelka pfimo fizené organiza-
ce zase citi, Ze ¢im vice bude lidi,
kterym se bude muset pfidat, tim
to bude drazsi. To je jednoducha
Gvaha. Tady vidite, kam vede ku-
mulace funkci, které jsou potom
Casto protichtidné.

A ted k aktuilnim udilostem.
Dnes je 2. listopadu a za dva
dny vyprsi ultimitum, které
jste jakozZto Z3 dali ministru
Hegerovi...

Nevim, zde je nutné nazyvat to
ultimatem, zni to dost ostfe. My
jsme zkratka dali panu ministrovi
14denni lhlitu. Ke vSemu nasemu
soucasnému konani nds inspiro-
vala nestdlost vyrokil pana mi-
nistra a oslabovani jistoty, Ze bu-
de jednou dany slib také splnén.
Kdyby nebylo téch vyroka (a my
jsme si skutecné neptali nic jiné-
ho nez klidny podzim, splnit me-
morandum a jet dal), nemuseli
bychom zde dnes byt.

Jaké vyjadreni tedy od pana mi-
nistra v patek o¢ekavate?
Jedna véc je, co si myslim, Ze se
stane, a druhd, co bych si pral.
Pral bych si, aby se zachoval ja-
ko chlap a fekl na rovinu, jak to
pristi rok bude. Od patecniho dne
ale Zadné vyjadreni neoCekavam.
Pan ministr bude zfejmé pokraco-
vat v roli mrtvého brouka.

Co bude nisledovat?

Priblizné mésic budeme poradat
pouze nenatlakové akce. Nebu-
de to o zneklidriovani pacientt,
nezhorsi se dostupnost péce. Po-
kud to nezabere, budou nasledo-
vat dalsi kroky, které zvefejnime
pristi tyden.

Nechci v tuto chvili fikat, Ze pro-
béhne akce ,,Dékujeme, odchazi-
me II“. Nebo Ze budeme podavat
vypovédi dvakrat v jednom roce.
Devalvovali bychom tim i to, couz

jsme dokazali. To ovSem nezna-
mena, Ze nebudeme trvat na tom,
aby se memorandum plnilo.

KdyZ jsme u toho plnéni. Minis-
terstvo, ale napriklad i feditel
VZP Pavel Horak v posledni do-
bé naznacovali, Ze sami 1ékari
maji v plnéni své ¢isti memo-
randa urcité rezervy...

Je zpochybriovana mira nasi ko-
operace s ministerstvem. My jsme
ale nemohli kooperovat vice nez
tak, Ze kdyz jsme napfiklad - na
14 dni v dobé letnich prazdnin -
dostali navrh na personalni vy-
hlasku, zanalyzovali jsme jia dali
k ni pfipominky. Na ty v§ak vice-
méné neni bran zfetel. My jsme
pritom nikdy nefekli, Ze podepi-
Seme néjaky bianco $ek a Ze kdy-
koli z ministerstva vypadne coko-
1li, budeme na to tleskat a fikat,
Ze je to cesta spravnym smérem.
Z nas prece nikdo nemuze udélat
nesvépravné lidi.

Trvam na tom, Ze jsme svou stran-
ku memoranda splnili. Zpochyb-
novat lze cokoli. Ja naopak zpo-
chybniuji to, Ze bychom se stali
,vyznamnym pripominkovym
mistem*. Veskera zasadni rozhod-
nuti se dozvidame z televize nebo
znovin. S panem ministrem jsem
jednal v Cervenci, srpnu, zafiifij-
nu, takze prakticky kontinualné.
Avs$ak o tom, Ze pojistovny vypo-
vi nemocnicim ramcové smlouvy,

Foto: Filip Kt Citores

jsem se od néj nikdy nedozvédél.
A to je pomérné zasadni. Nema-
me tedy pocit, Ze jsme dlleZitym
pripominkovym mistem, a to se
nam skutecné nelibi.

TakZe o tom, Ze se chystd me-
morandum mezi ministerstvem
a pojistovnami, jste nevédéli?
Vibec! Za prvé, slovo memoran-
dum se stava v posledni dobé béz-
né jako houska na krame. Ja ne-
znam zadné jiné ministerstvo za
poslednich 20 let, které by neusta-
le vytvarelo néjakd memoranda.
Nase akce byla néco jiného - by-
la to extrémni situace, ktera tady
do té doby nikdy nenastala. Mu-
sela se néjak fesit. A jestli se mé-
la Tesit smlouvou, deklaraci, ¢i
memorandem, to uz jsou vsech-
no mozna pravni aspekty a jen ta-
kové Teci. Ale proc se kviili zméné
uhrad sepisuje memorandum? To
je pfece normalni ¢innost. Vyznat
se v tolika riznych memorandech
mizZe byt pro vefejnost pomérné
obtizné.

Jak tedy hodnotite snahy o re-
strukturalizaci liZkovych zdra-
votnickych zafizeni a obecné o
optimalizaci naseho zdravot-
nictvi?

Vezméme si, ze je tady Kkrize,
Ze dojde ke zméné plateb a mis-
to pausalnich se pfejde na plat-
by za diagnézu, do toho pribude
zvySena DPH, vypovézeni smluv
a smlouvy nové. Jestli ma nékdo
pocit, Ze praveé toto prispiva ke sta-
bilizaci, tak ja si naopak myslim,
Ze se tu nékdo snazi ,,barku“ nase-
ho systému spise rozkolisat.
Nikdo netusi, co pfinese kaz-
dé jednotlivé nemocnici zvySeni
DPH, nikdo to zatim nekvantifi-
koval. Do toho mame stale krizi
anejsme schopni odhadovat, jak
se bude vyvijet ekonomika zemé.
Nebudeme moci pocitat se staly-
mi platbami a zafizeni nevi, jestli
si pfes DRG pfijdou na ty samé pe-
nize nebo jaka bude ptipadna od-
chylka. Do toho vseho budete zit
v nejistoté, Ze vam konci smluv-
nivztah.

Takze jestli toto nékdo povazuje
zareformu a sméfovani k nécemu
lepsimu, ja zase tikam, Ze jde spi§
o pokus dorazit to, co tam jesté
je. Jinak to zkratka neumim ¢ist.
Kdyz do systému naraz promit-
nete vSechny tyto zmeény, z nichz
kazda je sama o sobé velmi zavaz-
na, a neprovedete-li dostatecnou
analyzu dopadli, nemtiZe to podle
mého nazoru skoncit dobfe.

Filip Kt Citores
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Zacalo oddluzovani slovenskych
nemaocnic, protesty pokracujt

Slovenské statni nemocnice dostaly prvni finanéni vypomoc na oddluzeni
a mohly tak vyrovnat ¢ast zdvazk( vUci zdravotnim pojistovnam ¢i obcim.

Vlada se rozhodla oddluzit vefej-
né nemocnice kviili zamyslené
transformaci zafizeni na akcio-
vé spolecnosti. Pro tento zameér
vyclenila v rozpoctu 350 miliont
eur. V prvni fazi nemocnice do-
staly 87 milionl eur, na pocat-
ku listopadu by pak mély splatit
dluhy také u véritell ze soukro-
mé sféry. Po skonceni oddluzeni
by nemocnice mély zacit hospo-
dafrit ,,s ¢istym kontem*.

Nemocnice: Zadluzovani
se nezastavi

Néktefi odbornici jsou v§ak k pla-
ntm vlady skepticti. ,,Pokud ne-
budou navyseny platby od zdra-
votnich pojistoven a nemocnice
budou poskytovat péci hlubo-
ko pod cenou, budou se zadlu-
zovat i nadale,“ upozortuje vi-
ceprezident Asocidcie nemocnic
Slovenska Peter Ottinger. ,,Za
rozumnéjsi povazujeme spise
transformaci na neziskové or-
ganizace nez na akciovky. Také
neziskovka ma pfi dobfe nasta-
venych cenach moznost vytva-
Tet zisk, ale je povinna ho odva-
dét do zvysSeni kvality zdravotni
péce. To povazuji za spravedli-
vé, kdyz uz ptisobime v systému
vefejného zdravotniho pojisté-

ni, kde kazdy musi platit odvo-
dy,“ dodava.

Pravé zastaveni transformace ne-
mocnic na akciové spolecnosti je
jednim z pozadavki, které vedle
dodrzovani zakoniku prace, dofi-
nancovani systému zdravotnictvi
a lepsiho platového ohodnoceni
prosazuji 1ékati v ramci kampa-
né podobné ceskému ,,Dékuje-
me, odchazime*, v jejimz pri-
béhu podalo hromadné vypovédi
na 2400 slovenskych lékara.

Uhliarik: Hazardujete

se zdravim déti

Na napjatou situaci ve zdravot-
nictvi reagoval i ministr Ivan Uh-
liarik, ktery obvinil protestujici
lékarte z vydirani. ,,Pokud k hro-
madnému odchodu zdravotniki
opravdu dojde, bude situace vel-
mi vazna, prestoZe v nemocni-
cich ztistane vice nez 7o procent
lékard. Mimofadna situace na-
stane i v détskych nemocnicich,
proto chci vyzvat odborafte, aby
nehazardovali se zdravim nasich
déti a vyjednavali bez rukojmi,
podobné jako sestry,“ prohlasil
ministr Uhliarik a pfipomnél,
Ze sestry ptijednanich o zlepseni
pracovnich podminek a zvySeni
mezd ,,nevydiraly a nezatlacova-

ly druhou stranu do kouta“. , To
naprosto odmitam,“ upozornil
Ivan Uhliarik a naznacil podobu
krizovych plant, jez jeho resort
pro pfipad hromadného odchodu
1ékatt pripravil. Podle jeho slov
pajde predevs§im o nepopularni
opatfeni, napiiklad v podobé slu-
¢ovani oddéleni a s tim souvise-
jiciho propousténi nelékarského
personalu, ale také o prodluzo-
vani ¢ekacich dob na planované
operace.

Nemocnice pFijmou

nové lékare

Slovensky ministr zdravotnictvi
oznamil, Ze své vypovédi jiz stahly
dvé stovky 1ékaiti a drtiva vétsina
jejich kolegt deklarovala, Ze na-
konec zaméstnani neopusti a ze
vypovédi podavali jen ze solida-
rity. Ivan Uhliarik zdtraznil, Ze
zdravotnici, ktefi stahnou vypo-
védi do konce fijna, se budou mo-
civratit na své pozice. Jinak se to-
tiz na jimiuvolnéna mista zacnou
prijimat novi zaméstnanci. Na vy-
chodé Slovenska maji podle jeho
slov néktera zdravotnicka zatizeni
evidovat i vice nez 100 zadosti.
Ministr také upozornil, Ze bude-
1i se muset planovana péce pro-
vadét v mensi mife, nemocnice
ziskd méné penéz od zdravotnich
pojistoven. ,Na jedné strané 1é-
karfi pozaduji vyssi platy, ale na
strané druhé nedovoli, aby je
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nemocnice méla z ¢eho platit,“
konstatuje.

Lékafri celi natlaku
Uhliarikova prohlaseni vSak léka-
i odmitli. Podle odbort jsou jed-
notni a odhodlani v kampani po-
kracovat. ,Nezastavi nas zadné
vyhruzky, ani z nejvyssich mist,“
ujistil pfedseda lékatskych odbo-
i v Banskej Bystrici Jozef Balaz.
,Navzdory opakovanym snaham
ministra zmast 1lékafte tvrzenim,
Ze mnozi jiz vypovédi stahuji, vi-
me, Ze tomu tak rozhodné neni.
Naopak, na konci fijna pribudou
dalsi vypovédi 1ékata z riznych
regioni Slovenska,“ je presvéd-
Cen Balaz. Lékafi fady nemocnic
jsou podle ného vystaveni tla-
ku ze strany feditel nemocnic,
ktefi se je snazi prinutit vypove-
di stahnout.

(Zdroj: Pravda) (kha)

Rakousku hrozi nedostatek praktiku

V pristich deseti letech odejde 50 % rakouskych rodinnych Iékafd do dlichodu, varuje prezi-
dent tamniho Svazu praktickych lékard Christian Eule.

Ten spolu s vedenim rakouské |ékar-
ské komory vyjednava s minister-
stvem zdravotnictvi o nové podobé
vyuky a doSkolovani budoucich Ié-
karl. Komora i dalsf IékaFské organi-
zacejsou presvédceny, ze Rakousku
hrozi nedostatek rodinnych 1ékard
a Ze stat musi vénovat vice pozor-
nosti také kvalité jejich profesnf pfi-
pravy. Podle praktikd, ktefi se podi-
leji na doSkolovani, se nelze smifit
ani s poklesem poctu rodinnych lé-
kard, ani s predstavou, ze by kv(li

nedostatecné kvalité profesni pri-
pravy vznikaly jakési,rychlokvasky”,
neschopné prevzit pinou odpovéd-
nost za zdravotni péci o pacienty.
PotFeba kvalitnéjsiho
vzdélavani

Odbornici na vyuku a doskolovani
v oblasti rodinného lékafstvi tvrdi,
Ze 0 90% zdravotnich problém( se
kvalitnirodinny IékaF dovede posta-
rat samajen10% pripadd musi ode-
slat ke specialistim. Dostatecnou

kvalitu vSak podle nich nepredsta-
vuji stavajici podminky, kdy zajem-
ci o povolani praktického |ékare po-
stacidobrovolné absolvovat pdlrocni
specialni pfipravu. Experti z univerzit
navrhuji, aby budouci rodinny Iékar
musel povinné absolvovat alespon
rocni pfipravu. Rakouska komora ne-
ni spokojena ani se stavajicifinanéni
podporou, kdy stat vydava na vzde-
lavani v oblasti rodinného Iékafstvi
pouze 990 tisic eur rocné.

(Zdroj: www.aekwien.at) (vla)

Inzerce A1 110141 1|
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Rusko omezuje potraty

Rusky parlament pfijal zakon omezujici moznost provedeni interrupce, odmitl
vSak dalsi zprisnéni legislativy, jez pozadovala tamni pravoslavna cirkev.

Podle ministerstva zdravotnic-
tvi patfi Rusko k zemim s nejvys-
$im poctem potratdi na svété a tu-
to skutecnost vini z malého poctu
narozenych déti. Plodnost v Rus-
ku dosahuje 1,4 ditéte na Zenu,
a je tedy vyrazné nizsi nez plod-
nost, jez je podle demografi ne-
zbytna k zachovani populace (2,1
ditéte na zZenu).

Nejasnosti ve statistikdach
Oficialni udaje ukazuji, ze kaz-
dym rokem konc¢i v Rusku umé-

lym preruSenim vice nez mili-
on téhotenstvi. Podle nékterych
odplircl potrati vsak tato sta-
tistika zahrnuje jen statni zdra-
votnicka zatizeni a nejsou v ni
zohlednény potraty na soukro-
mych klinikach. Tito lidé uda-
vaji, Ze pocet interrupci v ze-
mi dosahuje az 6 miliont ro¢neé.
Podle noveé prijaté legislativy bude
Zena moci podstoupit potrat pou-
ze do 12. tydne téhotenstvi. Po-
kud prokaze, Ze si dité nemuze do-
volit, je tato doba prodlouzZena az

do 22. tydne. Zakon rovnéz zavadi
povinnou lhiitu v délce 2 az 7 dni
mezi zadosti o zakrok a jeho pro-
vedenim, kterd ma Zené umoznit
potrat si rozmyslet. Parlament se
nakonec rozhodl nezahrnout do
legislativy pozadavky pravoslav-
né cirkve, jez spocivaly v povin-
nosti pfedlozit pisemny souhlas
s interrupci ze strany manzela ¢i
rodi¢t (v pfipadé nedospélych di-
vek) a umoznovaly by 1ékafiim od-
mitnout provedeni zakroku.

(Zdroj: AP) (kha)

Indie zaznamenava prvni
uspechy v eradikact obrmy

Podle udajl indického ministerstva zdravotnictvi se v zemi za poslednich 9
mésict nevyskytl jediny pfipad détské obrny.

Indie patfispolecné s Pakistanem,
Afghédnistinem a Nigérii k posled-
nim ¢tyfem zemim svéta, kde se
obrna vyskytuje endemicky.

Neradujme se predcasné
Skutecnost, Ze po tak dlouhou do-
bu nebyl zaznamenan zadny pii-
pad této nemoci, dava podle pred-
stavitelll ministerstva nadéji na
uspéch eradikacniho programu,
ktery byl v zemi spustén pred té-
méf dvéma desetiletimi. ,,Pomalu
se bliZime Kk cili, ale zatim se ne-
chceme radovat predcasné,“ pro-
hlésil indicky ministr zdravotnic-
tvi Ghulam Nabi Azad.

Podle Svétové zdravotnické orga-
nizace (WHO) je mozné obrnu po-
vazovat za vymycenou, pokud se
v daném staté nevyskytne jedi-
ny pripad po dobu tii let. , Ten-
to rok znamena pro Indii dilezity
predél. Soucasna situace je velmi

nzerce A11101723¢ | EEEE—

llustraéni foto: digitaljournal.com

slibnd, avSak to se miZe snadno
zménit, “ varuje zastupkyné WHO
v zemi Nata Menabdeova.

Chulam Nabi Azad ubezpecil, ze
zdravotnici v nejrizikovéjsich ob-
lastech pokracuji v imunizacni

kampani u déti, zvySena pozor-
nost je pak vénovana détem, které
prichazeji ze sousedniho Pakista-
nu, kde se obrna stale vyskytuje.

(Zdroj: USA Today) (kha)
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Mogae chce jako prevenci HIV

legalizovat homosexualitu

Byvaly botswansky prezident Festus Mogae se hodla zasadit
o dekriminalizaci homosexuality a prostituce v zemi - chce
tak pomoci zastavit Sifeni viru HIV.

Festus Mogae, ktery v soucasnos-
ti vede botswanskou vladni radu
pro problematiku HIV/AIDS, je
presvédcen, Ze neni mozZné pro-
pagovat dlleZitost bezpecného
sexu, pokud jsou homosexualita
a prostituce nelegalni.

Rizikové vézeni

Botswana patfi k zemim s nej-
vyssim podilem HIV pozitivnich
obyvatel — podle oficidlnich sta-
tistik je nakazeno az 17 % popu-
lace. Byvaly prezident se do bo-
je proti Sifeni infekce pustil jesté
béhem doby, kdy zastaval nejvys-
§i Ufad. Botswana se i diky nému
stala prvnim subsaharskym sta-
tem, ktery zajistil obyvateldm
s HIV/AIDS zdarma pfistup k an-
tiretrovirotikdm. Festus Mogae

je viak presvédcen, Ze vlada ny-
ni musi pfijmout dalsi kroky, me-
zi nimi jiz zminénou dekriminali-
zaci homosexuality a prostituce.
LAbyste zamezili Sifeni HIV me-
zi osobami Zivicimi se prostituci
a jejich klienty, musite v prvni fa-
dé dosahnout toho, Ze se tito li-
dé budou samichranit. Nemyslim
si, Zze vtomto pripadé mlze véze-
niné&jak napomoci," je presvédcen
Mogae, ktery navic prosazuje, aby
byly vézidm v napravnych zafize-
nich k dispozici kondomy. ,Rada
lidi se nakazi pravé béhem poby-
tuvnapravném zarizeni, proto je
dllezité se zaméfit i na tuto ob-
last,” dodava byvaly botswansky
prezident.

(Zdroj: BBC)
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V Japonsku jste stale
exotickym cizincem

MUDr. Robin Malina, Ph.D.,

iCi své zazitky ze Sestiletého pobytu na gyneko-

logicko-porodnické klinice v japonském Kdbe. Poznal zde velmi propraco-
vany systém vyuky, prisnou hierarchii na pracovisti, narocné pojeti pracovni
doby i svérazny postup vysSetrovani gynekologickych pacientek.

o ukonceni studia na 1. 1é-
Pkafské fakulté UK jsem na-

stoupil na gynekologicko-
-porodnické oddéleni Nemocnice
Beroun. Vzhledem k chabym zna-
lostem anglictiny, ktera je v sou-
Casné dobé nutna, chcete-1i uspét
ve kterémkoli oboru, jsem odjel
na rok studovat jazyk do Austra-
lie. Po navratu jsem néjakou do-
bu pracoval jako gynekolog ve Fa-
kultni nemocnici Motol. Prace na
tomto Spickovém pracovisti mé
pak inspirovala k dalsimu post-
gradualnimu studiu.
Do Japonska jsem se dostal pravé
diky predchozimu pobytu v Aus-
tralii. Australie je pro Japonce vel-
mi populdrni misto, a tak se stalo,
Ze jsem se tam seznamil se svou
prvni manzelkou Satomi. Jesté
pfed svatbou, v roce 1999, jsme
byli v Japonsku na dovolené a pii
té prilezitosti jsem se zaSel podi-
vat na lékafskou fakultu v Kébe,
protoze jsem se doslechl, Ze maji
velice zajimavé postgradudlni stu-
dijni programy. O mé navstéve se
dozvédél prednosta taméjsi gyne-
kologicko-porodnické kliniky pro-
fesor Maruo. Kdyz byl pozdéji na
kongresu v Némecku, udélal si vy-
let do Prahy, kontaktoval mé a bé-

hem kratké doby jsem odjel na je-
ho pracovisté.

Researcherem v Kébe

V Kobe jsem puisobil ptl roku ja-
ko researcher a chodil na jazykovou
prupravu, poté jsem absolvoval
prijimaci zkousky, byl pfijat do
Ph.D. programu - nastésti v an-
glickém jazyce - a ziskal stipen-
dium firmy Toyota. Postgradual-
ni studenti (zahrani¢nich nas zde
bylo 8) se ve velké mife podileji
na vyzkumném programu praco-
visté v oblasti klinického a prede-
v§im zakladniho vyzkumu. Kli-
niky jsou podle toho hodnocené
a mnozstvi publikaci, vychazeji-
cize studijnich vyzkumnych pro-
gramd, je obsdhlé. Moje dokto-
randska prace se tykala exprese
Lamininu 5 a matrix metalopro-
tedz a jejich vztahu ke zménam
na déloznim ¢ipku. Z pohledu se-
znameni se s védeckou praxi v ob-
lasti zakladniho vyzkumu to byla
nesmirneé zajimava prace.
Klinika, na které jsem pusobil,
spolupracuje se svétové nejzna-
meéjsimi univerzitnimi praco-
visti v USA i Evropé (naptiklad
s Harvardovou a Oxfordskou uni-
verzitou) a slouzi jako superkon-

zilidrni pracovisté. Co si vzpomi-
nam, snad jsem tam ani nezazil
akutni nocni ptijem. Tato kli-
nika ma pouze minimalni spa-
dovou oblast, pacienti jsou pfi-
jimani na doporuceni z jinych
pracovist. V zddném ptipadé ne-
supluje péci ambulantnich gyne-
kologti a normalnich nemocnic,
jako to casto vidime u nas. Pokud
prijde pacientka bez doporuceni,
plati poplatek. Zajimavé také je,
ze klinika ma minimalni pocet
stalého persondlu - je to vlastné
profesor, dva docenti a vedou-
ci jednotlivych oddéleni. Ostat-
ni jsou na klinice pouze po urcité
obdobi a jinak pisobi ve spadové
nemocnici.

Zavés branici studu

Jako postgradualni studenti jsme
se kromé vyzkumu tcastnili i kKli-
nické prace, asistovali u operaci,
ale mélo to pochopitelné rezervy.
Uz to, ze je Clovék cizinec, mno-
ha Japonctm staci, aby z toho byli
dostatecné vydéseni, natoz kdyzje
ten cizinec 1ékar a gynekolog k to-
mu. Navic je zde vyrazna jazykova
bariéra, predevsim v oblasti pis-
ma. Japonci pouzivaji tfi druhy
znakovych pisem - hiraganu, kata-

Foto: archiv MUDr. Robina Maliny

Foto: archiv MUDr. Robina Maliny

kanu a kanji. TakZe jsme nemohli
pracovat samostatné.

Prvni gynekologické vySetfeni pro
mé bylo velkym prekvapeni. Ja-
ponska gynekologicka ambulance
je vybavena oto¢nym kieslem - Ze-
na vejde do kabinky, kde si odlo-
Zi, sedne si do tohoto kiesla, 1ékat
zmackne tlac¢itko, kfeslo se oto-
¢i a vysune do ordinace smérem
k1ékati. Mezi nim a pacientkou je
pritom zavés, aby se doty¢na ne-
stydéla, vidite jen ¢ast téla od pa-
su doldi. Cizinky naopak vzdycky
tikaly, at ten zavés sundam...

Tak dlouho,

dokud se to nenaucite
Oproti tomu na japonské klinice
nenajdete 1ékafské pokoje. My,
mladi 1ékafi, jsme méli spolecnou
mistnost, kazdy mél jen pracov-
ni stll a byla tu k dispozici jedna
sedaci souprava a kavovar. Dal-
$1 mistnost byla urcena pro star-
§i 1ékate, vlastni pracovnu mél
jen pfednosta kliniky. I pracov-
na sester predstavovala otevieny
prostor. Lékarf ve sluzbé mél sice
k dispozici palandu, v zasadé se
ale nepredpokladalo, Ze byste si
$li v noci lehnout.

Tento zivotni styl je vyCerpavajici,
Japonci jsou permanentneé utaha-
ni. Pracovni doba v podstaté nee-
xistuje, pracuje se tak, jak je po-
tfeba. A bohuzel mnoho Japonct
popadne nejvétsi pracovni akti-
vita ve chvili, kdy byste uz poma-
lu 8li domd.

Co mé ovsem nadchlo, je propra-
covany systém vyuky, at v ramci
1ékarské fakulty nebo postgradu-
alnich programi. Predevsim §ko-
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litel nebo vedouci 1ékaf je hodno-
cen podle toho, jak tspésny je
student. Je to jeho vizitka. Kdyz
studenti neprospivali, vénovali se
jim Skolitelé i mimo pracovni do-
bu tak dlouho, dokud je to nena-
ucili. Dokud jste mladym lékafem
v pripravé, je vaim vénovana ma-
ximalni péce a pozornost. Konku-
rencni boj zac¢ina az po ukonceni
rezidentury.

Tituluji vas ,,mistFe*
Spolecenské postaveni lékate je
vJaponsku nesrovnatelné lepsi nez
u nas. Rozhodnuti 1ékate je plné
respektovano. Japonci se nesoudi.
Ucta k 1ékafskému povolani je ne-
smirna. Lékari se nefika , dokto-
re*, ale sensei, tedy ,mistfe“. Tak
se kromé 1ékarte tituluje také peda-
gog a buddhisticky ucitel.
Japonsko si velmi potrpi na hie-
rarchii, za¢ind to uz v rodiné, kde
se rozliSuje starsi a mladsi souro-
zenec, dokonce se tak bézné oslo-
vuji. Pokracuje to ve §kole a sa-
mozfejmé v pracovnim procesu.
Casto jsem na klinice vidal, ze
mladsi rezident mél hotovou pra-
ci, ale protoZe jeho o rok starsi ko-
lega jesté neodeSel domd, tak tam
Cekal, Cetl si knizku, jen aby ne-
opustil pracovisté dfiv.

Zeny maji v japonské spolec-
nosti tradi¢né podradnéjsi roli,
a co se tyce kariéry v zameéstna-
ni, jsou ve velké nevyhodé (snad
pouze zdravotnictvi patii k vy-
jimkam). V Japonsku se pracuje
,0d nevidim do nevidim*“, nebo
se alespon predstird, Ze se pracu-
je - tak, Ze je clovék na pracovis-
ti pfitomen. Pokud ma4 tedy Zena
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déti, automaticky ji to z pracovni-
ho procesu vyfadi. NemiZe se sta-
rat orodinu a chodit pfitom z pra-
ce pozdé vecer 5 az 6 dni v tydnu.
Mnohé soukromeé firmy totiz ma-
jiSestidenni pracovni tyden. Mo-
je manzelka chodila domt béz-
né kolem devaté a jeji nadfizeny,
ktery nezfidka pracoval do pulno-
ci, dokonce obcas prespaval v ho-
telu pobliZ firmy, protoZe se mu
nevyplatilo jezdit domd. Pro Zeny
jsou vyhrazeny méneé vyznamné
a platové méné vyhodné pracov-
ni pozice. Neni jednoduché, aby
se zena dostala na muZzskou po-
zici. Pokud se ji to podaii, rodi-
na pak vétS§inou znamena konec
jeji kariéry.

Vyska 187, teplota 38,
vihkost 90

Pobyt v Japonsku mi zpocatku
komplikovaly drobné nepftijem-
nosti. Nepocital jsem s tim, Ze
po 14 dnech mé zacne bolet za kr-
kem a skonci to az po 6 letech,
kdy se vratim do Evropy. Vzhle-
dem k mym 187 cm vysKky jsem se
na mnoha mistech nemohl porad-
né narovnat. Starsi budovy jsou
tam koncipované maximalné na
185 centimetrl. Knokautoval jsem
se hned na prvni velké vizité, Pri-

Sel jsem, pozdravil a najednou,
k velkému pobaveni vSech, jsem
leZel profesorovi u nohou. Prvni
vizitu jsem tak stravil na sesterné
s hvézdickami pfed o¢ima.
Problémem byla jazykova barié-
ra. Clovék zpo¢atku nic nepfecte,
nicemu nerozumi a to vas prova-
zivSude. NemuzZete si pofadneé na-
koupit, protoze nevite, co je na
zbozi napsano. Mél jsem v tom-
to vyhodu, Ze jsem mél za man-
Zelku Japonku, ta mi ovSem brzy
zakazala cokoli kupovat. A potom
doprava. Ne v§ude mate jizdni fa-
dy v angli¢tiné, takZe jsem zpo-
¢atku obcas dojel jinam, nez jsem
chtél. Japonci jsou velmi vstfic-
ni a ochotni vam poradit, ale ze-
ptate-li se tfi z nich na cestu,
kazdy vas posle jinam a jen jeden
spravneé.

Obtizné jsem se adaptoval také na
horké a vihké klima. Japonci jsou
na to zvykli - kdyZ je v 1été 30 stup-
nt a 9o% vlhkost, lebedi si, jak
je hezky, zatimco nasinec témér
kolabuje. Tticitka tam ovSem by-
va malokdy, spis se vzduch ohteje
na 38 a pod 30 neklesa ani v noci.
V oblasti, kde jsem bydlel, takové
horké obdobi pfetrvava vice nez 3
meésice. Za mého pobytu se navic
kvuli energetické krizi klimatizo-
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valo ve vefejnych budovich véetné
nemocnic na 28 stupnt.

Je libo sushi s Fizkem

Ci lesténou treSen?

Kdo nema rad japonskou stravu,
ten si uzije své. Ja ji rad mam,
takZe jsem nestradal, spiS stra-
ddm tady v Cesku. Japonci je-
di vedle ryze vSechno z mote, od
fas po moiské jezky, ale jak jsem
zjistil, takové sushi mtiZe obsaho-
vat opravdu leccos - jedna stara
japonska pani mi ho pfipravila
s parkem a v supermarketu muze-
te bézné koupit maki sushi s vepto-
vym fizkem. Co se tyce masa, Ja-
ponci maji specialni odridu krav.
Hovézi steak z takové kravy chut-
na uplné jinak, nez jsme zvyKkli,
avrestauraci miZe statiio-2o0 ti-
sic jent (tedy kolem 2-4 tisic ko-
run). Avsak pokud si steak koupi-
te, mate na obalu obrazek kravy,
ze které pochazi, véetné toho, kde
ajakzila, ¢im byla krmena a kdo
s ni komunikoval. Dostava napti-
klad masaze, aby maso bylo do-
konale chutné. Nechybi také fot-
ka chovatele.

Japonci udrzuji tradici darka pre-
davanych v krabic¢kach. Darek ne-
smi zavazovat, takZe neni vhodné
darovat néco s trvalou hodnotou.

11

ZAHRANICNI ZKUSENOST

Idealni je, kdyz se to da snist.
Hodnota darkd je odstupriovana
podle postaveni darujiciho a pfi-
jemce. Prestiznim darkem muZe
byt tfeba krabicka 4o vybranych
tfeSni, ktera vyjde v pfepoctu na
10 tisic korun. Péstitel, ktery je
dodava na trh, vénuje témto plo-
dim mimofadnou péc¢i - ma jen
nékolik stromt, kazdy v samo-
statném skleniku, Stéteckem
opylovava kvéty, flanylkem les-
ti kazdou treSen. Mél jsem moz-
nost jednu ochutnat, chutnala ja-
ko ¢eska chrupka.

Uroverti bydleni Japonctl je také
néco, co mé neprestavalo fasci-
novat. Tradi¢ni japonsky domek,
to je nadhera! OvSem jen na prv-
nipohled. Tepelné-izola¢ni vlast-
nosti ma stan asi lepsi. Podlahu
tvorii tatami - rohoZ z ryzové sla-
my, spi se na podlaze na futonu,
coz je néco jako silna prikryv-
ka, pod podlahou profukuje vitr.
Kdyz je venku pod nulou a vypne
se topeni, které ma bezpecnost-
ni spinac a kazdé dvé hodiny au-
tomaticky zhasne, teplota se za
chvili vyrovna s venkovnim vzdu-
chem. Moderni domy uz se podo-
baji nasim, ale mnoho Japonct,
zv1asté na venkové, stale prefe-
ruje tradici.

Navrat domi
Japonci maji dost velké pfedsudky
vici cizincim. Netyka se to tolik
Evropant jako spi$ ostatnich Asi-
atli. Byl jsem u toho, kdyz starsi
japonska dama fekla korejské sest-
fi¢ce: , Ty na mé nesahe;j!“ Slo pfi-
tom o Korejku, ktera se v Japonsku
narodila uz ve tfeti generaci a pani
identifikovala jeji narodnost jen
podle jména na visacce.
Japonci jsou zvykli na celozivotni
dril, ktery je provazi od itlého vé-
ku, a tézko si privykaji na néco ji-
ného. Stejné to plati pronas. Po 6
letech stravenych v Kébe jsem se
docela té$il domu. V Japonsku si
nasinec, vzhledem k odlisné kul-
tufe i mentalité, stale pfipada ja-
ko exoticky cizinec. Navic jsem
vcelku patriot a mou prioritou byla
vzdy klinicka prace. Po navratu do
Ceska mi docent Bohuslav Svobo-
da nabidl misto na Gynekologicko-
porodnické klinice 3. LF UK a FN
Kralovské Vinohrady, které jsem
rad pfijal. V pribéhu postgradu-
alniho studia jsem se v Japonsku
stihl rozvést i znovu oZenit a pfive-
zl si do Prahy svou druhou japon-
skou manzelku, Mayumi. Za par
mésicl se, na stara kolena, sta-
nu otcem.

zapsala Andrea Skalova

Inzerce 11101723 |



12

7.1.201M

XXIV. kongres CLS JEP
— gynekologie v pediatrni a dospivant

,Divka neni zmensena zena,” tak by se dalo shrnout jedno z mott XXIV. kongresu Ceské lékarské
spolecnosti JEP, ktery se konal 20. fijna v Brné a nesl podtitul ,,Uloha gynekologie déti a dospiva-
jicich v ochrané budouciho materstvi“.

oradateli odborné akce byly
P Ceska spole¢nost gynekolo-

gie déti a dospivajicich CLS
JEP, Ceska pediatricka spolecnost
CLSJEP, Odbornd spolecnost prak-
tickych détskych 1ékait CLS JEP,
Ceska spole¢nost dorostového 1é-
kafstvi CLS JEP a sekce gynekolo-
gie déti a dospivajicich Sloven-
skej gynekologicko-pérodnickej
spolo¢nosti.
Kongres, na jehoz ptipravé se ved-
le Ceské podilela i Slovenska le-
karska spolo¢nost, zahajil pred-
seda CLS JEP prof. MUDT. Jaroslav
Blahos$, DrSc., ktery byl (spolu
s prof. MUDr. Peterem Kristuf-
kem, CSc.) jednim z prezidentti
kongresu.

Amenorea ovliviiuje
osteoporézu

Odborny program oteviel zahra-
ni¢ni host kongresu, prezident Ev-
ropské asociace gynekologie déti a
dospivajicich (EURAPAG) prof. Ta-
mas Csermely z Pécsské univerzi-
ty v Madarsku. Ve svém vystoupe-
ni, pfedstavil nejnovéjsi poznatky
o vlivu amenorey v obdobi dospi-
vani na vznik osteoporézy.

Ve véku 16 let ma pravidelnou
menstruaci s cyklem krat$im nez
90 dnti pfiblizné 95% divek. Zby-
lych 5% pak nejcastéji vlivem ne-
dostatku estrogenu trpi amenore-
ou nebo jejich menstruaéni cyklus
trva déle nez 3 mésice. A¢koli ma
fada rodicti i odbornikd tendenci
tento stav zlehcovat a povazovat
jej u divek v tomto véku za ,,nor-
malni“, podle profesora Cserme-
lyho se jedna o patologicky stav,
respektive symptom, Ktery ma-
Ze mit fadu pricin (patii k nim
napt. Turner@v syndrom, dysge-
neze gonad, onkologické onemoc-
néni, cytostaticka 1écba, hyper-
prolaktinemie, ale také mentalni
anorexie, nadmérna télesna za-
téZ a fada dalSich) a ktery je tfe-
ba fesit.

Je nutné provést testy na hladi-
nu estrogenu v krvi; podle nékte-
rych studii vsak tato vySetfeni
1ékari casto neprovadéji a ucin-
na 1écba je zahajena se znacnym
zpozdénim. Také tento fakt ma
vliv na vznik osteoporézy v poz-
déjsim véku. Estrogen totiz hra-
je dtlezitou roli pii utvareni mi-

neralni hustoty kosti (bone mineral
density, BMD), nebot mimo jiné
ovliviiuje aktivitu osteoklastti.
Divky trpici amenoreou, a prav-
dépodobné tedy i nedostatkem es-
trogenu, vsak vstupuji do dospé-
losti s niz§i mineralni hustotou
Kkosti, a proto jsou ohroZeny vzni-
kem osteoporézy.
Nejjednodussim fesenim je pod-
le profesora Csermelyho 1écba
v podobé podavani kombinované
hormonalni antikoncepce s mini-
malnim obsahem 30 mikrogramu
estradiolu.

Nejcastéjsi vyvojové
vady rodidel

V bloku vénovaném problematice
vrozenych vyvojovych vad rodidel
prof. MUDr. Jan Hofejsi, DrSc.,
z Gynekologicko-porodnické klini-
ky 2. LF UK a FN Motol pfipomnél
patologie, s nimiz se u divek ma-
Ze setkat pediatr ¢i prakticky 1é-
kar pro déti a dorost. Nejcastéj-
$i vadou vajecniki je dysgeneze,
jez miiZze mit fadu pricin, a 1éka-
i by proto u pacientek s touto dia-
gnoézou vzdy méli provést testy na
stanoveni karyotypu. Détsky gy-
nekolog se u nich podili nejen na
diagnostice, ale také na hormo-
nalni1écbhé, s jejiz pomoci je moz-
no napodobit pfirozené pomeéry
v puberté. Je-li u pacientky pro-
kazan chromozom Y, je indiko-
vana gonadektomie. V soucasnos-
ti je diky cilené hormonalni 1écbé
u Zen i pfes tézkou dysgenezi go-
nad mozné téhotenstvi (zpravidla
v IVF programu).

Dalsi skupinou vrozenych vyvo-
jovych vad pohlavnich organu
u divek jsou poruchy prichod-
nosti nebo derivatd Miillerovych
paramezonefrickych vyvodia. Ty
by mély byt odhaleny jiZ u novoro-
zenych dévcatek, operacni reseni
téchto vad vsak spada az do obdobi
pohlavniho dospivani. Pro sprav-
nou volbu operacni upravy poru-
chy je bezpodminecnou nutnosti
diferencidlni diagnostika kon-
krétni vady, jez je vSak mozna az
na zakladé tvorici se retence men-
struacni krve.

Vrozené vady znemoznujici po-
hlavni styk se fesi teprve v obdo-
bi psychosexualni dospélosti pa-
cientky - v této dobé je totiz Zena

Foto: Martin JeZek

jiz motivovana k 1écbé, navic za-
haji-li pacientka brzy po operaci
pohlavni Zivot, zajisti se trvaly
a dobry vysledek zakroku. U pa-
cientek s obojetnym utvafenim
genitalu je nutné provést upra-
vu zevniho genitdlu jesté v bato-
lecim véku.

Hygiena jako prevence
synechia vulvae

Jak dtilezita je v péci o zdravi vyvi-
jejicich se rodidel role pediatra ¢i
praktického 1ékate pro déti a do-
rost, 1ze podle MUDr. Dany Ond-
rové z Porodnicko-gynekologické
kliniky LF UP a FN Olomouc ilus-
trovat na pfikladu onemocnéni
synechia vulvaeinfantum, Které nepa-
tfi mezi vyvojové vady, ale vznika
pfizanedbani hygieny na neestro-
genizovanych rodidlech. Synechii
se rozumi nejprve slepeni (kon-
glutinace) a pozdéji sriist proti-
lehlych sliznic poSevniho vchodu.
Tim dochézi ke zméné vzhledu ro-
didel divek.

Podle topografie 1ze synechie roz-
délit na tfi zakladni typy: synechia
ventralis (neboli srist pfedni, pfi
némz dochézi ke spojeni malych
stydkych pyskii; tato synechie je
nejvzacné;jsi), synechia media (sriis-
ta stfedni ¢ast poSevniho vchodu)
a synechia dorsalis (srist zadni, pii
némz srusta posevni vchod odza-
du rzné vysoko, miiZze dokonce

kryt i zevni asti mocové trubice,
takze dochézi ke zméné proudu
moci; tento typ synechie je nej-
Castéjsi). Podkladem sristu je va-
zivova cévnata vrstva, kterd muze
byt koZovité pevna, krytd z obou
stran dlazdicovym epitelem. Sy-
nechii odhali vétSinou nahodné
matka, pfipadné prakticky lékat
pri kontrole dévcatka. Mezi pri-
znaky, které se vSak nemuseji ob-
jevit, patfi infekce mocovych cest
nebo kolpitida.

Lécba synechii spociva v jejich
rozru$eni. Pokud je onemocnéni
ve stadiu slepenti sliznic, pfipad-
né doslo k blanitym srastium, je
mozno je rozrusit tupé. Silné ko-
Zovité srlsty byvaji rozrusovany
v celkové anestezii termokaute-
rem arana je oSetfena epitelovou
masti. Velmi dobrych vysledka je
podle MUDr. Ondrové dosahova-
no, je-li rana po rozruseni sristi
oSetfovana 100% kyselinou hyalu-
ronovou (ve formé gelu).
Jedinou ucinnou prevenci sy-
nechii je peciva hygiena v ob-
lasti rodidel divek (neni vhodné
pouzivat prostfedky intimni hy-
gieny pro dospélé zZeny - maji ky-
selou reakci, jeZ neni pro nees-
trogenizovana rodidla vhodna),
a jak zdtiraznila Dana Ondrova,
nezbytné je i fadné pouceni mat-
ky ze strany pediatra ¢i praktic-
kého lékafte.
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Turneriiv syndrom

- hutnost

systematické péce

Jednou z nejcastéjsich chromozo-
malnich odchylek u divek je Tur-
nertv syndrom (TS), jehoZ inci-
dence se pohybuje okolo 1 : 2000
az1:2500 uzivé narozenych dév-
¢at. V soucasnosti se pocet zen
s timto onemocnénim v Ceské re-
publice odhaduje na 2 tisice a pod-
le doc. MUDT. Jifiny Zapletalové,
Ph.D., z Détské kliniky LF UP a FN
Olomouc je pravdépodobné, Ze se
1ékar alespori jednou za dobu své
praxe s pacientkou s TS setka.
Lékari spojuji TS pfedevs$im s riis-
tovou poruchou (ma ji 100 % tak-
to postizenych divek) a dysgene-
zi gonad (vyskytuje se u 75 %), ale
pacientky maji i fadu dal$ich ob-
tizi vyzadujicich odbornou péci
(vrozené vady srdce, velkych cév
aurotraktu - 50-60 %; smyslové va-
dy -u50% je postiZzen sluch, u 40 %
zrak; autoimunitni onemocnéni -
20-30%; poruchy jaternich funk-
ci-20-30%; obezita a dalsi). V péci
onemocné s TS je tedy nutny mul-
tidisciplinarni pfistup véetné pat-
rani po skrytych vadach a pridru-
Zenych chorobach.

Ke gynekologovi se pacientka do-
stava pomeérné brzy, mimo jiné
je u ni nutné navodit pubertu.
S ukoncenim pediatrické péce je
dtilezité predat pacientku do ru-
kou internisty-endokrinologa
a dal$ich specialistl, ale rovnéz
pfedat Zené informace o jejim
zdravotnim stavu, navrhnout dal-
§i 1éCebny plan a upozornit ji na
rizika preruseni 1é¢by. Velké pro-
cento pacientek s TS je vSak pod-
le docentky Zapletalové v dospé-
losti sledovano pouze praktickym
lékafem a gynekologem a péce
o né je nesystematicka. Davo-
dem muze byt skutecnost, Ze 1é-
kati prvni linie nemaji dostatek
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informaci o systému péce o Ze-
ny s TS, odmitani internisty-en-
dokrinologa pfijmout nemocnou
bez hormonalni poruchy, ale ta-
Kké skutecnost, Ze pacientky zvyk-
1é na organizaci sledovani svého
zdravi nemaji odpovédnost za
svij stav.

Pro Zenu s TS predstavuje riziko
gravidita, a to i spontanni. Ma-
tefska imrtnost pacientek s TS je
100x vys$$inez u ostatnich Zen, 2%
z nich umiraji béhem téhoten-
stvi na disekci nebo rupturu aor-
ty. Z tohoto divodu je nutné, aby
tyto Zeny byly pfed planovanou
graviditou peclivé vysetfeny kar-
diologem (srde¢ni vady a arteri-
alni hypertenze jsou casto klinic-
ky némé). Jakakoli signifikantni
abnormalita je pak kontraindika-
ci téhotenstvi.

Endometriéza

je zjiStovana u stdle
mladsich pacientek
Nejmladsi divce, jiz byla diagnos-
tikovana endometriéza, bylo 10,5
roku. Podle pfednosty Gynekolo-
gicko-porodnické kliniky 3. LF UK
a FNKV v Praze doc. MUDr. Edu-
arda Kucery, CSc., dosahuje v Ev-
ropé pocet Zen trpicich endomet-
riézou 15 miliondi. Pribyva rovnéz
zen s infiltrujici (hlubokou) for-
mou nemoci.

Diagnostika endometriézy v ado-
lescentnim véku byva spojena
s fadou obtizi a neni vyjimkou,
Ze mezi prvnimi symptomy (bo-
lest v panevni oblasti) a stanove-
nim diagnézy uplyneivice nez1o
let. Pfitom pravé endometriéza je
nejcastéjsi pric¢inou bolesti v pa-
nevni oblasti, jez je rezistentni
na konzervativni 1écbu a ma spi-
Se chronicky charakter.

Lécba endometridzy u divek v ado-
lescentnim véku musi byt kom-
plexnia dlouhodoba. Je pfini nut-
né brat ohled na fertilitu divky.
Pfi chirurgické terapii je proto da-
lezité zachovat co nejvice tkané
potfebné pro plodnost v budouc-
nu. Podle MUDr. Kucery lékafi
Casto zbytecné pristupuji k prilis
radikdlnim zdsah@m, které maji
zavazné klinické dtsledky v poz-
déjsim véku.

Moznosti lécby
dysmenorey

V dal$im pfednaskovém bloku,
ktery byl zameéfen na zanétliva
onemocnéni, upozornil MUDTr.
Rastislav Sysdk, Ph.D., z I. gy-
nekologicko-pérodnickej kliniky
Lekarskej fakulty UK a UN Brati-
slava-Petrzalka, ze dysmenoreou,
tedy pravidelnym a bolestivym
menstruacnim krvacenim, trpi
67-78 % divek v adolescentnim vé-
ku (vrchol incidence nastava oko-
lo 20. roku Zivota, se stoupajicim

vékem a po porodu klesa). K rizi-
kovym faktorim vzniku onemoc-
néni patii pozitivni rodinnd ana-
mnéza, brzky nastup menarche,
stres, obezita, koufeni, pfipadné
hypermenorea.

Dysmenoreu lze rozdélit na pri-
marni (bez asociace s makrosko-
pickou panevni patologii) a se-
kundarni (je pfi ni pfitomna
anatomicka ¢i makroskopicka
patologie). Charakteristicka je
pro toto onemocnéni bolest zaci-
najici priblizné rok po menarche,
jez se objevuje kratce pred zacat-
kem krvaceni a pfetrvava v prv-
nich dnech, ma spasticky cha-
rakter a objevuje se v podbfisku
a sakralni oblasti (mize vystie-
lovat do slabin a stehen). Kromé
toho dysmenoreu ¢asto doprovazi
unava, nevolnost, bolesti hlavy,
¢i dokonce kolapsové stavy.
Prvnim lécebnym krokem by mé-
la byt Giprava Zivotospravy (niz-
kotucna dieta, pohyb, vitaminy
aminerdly - pfedevsim vitamin E
aB,, hoi¢ik a zinek); pokud obtize
pretrvavaji, jsou v prvni linii 1é¢-
by indikovana nesteroidni anti-
flogistika (maji asi 80% ispésnost)
¢i koxiby (75% tispésnost), ve dru-
hé pak hormonalni antikoncepce
(Gspésnost okolo 90 %). Z nefar-
makologickych moznosti 1é¢by se
pouziva transkutanni elektricka
nervova stimulace, ale také napfti-
klad akupunktura, akupresura,
pripadné fyzioterapie. Chirurgic-
ka 1é¢ba se u adolescentek vyuzi-
va vyjimecné.

Omyly v diagnostice

a lécbé vulvovaginitid

u déti

Nejcastéjsim diivodem navstévy
détského gynekologa jsou podle
MUDr. Miroslava Havlina z ADC
Sanatoria v Praze zanétliva one-
mocnéni zevniho genitalu. Pri po-
¢ateCnich obtizich vSak divku vét-
Sinou nejprve vysetiuje pediatr,
pripadné gynekolog bez potfeb-
né orientace v této problematice
u déti, a tak dochazi k fadé chyb
a omyla.

Hlavni pfi¢inou téchto omyld je
podle MUDr. Havlina opomijeni
gynekologické etiologie a nere-
spektovani specifik détského vé-
ku - dité je povaZovano za ,,zmen-
Seného dospélého“ a podle tohoto
vzorce je détska gynekologie jen
zmens$enou gynekologii dospé-
lych. Jak pfednasejici podotkl,
stejnym zpusobem by musela byt
naptiklad pediatrie jen zmenSe-
nou internou. Détsti a dorostovi
gynekologové se Casto na strané
rodi¢t déti, ale i nékterych zdra-
votnikll setkavaji s psychickou
blokadou vici svému oboru, coz
vede k oddalovani navstévy div-
ky na specializovaném pracovis-

ti. Pokud je pacientka vySetfova-
na gynekologem neerudovanym
v détské gynekologii, casto si od-
nasi negativni zazitky, které se
promitajiidobudoucna. VSechny
vySe uvedené skutecnosti stoji za
cetnymi chybami, k nimz v dia-
gnostice a 1é¢bé vulvovaginitid
v détském véku dochdazi.
Vulvovaginitidy jsou u divek pred
pubertou zpusobeny fadou fakto-
ri. Patfi k nim i moderni, papi-
rové pleny, jimz je pfipisovan
narast v poctu pacientek s témi-
to obtiZzemi od konce 80. let minu-
1ého stoleti (zatimco pfed 20 lety
tvorily divky s vulvovaginitidami
okolo 10 % Klientely détskych gy-
nekologli, dnesje to az30 %). DG-
vodem je skutecnost, ze papirové
pleny jsou ménény v dlouhych ¢a-
sovych intervalech a déti je navic
nosi do pomérné vysokého véku.
K rozvoji zanétlivych onemocné-
ni prispivaji také sedaci koupele
(napt. hypermanganové), které
v dnes$ni dobé, kdy maji mikro-
organismy vétsi schopnost rezis-
tence, pozbyvaji smyslu (a ¢asto
navic vedou k poleptani genita-
lu). Vliv maji rovnéz antimyko-
tické masti, jez jsou automaticky
predepisovany i divkam v hormo-
nalné klidovém obdobi (mecha-
nické pfeneseni postupll gyneko-
logie dospélych), ackoli se v této
dobé kvasinky v pochvé a na vulvé
nevyskytuji (v neestrogenizova-
né pochvé se nenachazi glykogen
a kvasinkam chybi zdroj Zivin).
Dale pak hraji vyznamnou roli
antibiotika, ktera vyrazné naru-
suji posevni mikrofléru. Pii 1é¢-
bé vulvovaginitid v détském vé-
ku by celkova antibiotika méla byt
indikovana jen vyjimecné, one-
mocnéni je tfeba fesit hlavné lo-
kalnimi postupy.

Historickou chybou je podle
MUDr. Havlina rozdéleni obo-
ru gynekologie a urologie na dvé
samostatné specializace. Pfi za-
nétlivych onemocnénich jsou
pritom postiZeny oba systémy
soucasné, a proto by mély byt sou-
Casné ivysSetfovany a léeny. Me-
zioborova spoluprace je na mis-
té predevsim pii dlouhodobych
a opakovanych infekcich.

Na adnexitidu u divek
nikdo nemysli

Adnexitida predstavuje u dé-
ti a dospivajicich divek zavazné
onemocnéni. Jeji diagnostika je
vSak velmi slozita, protoZe etio-
logie, cesta pfenosu infekce i kli-
nicky obraz se vyrazné odlisuji od
pribéhu zanétu vejcovodi a va-
jecnikl u dospélé Zeny. Jak zdi-
raziuje MUDr. Hana Kosova,
Ph.D., z ADC Sanatoria, zkuse-
ny 1ékat by mél rozpoznat a odli-
Sit bolest v podbtisku zptisobenou

néahlou piihodou bfisni od bolesti
gynekologické, pro niz je charak-
teristické, Ze nepresahuje rovinu
spinaeiliacae anteriores, nikam se ne-
§ifi ani nevystfeluje (vyjimecné
mizZe vystfelovat do stehen). Za-
timco u dospélé Zeny se na spo-
jitost bolesti v podbfisku s gyne-
kologickym onemocnénim mysli
hned, aZena je tak véas diagnosti-
kovanailécena, u divky je situace
o0dli$na. U déti adnexitida probiha
nevyrazné, bolesti jsou vzhledem
k etiologii lokalizovany spiSe od
pravého podbftisku (proto jsou déti
Casto nejprve hospitalizovany pro
podezfeni na apendicitidu).
Zatimco u dospélych Zen byva dia-
gnostika onemocnéni pomérné
snadna (zanétlivé markery jsou
prilaboratornich testech pozitiv-
ni), u déti je laboratof nevyraz-
nda. Vzdy by proto méla byt ode-
brana kultivace z délozniho hrdla
a pochvy. Ultrazvukové vysetie-
nivakutni fazi adnexitidy nezob-
razi patologicky nalez, pomaha
predevsim v chronickém stadiu.
Pri diagnostické nejistoté ¢i po-
dezfeni na absces by 1ékat podle
MUDr. Kosové mél indikovat vy-
Setfeni MRI nebo CT.

V détském obdobi se 1isii etiologie
onemocnéni - zatimco v dospé-
losti dochazi k adnexitidé v sou-
vislosti s pohlavnim Zivotem Ze-
ny, u ditéte vznika onemocnéni
per continuitatem ze stfev, ascezi
infekce, pfipadné hematologic-
kym pfenosem. Adnexitida u dé-
ti a dospivajicich byva velmi casto
rozpoznana a lécena pozdé, ne-
zfidka se 1ékafti setkavaji s chro-
nickym stadiem tohoto onemoc-
néni, které je jen velmi obtizné
1éc¢itelné. Nejhorsim nasledkem
Spatné nebo pozdé 1é¢ené adnexi-
tidy je sterilita.

Vzhledem k tizkému vztahu pra-
vostrannych adnex a apendixu by
mély byt gynekologicky vySetfe-
ny i divky po appendektomii - pfi
komplikovaném pribéhu ihned,
pti bezproblémovém priabéhu do
mésice. Ve studiich bylo proka-
zano, Ze vét§ina appendektomii
u divek je provedena v prvnich
dvou letech po menarche a vétSina
divek lécicich se pro adnexitidu
prodélala v minulosti apendici-
tidu. Jak zdtraznuje Hana Koso-
va, divka s bolestmi v podbfisku
by proto méla byt vzdy vySetfena
gynekologem.

Onkologicka

a endokrinologicka
vékova specifika

V zavérecnych dvou prednasko-
vych blocich se tcastnici kongre-
su seznamili rovnéz s problema-
tikou onkologické péce, jejimz
zakladem je Casné preventiv-
ni oc¢kovani proti papillomavi-

Hobby
pro kazdého

Gynekologie déti a dospivajicich
ma v Ceské republice dlouhou
tradici. Zakladatel oboru prof.
Rudolf Peter v roce 1940 ote-
viel v Praze prvni samostatnou
ambulanci détské gynekologie
v Evropé a pravdépodobné i na
svété. V roce 1983 byla gyneko-
logie déti a dospivajicich uzna-
na atestacnim oborem, 0 12 let
pozdéji oborem zakladnim. V ro-
ce1997 byla zalozena subkatedra
détské gynekologie, vroce 2009
v3ak obor byl vyloucen ze systé-
mu akreditované vyuky. Jak po-
znamenal profesor Jan Hofejsi,
z détské gynekologie se tak ,sta-
lo hobby, jez m(ze délat kdokoli
bez ohledu na to, zda se v oboru
odpovidajicim zplsobem vzdéla-
val a erudoval, ¢i nikoli — otevira
se tak prostor pro neodbornost,
zniZmohou vznikat Eetné chyby
aomyly”. V kvétnu 2010 byla za-
lozena Ceskéa spolecnost gyne-
kologie déti a dospivajicich CLS
JEP. V soucasnosti ma 130 cle-
nd, predevsim z fad pediatrCi a
gynekologl.

V roce 2008 vznikla Evropska
asociace gynekologie déti a do-
spivajicich (EURAPAG), v niZ je
sdruzeno 19 evropskych zemi.
Historicky prvnim prezidentem
této spolecnosti se stal prof. Jan
Hofejsi, soucasny predseda Ces-
ké spolecnosti gynekologie déti
a dospivajicich CLS JEP.

rim (HPV), a s racionalnim uzi-
vanim hormondlni antikoncepce
u adolescentek.

Na kongresu vystoupil také na-
méstek ministra zdravotnictvi
Martin PliSek, ktery upozornil,
Ze gynekologie déti a dospiva-
jicich tvofi vyznamnou soucast
komplexni péce o mladou gene-
raci. ,,V dlouhodobém programu
zlepSovani zdravotniho stavu oby-
vatelstva Ceské republiky byl je-
den z cilti zaméfen pravé na mla-
dé tak, aby bylo zajisténo i jejich
reprodukéni zdravi. Program fe-
§il také problematiku poctu snizo-
vani nechténych téhotenstvi do-
spivajicich divek, zaméril se na
prevenci rizikového chovani a za-
jisténi vhodnych metod antikon-
cepce,“ prohlasil Martin Plisek
a poukazal na ptiznivy vyvoj v po-
¢tu potratl. Vyzdvihl rovnéz dile-
Zitost ockovani proti HPV - podle
jeho slov by tato vakcinace méla
byt od 1. dubna 2012 hrazena z ve-
fejného zdravotniho pojisténi.

Kvéta Havlova
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15. cesko-slovensky psychiatricky sjezd
— hledant cest k modernt psychiatr

Ve dnech 12.-15. Fijna probéhl v Brné psychiatricky kongres s mezinarodni ucasti, jehoz hlavnimi
pofadateli byly Psychiatrickd spole¢nost CLS JEP a Ceska psychiatrickd spole¢nost. Tematickou
Sifi jednotlivych prednaskovych blokl se tato odborna akce snazila pokryt celou problematiku
soucasné psychiatrie - od biologickych podkladl dusevni poruch az po zcela praktické otazky
péce o psychotické pacienty.

e védeckém programu kon-
s ) gresu byla velkd pozornost

zaméfena na schizofrenii
-kam jsme se dostali po sto letech
zapasu s touto diagndzou, dosud
obestfenou mnoha otazniky. To-
muto onemocnéni byly vénova-
ny i obé plenarni prednasky (jez
prednesli prezident Mezinarodni-
ho neuropsychofarmakologického
kolegia CINP prof. Hans-Jlirgen
Moller a prednosta Psychiatrické
Kkliniky LF UK a FN Hradec Kralo-
vé prof. Jan Libiger) a jedno samo-
statné sympozium.
Zajimava byla i sekce zabyvajici se
organickymi poruchami mozku
nebo moznostmi 1é¢by problémo-
vych oblasti psychotickych a afek-
tivnich poruch. Jedno ze sympozii
se zaméftilo také na psychiatric-
kou sexuologii, v dal$ich pfednas-
kovych blocich pak byla oteviena
témata feSeni abstinen¢niho syn-
dromu, moznych vazeb mezi diet-
nimi navyky a duSevnimi choro-
bami nebo soucasnych pristupti
v pedopsychiatrii.
V nasledujicim pfehledu pfinasi-
me podrobnéjsi vystup z nékolika
zajimavych sdéleni, z nichz né-
ktera se pfes sviij védecko-filozo-
ficky zaklad pfesto dotykaji aktu-
alnich otazek klinické praxe.

Schizofrenie

- sto let po Bleulerovi
Profesor Jan Libiger se ve své pred-
nasce zamyslel nad tim, jaka jsou
askali klasifika¢nich procest, pti
nichz dochazi ke slucovani ne-
bo naopak vydélovani diagnoéz
a v ¢em jsou silné a slabé stran-
ky diagnostického konceptu schi-
zofrenie. Pfipomnél prikopnic-
kou praci, kterd vysla v roce 1911
v nakladatelstvi Franz Deuticke
ajejimz autorem byl profesor Eu-
gen Bleuler, o rok mladsi vrstev-
nik Kraepelindv a Freudiv, fedi-
tel curysské psychiatrické 1écebny
v Burgholzli. Jednalo se o prvni
polovinu 4. oddilu specialni ¢asti
,Prirucky psychiatrie (Handbuch
der Psychatrie). Sviij piispévek
pro ,,Handbuch*“ nazval ,,.Demen-
tia praecox aneb skupina schizofre-
nii“. Podle prof. Libigera zname-
nala zlom vnahliZeni na diagnézu

,pred¢asné“ nebo téz ,,juvenilni“
demence a uvedla do psychiatrie
pojem, ktery je soucasti jeji his-
torie sto let.

Schizofrenie sdilela a sdili osud
fady psychiatrickych klasifikac-
nich a psychopatologickych kon-
ceptl. Ménila své ohraniceni, by-
la vymezovana prostfednictvim
pojm1, které dlouho nemély uni-
verzalné platny odborny obsah
a jejich vyznam se ménil stejné
jako vyznam pojmu schizofrenie.
Snaha najit jadro schizofrenni po-
ruchy, které by ospravedlnilo po-
uzivani pojmu schizofrenie v jed-
notném cisle, se nadlouho stala
naplni psychiatrického vyzkumu
a trva dodnes.

Nova kritéria sméruji

ke zjednoduseni pravidel
Jak pfednasejici dale uvedl, mno-
zi psychiatfi se dnes domnivaji, Ze
je tfeba pojem zjednodusit a zahr-
nout schizofrenii pod vSeobecné
pojmenovani psychéza. Jini chté-
jivyuZzit dostupné neurovédni po-
znatky, a tak se objevuji navrhy
oznacit ji jako ,,chronickou dys-
funkci ventralniho striata“ nebo
,narusenou regulaci vyznamu“
na osach reprezentujicich miru
afektivnich, kognitivnich, pozi-
tivnich a negativnich pfiznakd.
Navrh vymezeni diagnoézy schi-
zofrenie v DSM-V, planovaném
k vydani v blizké budoucnosti,

soucasna pravidla zjednodusuje.
Hlavni a nezbytné schizofrenni
pfiznaky jsou podle tohoto navr-
hu Bleulerovy ,,akcesorni“ pfizna-
Ky - bludy a halucinace, doplnéné
o dezorganizovanou mluvu, kte-
ra zastupuje zakladni, ale obtizné
,operacionalizovatelny* pfiznak
- poruchu asociaci. Navrh nedo-
porucuje zachovani diagnoéz za-
kladnich podtypt schizofrenie.
Proc se pojem schizofrenie tak
uspésné uplatnil v klasifikaci, ve
vyzkumu i v praxi, zastava pod-
le prof. Libigera otevienou otaz-
kou. Nazev i bleulerovské pojeti
diagnézy podle néj mély nepo-
chybnou vyhodu v tom, Ze umoz-
nily pomérné znacnou volnost
v naplni diagnostického koncep-
tu a po sto let nebranily jeho pro-
ménam. Prifadily tak schizofrenii
k robustnim a dlouhodobé pietr-
vavajicim psychiatrickym kon-
ceptim s ménlivym obsahem.
Vyznam téchto nazva byl kdysi
specificky vztaZzeny k patogenetic-
kym teoriim své doby. Takovymi
pojmy jsou napiiklad melancho-
lie a hysterie, jejichz prekvapivé
dlouhé pfezivani v oboru se chy-
1i ke konci teprve v poslednich le-
tech. Zda takto do budoucna pie-
zije diagnoza schizofrenie, nelze
s urcitosti fici, ale vyznam poj-
mu pro psychiatrii je nepochyb-
ny a autor doporucuje vénovat mu
pozornost a péci.

Profesorka Eva Ceskova a docent OldFich Vina¥. | Foto: Leos Chodura

Porucha casovani

(nejen) v patogenezi
schizofrenie

V prednaskovém bloku vénova-
ném biologickym podkladim
dusSevnich poruch vystoupil doc.
MUDr. Oldfich Vinaf, DrSc., Kte-
1y na kazuistice pacienta s opoz-
dénou zpétnou sluchovou vaz-
bou (stav, kdy vySetfovany slysi
svilj hlas se zpozdénim 3/4 aZ 1,5
sekundy, coz vede k poruse feci
- dochazi ke koktani a prodluZzo-
vani samohlasek) demonstroval
poznatek, podle néhoz je porucha
feciu pacientt trpicich schizofre-
nii jind nez u zdravych jedinca.
Bez zajimavosti neni ani to, Ze pfi
koktavosti byla zjiSténa zvySena
neurotransmise dopaminu a jeho
zvySena koncentrace ve striatu do-
kumentovana pomoci PET.
Jadrem celého sdéleni byla hypo-
téza, podle niZ jsou vSechny cent-
ripetalni podnéty, které dochazeji
do mozku, donéj ,vtélovany* (tj.
teprve slova davaji myslence tvar
a ,télo*). Uz prabéh jediné zvu-
kové viny vede k tomu, Ze vodici
vlakno se stane silnéjsim a kaz-
dé slovo je timto zptisobem vté-
leno do mozku, kde je vytvofena
struktura - jakési ,,bryle“, jimiz se
dividme na svét. Neni zde chaos,
protoze fad do tohoto procesu vna-
§i pfedevsim gramatika a stylisti-
ka. Operacionalni definice psychi-
ky pak zahrnuje vSe, co miizeme
popsat slovy nebo jinymi znaky.
,Nechci fici, Ze sem nepatfi vy-
tvarné umeéni a hudba, protoze
ito jsou znaky. Typické je v tom-
to sméru vyjadreni jedné malitky,
ktera uvedla, Ze by nemalovala,
kdyby se dovedla vyjadrit slovy,“
podotkl prednasejici.

Medicina a lingvistika

Zminéna hypotéza stavi na pied-
pokladu, Ze jakmile je zde slovo,
které se ,vtéli“, mozek se zméni
a tento zménény mozek je znovu
precten. Docent Vinaf tedy hovori
o tom, Ze Cteme slovy to, co se dé-
je vnasem mozku, ale zaroveri ta-
Kké pfecteme to, co do néj mezitim
prislo z vnéjsiho prostiedi - a tady
dochazi k urcité casové prodlevé.
Vime tak, Ze zde hraje roli nepfe-

MUDr. Michal Marsalek. | Foto: Leos Chodura

trzité vnitini déni zpétnovazeb-
nich smycek mezi neverbalnim
a verbalnim mozkem, coz podle
néj lze nazyvat vnitinim monolo-
gem - a pokud je vSe stabilni, pak
Ljastvim*, Jak dale uvedl, neni to
zcela nova myslenka - uz Ivan Pe-
trovi¢ Pavlov vypozoroval, Ze pfi
schizofrenii dochazi k poruse spo-
luprace mezi prvni a druhou sig-
nalni soustavou, a také Timothy
Crow v roce 1988 hovofil o chyb-
nych spojenich mezi oznacova-
nym a oznacujicim, coz jsou za-
kladni lingvistické pojmy, které
zavedl Ferdinand de Saussure.
Jinymi slovy - ukazuje se, Ze poru-
chy pfekladu nervové aktivity ve
slova (tj. ,,pfekladu® verbalniho
aneverbalniho mozku) jsou prici-
nou vétsiny psychickych poruch.
Karl Jaspers (jako psychiatr) také
zminil fakt, Ze v organickém déni
mozku plati pfesna kauzalita a de-
terminismus, zatimco v oblasti
psychiky (tedy poté, kdy je vse
preloZeno do slov a nemame uz
o platnosti ur¢itého tvrzeni pres-
né dukazy) nemuzeme usporadat
experimenty, kde vzdy jedna pfi-
¢ina vede k urc¢itému nasledku.
V Jaspersové dobé se u pacientl
na mozku nic nenaslo, a pfesto
byli nemocni. Kritériem patolo-
gie tedy podle néj byla nepocho-
pitelnost toho, co fikaji.

Elektronova

mikroskopie casu

Jak docent Vinaf v zavéru uvedl,
dnes uz se nejedna jen o hypoté-
zy a Cas pracuje pro to, abychom
se jednou dozvédéli vice. K dispo-
zici jsou nové, velmi presné vyset-
fovaci metody, vyuZzivajici fluo-
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elektronové mikroskopie casu.
Pokud se pomoci téchto pristro-
ji podati udélat snimek v nepa-
trném zlomku vtefiny (jedna se
o attosekundy - triliontiny sekun-
dy), 1ze pozorovat samotny naboj,
nebo je dokonce mozné vidét pre-
konani zvukové bariéry. Jsou zde
laserové pristroje, na nichz je uz
realnd meéritelnost na hranici
rychlosti svétla.

,2Domnivam se, Ze jsme na prahu
néceho zcela nového,“ tvrdi au-
tor sdéleni. ,Jeden neuron ze sta
miliard neuront lidského moz-
ku neznamena nic, jejich spo-
je vSechno. Jedna hlaska nezna-
mena skoro nic, ale ze tfi desitek
hlasek 1ze vytvorit statisice slov.
Ani jedno slovo neznamena mno-
ho a jeho vyznam se méni podle
kontextu. Néktefi neurofyziologo-
vé doufaji, Ze za deset let se podati
zmapovat konektom mozku, tak
jako precteni vSech genti umozni-
lo popis genomu. Velkou Cast ta-
jemstvi lidské psychiky snad jed-
nou odhali srovnani konektomu
mozku s kontextomem jazyka.“

Cirkadianni rytmy

a mytus o Sisyfovi

S dalsi pfednaskou, vztahujici se
k biologickym podkladiim dusev-
nich poruch, ktera se od filozofic-
ké ivahy prenesla ke zcela prak-
tickym otdzkam, vystoupil primat
Psychiatrické l1écebny Bohnice
MUDr. Michal Marsalek, CSc. Do
popfedi zajmu se podle néj do-
stava problematika cirkadian-
nich rytmi, jez se dnes vyznam-
né propojuje i s psychiatrii.

V tivodu prednasejici objasnil za-
kladni pojmy (oscilace a rytmici-
ta), které pak uvedl do kontextu
zivotniho kolobéhu. Oscilace je
predevsim podminkou odlisSeni
jednoho déje od druhého, pred-
vidani dalsiho vyvoje i prizpliso-
beni se situaci. Sledovanim pra-
videlnosti pohybu v ¢ase ziskame
dalsi charakteristiku déni, kte-
rou je rytmicita. Ze si klicového
vyznamu oscilace lidstvo bylo vé-
domo uZ davno, demonstroval
na starém feckém mytu o Sisyfo-
vi pojednavajicim o nejchytfrej-
§im z lidi, ktery prelstil i bohy,
svazal Thanata, jenz jej mél od-
vést do podsvéti, a dokonce se mu
i podafilo z podsvéti uprchnout.
Kdyz nakonec ve vysokém véku ze-
mfel, byl mu za to stanoven dobfe
znamy veécny trest. Zjevny je po-
dle dr. Marsalka jak ironicky pod-
text trestu, tak nezbytnost jeho
stanoveni. Nezbytnost, kterou Si-
syfos ptijal. Smyslem jeho vzpou-
1y bylo dosahnout vééného Zivota.
A trest mu prani splnil: valenim
a padanim balvanu z kopce véc-
né opakoval prazakladni oscilac-
ni pohyb jako princip existence.

Ani bohtim nic jiného nez stano-
veni trestu nezbylo. Kdyby se mu
podafilo dosahnout nesmrtelnosti
pro vSechny, jak to zkusil tim, Ze
odstranil ze svéta smrt, znicil by
podstatu existence vSeho, protoze
taje dana teprve nerozlucnou vaz-
bou protikladu byti a nebyti. Zni-
Cil by tak vlastné cely svét, vcet-
né boh...

Porucha synchronicity
vede k patologiim

Z medicinského pohledu se rytmi-
zace uplatiiuje na vsech irovnich
¢innosti organismu - pfi regula-
ci vyplavovani neurotransmite-
ri a neuromoduldtora (serotini-
nu, dopaminu, melatoninu nebo
neuropeptidu Y), vyplavovani fa-
dy hormonti, mifte , paleni“ neu-
ronu ¢i mife aktivity bunécného
metabolismu, chovani a neurolo-
gickych funkcich, ovliviiovani na-
lady, aktivity, pameéti, uceni nebo
spanku. Proto 1ze béhem dne in-
dividudlné najit obdobi nejvyssi
konnosti, cilosti, télesné teploty,
krevniho tlaku, odolnosti vii¢i bo-
lesti, sexudlni aktivity apod.
Pribyvaji nalezy svédcici pro to,
Ze naruseni téchto synchroniza-
ci maze vyvolat rzné poruchy,
z nichz ¢ast se tyka psychiatrie.
Podle autora patfi v tomto smé-
ru k nejvice prozkoumanym dia-
gnézam velka deprese, sezonni de-
prese, manie a poruchy spanku.
Napiiklad lidé trpici perzistent-
ni insomnii maji 4ox vyssi riziko
rozvoje deprese oproti lidem s nor-
mosomnii. Americka spole¢nost
pro poruchy spanku (ASMF) zjis-
tila pfi porovnani délky spanku
v USA v letech 1998 a 2005, Ze doslo
k vyznamnému poklesu poctu lidi
spicich vice neZ 8 hodin a narus-
tu téch, ktefi spi méné nez 6 ho-
din. Autofti studie upozornuji, ze
dnes$ni zapadni spolecnost se stava
chronopatologickou. Pfispiva k to-
mu svételné znecisténi, sménny
provoz i pfesvétleni mést.

Chronofarmakologie

na pomoc psychiatrii

Cirkadianni rytmy ovliviuji ta-
ké reakci na 1éky. Jak autor pred-
nasky upozornil, pfedev§im u far-
mak s polo¢asem vylucovani krat-
$im nezZ 12 hodin mtize byt jejich
farmakokinetika i farmakodyna-
mika odli$na podle toho, kdy jsou
béhem dne podany. Napfiklad
v no¢nich hodinach dochazi ke
sniZeni clearance lithia azZ o tfeti-
nu nebo klesa metabolizace nékte-
rych latek jaternim cytochromo-
vym systémem P 450 (amisulprid,
lithium, patrné i bupropion).
Nejvys$si ucinnost a nejrychlejsi
vstfebavani u fady latek nastava
vrannich hodinach (barbituraty,

benzodiazepiny, néktera analge-
tika, antiastmatika, kardiotoni-
ka, alkohol aj.). Melatonin ptso-
bi ve tmé. K chronofarmakologii
se vSak dosud v psychiatrii pfihlizi
jen ztidka, a tato otazka tedy pod-
le Michala Marsalka vyzaduje dal-
§i systematicky vyzkum.

Cirkadidnni poruchy lze dle dopo-
ruceni autora ovlivnit komplex-
nim plisobenim na vSech drov-
nich. Vedle farmakoterapie je to
irezimovy piistup, ktery zahrnu-
je zménu vnéjsich podminek, ja-
ko je prechod na pravidelny ryt-
mus spanek - bdéni, odchod ze
zaméstnani se sménnym provo-
zem, pravidelné stravovani apod.
Na trovni centralnich hodin lze
zasahnout spankovou deprivaci

minut modré svétlo o intenzité 10
tisic lux®) nebo interpersonalni
terapii socialnich rytmu (IPSR).
Pokud se tyka farmakoterapie, li-
thium a valproat sodny zpomalu-
ji a zpozduji rytmy, zatimco SS-
RI urychluji jejich pfedchazeni.
Melatonin pfiznivé ovliviiuje spa-
nek, nevyhodou je ale nevhodna
farmakokinetika a mirné span-
kové plisobeni. V této souvislosti
doktor Marsalek zminil také ago-
melatin, pasobici jako agonista
melatoninovych receptord MT1
a MT2, ktery by mél (jako prvni
antidepresivum) ovlivriovat i syn-
chronizaci narusenych cirkadian-
nich rytmu u deprese. Akcepto-
vani vztahu cirkadiannich rytma
k psychiatrickym onemocnénim
podle néj prinasi novy komplex-
ni pohled na patofyziologii nékte-
rych duSevnich poruch a mtize byt
také zdkladem pro hledaninovych
zpiusobll jejich 1écby.

Sedm kardialnich h¥ichii
z hlediska psychiatrie
Soucasti workshopu, ve kterém se
tfi psychiatfi pokusili popsat za-
kladni zdroje negativnich emo-
ci, jako jsou agrese a hnév, byly
i ilustrativni videozaznamy cer-
pajicizbohaté filmové produkee,
zahrnujici zabéry fackujicich se
politikii, rozbésnénych manzel-
skych ¢i mileneckych pard, ne-
zvladatelnych adolescent, nar-
cistickych mladikd, pachajicich
na jevisti ,,sebevrazdu v C-dur®,
i paranoidnich jedinci, ktefi své
jednani povazuji za ptirozeny ven-
til, a tak se nerozpakuji prikro-
Citaz k fyzické likvidaci subjektu,
kteryjim ,stojiv cesté“. Smyslem
téchto vystoupeni bylo upozornit
najev, ktery se v diagnostické kla-
sifikaci sice neuvadi, presto je na
néj tfeba myslet.

MUDr. Erik Herman z Psychiatric-
ké kliniky 1. LF UK a VFN Praha,
ktery se vénoval fenoménu hneé-

vu ve vztahu k afektivnim po-
rucham, mj. upozornil na rana
traumata, kterd mohou byt nahle
spusténa vlivem traumatu aktual-
niho a lze je interpretovat jako di-
sledek predchoziho emocniho zra-
néni. MUDr. Pavel Doubek z téZe
Kkliniky, ktery se zameéfil na hnév
ve spojeni s psychotickymi poru-
chami, varoval pfed $patnou in-
terpretaci transnozologického
syndromu, ktera vede k tomu, zZe
napiiklad pacienti se schizofre-
nii jsou automaticky pokladani
za nebezpecné nasilniky, presto-
Ze nasilné ¢iny se u nich vyskytuji
statisticky stejné jako u bézné po-
pulace. Podrobnéji se také vénoval
praci s akutné agitovanym paci-
entem v nemocni¢nim zafizeni,
kde jsou omezeni na ltizku ¢i tera-
peuticka izolace zpravidla nutné
po dobu 2-4 hodin, je tfeba moni-
torovat stav (trvald observace nebo
kontrola po 15 minutach), nasta-
vit vhodnou farmakologickou 1é¢-
bu a vSe peclivé dokumentovat.
Pfednosta Psychiatrické Kklini-
ky UP Olomouc prof. MUDI. Jan
Prasko, CSc., uzaviel workshop
vystoupenim nazvanym , Hnév
jako zdroj dalSich nectnosti, ale
i potfebna emoce*. Jak uvedl,
mezi ,spravedlivym a hfisnym*
hnévem jedinec Casto hleda hra-
nici jen obtizné... Stale pritom
zlstavaji platna Aristotelova slo-
va: ,,Kazdy se miize rozzlobit - to
je snadné. Ale rozhnévat se na
spravnou osobu, ve spravné mife,
ve spravny ¢as, spravnym smeérem
a spravnym zpusobem - to neni
vmoci kazdého a neni to snadné.“
U depresivnich a tizkostnych pa-
cientd je to jeSté o mnoho tézsi.
Obecnym zakladem je rovnovaha
mezi ventilaci a kultivaci hnévu -
tj. naucit se zvladat rizikové situ-
ace (identifikovat spoustéce, na-
cvicit si alternativni reakce). Za
velky problém autor sdéleni pova-
Zuje bludny kruh pfiznakd hnévu
a sebeposkozovani, ktery demon-
stroval na nékolika kazuistikach.
Jedna se o maladaptivni zvlada-
ni primarnich emoci, které vel-
mi rychle pfekmitnou do polohy
sebeobviniovani, doprovazené-
ho sebetrestem (napf. rezani na
stehné, které lze skryt). Psycho-
farmakoterapie u takto spousté-
nych impulzivnich reakci nema
prakticky vyznam.

Samostatnou kapitolou je pak di-
socialni porucha osobnosti, casto
vedouci ke kompenzacnim stra-
tegiim chovani, jejichz soucas-
ti byva i manipulace s druhymi
a agrese.

Co bude s mym ditétem,
az tady nebudu?

Jedno z nemedicinsky zaméte-
nych, ale spolecensky velmi ak-

Heverochova
medaile

pro MUDr.
Josefa Krize

V ramci slavnostniho zahaje-
ni kongresu prevzal MUDr. Jo-
sef KFiZ z Détské PL Opafrany
u pfilezitosti vyznamného zi-
votniho jubilea Heverochovu
medaili za dlouholetou praci
ve prospéch psychiatrie, kte-
rou mu udélila Psychiatricka
spolecnost CLS JEP. (red)

tudlnich sdéleni se zabyvalo stra-
chem rodi¢t z budoucnosti déti
s psychotickym postiZenim. Du-
Sevné nemocné dité je obvykle
svépravné a z hlediska zdkonu by
meélo byt schopné nést nasledky
svych ¢ind - jejich dosah ovSem
zpravidla nedovede posoudit. Bu-
doucnost ditéte se pak stava noc-
ni mirou pro jeho rodice. Je tedy
nutné najit rozumnou cestu, kte-
ra zajisti ochranu téchto pacientli
pred zneuzivanim (napf. neefek-
tivni posouzeni situace s ekono-
mickym dopadem, jehoz dtsled-
kem muze byt exekuce ¢i ztrata
zdédéného bytu) a zarover jim za-
chova jejich prava.

Na kongresu vystoupili zastupci
Koalice pro zdravi a predkladate-
1é pilotnich projekt Kolumbus
a Psychiatrické buriky, tedy sdru-
Zeni, kterd se snazi o nalezeni le-
gislativni cesty vedouci k feSeni
tzv. diminished ability, kdy je paci-
ent napfiklad schopen piebyvat
v chranéném bydleni a pracovat
pod dohledem urcité neziskové
organizace. K aktivitam téch-
to sdruzeni patfi i nepfima psy-
chopodpora pfibuznych takto
zdravotné postiZzenych a hledani
spolecnych cest k lep§imu pocho-
peni zdravotniho handicapu je-
jich blizkych.

Jaroslava Sladka



7.1.201M

Mezioborovy pohled

na zhoubne nadory a trombozu

V poloviné fijna probéhla dalsi z odbornych akci poradanych divizi Medical Services vydavatelstvi
Mlada fronta. V prazském hotelu Clarion se seslo na 60 lékarl z fad onkolog, internistd, urolog,
gynekologl a dalSich specializaci, aby se vzajemné podélili o své zkusenosti s prevenci a 1é¢bou
jedné z nejzavaznéjsich komplikaci onkologickych onemocnéni - hluboké Zilni trombdzy (HZT).

onference probéhla pod
odbornou zastitou doc.
MUDr. Petry Tesafové,

CSc., z Onkologické kliniky 1.
LF UK a VEN v Praze, které vdé-
¢ime pravé za mezioborové pojeti
akce. Jiz ve svém tvodnim slovu
Kkladla draz na multidisciplinar-
ni pristup k pacientovi se zhoub-
nym nadorovym onemocnénim:
,Onkolog ma byt dobrym mana-
Zerem, ktery pacienta provazi pies
vSechny zastavky na ostatnich od-
délenich, pfes vSechny kompli-
kace, které pfinasi jak samotny
nador, tak onkologicka 1écba. Né-
které pripady by nemusely kon-
¢it Spatné, pokud bychom dob-
fe a v€as zvladli naptiklad pravé
hlubokou Zilni trombédzu, “ uved-
la doc. Tesafova

4-6x vysSi riziko
trombézy

Tromboembolickd nemoc (TEN)
jevaznou a zivot ohrozujici kom-
plikaci. U hospitalizovanych pa-
cientli se zhoubnym nadorem je
druhou nejcastéjsi pri¢inou smrti
a Casto je diagnostikovana az pfi
pitvé. Oproti pacient@m bez na-
dorového onemocnéni maji pa-
cienti s karcinomem 4-6x vyssi
riziko TEN, kterd u nich muze
znamenat nutnost pferusit on-
kologickou 1é¢bu a ohrozuje je ri-
zikem krvaceni pfi antikoagulac-
ni 16¢hé.

V posledni dobé doslo ke znac-
nému pokroku v diagnostice
TEN, pochopeni patofyziologic-
kych mechanism vztahu nado-

Prof. Zdenék Krska. | Foto: Pavia Ortové

Profesor Jan Kvasni¢ka upozornil na zvysené riziko TEN po propusténi pacienta z hospitalizace. | Foto: Pavla Ortova

ru a trombdzy a také ke zlepsSe-
nilééebnych moznosti. Lékafti se
shoduji v definovani rizikovych
faktort pro TEN, v pifesném na-
staveni jeji profylaxe u onkologic-
kych pacientti vSak nemaji jasno.
Jednim z il konference byla sna-
ha o sjednoceni pfistupu k profy-
laktickému podavani antikoagu-
la¢nich preparatt.

Profylaxe u mnohocetného
myelomu

Konferenci zahdjil doc. MUDr.
Ivan Spicka, CSc., z1. interni kli-
niky - kliniky hematologie 1. LF
UK a VEN Praha svym prispévkem
o trombofilnich stavech u pacien-
tl s mnohocetnym myelomem.
, U téchto pacientd je dlouhodo-
bé doporucovano profylaktické
podani 1éka s antikoagula¢nim/
antiagrega¢nim ucinkem. Jak le-
nalidomid, tak thalidomid pte-
dev§im v kombinaci s vysoko-
davkovanym dexamethasonem
a erytropoetinem zpiasobuje zvy-
Sené riziko zilni trombdzy. Napro-
ti tomu tento efekt nebyl pozoro-
van u bortezomibu. “

Na vzniku trombdzy u mnohocet-
ného myelomu se podili nékolik
mechanismi - tvorba prokoagu-
la¢nich protilatek, mechanické
poskozeni endotelu paraprotei-
nem, exprese tkarového faktoru
a dale nezadouci ucinky protina-
dorové 1éCby. Vyssi riziko se uka-
zalo pfi kombinované 1é¢bé nez
pti monoterapii lenalidomidem.
, U rizikovych osob se proto sna-
zime vyhnout vysokodavkovému
dexamethasonu a uzivani erytro-
poetinu. V 1é¢bé lenalidomidem
s dexamethasonem pokracujeme
pouze v pripadé, Ze je stabilizova-
na uroven antikoagulace. Profyla-
xi uzivame po celou dobu trvani
1é¢by. Podle Palumba rozdélujeme
pacienty do dvou skupin - ti s béz-
nym rizikem dostavaji profylaxi
ASA 100mg, kterd je u nich do-
statecna. Pacientim s vysokym ri-
zikem davame nizkomolekularni
hepariny (LMWH) alespon prvni
4 cykly 1é¢by, pak mohou byt pre-
vedeni na profylaxi aspirinem,“
upresnil docent Spi¢ka a zavérem
dodal, Ze nékteré postupy nejsou
v souladu s SPC.

Kontroverze

v onkogynekologii

Vendzni tromboembolismus je re-
lativné castou a zavaznou kompli-
kaci 1é¢by Zen s gynekologickymi
nadory. Nejen Ze zvySuje morbi-
ditu, ale také snizuje kvalitu je-
jich Zivota. Kontroverzi prodlou-
Zené profylaxe u téchto pacientek
vice priblizil pfednosta Gyneko-
logicko-porodnické kliniky 2. LF
UK a FN Motol prof. MUDr. Lu-
kas Rob, CSc. Optimalni délka

Doc. Petra TesaFova. | Foto: Pavia Ortové
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profylaxe pii primarni i sekun-
darni chirurgické 1é¢bé podle néj
¢ini 1o dni. ProdlouZenou profyla-
xi si zaslouZi pacientky s rizikovy-
mi faktory, v zavislosti na jejich
poctu a poradi. Zistava vsak stile
otazkou, jak dlouho ma tato pro-
fylaxe trvat. Z pohledu svého obo-
ru se profesor Rob obava trombdzy
u pacientek po lymfadenektomi-
ich a v souvislosti s chemoterapii.
U ovaridlnich tumord ¢asto do-
chazi ke komplikacim jiz béhem
prvni linie 1é¢by.

,PIi prodlouzené profylaxi by-
chom naopak pfedpokladali krva-
ceni, ackoli Bottarova metaanaly-
za prokazala benefit prodlouzené
profylaxe bez zvyseni krvacivych
komplikaci. Vzhledem k tomu,
Ze 40 procent pripadl trombo-
tickych komplikaci se vyskytuje
po vice nez 21 dnech od zékroku,
dava profylaxe prodlouZena na
1 mésic smysl, musi se v§ak vzdy
zvazit individualni riziko a je za-
potfebi vice studii, “ uzavrel pro-
fesor Rob.

Slepice, nebo vejce?
Spojeni mezi malignitou a trom-
bézou si poprvé vsiml francouzsky
1ékatf Armand Trousseauv19. sto-
leti, sam totiz trpél karcinomem
zaludku a diagnostikoval si trom-
bézu. U mnoha pacientti nebylo
a dosud neni jasné, co bylo dri-
ve - zda nador, nebo trombdza;
doc. Tesafova to pfirovnala k di-
lematu ,,slepice - vejce“.

Od Trousseauovych dob samoziej-
mé zname lépe patofyziologické
mechanismy, jimiz jsou aktivova-
ny urcité cytokiny, desticky a koa-
gulacni faktory. Velmi podrobné
o nich hovofil prof. MUDr. Zde-
nék Krska, CSc., z 1. chirurgic-
ké Kkliniky 1. LF UK a VEN v Praze
ve svém sdéleni na téma , Proble-
matika TEN v chirurgickych obo-
rech se zaméfenim na onkochirur-
gii“. Ulastniky doslova ohromil
svymi znalostmi na trovni mole-
kularni biologie a citacemi autorti
nejriznéjsich studii z této oblas-
ti. Zajimavy byl naptiklad Linen-
bergertiv objev antiangiogenniho
efektu heparinu s moznosti jeho
uplatnéni u nadort, kde je angi-
ogeneze vyznamnym prvkem, ne-
bo Smorenburgova prace o mozné
antiproliferativni aktivité hepari-
nu invitro. Proc tento efekt fungu-
je na bunéénych kulturach nebo
na mysich, ale nebyl prokazan kli-
nicky? ,,MySim se podavajinejprve
latky zptsobujici nddor a pomérné
brzy na to se poda heparin - jsou
to umeéle navozené podminky. Ve
vétsiné studii navic byly pouzity
velmi vysoké davky heparinu, “ vy-
svétlil profesor Krska a po Vosse-
nové genovém polymorfismu se
jiz soustfedil na klinickou c¢ast.
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Podceinovana aplikace
nizkomolekularnich
heparint

Profylaxe nizkomolekularnimi
hepariny je podle slov pfednaseji-
ciho podceriovana, nebot 60 % on-
kologickych pacientl, ktefi umi-
raji v dtisledku HZT, tedy plicni
embolie, ma pouze lokalizova-
nou formu karcinomu nebo na-
dor bez vzdalenych metastaz. Pod-
le Khorany a Ambruse je venézni
tromboembolismus (VTE) druhou
nejcastéjsi pricinou smrti hospita-
lizovanych i ambulantnich onko-
logickych pacientii. Khorana také
udava, ze VTE se vyskytuje mno-
hem Castéji u pacientd s vysokou
expresi TF v resekatu nez s malou
expresi (26,3 versus 4,5 %).
Profesor Kr§ka zaméftil svou po-
zornost rovnéz na srovnani war-
farinizace s heparinizaci. Pouziti
warfarinu je podle néj limitovano
upacientti s poruchami ledvin, kr-
vacenim a interakcemi s chemo-
terapii (napf. s fluorouracilem).
K interakci dochazi také pti uzi-
vani herbalnich 1ékd a nutrient
obsahujicich vitamin K. ,,Zvlasté
onkologicti pacienti casto chodi
k 1é¢itelam, “ dodal prednasejici.
,Lépe predvidatelnou farmakoki-
netiku a vétsi biologickou dostup-
nost maji nizkomolekularni hepa-
riny. Jedinou nevyhodou je ov§em
cena. Schvaleni ihrady prodlou-
Zené profylaxe pojistovnou trvalo
dva roky, “ posteskl si.

Odborné spolecnosti doporucuji
po operaci prodlouzenou profylaxi
na 4 tydny; tam, kde je predispo-
zice k trombofilnim staviim, pak
jesté déle. ,VSechny studie pro-
kazaly pozitivni efekt prodlouze-
né profylaxe u pacientti 1é¢enych
thalidomidem, dexamethaso-
nem a dal$imi trombofilnimi 1é-
ky. Heparinizace pfi chemotera-
pii jako takové naopak u vétsiny
ambulantnich pacientl postra-

Inzerce A111000458

da smysl. Uzivame ji, pokud se
jednd o pacienta s rizikovymi fak-
tory,“ vysvétlil pfednasejici. Své
sdéleni zakoncil tématem rizika
versus benefity laparoskopickych
operaci.

Khoranovymi vyzkumy se zabyva-
la také prezentace as. MUDr. Mi-
chaely Matouskové z Urocentra
Praha, pfednesena docentkou Te-
safovou. V tomto sdéleni predsta-
vila prediktivni skérovaci systém
podle Khorany, v némz urologické
tumory (stejné jako jiz zminované
gynekologické) zaujimaji stfedni
miru rizika. Za nejrizikovéjsi se
poklada pankreas, zaludek a ovari-
um. Naopak jsou nddory, kde se
s trombdzou setkavame skutecné
zfidka. U mensich vykond na ze-
vnim genitdlu neni profylaxe nut-
na, ukazdého vykonu, ktery trva
déle nez 30 minut, ji podavime
minimalné na 1o dni. U pacientti
srizikovymi faktory a podstupuji-
cich velkou bfis$ni ¢i panevni ope-
raci profylaxi prodluzujeme.

Rezervy v prevenci

a léché TEN

Vedouci 1ékat Trombotického cen-
tra VEN v Praze prof. MUDI. Jan
Kvasnicka, DrSc., rozvinul proble-
matiku guidelines u profylaktického
podavani nizkomolekularniho he-
parinu, najejichZ nedostatecnost
upozornil jiz profesor Krska.
Zasady profylaxe prof. Kvasnic-
ka shrnul do osmi bodti, jez vy-
chazeji z doporuceni Americké
spolecnosti pro klinickou onko-
logii (ASCO), Evropské onkologic-
ké spolec¢nosti (ESMO), National
Comprehensive Cancer Network
(NCCN) a dal$ich odbornych spo-
leCnosti. Co je vSak tfeba jesté
v budoucnu feSit pifi prodluzo-
vani profylaxe HZT u osob s na-
dorovymi chorobami? ,,Zatim je
profylaxe TEN u onkologickych
pacientl provadéna vétSinou jen

Predsedajici profesofi Vaclav Monhart a FrantiSek Kolbel. | Foto: Pavla Ortové

po dobu hospitalizace. V ambu-
lantni praxi je podle ASCO, NCCN
a ESMO doporucovana profylaxe
pouze piilécbé vysoce trombogen-
nimi 1éky - thalidomidem ¢i le-
nalidomidem. ,Rada onkologic-
ky nemocnych ma ovsem zvysSené
riziko TEN i po propusténi z hos-
pitalizace. Je tedy tfeba uvazovat
o prodlouzeni primarni profyla-
xe. Efektivita jiz byla prokaza-
na ve studii PROTECHT u pacien-
tl 1éCenych pro karcinomy plic,
gastrointestinalniho traktu, pr-
su a ovarii. Benefit z této profyla-
xe tedy méli nemocni jen s urci-
tymi nadory, coz znamena, Ze ji
nebudeme zavadét rutinné vSem
ambulantnim onkologickym paci-
entlm. Cekdme je$té na vysledky
nejnovéjsi studie ONKO-SAVE, ve
které nemocni dostavaji heparin
vjedné denni davce. Oproti place-
bu se zatim sniZila incidence TEN,
aniz by se zvysil vyskyt krvaceni.
Uvidime, jak pacienti dopadnou

Kde se snoubi elegance s uzitkem

Nova generace hydromasaznich van spole¢nosti BTL zdravotnicka techni-
ka, a. s., uz na prvni pohled nenecha nikoho na pochybach, kterym smé-
rem se ubird moderni hydroterapie.

V celotélovych vanach typu Li-
tea, Sandea a Wellnea se pfiro-
zené snoubi jejich rehabilita¢ni
vodolécebné parametry s nadcaso-
vym modernim designem, cozZ ty-
to vany predurcuje pro pouziti jak
vl1aznich, nemocnicich a rehabili-
tacnich pracovistich, tak i wellne-
ss centrech.

Vany byly navrzeny a konstruova-
ny se zvlastnim dlrazem na eko-
nomiku provozu, coZ se projevu-

je v nizké spotiebé vody i energie.
Dals§imi pfednostmi jsou vysoka
spolehlivost a dlouha zivotnost.
Vsechny komponenty byly podro-
beny dlouhému a dikladnému tes-
tovani vlaboratornich podminkach
ivprovozu.

To nejlepsi z balneologie
Pracovisté, které si vany zakoupi,
ma jistotu, Ze poskytuje svym kli-
enttim to nejlepsi z oblasti soucas-

né balneologie. V této souvislosti
jerozhodné vhodné zminit nékteré
zparametril, které zvan Litea, San-
dea a Wellnea délaji $picky ve svém
oboru. V prvni fadé je to barevny
dotykovy displej, ktery umoziuje
jednoduse zvolit pozadovany pro-
gram, modré LED osvétleni plasté
vany, az 266 vodnich trysek s moz-
nosti pfivzdusnéni, 122 vzducho-
vych trysek a az 8 masaznich zén.
Na prvni pohled zaujme ergono-

z hlediska preziti,“ uvedl profe-
sor Kvasnicka.

Dotaz z publika ,,Kdy se ma poda-
vani profylaxe ukoncit naptiklad
u paraplegického pacienta, kte-
rého tim akorat udrzZujeme nazi-
vu, aby nedostal plicni embolii?“
vyvolal zajem az rozpaky pritom-
nych. Profesor Kvasnicka doporu-
¢il pfevedeni na warfarin.
Vztah TEN k pFic¢iné umrti
MUDr. Marek Grega z Ustavu pa-
tologie a molekularni mediciny
2. LF UK a FN Motol prezentoval
vysledky své studie, v niz zkoumal
vztah tromboembolickych kom-
plikaci u pacientli s nadorovym
onemocnénim k pri¢iné amrti.
Vychazel z konecného souboru 392
onkologickych pacientii s nalezem
jakékoli formy TEN. Ve 37,5 % pri-
padi se jednalo o bezprostiedni
pficinu smrti. Na prvnim misté
(43,6 %) bylo imrti na nadorovou
kachexii a generalizaci, naopak

micky design. MoZnost chromato-
terapie udéla z koupele kouzelny
zazitek, ktery u typu Wellnea pod-
trhuje i moznost poslechu hudby
z vestavénych reproduktorti. Kou-

mensi podil mély arytmie, sepse,
krvaceni a dalsi pric¢iny.
,Nejvyssi riziko tromboembolic-
kych komplikaci bylo u pacien-
tl do 14 dni po operaci. Zkou-
mali jsme riziko jen smrtelnych
tromboembolickych piihod, ni-
koli v8ech, “ zdtiraznil Marek Gre-
ga. Ve své studii se dale zabyval
pacienty, ktefi dostavali chemo-
terapii. Setkaval se vSak s problé-
mem, Ze tato 1écba nebyla vzdy
zaznamenana v pitevnim proto-
kolu, proto byl nalez jen omezené
reprezentativni. Stejné nedostat-
ky mél vyzkum pacientti s central-
nim zilnim katétrem.

Zajimavé bylo porovnani vysky-
tu smrtelné TEN v pitevnich ndle-
zech s jejim predpokladem, uve-
denym oSetfujicim 1ékafem na
pravodnim listu k pitvé. U 61,4 %
pacientl 1ékafi odhadli spravnou
pri¢inu tmrti. , Téch necelych 40
procent 1ékatii vyslovilo suspek-
ci na bronchopneumonii, nado-
rovou kachexii a dalsi mozné pii-
¢iny umrti. Neznamena to vsak,
Ze by zpochybnili vyskyt trombo-
zy, stale mluvime o trombdze jako
o pri¢iné smrti,“ uzaviel MUDTr.
Grega. Jeho sdéleni sklidilo vel-
ké uznani.

zZavérem konference docentka
Tesafova podékovala vSem pied-
nasejicim, pofadatelim a pred-
sedajicim - prof. MUDr. Vaclavu
Monhartovi, CSc., a prof. MUDr.
Frantis$ku Kélbelovi, DrSc. ,,On-
kologové to nemajilehké. 5o pro-
cent pacientll neumime vylécit
a za téch 50 procent, které vyléci-
me, majizasluhu vétsinou chirur-
gické obory. Pfesto ma onkologic-
ky obor smysl, protoze pecujeme
predevsim o kvalitu Zivota svych
pacientt, ktera je pro né v palia-
tivnim stadiu dileZita, “ uzavrela
Petra Tesafova.

MUDr. Martina Pumrlova

pel v takové vané je opravdovym po-
zZitkem pro vSechny smysly.

www.btl.cz
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XIX. brnénské dny praktického lékarstvi
— tentokrat ve znament onkologie

I:ékafské fakulta Masarykovy univerzity v Brné ve spolupraci se Spole¢nosti vSeobecného lékarstvi
CLS JEP (SVL) a Sdruzenim praktickych Iékar( usporddala na konci zafi kongres na téma ,,Prakticky
l[ékar a onkologickd onemocnéni*.

avodem pro€ se praktic-
ti 1ékafi po deviti letech
vratili k onkologické te-

matice, je skutecnost, Ze se dnes
nemocni s nadory mohou v pra-
béhu 1é¢by daleko Castéji dostavat
do domaciho prostfedi, a to pravé
diky soucinnosti svého praktické-
ho 1ékafe. Jak v ivodni ¢asti zd-
raznila koordinatorka konference
a pfednostka Kliniky interni, ge-
riatrie a praktického lékaistvi LF
MU a FN Brno prof. MUDr. Hana
Matéjovska Kubesova, CSc., on-
kologicka problematika se postup-
né zacina promitat do kompetenci
praktika daleko dfive, a to v podo-
bé cilenych preventivnich prohli-
dek a dispenzarizaci. Na vjznamu
nabyvaito, Ze stoupa moznost de-
tekovat, jaky typ nadoru a s jakou
pravdépodobnosti se mtize vyvi-
nout u ¢lend urcité rodiny.
Smyslem celé akce tedy bylo pfi-
nést praktikim co nejvice ade-
kvatnich informaci, diky kterym
mohou ve své bézné praxi sehrat
jednu z nejvyznamné;jsich roli pri
zastaveni vzestupného trendu in-
cidence i mortality na zhoubné
novotvary v Cesku. V soucasnos-
ti u nas nejvice pacienti podlé-
ha onemocnéni tlustého stfeva,
na druhém misté je to prudusni-
ce a pradusky, dal$i misto zauji-
ma karcinom prsu u Zen a prosta-
ty umuzli, pata pricka v této skile
patii tumorim ledvin.

Cesty ke zlepSeni

¢asného zachytu malignit
Po predstaveni novinek ve speci-
aliza¢ni pripravé a podminkach
celozivotniho vzdélavani 1ékatt
predsedou SVL doc. MUDr. Svato-
plukem Bymou, CSc., se otevrel
dvoudenni odborny program. Prv-
ni den byl vénovan epidemiologii
zhoubnych nadori v eské popu-
laci, jejiZ sledovani je uz dnes zce-
la nepiedstavitelné bez existence
Narodniho onkologického regist-
ru (NOR), dile moznostem a re-
zervam v prevenci, objasnéni ge-
netickych podkladt nadorovych
onemocnéni (5-10% nadori mu-
Ze mit dédi¢nou pric¢inu) i $irsi-
mu uplatriovani nadorovych mar-
kert, které hraji vjznamnou roli
v ureni prognozy a terapie na-
dorovych chorob (soucasnou sna-

Docent Svatopluk Byma. | Foto: Jaroslava Sladkd

Profesor Jan Zaloudik. | Foto: Jaroslava Sladks

hou je vytipovat vhodna vySet-
feni v prvni linii pro co nejvice
malignit).

Nasledujici den se pak pfednaseji-
civjednotlivych blocich vénovali
jednotlivym nejcastéj$im typtim
nadorovych onemocnéni v ceské
populaci - kolorektalnimu karci-
nomu, karcinomu plic, gyneko-
logickym nadorovym onemocné-
nim, leukemii (hemoblastézam),
karcinomu ledvin a prostaty, na-
dorovym onemocnénim kiiZe. Za-
vérecna vystoupeni byla zamére-
na na zhodnoceni soucasnych
moznosti terapeutickych pristupti
vCetné paliativni péce (analgetic-
ka 1é¢ba nadorové bolesti, feSeni
vedlej$ich u¢inkd protinadorové
terapie, vyziva onkologickych pa-

cientd, pfistupy k terminalné ne-
mocnému v ordinaci praktické-
ho l1ékafte).

Kriticky pohled

na preventivni
onkologické prohlidky

K nejptinosnéjsim pro praktic-
ké 1ékafe jisté patfila pfednaska
prof. MUDTr. Jana Zaloudika, CSc.
Jak uvedl hned na zacatku, ,je to
stale dokola - mazeme bud kul-
tivovat, nebo reformovat“. Tato
skepse ma své opodstatnéni, pro-
toZe medialni obraz onkologie by-
va skute¢né redukovan pouze na
otazku dostupnosti novych, cas-
to velmi drahych 1éki. Srovna-
vat efektivitu hrazeni prevence
na jedné strané a 1é¢by v pokroci-

lém stadiu onemocnéni na stra-
né druhé, je uz opravdu evergree-
nem a neni tfeba opakovat znama
fakta...

Autor tedy v této souvislosti ape-
loval na vétsi aktivitu praktickych
1ékatli - at uz jde o aktivni vyhle-
davani rizikovych pacientl ne-
bo nabizeni preventivnich pro-
hlidek. I zde vSak podle néj ¢iha
mnoho zaludnosti, protoze roz-
sah preventivnich vySetfeni dle
,pohmatu a poklepu“ (vyhlas-
ka €. 96/1997 Sb. i jeji novelizace
¢. 183/2000 Sb.) se opira o vyko-
ny, které uz dnes prakticky ztra-
ceji smysl (palpace bficha, prsi,
digitalni vySetfeni konecniku ne-
bovaginy), jejich vytéznost je mi-
nimalni a davno byly pfekonany
zobrazovacimi a endoskopicky-
mi metodami. Profesor Zaloudik
s trochou nadsazky pfirovnal tak-
to provozovanou prevenci k ,,po-
voznické ¢innosti“, ktera vzhle-
dem k zadluZenosti spolecnosti
neustale pfetrvava a zda se, ja-
ko by se zastavila v minulém sto-
leti. Jako spolehlivy informacni
zdroj, na némz se lze dozvédét fa-
du uzitecnych informaci o vhodné
struktufe onkopreventivnich pro-
hlidek i vékové specifickych onko-
logickych rizicich, doporucil po-
sluchac¢im internetové stranky
www.prevencenadoru.cz.

Komplexni onkopreventivni pro-
hlidka by dnes podle Jana Zalou-
dika méla zahrnovat zejména:
posouzeni koznich utvard, labo-
ratorni vySetfeni krve a moci, rtg
plic (s onkologickou interpreta-
ci), FOBT (okultni krvaceni), pti-
padné kolonoskopii, UZ bficha,
u Zen pak mamografii, cytologii,
umuzll PSA (prostaticky specific-
ky antigen). Jak autor sdéleni upo-
zornil, v poslednich letech se do-
stavaji do popfedi zejména otazky
kolem ,,stfedu ¢lovéka“ - zname-
na to, Ze nartista pocet malignit
v oblasti jater, slinivky, zlu¢ni-
ku aledvin. Doporucuje tedy vcas
analyzovat rizika v téchto oblas-
tech, zejména u disponovanych
jedinct.

»Onkopreventivni
zatemnéni“

a jiné nedostatky

Poté, co profesor Zaloudik vyzval

praktické 1ékate k systematické-
mu zvani pacientli na preventiv-
ni prohlidky (s tim, Ze poStovné
jisté v ambulantni praxi neni li-
mitujici polozkou), upozornil rov-
nézna chybu, které se dopoustéji
ispecialisté: Pokud je pacient ve-
den jako onkologicky, opomiji se
u néj dalsi onkoprevence zameé-
fend na jiné nez dosud postizené
organy, prestoze je k dalsim on-
kologickym onemocnénim biolo-
gicky zjevné vice disponovan. Jak
prednasejici podotkl, ,,pod svic-
nem byva tma a i zde je onkopre-
ventivni zatemnéni“.

Za ,S$tastnou kometu, Kterd ob-
Cas prelétne nad krajinou“ pak
oznacil nastaveni mamografic-
kého screeningu v roce 2003, kdy
se postupné etablovalo asi Sede-
sat specializovanych jednotek, by-
lo dosazeno cca 80% zachytu cas-
nych stadii a byl tak nastartovan
trend redukce imrtnosti na kar-
cinom prsu.

Za podobny ,.zazrak*“ prof. Zalou-
dik povazuje i ustaveni NOR se
systémem onkologickych dat na
webu (www.svod.cz), kde registr Zi-
je on-line. Bez néj bychom podle
jeho slov ,,nevédéli o eské onko-
logii nic a Cetli si pouze firemni
letaky o stavu onkologie ve vybra-
ném zahranic¢i“. V dalsi diskusi
upozornil pravé na rozdil mezi
medicinou v pojeti evidence based
a confidence based - pokud by ne-
existoval NOR, byli bychom od-
kazani na druhou variantu, tedy
zdroje pfejimané odjinud, z li-
teratury, bez vlastnich dat. Pak
by nezbyvalo, nez véfit, Ze to, co
funguje jinde, bude stejné fun-
govatiunas...

,Docela chapu nizkou motivaci
praktickych lékafi vénovat se on-
koprevenci systematictéji, je-li to
¢innost neuznand a nehodnocena
na tomto svété. Dékuji tém, ktefi
presto vytrvavaji a véti ve zhodno-
ceni ve svété pristim. Nepochybné
jsou jim vdécni ti klienti ¢i pojis-
ténci, fikejme postaru lidé, kte-
i zasluhou casné diagnostiko-
vaného nadoru mohou dale Zit,
pracovat a veselit se sledovanim
medialnich rozborl permanent-
ni mentdlni krize naseho vcelku
vybaveného solidarniho zdravot-
nictvi, které by mohlo byt navic
i solidni. A v kontextu tohoto té-
matu také onkosolidni, “ glosoval
profesor Zaloudik na zavér stava-
jici situaci.

Jaroslava Sladka
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Zlomeniny patni kosti

Jiz po desetileti predstavuji zZlomeniny patni kosti jednu z nejzavaznéjsich
kapitol traumatologie pohybového aparatu. A pravé této problematice se
v sobotu 8. fijna 2011 v Anatomickém ustavu 1. LF UK vénovalo 2. ¢esko-

-saské sympozium.

kci pofadal Anatomicky
ustav 1. LF UK ve spolu-
praci s oddélenim orto-

pedie, traumatologie a rekon-
strukéni chirurgie UVN Praha
a Klinikou traumatologie a re-
konstrukéni chirurgie Lékarské
akademie v Drazdanech. Nad
akci prevzali zastitu dékan 1. LF
UK v Praze prof. MUDr. Tomas
Zima, DrSc., a feditel UVN Pra-
ha prof. MUDr. Miroslav Zavo-
ral, Ph.D.

Vice nez 130 pritomnych léka-
i z Ceské a Slovenské republiky
pozdravili pti slavnostnim zaha-
jeni dékan 1. LF UK prof. Tomas
Zima, prednosta Anatomického
ustavu prof. Milo§ Grim a pfed-
seda Ceské spole¢nosti pro orto-
pedii a traumatologii doc. Tomas
Tr¢. Aktivné byla zastoupena té-
méf vSechna ortopedicka a trau-
matologicka pracovisté z Cech

a Moravy, ktera se vénuji operac-
ni 1é¢bé zlomenin patni kosti.
Hlavnim magnetem byla tcast
prof. Hanse Zwippa a doc. Stefana
Rammelta - oba patii mezi pfedni
svétové odborniky, ktefi se vénuji
traumatologii a rekonstrukénim
operacim nohy. Ve tfiadvaceti
prednesenych sdélenich byla pro-
brana a prodiskutovana veskera
problematika spojena se zlome-
ninami patni kosti jak u dospé-
lych, tak u déti a dospivajicich,
tedy anatomie, diagnostika, zasa-
dy konzervativni a operacni 1é¢by,
jejich vysledky, zlomeniny u dia-
betiki, komplikace ¢asné a pozd-
ni, v€etné jejich feseni.

Pfinos draZzdanské skoly

Zlomeniny patni kosti patfi k vel-
mi vaZnym zranénim pohybového
aparatu. Pfes vSechny mozné kon-
zervativni metody byla konzerva-

tivnilécba dislokovanych intraar-
tikularnich zlomenin v minulosti
spojena se zavaznymi nasledky,
které si poté zpravidla vyzadaly
rekonstrukéni operace. Rada pa-
cientll tak koncila s téZkym in-
validnim postizenim. Ojedinélé
pokusy o operac¢ni 1é¢bu byly spi-
Se nelspésné a Casto spojené se
zavaznymi infekénimi komplika-
cemi. Teprve CT zasadnim zptso-
bem zménilo diagnostiku téchto
zlomenin a umoznilo tak pochopit
jejich anatomii. Tim byl poloZen
zaklad ke stanoveni principi ope-
racni 1écby, tj. oteviené repozice
a stabilni vnitfni fixace.

Jednim z prikopnikt operacni 1é¢-
by se na konci 8o. let minulého
stoleti stal i profesor Zwipp, kte-
1y se také podilel na vyvoji speci-
alni dlahy urcené k vnitini fixaci.
V Ceské republice zacala byt ope-
racni 1é¢bé zlomenin patni kos-

Ilustraéni foto: blogspot.com
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ti vénovana vétsi pozornost az
po roce 2000, pravé pod vlivem
drazdanské Skoly a predevsim
prof. Zwippa. Z této spoluprace
profitovala fada domaécich pra-
covist, jak bylo patrné i z prezen-
tovanych pfednasek. Jednotliva
sdéleni ukazala, Ze béhem posled-
nich 5 let se tato pracovisté zlome-
nindm patni kosti intenzivné vé-
novala a dosdhla v ni vyznamného
pokroku. Z pfednasek prof. Zwip-
paadoc. Rammelta bylo mozné si
vytvorit pfedstavu, co vie je v sou-
Casné dobé mozné a kam sméfu-
je soucasny vyvoj v operacni 1écbé
zlomenin patni kosti ve svété. Na
sympoziu byly poprvé prezentova-
ny i vysledky pouzivani specil-
niho hfebu urceného k osteosyn-
téze zlomenin patni kosti, ktery

byl vyvinut v ramci spoluprace
prof. Zwippa s 1ékafi z pardubic-
kého ortopedického oddéleni a fir-
mou Medin. Tento implantat je
prvni svého typu ve svété.

Sympozium ukazalo, Ze i zavaz-
né zlomeniny patni kosti, vcet-
né otevienych, lze ispésné oSet-
fovat a minimalizovat tak ¢asné
i pozdni komplikace. Vyznamné
se roz$§itily rovnéz moznosti re-
konstrukéni chirurgie pii feseni
téchto komplikaci. To vsak ne-
znamena, ze lze polevit v obezfet-
nosti pfi indikaci opera¢ni 1é¢by,
tj. zhodnoceni vSech rizik véetné
osobnosti pacienta. Pres veskery
pokrok patfi zlomeniny patni kos-

Inzerce 11101233 |
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Testovani DNA
v knminalistice a medicine

Britsko-Ceska konference ,,Legislativa testovani DNA®, na niz kromé Ces-
kych expertl vystoupilo i sedm Spickovych britskych odbornikd z qkade—
mické sféry i z praxe, se uskutecnila 12. fijna na ptdé Parlamentu CR.

Konference se vénovala dvéma
niDNA, tedy lékaiskym a forenz-
nim testim a legislativé s nimi
spojené. BritSti specialisté pre-
zentovali zkuSenosti Spojeného
kralovstvi a diskutovali s eskymi
odborniky o pfipravovanych no-
vych zakonech tykajicich se testo-
vani DNA v Cesku. Diskuse se ved-
la také o tom, kde by mély lezet
hranice testovani. Na jedné stra-
né je tfeba chranit citliva data jed-
notlivch pfed zneuzitim, na stra-
né druhé vsak nelze zpomalovat
védecky rozvoj, ktery pomaha pti
1é¢bé mnoha nemoci (v ptipadé 1é-
katského testovani DNA) a k od-
haleni fady pachateld (v pfipadé
forenzniho testovani DNA).

,Britové jsou pysni na to, jakou
roli dlouhodobé hraji ve vyzku-
mu DNA. Mohu zminit napfi-
klad vysledky nobelisti Watso-
na, Cricka a Wilkinse tykajici se
struktury DNA, “ uvedla britska
velvyslankyné v CR Sian MacLe-
odova. ,Tato konference je vy-

bornym ptikladem spoluprace
Ceskych a britskych odborniki vy-
chazejici z dohody ministrti obou
zemi,“ dodala.

,V Ceské republice chybi zastfesu-
jici zakony pro fadné vyuziti testo-
vani DNA. PoznatKky z této konfe-
rence mohou pfi tvorbé takovych
zakond pomoci,“ vysvétlila po-
slankyné Jitka Chalankova, kte-
ra konferenci zastitovala.

Forenzni a lékaiské
aspekty

Forenzni testovani DNA zajistu-
je stopy z mista trestného ¢inu
a porovnava je s DNA potenci-
alnich pachatell. Zaznamy od-
souzenych pachateld jsou v Ces-
ku uloZeny v databazi DNA, kterd
ma nyni kolem 100 tisic zdzna-
ma. Britska databanka DNA ma
pres 6 miliond vzorku a byla za-
loZena jako prvni vladni databa-
ze svého druhu na svété. Na kon-
ferenci se hovofrilo o jeji sprave,
moznosti odstranéni dat a poctu
testovanych stop ro¢né. Dosloina

praktické aspekty forenzniho tes-
tovani DNA ve Spojeném kralov-
stvi, coZ bylo tématem vystoupeni
dvou britskych forenznich speci-
alistl - Andyho Williamse a Al-
lana Scotta.

Lékatské testovani DNA se vénu-
je fadé analyz, kde DNA pfimo
odhaluje konkrétni nemoc nebo
indikuje moznost vhodné 1écby.
Napfiklad u onkologickych one-
mocnéni pomaha urcit citlivost ke
konkrétni 1é¢bé. Dalsi velmi Cas-
tou moznosti vyuziti je zjistovani
zdravi a genetickych chorob plo-
du z plodové vody. O zvySeni vét-
§iho odborného i laického pové-
domi moznosti testovani DNA se
ve Spojeném kralovstvi stara The
Human Genetics Comission - vy-
sledky ¢innosti této komise pre-
zentovaly na konferenci Frances
Flinterova a Christine Patchova.

Nutnost regulace
testovani

Konference nabidla rovnéz pohled
sociologicky a regulacni. Stuart

Britska velvyslankyné Sian MacLeod a poslankyné Jitka Chalankova.

Hogarth z King’s College v Lon-
dyneé se zamértil na regulovani tes-
tl DNA s pfiklady nejlepsi praxe
OECD a fady zemi svéta. Profe-
sorka Barbara Prainsackova pfed-
stavila britsky vyzkum v oblasti
spolecenskych, etickych a legis-
lativnich dopadi testovani DNA.
Prehled skotské legislativy posky-
tl profesor Jim Fraser.

Cesti pfednasejici predstavili bé-
hem konference situaci vlegislati-
vé avyzkumu DNAv CR, a to z po-
hledu ochrany dat (Igor Némec,
Ufad na ochranu osobnich uda-
ji1), 1lékarské genetiky (prof. Ra-
dim Brdicka, Spolecnost 1ékatské

\ Foto: archiv poradatele

genetiky CLS JEP), testovani pri
vatnimi firmami (Daniel Vanék,
DNA Forenzni servis) ¢i forenzni-
ho testovani (Pavel Kolat, Krimi-
nalisticky ustav, doc. Jifi Drabek,
Ceskoslovenska spole¢nost pro fo-
renzni genetiku).
Konferenci spole¢né prfipravi-
ly britska Science & Innovation
Network, Britské velvyslanectvi
v Praze, Poslaneckd snémovna
Parlamentu Ceské republiky a spo-
le¢nost Forenzni DNA servis.
Prezentace z konference jsou do-
stupné na webovych strankach
www.slg.cz a www.cssfg.cz.
Andrea Skalova

Nazory a zkusenosti
diabetiku: pruzkum TNS AISA

V ¢ervnu probéhl v Ceské republice priizkum mezi pacienty s diabetem
mellitem, jehoz cilem bylo ziskat nezavisla data tykajici se |éCby inzuli-

nem a pristupu k lé¢bé

Prazkum, ktery provedla spo-
le¢nost TNS AISA, hledal odpo-
védi na nasledujici otazky: Je
k 1éCbé diabetu vyuzivan inzu-
lin? Jsou pocitovany pfiznaky hy-
poglykemie a komplikace diabe-
tu? Pribral lé¢eny inzulinem na
vaze? Zajimaji se diabetici aktiv-
né o nové moznosti 1écby? Jsou
ochotni priplatit za odpovidaji-
ciléky?

Prizkumu se ucastnilo 267 re-
spondentil, ktefi vyplriovali pé-
timinutovy dotaznik.

Vysledky prizkumu
® Lé¢bu inzulinem udava tfeti-
na diabetiki.

® Priznaky hypoglykemie pocitu-
ji 2/3 diabetiki, vice ti s inzuli-
nem (82 %). Pfiznaky diabetické
neuropatie pocituje tfetina dia-
Dbetiki bez ohledu na to, zda jsou
1éceni inzulinem.

® Vice nez polovina diabetiki 1é-
¢enych inzulinem pfibrala od
zacatku 1écby na vaze v prume-
ruo13kg.

® Polovina diabetikd se 1ékafte ak-
tivné pta na moznosti 1écby, nej-
Castéji kladou otazky tykajici se
diety, inzulinovych pump, 1écby
inzulinem a novinek v 1é¢bé.

® Pacienti s diabetem znaji cilové
hodnoty 1é¢by (glykemie, krevni
tlak, cholesterol, hmotnost).

® VétSina pacientli ma zajem pri-
platit si (pro sniZeni rizika kom-
plikaci diabetu) za leps$i 1éky
- 50K¢ je prijatelnych pro vSech-
ny, 100-150 K¢ pro kazdého dru-
hého pacienta, 250 K¢ pro kazdé-
ho ¢tvrtého.

Vyznam self-monitoringu
Zakladem 1é¢by diabetu by mé-
la byt aktivni spoluprace pacien-
ta s lékafem. Klicovy je self-moni-
toring, tedy pacientem provadéné
meéfeni glykemie, kdy je na zakla-
dé nameéteného vysledku upraven
bud 1éCebny rezim (zménou davky
inzulinu), nebo mnozstvi konzu-
movanych sacharidl. K self-mo-

nitoringu by mélo patfit i zjisto-
vani pfitomnosti acetonu v moci,
meéfeni krevniho tlaku, télesné
hmotnosti, po¢itani denni davky
pohybové aktivity a mnozstvi sa-
charidd a kalorii v jidelnicku.

Problém hypoglykemii
Udrzovani normoglykemie je
z dlouhodobého hlediska pro oso-
by s diabetem dulezité jako pre-
vence pozdnich komplikaci. Hy-
poglykemie jsou nejcastéjsim
nezadoucim ucinkem antidiabe-
tické 1écby. Mezi jeji symptomy
patfibuseni srdce, tfes, hlad, po-
ceni, potiZe s koncentraci nebo
zmatenost. Pacienti 1é¢eni inzuli-
nem mohou prodélat 1-3 hypogly-
kemie mési¢né. Zavazny problém
predstavuji hypoglykemie, ke
kterym dochazi ve spanku. Pri-
zkum odhalil, Ze pacienti v sed-
mi dnech, které po hypoglykemii
nasledovaly, provedli o 5-6 testli
hladiny cukru vice a 25% z nich
se z divodu hypoglykemie obra-
tilo na lékafe. Ctvrtina pacientdl
uzivajicich inzulin uvedla snize-
ni davky po této epizodé.

Skoro kazdy paty pacient casto ne-
mize kvili hypoglykemii stravit
na pracovisti celou pracovni do-
bu. Casopis Value in Health zve-
fejnil v Cervenci novy prizkum
zaméfeny na ztratu produktivi-
ty spojenou s hypoglykemii. Prii-
zkum byl proveden ve Spojenych
statech, Velké Britanii, Némecku
a Francii u 1404 1idi s diabetem,
ktefi uvedli, Ze v pfedchozim
meésici prodélali hypoglykemii.
Z pruzkumu vyplynulo, Ze pru-
meérna ztrata produktivity na pra-
covisti na osobu za mésic zpliso-
bena nocni hypoglykemii ¢inila
14,7 hodiny. To odpovida odha-
dované pruimeérné hodnoté 2294
dolart ztracené produktivity na
osobu za rok.
K lepsi kontrole rizik spojenych
s 1é¢bou diabetu inzulinem mo-
hou pacientiim napomoci inzu-
linova analoga, ktera maji oproti
tradi¢nim humannim inzulinim
nékolik dllezitych prednosti: sni-
Zuji Cetnost hypoglykemii a na-
pomahaji lepsi kontrole télesné
hmotnosti.

(asa)
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Take ve zdravotnictvi
ma rozhodovat kvalita...

...ne to, kdo nemocnici vlastni, fika generalni feditel spole¢nosti AGEL MUDr. Filip Horak, MBA.

e to presné rok, co lékati spus-
tili kamparn ,,.Dékujeme, od-
chazime* a hrozili mohut-
ym odchodem. Pfestoze odbory
nejsou zcela spokojeny s plnénim
slibl1, dalsi protesty zatim nehro-
zi. Na to, jak tehdy vnimal dosti
vyhrocenou situaci ve zdravotnic-
tvi, i na dalsi otdzky jsme se ze-
ptali Filipa Hordka, generdlniho
feditele skupiny AGEL.

Cesti 1ékafi pfed rokem bouch-
1i do stolu a chtéli pfidat dlou-
ho slibované penize. Kdyz Za-
dosti nepomohly, dala pétina
doktoru v ¢eskych nemocnicich
vypovéd. Ve vaSich nemocni-
cich vsak tehdy 1ékari vypoveé-
di nepodali...

Nemyslim si, Ze by se nasi 1ékati
néjak lisili od svych ostatnich ko-
legli. Hlavni diivod, pro¢ nedali
vypovédi, byl asiv tom, Ze jsme tu
situaci zacali fesit ihned, jak na-
stala. Jiz loni na podzim jsme to
vyhodnotili jako obrovsky poten-
cialni problém a zacali jednat se
zastupci 1lékaf o navyseni jejich
platli. V zavéru roku jsme uzavie-
li dohodu, Ze navys$ime pramérny
plat 1ékate o 8 procent bez ohledu
nato, jak akce dopadne. Lékafim
jsme vysvétlili, ze pokud daji hro-
madné vypovédi, poskodi nejvic
svého zameéstnavatele a paradox-
né dojde ke zhorsenti jejich situa-
ce, nebot zdravotni pojistovny bu-
dou nemocnicim kratit dhrady,
coz se nakonec i potvrdilo.

Jak se vy osobné stavite ke zpti-
sobu protestu, jaky 1ékafi zvo-
1ili?

PrestoZe jsem také 1ékat a s nékte-
rymi motivy protestu lze souhla-
sit, zvolend forma se mi od zacat-

ku nelibila. Posledni mésic, podle
mého nazoru, akce hranicila s vy-
diranim a myslim si, Ze i organi-
zatorum se ulevilo, Ze nakonec
doslo k dohodé. Z mého pohledu
manazera odpovédného za chod
nemocnic bylo absolutné nepfija-
telné, Ze bychom nebyli schopni
pacientlim zajistit péci. V tomto
ohledu byl pro mé zijem pacien-
ta nadfazen nad tfeba opravnény-
mi pozadavky 1ékatt.

Byl jste feditelem krajské Ne-
mocnice Tfinec, ted naopak se-
dite v Cele nejvétsi ceské sou-
kromé spolecnosti poskytujici
zdravotnickou péci. Porovna-

te-li prici ve vefejném a sou-
kromém zdravotnickém sek-
toru, v ¢em spatiujete hlavni
rozdily?

Jednoznacné v motivaci. A tim ne-
mam na mysli jen finanéni. Za
mého plisobeni v letech 2006 az
2008 nemocnice realizovala ro¢ni
zisk asi 26 milionti korun. Vybu-
dovali jsme détské centrum ope-
racni 1é¢by a zavedli iktovy pro-
gram, ktery v lonském roce vyustil
v ziskani statutu iktového centra.
Nicméné kdybychom nevybudo-
vali nic a nemocnice byla v mir-
né ztraté, pak by to asi nikomu
nevadilo, protoZe bychom se cho-
vali stejné jako ostatni zafizeni.

Foto: archiv Agel
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Nemyslim to jako kritiku, ale ve
zdravotnictvi to funguje stejné ja-
ko v celém hospodaftstvi. Soukro-
my vlastnik vétSinou fidi podnik
efektivnéji nez stat nebo jiny ve-
fejny subjekt.

Pfesto je vstup soukromych sub-
jektii do oblasti zdravotni péce
v Ceské republice stile vhiman
jako néco nestandardniho...

Je to logické a pochopitelné. Pod-
nikani ve zdravotnictvi neni pod-
nikani jako kazdé jiné. ProtoZe se
tyka toho nejcennéjsiho, co lidé
maji, zdravi a Zivota, je to zalezZi-
tost velmi zodpovédna. Zdravot-
nictvi je navic jednim z hlavnich
témat vétSiny médii, a tak jsme
pod neustalou vefejnou kontro-
lou. My si tuto odpovédnost uve-
domujeme a pfistupujeme k to-
mu s pokorou. Pfikladem nasi
odpovédnosti je napriklad i to, ze
vSechna nase zafizeni jsou akre-
ditovana. Pro informaci - takto
akreditovanych zafizeni je v Ces-
ku pouze 40 z celkovych dvou set.
Akreditace neni samospasitelna,
ale tim, Ze urcité procesy v ne-
mocnicich standardizuje, vyraz-
né eliminuje pravdépodobnost,
Ze v prubéhu pobytu pacienta
ve zdravotnickém zatizeni dojde
k néjaké nezadouci udalosti.

Jak se vubec da v takové oblas-
ti, jako je zdravotnictvi, pod-
nikat? A co nizor, Ze zdravi by
prosté nemélo byt pfedmétem
podnikani?

Kdyz odmyslime specifika, ktera
jsem popsal vyse, jde o standard-
nipodnikanijako kazdé jiné. Na-
vic si vétSina pacient@ neuvédo-
muje, ze 95 procent lékaren je
soukromych a mozZna 70 procent

ambulantni péce u nas také pro-
vozuji soukromi 1ékafti. Je logic-
ké, Ze i Cast lazkovych zafizeni
je a bude soukroma. Nemocnice
by se mély délit jen na ty kvalitni
a nekvalitni, pacient si mnohdy
ani neuvédomuje, Ze je v soukro-
mém zatizeni. V nasSem ptipadé
provozujeme i vysoce specializo-
vana zafizeni, kterd jsou soucas-
ti narodni sité superspecializova-
nych center - jde o kardiocentrum
v Tfinci-Podlesi a komplexni on-
kologické centrum v Novém Jici-
né, které provozujeme spolecné
s Nemocnici Novy Ji¢in. Podob-
nych pracovist je v Cesku jen né-
kolik a vétSinou jsou pouze sou-
Casti fakultnich nemocnic.

Diky spole¢nosti AGEL maji pa-
cienti v Moravskoslezském kraji
moznost volby mezi fakultni ne-
mocnici a nasimi privatnimi cen-
try. Myslim, Ze vétSina z nich si
ani neuvédomuje, Ze jsou léceni
v soukromém zafizeni.

Zdravotnictvi jde rychle ku-
pfedu, s tim souviseji i $pié-
kové pristroje a dalsi vybave-
ni. Kam u vas letos smérovaly
vaSe investice?

Letos jsme proinvestovali vice
nez ptl miliardy korun. Nedavno
jsme otevreli zcela novou polikli-
niku v Novém Ji¢iné. Moderniza-
ce celého objektu trvala témér rok
a investice véetné nového pristro-
jového vybaveni nés pfisla na vi-
ce nez 100 miliont korun. V byva-
1é budové Tonaku nasly nové své
zdzemi ambulance onkologie,
hematologie a 1ékarské geneti-
ky vcetné denniho onkologické-
ho centra, které je soucasti kom-
plexniho onkologického centra.
V nové poliklinice je pacientGm
k dispozici také 1ékarna a moderni
laboratofe spolecnosti. V objektu
nyni pracuje vice nez 200 zameést-
nancl. Rovnéz jsme zrekonstruo-
vali angiologicky sl ve Vitkovické
nemocnici a ve stejné nemocnici
v soucasnosti provadime opravu
fasad a zatepleni. Radi bychom
investovali jesté vice, alemy sina
investice, na rozdil od ostatnich
nemocnic, musime vydélat.

Inzerce 11101454 |
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Auto upgradovane na vznasedlo

O vyvoji v oboru infuzni techniky hovorime se specialistou na automatické infuzni systémy
MUDr. Ing. Miroslavem Fupsem.

Jak vznikla myslenka linearniho
divkovace, & to byl nipad?
Linearni davkovac neboli Perfusor
byl jako prvni uveden na trh spo-
lecnosti B. Braun a mél vyznam-
né pomoci lékafim a samozfejmé
i pacienttim, protoze zautomati-
zoval podavani léku. Mél jednu
nastavenou konstantni rychlost
a tou podaval 1ék pacientovi. Do-
kaZete si predstavit, jaké by to by-
lo, kdyby tam nékdo musel stat
a trvale tlacit na pist stfikacky?

Ktery obor dal k vyvoji perfuzo-
ru nejvétsi impuls?

Urcité to vSechno vychézelo z po-
tfeb intenzivni péce, konkrétné
se to tykalo podavani katecho-
lamind.

Na kterych oddélenich se dnes
perfuzory pouZivaji nejcastéji?
Po Sedesati letech mizeme toto
oznaceni trochu posunout - ne-
bavme se o linearnim davkova-
¢i jako takovém, ackoli on si to
vzhledem ke svému vyroci jis-
té zaslouzi, ale o infuzni techni-
ce obecné. Ta zahrnuje linedrni
davkovace, volumetrické pumpy
a z toho jesté vyClenéné enteral-
ni pumpy - veskera tato technika
se pouziva naptic vSemi oddéleni-
minemocnice. Od rychlé dopravy
pacienta sanitkou ¢i vrtulnikem
na urgentni pfijem pfes operacni
saly, anesteziologicko-resuscitac-
ni oddéleni, jednotky intenzivni
péce s raznymi modifikacemi az
po naslednou péci. Tato zatizeni
se dnes daji pouzit i pro pacienty
v domaci péci.

Jaky je rozdil mezi zatim posled-
ni a predeslou generaci téchto
pfistroju?

V pribéhu Sedesati let se pum-
py neustale vyvijely, coz je nejlé-
pe vidét na posledni fadé nasich
pristroji. Pfedchozi fadu z konce
90. let tvoii jen standardni davko-
vac, ktery se po celou dobu bude
chovat stejné jako pii zakoupeni,
kdezto posledni generace z roku
2004, systém Space, ji sice vyvo-
jové nasleduje, ale pripada mi,
Ze rozdil mezi nimi je tak velky,
jako by je oddélovaly dvé a pal az
tfi generace. Mohl bych to pfipo-
dobnit k dopravnim prostfedktim:
Pfedchozi generace znamena, ze si
koupite auto a to uz autem zista-
ne. Kdezto nyni u auta provedete
upgrade a pridate funkci vznased-
la - nasilnicich sice bude stale vy-
padatjako auto, ale miiZzete s nim
prejet i feku ¢i rybnik tak, Ze se
prenesete vznasedlem, a dal zase
budete pokracovat po silnici.
Posledni generace Space s uvede-
nim nového softwaru nejen ze
umi podavat infuzi, ale ma i dal-
§i rezimy: napfiklad pacientem
fizenou analgezii (PCA) a totdl-
ni intravenézni anestezii (TIVA).
V soucasné dobé také na ctyfech
Ceskych klinickych pracovistich
probiha studie o fizeni glykemie
- je to novinka, ktera je nasi spe-
cialitou. Tento software mizeme
dle pfani kazdoro¢né zakaznikm
prehrat a povysit jej na novou ver-
zi. Nékteré tyto upgrady byly zdar-
ma, dnes se jiZ jedna o placenou
sluzbu. I ti zdkaznici, ktefi si kou-
pili pfistroje mezi prvnimi jiz v ro-
ce 2004, dnes maji vétsinou tu
nejnovéjsi verzi softwaru, a ne-
hrozi zde tudiZ moralni zastara-
ni ptistroju.

Space tedy uplné nahradil pred-
chozi generaci?

DA se Tici, Ze ano, pfesto nadale
mame v portfoliu i starsi genera-
ci pfistroju, kterd v jistych pfipa-
dech muze byt dostatecnou vari-
antou z pohledu ,,potfeba (cena) /
vykon a spolehlivost®.

Vase pristroje jiZ dnes maji fadu
bezpecnostnich prvki - alarmy,
pfedalarmy, tlakova a vzducho-
va €idla, kapkové senzory. SniZil
se vyskyt embolii a riziko neza-
douci infuze? Jak to vnima oset-
fujici personal?

Jsou to véci, které oSetfujici per-
sondl za normalnich okolnosti
ani nepozna, nebot funguji auto-
maticky. Napiiklad kdyz na kon-
ci infuze vyjimate infuzni set
z volumetrické pumpy, bude au-
tomaticky uzavien. Pokud byste
zapomnéla zaviit svorku nahore
na setu, hadicka je automaticky
zaskiipnuta, takZe nemuze do-
jit k samovolnému podani infu-
ze. U linearnich davkovaci je to
udélano tak, Ze pist stiikacky je
automaticky drzen od okamziku
vlozeni stiikacky do davkovace az
do jejiho vyjmuti a nemutze dojit
kjeho posunu. Tim vylou¢ime sa-
movolnou infuzi napfiklad pfina-
sati 1é¢iva podtlakem.

Zaujalo mne, Ze Space miuze
s pacientem absolvovat i vySet-
feni magnetickou rezonanci. Je
to diky dokovaci stanici?

Ano, specialni dokovaci stanice sti-
ni infuzni pfistroje oproti magne-
tickému poli. BéZné pfistroje z od-
délenilze v poctu az ¢tyf davkovact
¢i pump napojit do této specidlni
dokovaci stanice a mohou se po-
uzit na pracovisti magnetické re-
zonance. Ma to tu vyhodu, Ze jed-
nak magnetické pole neovlivni

chod téchto pfistroji, a ty zase
neovlivni kvalitu zobrazeni - ne-
dochazi k falesné pozitivnim ¢i
fale$né negativnim vysledk@im.
Soucasti magnetické rezonance
je specidlni senzor, jehoz funkci
bych vam pfipodobnil k parkova-
cimu senzoru v auté. Priblizujete
se s dokovaci stanici k prstenci pti-
stroje (gentry), kde je v ose nejvét-
§i magnetické pole. Piistroj si mé-
tijeho intenzitu a v okamziku, kdy
dosahne maximalné povolenych
hodnot, alarm zahlasi, Ze dale jiz
nemuzete, aby se pristroje navza-
jem neovlivnily.

Ma pristroj Space néjakou kon-
Kkurenci?

Pokud firma, kterd stala u zro-
du prilomového produktu, dile
uspésné pokracuje v jeho vyvoji,
obvykle stoji v Cele. Vezmeme-
-li v ivahu, jaké funkce pfistroj
umoziuje, Space konkurenci ne-
ma. KdyzZ jsme vystavovali pti-
stroje napfiklad na Pragomedi-
ce, zazil jsem ptihodu s delegaci
Ciflant, které zajimalo, co viech-
no Space umi a Ze pry ho také za-

Foto: archiv B. Braun

Foto: archiv B. Braun
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¢nou vyrabét. Sice véfim, Ze doka-
zi zZkopirovat témeér cokoli, pokud
se vSak budeme divat jen na cenu
bez ohledu na kvalitu, miiZzeme
se ¢asem vratit do jeskyné a svi-
tit loucemi...

Pristroje dnes mtiZzete monitoro-
vat, miZete je pouzit na magne-
tické rezonanci, mizZete do nich
nahrat software pro pacientem fi-
zenou analgezii, totalni intra-
vendzni anestezii a knihovnu 1é-
¢iv. To jinde nenajdete.

Co je to knihovna 1é¢iv?

Tato aplikace zdaleka neobsahu-
je jen seznam 1ékli, nahrava se
tam dalsich patnact az dvacet in-
formaci o kazdém lé¢ivu - jakou
rychlosti 1ék pobézi, vjakych jed-
notkach, davkach (je zde moZnost
nastaveni bolust tfeba u antibio-
tik) a jakou ma konkrétni 1ék prio-
ritu. Praktické vyuziti se projevi,
naptiklad kdyz 1ékar piSe necitel-
né do dekurzu a sestra nastavi in-
fuzi podle §patnych ¢isel. Pristroj
ji pak na zakladeé limith hlasi, ze
to neni v poradku.

Existuji tfi skupiny priority alar-
mu. Pristroj s 1éky zafazenymi
do vysoké priority, naptiklad ka-
techolaminy, alarmuje kazdych
8 sekund, u stfedni priority je to
15 sekund a u nizké priority kaz-
dych 20 sekund. Pokud se tedy
spusti alarmy na dvou pristro-
jich zaroven, sestra na prvni po-
slech pozna, ke kterému pristroji
ma jit jako k prvnimu.

Nedavno mi jeden lékar rikal,
Ze v Japonsku davkuje perso-
nal infuze na dalku, napfiklad
z jidelny, kdyZ se pfes minino-
tebook naloguje na pacienta.
Je néco podobného vyhledové
mozné i u nas?
Ménit davkovani lze, ale ptistroj
se pouze rozblikd a dd najevo, ze
potfebuje potvrdit zménu. S nad-
sazkou sestfickam vzdy fikam, ze
nakonec budou s iPodem na Baha-
mach, odkud budou nastavovat
infuze. Ale vZdy se musi obéto-
vat jedna sestficka, ktera zlsta-
ne na oddéleni a bude do pfistro-
ju vkladat stiikacky, infuzni sety
a potvrzovat to, co ony tam na dal-
ku navoli.
Dalsi velkou vyhodou je, Ze sys-
tém muzZe zaznamenavat vse, co
se béhem podani infuze stalo.
Otazkou jen ziistava, kdy i zdra-
votni pojistovny budou vyzado-
vat monitoring infuzni 1é¢by se
zaznamem pro urcitd pracovis-
té (anesteziologicko-resuscitacni
oddéleni, metabolické jednotky,
popaleninové jednotky intenziv-
ni péce, kde je naro¢na infuzni
terapie), tak jako to nyni vyzaduji
u monitor vitdlnich funkei.
MUDr. Martina Pumrlova
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Ohlednutl za Medical Fair 2011

Koncem fijna probéhl v ramci Tydne zdravotnictvi v Brné na zdejSim Vystavisti mezinarodni ve-
letrh zdravotnické techniky, rehabilitace a zdravi Medical Fair Brno / Rehaprotex. V rdmci akce
se konala i fada kreditovanych kongrest a sympozii mezindrodniho vyznamu.

V den zahajeni veletrhu se usku-
te¢nil tradi¢ni Den zdravotnictvi
CR s i¢asti predstavitelfl viech kli-
Covych segmentd systému zdravot-

Soucéasti veletrhu byl tradi¢ni projekt ,,Pro Vas usmév® -
nejvétsi tuzemska prezentace nevladnich neziskovych or-
ganizaci a chranénych dilen spojena s poradenstvim, semi-
nafi a pédiovym programem pro navstévniky. Na snimku

nipéce. Knejvyznamnéjsim uda-
lostem patfil XXIV. mezindrodni
kongres Ceské 1ékafské spole¢nos-
ti]. E. Purkyné, tentokrat na téma

ukazka canisterapie pro Sirokou vefejnost. | Foto: Martin Jezek

,Gynekologie v pediatrii a dospi-
vani“ (podrobnou zprdvu naleznete na
str.12vtomtovyddni), a dale tfidenni
VI. mezinarodnikongresminiinva-

Zdravotnické noviny a dal$i ¢asopisy vydavatelské-
ho domu Mlada fronta (Postgradudalni medicina,
Ceska dermatovenerologie, Sestra a Moje zdravi) by-
ly medidlnimi partnery letosniho roéniku veletrhu.

\ Foto: Martin Jezek

zivni a robotické chirurgie spojeny
s V. interaktivnim kongresem ho-
jeniran. K odbornym akcim s nej-
vys$si ticasti patfily také II. vyrocni

23
AKTUALITY

konference Ceské spole¢nosti pro
sterilizaci Steril.cz, dvoudenni
konference o elektronizaci zdra-
votnictvi eHealth Days 2011 a ku-
laty stiil na téma ,,Socidlni refor-
ma - pro a proti“, ktery usporadala
Narodni rada osob se zdravotnim
postiZzenim. Letos poprvé se usku-
tecnila Podzimni adiktologicka
konference, vénovana problema-
tice zavislosti, a prezentace Rady
seniori CR na téma ,Jak se Zije se-
nioriim v Ceské republice”.

(eta)

V soutézi Medical Fair Brno Award 2011 byly ocenény: diater-
micky pfFistroj BTL-6000 Shortwave 400 spole¢nosti BTL zdra-
votnicka technika, inteligentni protézovy systém Genium, Otto
Bock CR a Elbee - unikatni étyfkolka pro potfeby handicapo-
vanych Fidié od firmy ZLKL (na snimku). | Foto: Martin Jezek
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Unava materialu

Motto: Neziizenost se rovna epileptickym zachvatim.

ok se s rokem sesel a ma-

me tu recidivu absurdni

omedie. Zacina to byt tro-

chu inavné. Snad z toho nakonec

nevznikne tradice. Néco mezi do-

zinkami a masopustem. Commedia
dell’arte.

Odborafi v Fiji

Nastala sezéna hysterie a odborari
jsou zas v tiji. Tentokrat jdou tvr-
dé na véc, s kolty zavésenymi pro-
Kklaté nizko. Zacali rovnou drsnymi
vyhrizkami a ultimaty. Organi-
zuji krizové §taby. Prosté blbnou
na kvadrat. Pokud ministr zdra-
votnictvi nevyhovi do 4. listopadu
do ptilnoci, ma se patého v 0o.o1
hodin SEC rozpoutat pravé pek-
lo na zemi. Kdo ma ovSem smysl
pro styl a symboliku, odlozil by to
o dva dny, kdy rudou barvou dneska zd-
fi sedmicka v mémkalenddri. V kazdém
pripadé ziskal ministr vzhledem
k pfechodu na zimni ¢as alespon
hodinu navic. Bude to stacit?
¢eno, neexistujici penize, respek-
tive penize budouci, a to v krajné
nevhodnou dobu. Zadaji nemozné
za jakoukoli cenu. Tfeba i za cenu
padu nemocnic, které je zivi. Mi-
nistr ted jesté nemuze védét, zda
na to pojistovny budou mit. Spis
ne. Nyni jde o to jak to Setrné sdé-
lit poz@istalym. Sim nema ani ko-
runu. Mzdy mze urcovat jen ve
svych nemocnicich. I pfes sloZitou
anepfimou cestu k ovlivnéni mezd
alesporni nékterych zdravotnikd de-
klaruje v souladu se slavnym me-
morandem snahu maximalné se
priblizit ptivodné diskutovanému
desetiprocentnimu zvysSeni. Kdo
¢te noviny, musi védét, Ze vic dé-
lat nemdze.

Takze k Cemu ultimatum? Nerozu-
mim. Krom toho se mezi slusnymi
lidmi ultimata nedavaji. Pamatuj-
me, ze posledni ultimatum, které
tato zemé zazila, dostala od Brezneé-
va v Bratislavé v 1été 1968. A pred-
tim to byl podzim 1938. Ani bych
tyhle historické souvislosti nepfi-
pominal, kdyby sam dr. Engel ne-
smyslné nehovofil, jako by LOK byl
subjektem mezinarodniho prava,
ktery udajné uzaviel smlouvu s Ceskou
republikou. Vétsi Silenost jsem uz
dlouho neslysel, a to prosim pra-
cuji v psychiatrické lécebné.

Aurora s proslym strelivem
Odborafi pry budou zadat demisi
ministra ¢i rovnou celé vlady. By-
lo by to smésné, kdyby to vdnesni
tfaskavé dobé nebylo tak riskant-

ni. I mavnuti moty-
lich kfidel a tak dale...
Co by asi chtéli misto
téhle vlady? Opravdu
stupidni. Pfemysleli
o tom viibec? Jeden by
Tekl, Ze je to muselo na-
padnout, kdyby ovsem
neznal Paroubka. Cili
nemuselo. Nerad se vy-
jadfujivzemanovském
ténu, ale zde nemohu jinak: Jen
beznadéjny idiot dnes miZe chtit
rozhoupavat lodku. Krom toho tu-
hle politickou funkci uz maji pro-
pachtovanu Véci vefejné a vykona-
vaji ji s nadSenim hodnym lepsi
véci. Zddné ministranty k tomu
nepotiebuji, vystaci si sami.

A co se memoranda tyce, malo se
mluvi o tom, Ze se jednak od té do-
by nepfedvidatelné zménily vnéjsi
podminky, jednak tu byl i reciproc-
ni zavazek podpory reformé. Jeho
plnéni jsme vSak nevidéli ani na-
znakem. Jednotna fronta odbort
a CLK celou dobu nedélala nic jiné-
ho, nez vypoustéla jedno torpédo
za druhym. Nastésti jsou to dile-
tanti a vzdycky minuli. Corana, to
mimo. A navic proslé strelivo.

Na Palackého namésti ma jako
memento vystielu z Aurory stat
Doktor Exodus. Aby se vSak uci-
nilo zadost principu vyvazZenosti,
meély by tam byt (nebo radéji vi-

MUDr. Milan Novak
neurolog@centrum.cz

(Aristotelés)

set?) symbolické figuri-
ny je$té dalsich kolegii:
Doktor Klokani kapsa,
Doktor Vedlejsak, Dok-
tor Exitus a Doktor Po-
ctivej blbec.

Chodi pesek
okolo...

Ukazuje se, Ze z minis-
terstva ani z pojistoven
odborafi nevydoji ani korunu na-
vic. Kde nic neni, ani Cert nebe-
re. Pro¢?

Zaprvé jsme chuda zemé s hrozi-
vym rozpoctovym deficitem, kte-
ra bezmocné ¢eka, kdy na ni zvenci
udefi druha vina krize, nebot stra-
Sidlo dluhii obchdzi Evropu. Nebo od-
borafi nesleduji déni? Ci si snad
mysli, Ze jsme néjak imunni? O¢
jsme lepsi neZ Rekové, Spanélé ne-
bo Portugalci? Kde jsou nase rezer-
vy, zalohy vrchniho velitele, bla-
nicka vojska? Tisknutelna odpovéd
,nikde“ bohuzel situaci nevystihu-
je dostatecné zvukomalebné.
Zadruhé se hodné krade, pricemz
korupce je pouze jina forma krade-
Ze. Jmenujme jen vybérova fizeni,
rychlé ambulantni tuzky, nadby-
tecnou iraciondlni péci jako ma-
sovy jev anebo korupcni penize
farmafirem legalizované platbou
za reklamni plochy, konzulta¢ni
sluzby a jiné finty. A s jidlem ros-

te chut, s beztrestnosti drzost. Po-
kud si nemocnic¢ni 1ékafi pfipada-
ji chudi, at jdou do privatu. Nebo
at si to s témi kolegy vytidi. Proto-
Ze korupce je tasemnice v nasich
stfevech, pocitacovy virus maza-
jici opera¢ni systém, systém v sys-
tému, paralelni svét. A na korup-
ci mizete téZce doplatit. Pokud na
ni upozornite.

Jsem si védom, Ze ted dostanu fa-
du rozhofcenych ohlasi. Nez vSak
protestujici udefi do klavesnice,
apeluji na pozorné ¢teni. Pfi ném
nemuze uniknout, Ze nikterak ne-
generalizuji. Nevedu spor o to, zda
sinepoctivé ¢iiracionalné pocina-
jivsichni. Ani to nevim. K finan¢-
nimu kolapsu nebo alespori fekné-
me nerovnomérnému rozdélovani
statkll dokonale staci, ¢ini-li tak
vyznamna ¢ast. Coz je fakt.

Normaliza¢ni moralka
nenaZranych

Zajimavé je, jak nékteti kolegové
haji to, Cemu se za starého rezimu
fikalo ,rozkradacka®. Tak Doktor
Etik, $éf CLK, se vyjadfil k legél-
nim pravnim klickam na pumpo-
vani penéz od farmafirem v tom
smyslu, Ze kdyz to neni protiprav-
ni, je to v pofadku. Co neni zaka-
zano, je dovoleno. Fantastické. AZ
tak daleko zasla cela slavna komo-
ra a jesSté dlouho po vymeéneé toho-
to vedeni si bude lizat svou hanbu.
My ostatni, ktefi jsme jeSté schop-
ni vnimat alespon zbytky néjakych
moralnich kategorii, vime, Ze me-
zi tim, co fika trestni zakon, a tim,
jak se mame chovat, je velmi Siro-
ké pole, jeZz neni pisemné kodifiko-

Nastala sezéna hysterie a odboréfi jsou zas v Fiji. Tentokrat jdou tvrdé na véc, zaéali rovnhou drsnymi vyhrizkami
a ultimaty. Pokud ministr zdravotnictvi nevyhovi, ma se rozpoutat pravé peklo na zemi. | foto: Pavla Ortové

ZDRAVOTNICKE NOVINY 22

vano. Kdo ho v$ak prili$ pilné ob-
délava a sklizi, ten je v normalni
spolecnosti pfedmétem opovrze-
ni. Nikdo mu ruku nepoda a u sto-
lu siodseda. S takovym se bavi jen
galerka.

Jiny nejmenovany kolega nedav-
no na webu zopakoval to, co jsem
slySel uz tolikrat a naskakovala mi
pii tom husi kiiZe velikosti prosa,
kdyz se dobfe urodi. Podstatou té-
to teze je etickd maxima, Ze ten,
komu nedaji, ziskava pravo si to
prosté vzit. Mimochodem, napada
meé, Ze by to mohlo omluvit tfeba
i znasilnéni. Kdyz nechtéla dat...
Jako krajni pfiklad se uvadi moral-
ni opravnéni hladového ukrast po-
traviny. To tedy vskutku sedi. Ne-
znam hladového 1ékate. Jen dost
nenazranych. Cisi z toho norma-
liza¢ni moralka. Jsme tak kfivi, Ze
to uz ani nevnimame. Pocit (re-
lativné) nizkého platového ohod-
noceni prece neomlouva korupci.
Nebo mozna na policii ¢i ifadeé,
ale v povolani deklarovaném ja-
ko z hloubi své podstaty etické?
Vlastné ji neomlouva nikde, jen
vysvétluje. Vykladat, ze za maj zlo-
¢in jsou vlastné odpovédni druzi ¢i
systém, to je typicka vymluva pa-
chatell. Charakteristicky rys ne-
zralych osobnosti kriminalnich so-
ciopatll. Tak oni vidi svét. A proto
pdchali, pdsi a pdchati budou. Maji to
v hlavé Sejdrem. Coz by se 1ékafi
stat nemélo.

Ale jiz dosti o tom, na tenhle ne-
smysl jsem vycerpal az prili§ mno-
hoznakd i s mezerami. Kolem nas
se d&ji mnohem podstatnéjsi véci.
Opravdu existenc¢ni. A my sedime
jako zaba v hrnci, kterd si nevsim-
la, Ze pod nim zapalili ohen. ,,ESté
furt je to dobry, “ fika si zaba a ne-
vyskoci. Cest jeji pamatce. Nebot
je to pouhy obojzivelnik. My, li-
dé, jsme chyttejsi. Snad. Uvidime.
Nechme se piekvapit.

Dejte mi dluh

a pohnu svétem

Recko, tento priitokovy ohfiva pe-
néz, unijni ¢ernd dira, nemocny
muz na Akropoli, je pry zachrané-
no. Hosana! Je to vitézstvi nadéje
nad zkuSenosti. Reknéme si, ja-
Kké je pouceni z tohoto krizového
vyvoje: Kdyz uz se zadluzit, tak
hodné. Zadluzit se jen trochu je
riskantni. Je-li vaSe sekera neho-
razna, jste vitéz a v§ichni vam zo-
bou z ruky. Véfitelé trpi ipornou
nespavosti a schlizuji do noci. Jak
pravil jiz velky Archimédés ze Sy-
rakus, kdyz zkoumal princip pa-
Kky: Dejte mi pofadny dluh a pohnu
svétem. Nebo tak néjak.

Podle komentatora feckého listu
Katimerini se zemé dostala zcela pod
nadvlddu bruselskych byrokratii a zna-
mend to konec fecké demokracie. No,
v zemi vlady rodinnych klanti na
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NEJSEM SI JIST

byzantinsky zpiisob bych tady ra-
déji cudné mlcel. Proc ten kiik? Ty
z1é bohaté zemé jim nechtéji od-
pustit dluh cely. Pry jenom pil-
ku. Nehorazné! Zadluzit se je piece
demokratické pravo. Narok. Ne-
splacet je také demokratické pra-
vo. Podvadét v uctech je dalsi ne-
zadatelné demokratické pravo.
Kdyby onen fecky komentator da-
val ve §kole pozor a naucil se néco
malo o starovéké fecké demokra-
cii, védél by, Ze tehdy dluznici bez
milosti upadali do otroctvi i s ce-
lymi rodinami. To byla, panecku,
demokracie jako femen! Chranila
véfitele namisto dnes$ni zvracené
ochrany dluzniki. Tohle nechapu:
Vsichni se na né skladajia oni jes-
té mektaji. Neskladaji se totiz dost
rychle a jeSté u toho maji drzé po-
Zadavky. Pry néco o poradku, Setfe-
ni a poctivych tctech. Neslychané!
1 kdyz ruku na srdce: Znac¢na ¢ast
nasich obcant by v takové situa-
ci zaujala naprosto stejny postoj.
A jeSté by to byla voda na mlyn na-
cionalnich populistii.

Slova hybou,

pfiklady tdhnou

Unijni statnici donutili investory
ze soukromého sektoru, aby ,,dob-
rovolné“ zaplatili polovinu feckého

dluhopisového mejdanu. Zda se,
Ze se finan¢ni svét poucil v Cesku,
tomto kralovstvi podnikani na cizi
ucet. Dobrym ptikladem budiz ve
Svycarsku stihani a doma vysma-
ti ceSti uhlobaroni. Verba movent,
exempla trahunt. Ze strany Bruse-
lu jde v podstaté o formu znarod-
néni. Znasilnéni investofi odpusti
Recku dluhopisy za 100 mld. €, coZ
predstavuje dva ro¢ni Ceské statni
rozpoCty. V ruce jim za to zlsta-
ne hromada bezcenného papiru.
U Dia Hromovladného a vSech bo-
hi olympskych, to jsou teprve bo-
hatyrské pocty! A my se tu hrdlime
o par §lupek na zdravotnictvi.
Celkova sekera statu, ktery nic ne-
produkuje, se tim vs$ak snizi jen
o tfetinu. A kdo zacdluje ten zby-
tek? Jedno je jisté: Rekové to nebu-
dou. Krom toho je to pofad malo.
Efekt bude nedostatecny, pricemz
zaruky ze strany Recka jsou nulo-
vé. Jediné, co je zarucené, je pre-
cedens pro dalsi skomirajici staty.
Zacnou se stavét do fronty u vy-
dejniho okénka. Némecti danovi
poplatnici se jeSté poradné zapo-
ti. Francouzi se svym pétatficeti-
hodinovym pracovnim tydnem to
totiZ nevytrhnou. Jediné, co umé-
jivytrhnout, jsou dlazebni kostky
na barikady.

Gotterdammerung

Dalsi pouceni si odnaseji inves-
toti. To je lekava sorta. Hor$i nez
zajic bfezndk. Kapitdl ma rychlé
nohy a svét je velky. Je to ten Kkli-
¢ovy okamzik, kdy se mozZnost na-
hle méni v nutnost. Jisté se najdou
tice, nez je mrriava Evropa... Bra-
zilie, Cina, Malajsie, Indonésie,
Indie, Argentina, Chile. Nakonec
mozna i to nevypocitatelné Rusko.
Staci se jen naucit vyt s viky, pies-
néji s kremelskou oligarchii. Jako
poradce radim byvalého némecké-
ho kancléfe Schodera. Umi metat
prislusné kozelce a potfebna prost-
na cviceni ma uz natrénovana. Se-
izmicky neklidné a vinami tsunami
ohroZované zemé budou proti te-
kutym piskim Evropy ucinénym
rajem a ostrovem bezpeci.

Ne, Recko neni pficina. Je to jen
jeden z priznakd. Pfijdou dal-
$i. A dalsi. Evropa vycCerpala své
moznosti, schopnosti a vili. Ne-
ni cesty zpét ani ven. VSechna roz-
hodnuti uz mohou byt jen Spatna
nebo kratkodecha. Evropska éra
kondi, jeji slunce zapada. Neod-
vratné. Jeji obcané uz chtéji jen
brat. Nejsou ochotni za to cokoli
poskytnout. Jenom si uzivat. Ne-
majizajem o svou vlastni budouc-

nost. Existuje jen tady a ted. Vzta-
hy uvnitf spolecnosti se pomalu
rozkladaji, vazby se rozvolnuji.
Nikdo nevéfi ni¢emu. Do svého
preziti neinvestuji ani téch par
kroki k volebnim urnam. Pfipo-
minaji Oblomova nebo inavovy
syndrom. Je to nevratny degene-
rativni proces, ktery kyvadlo dé-
jin smete do jamy lvové.

Vyprchala ptivodni dravost a pro-
duktivita. Expanze se zmeénila ve
zrychlujici se implozi. Na rozdil
od Rima ¢ staré Ciny uZ neni ani
dost sil na stavbu zdi. Unie a je-
ji eurozéna byla zvazena a shle-
dana lehkou. Investofi bali kuf-
1y. Pfece si nenechajiznarodrovat
penize, aby se jimi futrovali ti,
ktefi jsou z vlastni viny netispés-
ni, ktefi nespofili, neinvestova-
li, neprodukovali, ktefi jen Zrali,
az prozrali zamek i titul. Sbohem
a §atecek. Opustime-li té, nezahy-
neme. Opustime-li té, zahynes.
Adieu, Evropo, ty skanzene histo-
rie, povésti davnych Cast. VSech-
no jednou konci. Posledni zhasne
a s pietou tiSe zavte dvefe, aby ne-
rusil spanek zesnulych. Pfichazi
¢as jinych civiliza¢nich okruh,
které za néjakou dobu zacnou za-
Kkonité vrsit pfesné tytéz chyby. Ze
pouceni z déjin chcete znati? Tedy

poslyste: Z déjin se jesté nikdo ni-
kdy nepoucil.

Generace na odpis

Pytlaci ve Vietnamu zabili kvi-
1i slabomyslné povére posledniho
nosorozce javského. Na Zemi vyhy-
nul dalsi druh. Ridi¢ v Ciné pfejel
dité, a aby se vyhnul vysokym na-
kladGm na léceni, pro jistotu na
né&j jesté nacouval. Ceské minis-
terstvo obrany nakoupilo za penize
pochézejici z prace ob¢anti darko-
vé pfedmeéty pro oficialni delegace.
Napftiklad pfiSerné a nepouzitel-
né cinové vojacky za 200 005 ko-
run. To duSevné nemocni vyrabéji
na ergoterapii nesrovnatelné hez-
¢i a hodnotnéjsi piedmeéty. K tomu
dvacet stfibrnych noziki na otevi-
rani dopisii, kasirovanych jako pa-
radni kordik, kus bratru za 11 662,
celkem 233 240K¢. To je, panecku,
lace. Jiz od...! No, nekupte to.

Zda se vam, Ze tyhle tfi ptihody
spolu nijak nesouviseji? Ale ano,
souviseji. A velmi tésné. Je jim spo-
le¢né omracujici pohrdani jakymi-
Kkoli civilizaénimi hodnotami, at uz
ekologickymi, etickymi ¢i materi-
alnimi. Zkratka Vychod. Kolik ge-
neraci musi vymfit, neZ se mental-
né posuneme jinam? Mame dost
Casu? A je to vlibec proveditelné?

Inzerce A1110172s |
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ozhodoval jsem se me-

zi medicinou a novinafi-

ou. Studoval jsem Aka-
demické gymnazium v Praze, kde
jsme méli latinu, fectinu a vybor-
né kantory, maminka pracovala
v Ceskoslovenském rozhlase... ale
hlavné mé bavilo povidat si s lid-
mi. Kdyz jsem se v roce 1974 roz-
hodl pro medicinu, hral v tom roli
i fakt, Ze byla nejméné politicka.
Mym snem bylo délat psychiat-
rii. Pfi studiu na lékafské fakulté
v Praze jsem pracoval jako pomoc-
na védecka sila na protialkohol-
nim oddéleni, spolupracoval s kri-
mindlkou na tématu alkoholovych

zavislosti a toxikomanie, ale mél
jsem incident s vyucujicim poli-
tické ekonomie a po druhém roc-
niku jsem ze §koly odesel. A stalo
se, Ze mi bylo nabidnuto pracovat
pro Sbor narodni bezpecnosti. Ze
zdravotnich diivodl jsem vsak ne-
prosel a musel na vojnu. Tam mé
oslovily slozky vojsk federalniho
ministerstva vnitra a po roce voj-
ny mi nabidli dostudovat medi-
cinu na vojenské 1ékatské fakul-
té v Hradci Kralové. Po promoci
jsem nastoupil jako prakticky 1é-
kaf na utvar vojsk ministerstva
vnitra ve Frydku-Mistku, ale po
dvou letech jsem odeSel do civilu

a v roce 1985 se stal obvodnim 1é-
kafem v LanSkrouné.

Jak jste prozival pfechod z velko-
mésta na ,,venkov“ spolu s pre-
rodem budouciho psychiatra
v obvodiaka a vojenského 1ékare
v civilniho?

Psychiatrii jsem délal jen pti §ko-
le, kde jsem ji vnimal jako jiny
pohled na medicinu a rozsifeni,
zpestfeni studia. Vénovali jsme
se trestné ¢innosti pod vlivem al-
koholu a drog, jezdili po vézni-
cich, to mi pfipadalo atraktivni,
ale nezazil jsem rutinu psychiat-
rické prace.

Co se tyce civilni praxe, vojak si
zvykne na to, Ze se néco naridi
apakse todéla. Tteba preventivni
prohlidky. Nadfizeny o nich roz-
hodne ve véstniku nebo rozkazem
a vSichni je absolvuji. To v civilu
neplati. Tady v Lanskrouné jsme
zavadéli uz v roce 1987 prevenci ko-
lorektdlniho karcinomu a snazili
se pfimét pacienty, aby si udélali
test na okultni krvaceni. Nikdo to
nechtél. To mé hrozné rozcilova-
lo, ale pak jsem si zvykl.

A malé, ¢i velké mésto? Jak fika-
val mtij kamarad, je lepsi byt prv-
ni kohout na malém hnojisti nez
sedmnacty na velkém.

Nékdo by to mohl brat tak, Ze se
zahrabete na malém meésté...

Jisté, ale ja si to zaridil tak, abych
mohl jezdit po konferencich a z@i-
staval v kontaktu s ,,velkou“ me-
dicinou. Také uz jsem mél rodi-
nu a prostfedi vyhovovalo détem.
V neposledni fadé myslim, Ze pri-
marni péce se déla 1épe na malém
mésté nez ve velkém. Tady je clo-
vék na mnoha rozhodovani sam
a to se mi vzdycky libilo. Ve velko-
meésté je taky vétsi nabidka zdra-
votnickych zatfizeni a pacient jde
Casto radéji do fakultni nemocni-
ce, protoZe jsou tam pani profeso-
fi. Na malém mésté musite délat
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vic véci, rozvijet své kompeten-
ce. NemtiZete se spoléhat na to, Ze
kdyz ted nevite, poslete pacienta
pfes chodbu, kde je tym lidi, kte-
Ti se postaraji. Navic tato ordinace
tehdy byla zavodni, patfila Vycho-
doceskym papirnam a ty mi umoz-
nily pofidit si fadu ptistroji, jez ve
své dobé nebyly standardnim vy-
bavenim ordinace praktického 1é-
kate - EKG, elektrokauter, mag-
netoterapeuticky pfistroj... Délali
jsme malou chirurgii, infuzni tera-
pii, chemoterapii, byli jedni z prv-
nich, kdo méli pocita¢em fizenou
ordinaci. Spousta véci se utvarela
na zelené louce.

Tehdy $lo délat riizné specializo-
vané vykony, dnes jsou prisnéjsi
normy, ze?

Obvodni 1ékafi dfive délali vSechno
mozné. S medicinskym a pravnim
vyvojem se véci méni, dnes bych
si na spoustu véci netroufl. Kdyz
v soucasnosti udélam néjaky vy-
kon, tfeba malé chirurgie, ale ne-
provedu ho podle pravidel odbor-
né spolecnosti a soucasné nemam
materidlni a technické zizemi
stanovené vyhlaskou ¢i odborny-
mi spolecnostmi, mohu z toho mit
problémy. No a také pokud vykon
neni nasmlouvan se zdravotni po-
jistovnou, tak ho délam zadarmo.
V 90. letech byl takovy boom, Ze
jsme si chtéli koupit do ordinaci
kazdy vSechno. Ale kolegové emi-
granti, ktefi se sem vraceli z Ame-
riky, fikali: ,No, ja mam kartotéku
a fonendoskop. EKG? To ne. Pii-
stroj bych musel nechat akredito-
vat, a kdyZ téch EKG nato¢im jen
5 tydné, posilam radéji pacienty
na kardiologii.“ U nés se postup-
né také prechazi na tento styl me-
diciny. Jsme vazani riznymi prav-
nimi predpisy a prakticky lékat je
tim tlacen do pozice, Ze urcité za-
kroky délat nemtiiZe a nakonec ani
nechce.

Jak ma prakticky lékaf vyme-
zen rozsah kompetenci a povin-
nosti?

Posledni ministerska vyhlaska de-
finuje minimalni vybaveni ordi-
nace a zdravotni pojistovny vydaly
soubor kédl odpovidajicich ¢in-
nostem, které praktik mize vyko-
navat. U nékterych vykont plati,
Ze je 1ze provadét jen pfi splné-
ni urditych podminek. Typickym
prikladem z nedavné doby je pé-
Ce o diabetika 2. typu. Pro nékteré
1ékarte je vyhodnéjsi takovou péci
neposkytovat.

Jak je to v pfipadé akutnich sta-
vi? Které vykony jste povinen dé-
lat, které naopak nesmite?

Mluvime-li o akutnim ohrozeni zi-
vota, vychazi se z novely trestni-
ho zékona, kde stoji, Ze kazdy je

povinen poskytnout prvni pomoc.
Zdravotnik ma na rozdil od laika
vy$§i pravni odpovédnost. Musi
umeét rozpoznat zivot ohrozujici
stav a musi umeét poskytnout prv-
ni pomoc. Jde o zakladni opatfeni
- zastavu krvaceni a kardiopulmo-
nalni resuscitaci. Nikdo nepredpo-
klada, Ze rentgenolog bude fungo-
vat jako zachranaf. Nelékaf (tedy
i zdravotni sestra a samoziejmé
kazdy laik) naproti tomu musi re-
suscitovat az do piijezdu zachran-
ky. Vyjimkou je vycerpani resus-
citujiciho nebo jasné stavy, kde je
resuscitace zbytecna - tfeba kdyz
postiZeny nema hlavu.

Lékafovy povinnosti jsou pro vSech-
ny odbornosti dané - obnovit vital-
ni funkce. Jediné 1ékaf také muze
konstatovat netuspésnost resusci-
tace, tedy smrt pacienta. Vyse uve-
dené plati i pro praktického lékare.
Ten si ale mtze troufnout na né-
Kkteré vykony rozsifené resuscitace
- farmakoterapeutické, kanylaci zi-
ly, intubaci, defibrilaci, ovSem ne-
ponese pravni dusledky, pokud to
neudéla. Na druhé strané zichran-
na sluzba nékdy vyuziva externich
1ékarti, ktefi u ni slouzi, a posila
je v pripadé potieby, aby zasahli
u svych pacientdi. Pokud pacien-
taznam a vim, Ze je diabetik, mo-
hu mu pichnout glukézu, mam-1i
podezienina hypoglykemii. To ale
neni moje povinnost. Prakticky 1é-
kaf ma jen tu vyhodu, Ze mZe pfi
akutnim zhorSeni stavu svého pa-
cienta u¢innéji zasahnout pred pfi-
jezdem zachranné sluzby.

Jakou roli hraji etické otazky ko-
lem resuscitace a umirani v pri-
marni praxi?

Samoziejmeé, Ze hraji roli. Tfeba
takzvané odnéti agresivni 1écby na-
priklad u téZce onkologicky nemoc-
nych umirajicich starych pacientt
je otazkou, ktera se v poslednich
letech hodné diskutovala. Sam
povazuji za dulezité (a souvisi to
i se vznikem Spolecnosti paliativ-
ni mediciny CLS JEP), aby se prak-
tici angazovali v tom, co se jsme se
jiz v8ichni odnaudili, a to je dlistoj-
né umirani pacientt doma. Paci-
ent miZe byt v téZkém stavu meta-
statického rozsevu, kdy uz neni na
misté mu podavat dalsi davky che-
moterapie, ale nesmi mit pocit, Ze
byl odstaven na vedlejsi kolej. Ta-
dy ma prakticky 1ékat jedinecnou
roli probrat s pacientem a jeho ro-
dinou prognézu, vysvétlit mu, zZe
dalsi davka chemoterapie by ne-
pomohla, naopak by stav zhorsi-
la, ale Ze lze zatidit, aby netrpél,
nemeél velké bolesti a prozil zbytek
Zivota, byt tfeba o0 14 dni kratsi, do-
ma. Snazim se o to v poslednich le-
tech - je to velice naro¢né, zejména
nékdy presvédcit pribuzné, ale mél
jsem nékolik pacient, kde jsme
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to uspésné zvladli, a mam z toho
dobry pocit.

Vytvari se néjaka struktura péce,
napiiklad na bazi spoluprace me-
zi Spolec¢nosti vSeobecného 1ékai-
stvi a Spolecnosti paliativni me-
diciny CLS JEP?

Jisté. V ramci doporucenych postu-
pu se v poslednich letech otevte-
la témata jako lécba bolesti, obec-
na onkologicka prevence a obecna
paliativni péce. Snazime se vytvo-
fit ur¢itou platformu, kde praktik
bude mit jednu z nezastupitelnych
roli, protoZe pacient u néj vzdyc-
Ky skondi. Jde také o to, aby se 1é-
kafi navzdjem informovali. Aby
praktik védél, jaké problémy mu-
Ze oCekavat pfi indikované 1écbé
u konkrétniho pacienta, a byl na
né pripraven; aby védél, co mize
sam udélat, a neposilal pacienta
zbytecné do nemocnice. Pacient by
nemél putovat mezi akutnim 1az-
kem a ldZkem nasledné péce jen
proto, Ze ma tfeba §patné nasta-
venou lécbu bolesti. Dnes vznikaji
ambulance paliativni 1écby bolesti
a je snaha, aby vedle kamennych
hospicti existovaly i mobilni hos-
picové tymy.

Jak by mély mobilni tymy fun-
govat?

Paliativni péce se déli na obecnou
a specialni. Tu obecnou, ktera za-
hrnuje 1é¢bu bolesti, 1écbu nékte-
rych symptomd a zajisténi oSetfo-
vatelské péce, by mél zvladnout
prakticky lékat. Hospic nebo pali-
ativni ambulance navic disponu-
ji specializovanym tymem, ktery
nastupuje po vycerpani zakladni
péce. Kromeé 1ékarte je zde psycho-
log, duchovni... Mobilni hospicovy
tym pak muZze dochazet k paciento-
vi domt. Takto pracuje napfiklad
prazské sdruzeni Cesta domt. Cela
vize mobilniho tymu je vazana na
diskusi o finan¢nich a kompetenc-
nich zdrojich a technické realizaci.
Napriklad kde bude tento tym va-
zany? V paliativni ambulanci, vniz
bude sedét dispecer a ten v piipadé
potreby tym seskupi? Nékteré hos-
pice nabizeji moznost vysilat vlast-
ni tym, ale je to otazka regionu.
U nas je nejblizsi hospic v Chrudi-
mi a ten sem jezdit nebude.
Vezmeme-li si jako ptiklad kom-
plexni onkologicka centra, tam se
uvazovalo o podobnych otazkach.
Napiiklad Ze by centrum mélo kro-
meé léCebné péce poskytovat kon-
zultaci praktikim. Snaha zde je,
ale Casto je vazana na osobni vzta-
hy mezi 1ékafi. Rada onkologic-
kych center neposkytuje praktic-
kym lékariim informace o jejich
pacientech. To plati zejména pro
vysS§i typy nemocnic. Pro mé je pak
samozfejmé obtizné rozpoznat, ze
tfeba urcity stav je normalni reakci
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na probihajici 1écbu. Pacient piijde
a fekne: ,Jezdim na néjaké injek-
cedo Hradce.“ A ja zpétné patram,
jestli mu mohu nasadit antibioti-
ka. Nebo se stane, ze v listopadu
obdrzim zpravu z hematoonkolo-
gie, kde byl doty¢ny v kvétnu, v niz
se piSe, ze je zdrav. A on je pritom
meésic po smrti. Ve zpravach také
chybi informace o tom, co Vi ro-
dina a pacient. Mélo by tam byt
uvedeno: pacient ma to a to one-
mocnéni, zna diagnézu, je infor-
movan o 1é¢bé a prognoéze. V praxi
se vSak stava, Ze se stav pacienta
zhors$i, prognéza je Spatna, rodina
nic nevi a trva na prevozu pacien-
ta do nemocnice. Pritom jde o bli-
Zici se konec a praktik je nedokaze
presvédcit, Ze tonema smysl. [ toje
dtvod, proc¢ vytvaiime mezioboro-
vé doporucené postupy, abychom
si tyto problémy vyjasnili a stano-
vili si kompetence.

MiiZete objasnit proces utvareni
doporucenych postupu?
Doporucené postupy se zacaly vy-
tvaret kolem roku 2000 s tim, ze
jich odborné spole¢nosti CLS JEP
pfipravily asi 200 nebo 300. Rada
znich se tykala vSeobecného 1ékat-
stvi, byly proto oponovany prak-
tickymi 1ékafi a v souvislosti s tim
,vraceny nazem®. Pro upfesnéni-
kazda odborna spolecnost ma sna-
hu zobecnit si pro sebe urcité po-
stupy 1é¢by; jako pomiicku, ne jako
zavaznou normu. V ramci Spolec-
nosti véeobecného 1ékaistvi CLS JEP
jsme ale rozhodli, ze u kazdého do-
poruceného postupu musi figuro-
vat praktik.

Tak vznikl projekt Centra pro spra-
vu doporucenych postupil. Cilem
by mélo byt stanoveni kompeten-
ci jednotlivych odbornikl, urcu-
jicich napriklad, ktera vysSetfeni
udéla praktik a kterd specialis-
ta. Vezmu-li si 1écbu bolesti, pak
je farmakoterapie plné v rukou
praktického 1ékare. Ambulan-
ce 1écby bolesti by méla feSit jen
to, co praktik nezvladne. Souvisi
to is objevenim se novych nozolo-
gickych jednotek. Chronicka bolest
je dnes diagnézou, ale dfive tomu
tak nebylo. Kde je nejvice pacien-
tl s chronickou bolesti? U prakti-
ka. Pritom 80 procent této bolesti
tvoii bolesti pohybového aparatu.
Pro¢ by to nemél fesit pravé prak-
ticky 1ékat?

Nicméné mnoho pacientil, jak
jste uvedl, jde rovnou do fa-
kultni nemocnice, protoZe ma-
ji pocit, Ze je tam vysetfi rychle
a komplexné,

Ano, kdyZ ptijdete do nemocnice,
Ze vas boli zada, udélaji vam CT
amagnetickou rezonanci, protoze
je jim to jedno nebo na ambulan-
ci sedi neatestovany lékat, ktery si

chce byt jist. MiZete dokonce zajit
do tfi nemocnic, kde vim predepi-
Sou troje analgetika a vysledkem
bude gastropatie z predavkovani
nebo 1ékové interakce. Myslim, ze
zpoplatnéni tohoto volného piistu-
pu, o kterém uvazuje vlada, by by-
lo pfinosem nejen pro pacienta, ale
ipro praktika. Kdyz jen sedite v or-
dinaci a pacienti pfichazeji s po-
zadavky typu ,,pane doktore, pie-
depiste mi diklofenak, on ma pan
doktor ten a ten volno“, tak vas ta
prace nebavi.

Praktik by mél byt ten, u kterého
se sbihaji informace. On se svym
pacientem ,zije*, znd jeho prostte-
di. Ja tady pracuju 25 let. Znam uz
tfeti generaci svych pacientti. To
je ohromnou vyhodou v prevenci.
Mneé prijde pacient a ja vim, Ze dé-
decek mél diabetes. TakZe vim na
co se zamétit. Mam tady divku, je-
jizmaminka zemfela v mladém vé-
ku na karcinom prsu. Tak jsem ji »
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poslal na vySetfeni BRCA markeru.
Takontinuita je diilezita. Nastésti
se nam podafilo vyvratit pfedstavu
zdravotni pojistovny o tom, Ze bu-
de vypisovat kazdych 5 let vybéro-
vé fizeni na praktika.

Na odbornych kongresech casto
zust ruznych specialistii zazniva,
Ze prakticky 1ékar by mél délat to,
to a to. Clovék pak ma pocit, Ze se
praktik ma vénovat jednomu pa-
cientovi tak piilden.

To je dalsi dvod, pro¢ délame do-
porucené postupy. Kdyz ,,odbor-
na spolecnost pro bolest palce le-
vé nohy“ fekne, Ze prakticky lékat
by se mél kazdého pacienta zeptat,
zda ho neboli palec levé nohy, je
to nesmysl. Je tfeba hledat téma-
ta, ve kterych se délaji chyby nebo
ktera se opomiji. To se tyka prede-
v§im kardiovaskularnich, metabo-
lickych a onkologickych chorob.
V tom by praktik mél byt kova-
ny. A pochopitelné v diferencial-
ni diagnostice.

Praktikovi nalezi symptomatolo-
gicka diagnoéza: vysoka sedimen-
tace nejasné etiologie, teploty, bo-
lesti hlavy. S tim Clovék prichazi,
ne s nemoci. Kdyz pfijdete do ne-
mocnice s bolesti hlavy, projde-
te zubni, o¢ni, ORL, neurologii...
Praktik se ale zamysli, fekne si
,umim udélat tohle a toto, ale ta-
dy uZ nevim* a posle vas cilené ke
specialistovi. Pak samozrejmé za-
lezi, na co si ktery 1ékar troufne,
co ho bavi a ¢emu rozumi. Ja tfe-
ba moc neumim EKG, tak radéji
posilam pacienty na kardiologii.
V gastroenterologii leccos udélam
sam nebo si troufnu ptimo indiko-
vat doplniujici vySetfeni.

Dnes je také snahou vytvorit ces-
tou Narodniho referencniho centra
a ministerstva zdravotnictvi celo-
republikové guidelines. V ramci ty-
mu pro onkologickeé guidelines jsme

si vzali stavajici doporuceni a vSu-
de objevili vétu , prakticky 1ékat by
mél...“. My ale fikame: , Toto tam
nedavejte!“ My se budeme vénovat
nasim kompetencim: screeningo-
vym testGm a pfiznakim. Zepta-
me se pacienta, zda nema krev ve
stolici, a jednou za dva roky mu na-
bidneme test na okultni krvaceni.
Jisté, on to mlze odmitnout. Dob-
ra, napisu to do karty.

Vite, nejde jen o smérnice. Roli
hraje i vztah mezi 1ékafem a pa-
cientem. 8o procent pacientskych
stiznosti vychazi z toho, Ze si na-
vzajem nerozumime nebo se ne-
poslouchame. Pied lety jsem mél

pacienta, davam mu 1ék na vyso-
ky tlak a fikam: ,Berte to dvakrat
denné.“ On prfijde za mésic, tlak
jesté horsi a ja se ptam: ,Jak jste
tobral?“ Onnato: , Pfesné tak, jak
jste fikal, jednou za dva dny...“

To se ale na mediciné neudi...

JistéZe ne, to se naucite jen v pra-
xi. Ve $kole se naucite internu,
neurologii, ale ne syntézu a zdra-
votnicky systém. Proto povazuji
za dllezité, aby se medik a 1ékar
v postgradualni piipravé dozve-
dél, jak to vypada v terénu. Aby
se mlady lékaf v nemocnici dva
meésice po atestaci neusklibal nad

tim, Ze mu vezou pacienta s boles-
ti na hrudi a jsou to zarazené vé-
try, protoze také musi védét, jaké
jsou technické moznosti primar-
ni péce. Ze prakticky lékaf nema
v ordinaci laboratof nebo rentgen,
a ze kdyzZ posle pacienta se zlome-
ninou a ona tam neni, neznamena
to, Ze ten lékaf je pitomec. VZdyc-
ky vzpominam s laskou na svého
ucitele, primare détského oddéleni
v Usti nad Orlici, ktery nam fikal:
,Kdyz vam piivezou z pohotovosti
dité a budou tvrdit, ze bylo v bezvé-
domi a kfecich, ale ono tady bude
vesele hopsat a tleskat rucickama,
prosim vas, véite jim!“

Cim vas zaujala paliativni medi-
cina a medicina bolesti?

Byla to vyzva a nové véci. To mam
rad. Trochu sehrala roli nahoda.
Prfi ministerstvu zdravotnictvi
vznikla pracovni skupina, kterd
méla mapovat 1écbu bolesti, na-
vic se v té dobé objevily nové léko-
vé formy jako naplasti a retardo-
vané plsobeni analgetik. Nastal
urcity tlak ze strany algeziologl
na nas praktiky, abychom s 1é¢-
bou bolesti vypomohli. V té dobé
uz se zavadély metody jako neuro-
modulace nebo morfinové pumpy
a vznikl zde prostor pro léceni bo-
lesti v primarni praxi vetné pte-
depisovani opiatd.

1 pro onkologa je tulevou, kdyz
k nemocnému domd jezdi prak-
tik. A co se tyce praktika, proc by
meél svého pacienta, o kterého se
staral 30 let, posilat v terminalni
fazi zZivota jinam? Mezi vdmi a pa-
cientem je nastolena diivéra, tak
proc jej vystavovat stresu v ano-
nymni nemocnici... i kdyz to sa-
mozfejmeé nékdy jinak nejde.

Uvazujete také o vlastni smrti
a moznych komplikacich v ne-
moci a umirani?

Ano, s postupujicim vékem to pfi-
chézi. Vite, za dobu, co tu pracu-
ji, mam ve sklepé plny archiv lidi,
ktefijsou mrtvi. Pravda, nejradéji
bych padl v devadesati letech z ko-
né uprostied valecného pole, ale
kdyZ uz by pftisla zavazna nemoc,
chtél bych, aby o mé pecoval né-
kdo blizky. Ne aby mé v nezna-
mém S$pitale Soupli za plentu.

Pfinesla vim prace praktika na
malém mésté uspokojeni?

Na mediciné prvniho kontaktu
meé nejvic bavi, Ze mam zodpo-
védnost, kterou jsem dobrovolné
prijal. Jsem rad solitérem a vy-
hovuje mi, Ze dané rozhodnuti je
moje. I kdyz se rad poradim s ko-
legy. Mam-li byt upfimny, koli-
krat mé pacienti nastvali a zkla-
mali. Kolikrat jsem mél pocit, ze
jim davam vic, nez si zaslouzi.
Jenze pak ptijdou situace, kdy vi-
te, Ze to stoji za to.

Medici, co jsou tuna stazi, nékdy
maji pocit, Ze to, co tu vidi, ne-
ni velka medicina. Ja si povidam
s babickou, co délaji kozy a jest-
li zobou slepice, nedélam tady tu
védeckou medicinu. Nemusim uz
odebirat rodinou anamnézu jako
doktor v nemocnici a ptat se, ja-
ké nemoci mél tatinek. Ja to vim,
svoje pacienty znam. Vim tfeba,
Ze je pacient nastvany, protoze
ma problémy v praci nebo ma hez-
kou zenu, ktera mu zahyba.

Ten stazista se divi, Ze se ptam
na véci, které zdanlivé nesouvi-
si s medicinou. Ony vsak souvi-
si se zdravim. Bio-psycho-soci-
alni pohled, jak o tom v definici
zdravi hovoii WHO, hraje v pra-
xi mnohdy vétsi roli, nez si mys-
lime. Tohle by si mél mlady dok-
tor odnést ze staze. Ze lidi ¢ekaji
spis to, Ze je budete drzet za ru-
ku, nez Ze jim budete vysvétlovat
funkci mitochondrii.

Osobnosti ¢eské mediciny vazne 1 nevaznée

MUDr. Ivan Halek
(11. 11. 1872 Praha
-17. 2. 1945 Modfany)

Cesky 1ékar a spisovatel, syn bas-
nika Vitézslava Halka (ten zemfel,
kdyz byly Ivanovi 4 roky). Mladi
stravil v Krchlebech u Nymbur-
ka a v Praze. Promoval v roce 1896
na prazské lékarské fakulté. Bé-
hem zakladni vojenské sluzby se
seznamil s Josefem Svatoplukem
Macharem, jenz byl jeho pfimym
vojenskym nadfizenym a ktery jej
tehdy sezndmil také s T. G. Masa-
rykem. Po kratSich pobytech na
klinikdch a ovlivnén tolstojov-
skym ucenim odeSel kratce po pro-
moci na Slovensko, kde pracoval

v zaostalé oblasti na Kysuci, pt-
sobil v Cadci a Ziliné. Ze své ordi-
nace se vydaval na dlouhé cesty za
pacienty, ty nejchudsi 1é¢il zadar-
mo, ¢asto i sdm zaplatil za 1éky.
Zaslouzil se o vznik détské nemoc-
nice v Bytcici, kde ptisobil v letech
1922-1939 ve funkci priméare.

Byl i politicky ¢inny. Pro svou
osvétovou ¢innost mél za Rakous-
ka-Uherska cetné konflikty s ma-
darskymi ufady. Po valce se stal
vladnim referentem pro vefejné
zdravotnictvi na Slovensku, byl
téZ poslancem Revolu¢niho na-
rodniho shromazdéni za Sloven-
skou stranu narodnou a rolnic-
kou. Nespokojen s jeji politikou
se ovSem vzdal mandatu a vstou-

pil do strany socidlné demokratic-
ké, postupné se priklanél k mar-
xistické filozofii. V roce 1939 byl
vladou Slovenského Statu propus-
tén a odeSel do Cech, kde se usa-
dil v Modfanech. Je autorem crt
,Ze zapisniku slovenského léka-
fe“, které vychazely v realistic-
kém Casu (1903-1904).

Rada filozofa

MUDr. Ivan Halek jednou nalezl
v ¢ekarné mladého Kysucana, ktery
praveé Cetl jednu z tam vystavenych
brozurek - ,,Kristovu fe¢ na hote“.
Halek se s potéSenim zeptal: , Libi
sevam to?“ -, Ked uz je to o takého
nabozného, to veru libim.“ Lékar
mu knizku vénoval a pak se zeptal,

co si pfeje, co jej boli. Chasnik ne-
byl nemocny, ale fekl, Ze ho jeden
Amerikan zbil, Ze ma na zadech pl-
no modrin a Ze by potfeboval 1ékat-
ské vysvédceni. Lékar se jej pokou-
Sel presvédcit, aby se s tim, co mu
ublizil, domluvil po dobrém.
,ESte ¢o - s takym jednat, taky
oplan.“

A neodpustite mu?*

,»Aby ma do smrti ubil?“

Tak ho 1ékat pozadal o tu knizku,
co mu pred chvili vénoval a co se
mu tak libila, a ukdzal mu misto,
kde Kristus zapovida soudy. , Tak
co udélate? Budete se soudit?*
,No pravda. Budem.“

,Tak dobfe, ale 1ékafské vysvéd-
Ceni stoji dva zlaté.“

Ivan Halek jako priméF v Byt€ici

A nepockali by ste mi, pan dok-
torko?“
,Ne, az prinesete dvé zlatky, do-
stanete to vysvédceni.“
Chasnik chvilku micel, Skrabal se
zauchem. Po chvili fekl: , Tak ve-
dia oni Co? Jezi$ pan nekaze sa st-
dit. Tak ja predsa len sa s nim po-
kondm po dobrom.“

MUDr. Svatopluk Kas
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Dusickovy kwi
Potkaji se dva patologové na hrbitové: , Taky na vi-
zité, kolego?“ Lékarska véda nedokaze zvratit béh

¢asu, a tak bude kviz v ,,dusickovém® ¢ase pojed-
navat o mistech posledniho odpocinku ¢lovéka.

HFbitov Pére Lachaise. | Foto: Wordpress

1. Kdo neni pohiben na vysehrad-
ském Slaviné?

a) Waldemar Matuska

b) Antonin Dvorak

c) Jaroslav JeZzek

2. Misto posledniho spocinuti bas-
nika a pisnic¢kare Karla Kryla se
nachdzi:

a) v Mnichové

b) v Mni$ku pod Brdy

c) na Bfevnovském hrbitové

v Praze

3. V kostele Povyseni sv. Krize
v Doubravniku u TiSnova, zvaném
Mramorovy, byla v roce 1867 vybu-
dovana v pseudogotickém slohu
nakladem 7o tisic zlatych hrobka
hrabat:

a) Mitrovskych

b) Kinskych

c) Kounica

4. Na zamku v Tfebivlicich doZila
svilj Zivot a na mistnim hibitové
odpociva:

a) Magdalena Dobromila
Rettigova

b) Eliska Krasnohorska

¢) Ulrika von Levetzow

5. Vystavna hrobka znamého Slech-
tického rodu v Domaniné u Tfeboné

byla v roce 1947 zestatnéna na za-
Kkladé zvlastniho zakona. Dédicka
rodu proti tomu podala po letech
zalobu, kterou pfislusny okresni
soud nejprve zamitl. Ustavni soud
vsak vyhovél odvolani s odtivodné-
nim, Ze zabaveni hrobky predsta-
vovalo poruseni prava na ochranu
rodinného Zivota. Ktery Slechticky
rod si dal hrobku vybudovat?

a) Metternichové

b) Lobkovicové

c) Schwarzenbergové

6. Na valasském Slaviné v RoZznové
pod Radho§tém nenajdete hrob:
a) diskare Ludvika Darika

b) hokejisty Ivana Hlinky

c) béZce Emila Zatopka

7. Ackoli némecky filozof a revolu-
cionaf Karel Marx zasvétil své dilo
proletaftim, jeho hrob se nachazi
ve Ctvrti prominentd. Je totiZ po-
hiben na londynském hibitové:

a) Highgate

b) Kensal Green

c) West Norwood

8. Cim je pro Cechy vySehradsky
Slavin, tim je pro Francouze pafiz-
sky Panthéon. V podzemni kryp-
té historického objektu v Latinské
¢tvrti jsou ulozeni vyznacni fran-
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couzsti umeélci, myslitelé, véd-
ci a statnici, naptiklad Alexandre
Dumas starsi, Victor Hugo, Jean-
-Jacques Rousseau, Voltaire - ve-
smés sami muzi. Jako jedind Zena
zde odpociva po boku svého Zzivot-
niho druha:

a) Simone de Beauvoirova

b) George Sandova

c) Marie Curie-Sktodowska

9. Nejvétsi patizsky hibitov Pere
Lachaise vznikl z byvalé zahrady
patera Francoise d’Aix de Lachai-
se, jezuitského knéze a zpovédnika
francouzského krale Ludvika XIV.
Nachazi se zde zhruba 7o tisic hro-
bt a roste asi 5300 stromi. Hibitov
byl v roce 1993 jmenovan narodni
pamatkou. Zalozil jej:

a) Ludvik XVI.

b) Ludvik XVIII,

c) Napoleon Bonaparte

10. Mezi pohibenymi na hibitové
Pere Lachaise je i hudebnik, na je-
hoz smrti mélo podil zneuzivani
drog. Je to:

a) Elvis Presley

b) Jim Morrison

c) Sid Vicious

11. Otcem muze, ktery rovnéz sni
vécny sen na hibitové Pére Lachai-
se, byl pfedni o¢ni a usni chirurg,
matka byla ispéSna spisovatelka.
Narodil se 16. fijna 1854. Vystudo-
val s vybornym prospéchem kla-
sickou filologii a jiZ na univerzité
zacal psat verSe. Velky vliv na néj
mély dekadentnindzory, choval se
svobodné bez ohledu na konvence
a pokryteckou moralku své doby.
Vyhodny sfiatek mu umoznil zit
v relativnim luxusu, své dva syny
miloval (jeden z nich se stal spiso-
vatelem a piekladatelem). Dva roky
tézkych nucenych praci jako trest
za homosexualitu mu podlomily
zdravi. Zemfel 30. listopadu 1900
v PafiZi na meningitidu, vydaje na
pohfeb zaplatil jeho dlouholety in-
timni pfitel lord Alfred. Slavnym
neboztikem je:

a) Charles Baudelaire

b) Oscar Wilde

c) Arthur Rimbaud

12. Na jednom ze slavnych pariz-
skych hibitovl je pochovan i vy-

znacny nefrolog a imunolog Jean
Hamburger (1909-1992). Tento ro-
dak z francouzské metropole spojil
svlij profesni Zivot s tamni Necke-
rovou nemocnici pro déti a mla-
distvé, kde v prosinci 1952 prove-
dl prvni transplantaci ledvin na
svété. Pacientem byl 15lety Ma-
rius Renard, ktery trazem pfisel
o svou jedinou ledvinu, a darkyni
jeho matka. Transplantovana led-
vina byla funkéni ihned po opera-
ci, avsak ztratila funkci 22 dni poté
a za dalSich 10 dni pacient zemfel
na selhani ledvin (dialyzacni 1éce-
ni tehdy neexistovalo). Divodem
selhani byla rejekce. Jean Ham-
burger se podilel i na vyvoji prvni
umélé ledviny. V roce 1985 byl jme-
novan ¢lenem Francouzské akade-
mie. Misto posledniho odpoc¢inku
ma na hibitoveé:

a) Montparnasse

b) Montmartre

c) Pére Lachaise

13. Plsobivé zabéry na nekonecné
fady bilych nahrobkd v zakrytech
na Arlingtonském narodnim htbi-
tové pri fece Potomac v americkém
statu Virginie figuruji v fadé filmt
-napfiklad muzikalu ,,Vlasy“ od re-
ziséra MiloSe Formana nebo dra-
matu ,Zachrante vojina Ryana“.
Spolu s vice nez 300 tisici padly-
mi a veterany z americkych valek
v$ak na nejslavnéjsim vojenském
hibitové svéta lezi i prezidenti USA
- John Fitzgerald Kennedy s man-
Zelkou Jacqueline a bratrem Rober-
tem nebo William Howard Taft. Po-
hteb prvniho vojaka se zde konal
v kvétnu:

a) 1814

b) 1864

c) 1917

14. Novodévici klaster je nejvetsi
anejkrasnéjsi z moskevskych klas-
terti. Hibitov vybudovany v témz
stoleti jako klaster se stal nejpr-
ve mistem posledniho odpocinku
moskevské Slechty a duchovenstva,
od 19. stoleti jsou tu v§ak pohibi-
vany také proslulé osobnosti z fad
inteligence. Lezi tu naptiklad spi-
sovatel Nikolaj Vasiljevi¢ Gogol,
hudebni skladatelé Sergej Serge-
jevi¢ Prokofjev a Dmitrij Dmitrije-
vi¢ Sostakovic nebo filmovy reZisér
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Jméno jako
fast food

K profesoru Hamburgerovi se va-
Ze Gismévna historka z pedagogic-
kého plsobeni profesora Toma-
Se Zimy. Jednou zkousel z klinické
biochemie studentku, ktera si vy-
losovala otazku ,Funkénivysetreni
ledvin“. BEhem zkousky se profe-
sor Zima zeptal, jaky test se pou-
Ziva pro vysetfeni bunécnych ele-
mentl v modi. Studentka Uspésné
zaimprovizovala pfi popisu meto-
dy, ale ndzev neznala. Examinator
se ji snazil napovédét, Ze vysetre-
ni sejmenuje po vyznamném fran-
couzském nefrologovi, po némz
bylo nazvano jedno z nejprestiz-
né&jsich nefrologickych ocenéni.
KdyZ se studentka stale ,nechyta-
la“, dodal v dobré vife, Ze podob-
né se jmenuje jidlo velmi oblibe-
né a popularni u mladeze, nacez
sle¢na radostné vyhrkla: ,McDo-
nald!" Méné radostné pak vyslech-
la, Ze vySetrenise Fika ,Hamburge-
rliv sediment”.

Sergej Michajlovi¢ EjzenStejn. Za-
kladni kdmen chramového kom-
plexu, zapsaného v roce 2004 na
seznam svétového kulturniho dé-
dictvi UNESCO, byl poloZen:

a) v 15. stoleti

b) v 16. stoleti

c) v 17. stoleti

15. Mladsi neZ Novodévici hibitov,
ale stejné slavny je Tichvinsky hibi-
tov zaloZeny v roce 1823 u chramu
Alexandra Névského. Odpocivaji
na ném napiiklad spisovatel Fjo-
dor Michajlovi¢ Dostojevskij nebo
skladatelé Michail Ivanovic Glinka,
Modest Petrovi¢ Musorgskij, Niko-
1aj Rimskij-Korsakov ¢i klavirista
a skladatel Anton Crigorijevi¢ Ru-
binstein. Ve kterém mésté se Tich-
vinsky hibitov nachazi?

a) v Moskvé

b) v Novgorodu

c) v Petrohradé

Ivana Staiikova

261 ‘apL ‘g1 ‘Gz ‘Ll ‘a0L 6 28 ‘eL
‘49 26 ap ‘eg 97 21 :Ipanodpo duaelds

Osobnosti ¢eské mediciny vazne i nevaznée

prof. MUDr. Otakar
Smahel, DrSc.

(25. 11. 1913 Benesov
-20. 1. 1978 Praha)

Cesky 1ékaf, internista, patologic-
ky fyziolog a farmakolog, jeden
za zakladatell Ceské klinické far-
makologie. V letech 1961-1969 byl

pfednostou Vyzkumného tusta-
vu experimentalni terapie v Pra-
ze-Kr¢i, od roku 1964 profesorem
lékatské fakulty. V roce 1969,
po zahdjeni tzv. normalizace,
byl z politickych dvodd zbaven
funkce prednosty ustavu, ziustal
zde pouze jako védecky pracovnik.
Vénoval se klinickému vyzkumu

1ékti, hlavné cytostatik, antibi-
otik a imunosupresiv. V letech
1952-1971 byl téméf 20 let vedou-
cim redaktorem Casopisu lékaft
Ceskych, ktery privedl k nebyva-
1ému rozkvétu. Jeho hlavnimi di-
ly jsou ,Antihistaminika“ (1948),
,V8eobecna patologicka fyziolo-
gie“ (1955), spolu s nékolika spo-

luautory publikoval téz ,Knihu
o zdravi a nemoci* (1959).

Ono to piejde

Profesor Smahel Zasto razil velmi
neortodoxni nazory na lé¢bu nékte-
rych Klinickych pfiznak, ¢i dokon-
ce chorob, zvlasté u svych znamych
¢i pratel. Typické byly jeho rady ci

spiSe doporuceni, jez udéloval pri
1éCeni takovych téch neurcitych
chorob svym pratelim.
Tak jej jednou vyhledal kolega
a znamy internista docent MUDI.
Jan Brod s projevy pocinajiciho viro-
vého onemocnéni. A tu uslysel kla-
sickou Smahelovu radu: ,Podivej
se, jdi domt, nekuf, chod na pro-
chazky a chvilku pockej. Ono to asi
piejde.“ A ono to pteslo.

MUDr. Svatopluk Kas$
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Ctwrtstoleti transplantaci
kostni drené tematem
Prazskeho hematologickeho dne

Vyznamné vyroci si pripomnéli ucastnici Prazského hematologického
dne, ktery se konal 13. fijna v prazském Karolinu. Diskutovalo se zde ne-
jen o alogenni transplantaci hematopoetickych kmenovych bunék, ale
i na téma metabolismu zeleza a anemie.

,Ve svété byly prvni uspésné
transplanta¢ni programy zave-
deny na pfelomu 60. a 70. let mi-
nulého stoleti. U nas jsme zacali
o vice nez 15 let pozdéji. V sou-
Casné dobé se jiz transplantace
krvetvornych bunék stala ve vy-
branych stavech standardné do-
porucovanou metodou, prestoze
nadale zstava nesmirné naroc-
nym a komplexnim zakrokem.
Nase vysledky jsou nyni srovnatel-
né s vysledky na piednich svéto-

vych pracovistich, “ uvedl v Karo-
linu feditel UHKT profesor Marek
Trnény.

Nejvice tizi nedostatek

hematologickych liizek

Za Ctvrtstoleti existence trans-
planta¢nich programu pro poru-
chy krvetvorby u nés se Ceska re-
publika svou drovni vyrovnava se
zapadoevropskymi zemémi. ,Roc-
né se unas provede zhruba pét set
transplantaci kostni dfené a kr-

7.1.201

vetvornych bunék. V prepoctu
na obyvatele je to zhruba o péti-
nu méneé v porovnani se zapad-
ni Evropou. Diivodem jsou chybé-
jici hematologicka lizka, jejichz
nedostatek nas tizi nejvice,* do-
dal pfednosta klinického tiseku
UHKT docent Petr Cetkovsky, kte-
1y na Prazském hematologickém
dni predstavil soucasnost a bu-
doucnost transplantace kmeno-
vych bunék krvetvorby.

(red)

Schizofrenie - knizni
novinka pokrtena

Publikace ,,Schizofrenie“ s podti-
tulem ,Jak pfedejit relapsu aneb
terapie pro 21. stoleti“ je spolec-
nym dilem dvou pfednich od-
borniku na prevenci, 1é¢bu a vy-

zkum psychotickych onemocnéni
- doc, MUDr, Lucie Bankovské
Motlové, Ph.D., a MUDr. Filipa
Spaniela, Ph.D. (oba ze 3. LF UK
a Psychiatrického centra Praha).

Prof. Jan Libiger (druhy zprava) mezi autory publikace doc. Lucii Bankov-
skou Motlovou a MUDY. Filipem Spanielem, vievo Mgr. Sirka Maskova
z divize Medical Services vydavatelstvi Mlada fronta. | Foto: Michaela Hrdinova

Eva Kodydkova v ¢ele Zentivy

Spole¢nost Svanofi v zari jmenovala na pozici generaini feditelky spole¢nosti
Zentiva pro Ceskou republiku Ing. Evu Kodydkovou, MBA.

Eva Kodydkova v minulosti ved|a fi-
nancni, obchodni i marketingové
oddéleni ve spolecnosti AstraZeneca
a fidila také pobocky firmy Novartis
na Slovensku, v Rumunsku a v Ces-
ku. Pfed prichodem do Zentivy za-

stavala post generalnf feditelky pro
Ceskou republiku ve firmé Baxter.
V Zentivé bude zodpovidat prede-
v3im za Fizeni obchodu a za rozvoj
astrategii portfolia Zentivy v CR. Eva
Kodydkova vystudovala geochemii

I pfes stalou skepsi, s niz je 1lé¢-
ba schizofrenie jesté porad spo-
jovana, autofi neztraceji viru
v to, Ze opakovana vzplanuti
choroby se podafti potlacit. Jak
samiuvadéji, ,knizka je urena
vSem zajemctm o psychoticka
onemocnéni, ktefi doufaji, Ze
jednoho dne si pfecteme statis-
tiku, Ze lizkovou péci vyzado-
valo pouhych 763 nemocnych,
protoze ostatni pacienti mezi-
tim pilné trénovali a rehabili-
tovali v dennich stacionafrich
a diky tomu u nich zadny relaps
schizofrenie nenastal®.
Kfest této knizni novinky z pod-
zimni nabidky vydavatelstvi
Mlada fronta probéhl 15. fijna
v ramci 15. Cesko-slovenského
psychiatrického sjezdu v Brné
a byl nacasovan na den, kdy vy-
stoupil prof. MUDTr. Jan Libi-
ger, CSc., s plenarni pfednas-
kou nazvanou ,Jak rozumime
pojmu schizofrenie sto let po
Bleulerovi“. Profesor Libiger ta-
ké publikaci slavnostné pokrtil.
(jass)

ahydrogeolo-
gii na Univer-
zité Karlové
v Praze a téz
na univerzité v Moskvé, studia MBA
absolvovala v Pittsburghu. (red)
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Staré ukazovatko
v nové poslucharné

Nové rekonstruovanou posluc

harnu v budoveé Purkynova Usta-

vu 1. LF UK a VFN na prazském Albertové 3. fijna slavnostné
otevreli dékan 1. Iékarské fakulty UK v Praze prof. MUDr.
Tomas Zima, DrSc., MBA, a pfednosta Farmakologického Usta-

vu 1. LF UK a VFN doc. MUDr

Jak zndmo, genia loci pomaha-
jiudrzet i malickosti, a tak, jak
hostdm pfi slavnostnim ote-
vieni pripomnél docent Slanar,
ze staré poslucharny zachovali
dfevéné ukazovatko. Jinak je tu
totiz nové takfka vsechno. Byla
provedena demontaz veskeré-
ho plivodniho vybavenfinteriéru
a povrchovych tprav posluchar-
ny, coz se tyka zejména Sikmé
podlahy hledisté a pavodnich
nevyhovujicich lavic pro poslu-
chace. Dispozi€né nové uspo-
radanf hledisté zvysilo kapaci-
tu poslucharny o dvacet mist,

. Ondrej Slanar, Ph.D.

coz umoznilo provedeni rovné
podlahy a pridanijedné fady se-
dadel. Probéhla rozsahla rekon-
strukce Zelezobetonové nosné
konstrukce nad poslucharnou.
Zavésenim nového akustické-
ho podhledu, jenZ svym tvaro-
vym FeSenim navazuje na kubis-
tické prvky budovy, se vyrazné
zkvalitnila akustika mistnosti.
Nové byl navrzen a instalovan
také interiér poslucharny, a to
v€etné nabytku a nezbytné au-
diovizualni techniky. Opraven
adando plvodniho stavu bude
rovnéz vestibul dstavu. ()}

Docent Ondrej Slanaf v nové poslucharné. | Foto: Leos Chodura

Pozvanka na

sympozium

~Etika a komunikace

v mediciné”

Ceska lékarska komora zve

na 1. mezinarodni sympozium

CLK na téma ,,Etika a komunikace v mediciné®, které se ko-
na 29. listopadu 2011 od 14 do 18 hodin v kongresovém sale
Nemocnice Na Homolce v Praze 5.

Zazni prednasky prof. Tomase Ha-
lika, prof. Cyrila Hoschla, prof. He-
leny HaSkovcové, Mgr. Dany Juras-
kové, doc. Vladimira Kebzy, prof.
Jana Libigera, doc. Dany Linharto-
vé, prof. Marty Munzarové, prof. Ja-
na Zaloudika, prof. Eleny Kukurové
ze Slovenska a prof. Petera G. Fedor-
Freybergaa Lili Maas, ArtD., ze Svéd-
ska. V ramci sympozia bude pred-
stavena monografie ,Komunikace
a etika v mediciné", kterou vydava
Ceska |ékafska komora ve spolupra-
ci s nakladatelstvim Grada.

Sympozium je poradano v souladu
se Stavovskym predpisem ¢.16a je
mimoradné ohodnoceno1o kredity
CLK. Déle je akreditovano Ceskou
asociaci sester, Asociaci klinickych
psychologlia Komorou vysokoskol-
sky vzdélanych odbornych pracov-
nikd ve zdravotnictvi CR.
Kontakty: fax: 257220 618,
e-mail: vzdelavani@clkcr.cz,
seminar@clker.cz
Vice informaci a prihlaska:
www.clkcr.cz

(red)
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...k prodlouzeni preziti

AVASTIN JE INDIKOVAN PRO LECBU METASTAZU
KOLOREKTALNIHO KARCINOMU PRVNI | DRUHE LINIE.

o

AVASTIN JE OD 1. 3.2010 HRAZEN Z PROSTREDKU VEREJNEHO ZDRAVOTNIHO POJISTENI
PRO INDIKACE KOLOREKTALNI KARCINOM, KARCINOM PRSU, NSCLC A KARCINOM LEDVINY

AVASTIN JE MOZNE PODAVAT V KOMPLEXNICH ONKOLOGICKYCH CENTRECH.
JEJICH SIT JE POPSANA NA WWW.ONCONET.CZ AyAbST”\!

Leading angiogene
inhibition

AVASTIN® 25 mg/ml koncentrat pro pripravu infuzniho roztoku éhotenstvi zomost u pacientli s intraabdomindlnim zanétlivy Avasti éla by dna béhem 90 minut ve formé nitrozilni infuze. Jestlize je prvni
- Zakladni informace o pipravku roces riziko vzniku perforace a pistéle GIT), po operaci (mozné knmphkace, inf fe s & infuze maze byt podévana béhem 60 minut. Jestlize je dobfe

Ucinna latka: bevacizumabum. Drzitel rozhodnuti o registraci: istration Limited, j ypertenzi (riziko hypertenzni krize a proteinurie) nad  sndsena infuze poda\ nd béhem 60 minu chny ndsledujici infuze mohou byt poda
Velkd Britdnie. Registracni Cisla: EU 0 lené indi Ziti: T 65 let (zvySené riziko vzniku arteridinich tromboembolickych prihod), u pacient s kongeni-  béhem 30 minut. Nepodavejte jako bolus v nitroZilni injekci nebo bolusovou injekci. mruze
talni hemoragickou diatézou, ziskanou koagulopam nebo u padentd lécen hplnou da nesmi h\ pod( any neho m]Lhanv s roztoky glukozy. S I
hujicim fluoropyrimidin. Av / inaci s paklitaxelem je indikovan  antiko <léché oemb yA adé vzni 5 , )npade nutnosti musi byt lécha bud’ trv oncena nebo
jako Iécha prvni linie u nemocnych s metastazujicim karcinomem prsu. Avastin v kombinaci fagedlni j v fléc ¢ stavena. Dopor ni pro jednotlivé diagn6zy: Viz platny Souhm
s kapecitabinem je indikovan k prvni linii éc nych s me jicim karci 2vézit v pripadé vnitini pistéle mimo oblast GIT. \’ OJedne ch pr\padedmﬂ ovznikureakce  Gdajti o pripravku. Dostupnd baleni pripravku: 1x 100mg bevacizumabu ve 4ml; 1 400mg
, U kteryich se Iécha jinou moznou chemot eraph' ¢ antracyklind a taxand, v infuzi/hypersenzitivni reakce. Nezadouci Gcinky (i ich se jevily jako zévazné)  bevacizumabu v 16ml koncentratu pro pripravu infuze. Podminky uchovavani:

i byli v poslednich 12 mésicich Ié zimem obsahujicim yly hidSeny pi uziti v neregistrovaném nitroocnim podani. Klinicky vyznamné interakce: v chladnicce (2°C-8°C). Chrarite pred mrazem. Uchovavejte injek¢ v krabicce, aby
ani nemaji byt Iéceni kombinaci Avastin + kapecitabin. acizumab neovliviiuje v Klinicky zavazném rozsahu farmakokinetiku 5-luorouracilu, kar- byl pripravek chranén pred svétlem. Datum posledni revize textu: 27. 7. 2011. Vydej lécivého
mu rezimu s platinou je indikovan k [éché prvni linie ne-  boplatiny, paklitaxelu a doxorubicinu. U nékterych pauentu lécenych kombin / pripravku je vazan n Iekarskv predpis. Lecwy pripravek je hrazen z prostredk vere]neho
m, metastatickym nebo rekurentnim nemalobun mabu a sunitinib maldtu byla hldsena mikroangiopa i ). colorektalni karcinom, Inrunom prsu, nemalobun

y Klinicky vyznamné nezadouci cinky (u paci ] rapii, ta inaci 0 0 i sné podminky Ghrady js a adre
2a je indikovdn jako lécha prv n s chemoterapii): Nejzavaznéjsi pozorované nezadouci lklnk\ gastrointestindlni perforace, ~ sukl.cz). Dalsi i i Zi z platného So ida fipravku Avastin
inomem Jed\'in Kontralndlkace. (] iStéle, 'L rteridlni i thromboembolismus, syndrom reverzil)ilmzadmle oen- rese: Rodl ¢ rdi 70 00 Praha 7, teleft 0382 111
Casté i yropské

Cutsem, et al. Safety and
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Canis — familiaris fidelis 201°

ZacCatkem Fijna byl pokrtén kalendar Nadacniho fondu Mathilda vénovany podpore vycviku vo-
dicich psl pro nevidomé, tentokrat pod ndzvem ,,Canis - familiaris fidelis 2012

Hlavni myslenkou nadace, jiz
propijcila své jméno pani hra-
bénka Mathilda Nostitzova, je
podpora organizaci a projektd,
které smysluplné pomahaji na-
§im nevidomym spoluob¢antim.
Spojuje dohromady ty, ktefi po-
moc potfebuji, s témi, ktefi po-
mahat mohou a chtéji. V letos-
nim roce jiz potfeti pfispiva svym
charitativnim projektem, jehoz
vytézek bude poskytnut na vy-
cvik vodicich pst pro nevidomé,
také fotograf Antonin Maly. Ka-
lendaf narok 2012, jehoZ cena ci-
ni5oo K¢ (Castka, kterd odpovida
nakladim na tyden vychovy jed-

noho sténéte budouciho vodiciho
psa), ma nazev ,,Canis - familia-
ris fidelis 2012, rodinny a spo-
lehlivy pes.

Radéji nez s celebritou

Hlavnim motivem Kkalendate
jsou fotografické portréty vodi-
cich pst a znamych tvari kul-
turniho a spolecenského Zivota.
Autor se nechal volné inspiro-
vat starymi historickymi mal-
bami oblibenych psich spolec-
niki, které 1ze vidét ve sbirkach
na hradech, zadmcich nebo v ga-
leriich. Stejné romantické poza-
di krajiny s dramatickymi mraky

kalendatovych fotografii navo-
zuje atmosféru starych obrazi.
S vodicimi psy zapézovali na-
priklad Jeji kralovska vysost vé-
vodkyné z Cornwallu, hrabén-
ka Mathilda Nostitzova, Vaclav
Havel, Dana Zatopkova nebo pro-
fesor Josef Koutecky. ,,Byt vyfo-
tografovan se psem, kterého ¢lo-
vék miluje, je mnohem lepsinez
nechat se vyfotografovat s néja-
kou celebritou. Na obrazku jsem
se psem naseho syna, ten nas
umfel a na nového si netroufa-
me,“ uvedl posledné jmenovany.
,Je to dobrota,“ pritakal dojat
a s kouzlem nechténého své ne-

Vystava unikatnich
umeéleckych snimku kojeni

Pritahnout pozornost k vlivu kojeni na verejné zdravi chce vystava uni-
katnich snimk( fotograf(l a cestovateld Davida a Miroslava Svejnoho-
vych. Fotografie na téma kojeni pofizovali napfi¢ nékolika kontinenty
a vidét je mlzZete nejen v Praze, ale i na dalSich mistech republiky.

Foto: Narodni laktaéni centrum - Laktaéni liga

Jiz popatnacté CR slavi tyden ko-
jeni. Ten vyhlasuje Svétova ali-
ance na podporu kojeni na ce-
1ém svété a zapojilo se do néj
jiz 170 zemi. Cesky tyden koje-
ni podporuje spolecnost Bayer
CR ve spolupraci s Laktaéni li-
gou v CR uspofddanim fotogra-
fické vystavy na téma , Vefejné
zdravi zac¢ind kojenim*. Uni-
katni snimky na vystaveé, kte-
ra bude putovat rok po 14 mis-
tech v zemi, zdtraziuji vyznam
kojeni.

Rok, ale na riznych mistech
Vystava nyni doputovala do ga-
lerie v prazskych Emauzich, kde
bude k vidéni az do 4. listopadu.
V témz mésici budou moci snim-
ky zhlédnout hosté ,Nasi kavar-
ny“ ve Fakultni Thomayeroveé ne-
mocnici v Kr¢i. V prosinci vystava
zavitd do centra , Krouzky na V1-
tavé“ v prazském Braniku. Poté
bude vystava putovat po dalsich
deseti mistech CR aZ do ptistiho
Z&H, tedy dalsiho ro¢niku Ceské-
ho tydne kojeni. (red)

Vrtacka na drobné kosti pro vysockou nemocnici

Prezidentka Nadaéniho fondu Kapka Nadé&je Vendula Au$ Svobodové piedala Ustavu chirurgie ru-
ky a plastické chirurgie ve Vysokém nad Jizerou vrtacku pro operace drobnych détskych kosti.

,S potéSenim jsme vyuzili pomo-
ci Nadacniho fondu Kapka nadé-
je, ktery zhodnotil velky pFinos
pristroje pro nemocné a porané-
né déti a zakoupil nam vrtacku
pro operace drobnych détskych
kosti Electric Pen Drive vcetné
prislusenstvi za 410 948 K&," po-
dékovala zastupclm donato-
ra feditelka Ustavu Ing. Marce-
la Skodova.

Zpresni zasah

do détského skeletu
Sestavu, ktera ma funkcivrtacky, pilky
afrézky, ziskala nemocnice od stejné-
ho dodavatele jako v minulosti, tedy
od prazské firmy Synthes, s.r. 0. ,Pred
letyjsme od této spolecnosti zakoupili
vicefunkéni pristroj. Jedna se o pohon-
nou jednotku a pfidatné nastroje, kdy
muzeme vytvorit drobné pilky, vrtac-
ku s moznosti automatického posu-

nunebo jemnou frézku. Diky tomuto
nastrojilze vyrazné zpfesnit zasah do
détského skeletu. Kvalitninastroje za-
roven Setfi Zivou kostni tkan, proto se
rany lépe hoji. Musime si také uvédo-
mit drobnost détskych tkani—dvoule-
té dité napriklad vzdy operujeme pod
zvétsenim s pomoci mikroskopu, " vy-
svétlila primarka Gstavu MUDr. Alena
Schmoranzova, ktera se specializuje
navrozené vady ruky. ()]

opakovatelné ceStiny Emanu-
el Ridi, znamy kuchaf a dalsi
z protagonistii psiho kalendare.
Netradic¢ni kalendart je mozné za-

koupit na webovych strankach
NF Mathilda www.mathilda.cz. Na
podporu vycviku vodicich psti pro
nevidomé muzZete prispét i ode-
slanim DMS ve tvaru OKO na ¢is-
lo 87777.

Vystavu s nazvem ,,Psi a celebri-
ty“ kalendarové tvorby Antoni-
na Malého pro Nadaci Mathilda
je mozné vidét na Novomeéstské
radnici v Praze 2, a to do 16. pro-

since. Jana Jilkova

Inzerce A111017277 ¥
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XIl. roénik soutéZe vyhlasené redakci odborného &asopisu Sestra z vydavatelského domu Mlada fronta a. s.

Redakce ¢asopisu
Sestra tradi¢né udéluje
mimoradnou cenu:

Titul Sestra roku je
udélovan ve trech
kategoriich:

e Sestra v nemocnicni
a ambulantni péci

Dopfrejte ziskat
toto prestizni

ocenéni tém, Eastne ¥
* Cestne oceneni

za celozZivotni dilo

ktefi si jej
opravdu
zaslouzi!

Strucna pravidla soutéze

SoutéZ je urfena sestram, porodnim asistentkam, sestram domaci
a socialni péce a dalsim nelékafskym zdravotnickym pracovnikéim,
kterym se jejich profese stala spiSe poslanim nez pouhym zamést-
nanim. Kandidaty navrhuji jejich kolegové, nadFizeni, lékafi, zastupci
odbornych spole¢nosti i pacienti.

PRUBEH SOUTEZE:

Navrhovatel zasle kompletné vyplnénou pfihlasku spolu s motivac-
nim dopisem nasledujicim zptsobem:

— e-mailem na adresu sestraroku@mf.cz

- vloZenim na www.sestraroku.cz

— v obalce oznatené heslem ,Sestra roku 2011" na adresu redakce

e Sestra v socialni péci
e Sestra ve vyzkumu

7 v

a vzdélavani

v osetfovatelstvi

Uzavérka prihlasek nejpozdéji do 30. 11. 2011

asopisu Sestra, Mezi Vodami 1952/9, 143 00 Praha 4. Akceptovany
jsou pouze prFihlasky doruéené nejpozdéji do 30. 11. 2011. FormulaF
piihlasky do soutéZe najdete v titulech Sestra, Zdravotnické noviny,
na internetovych strankdch www.sestraroku.cz. TéZ si o n&j mizete
napsat na e-mail: sestraroku@mf.cz

Soutéz probiha ve dvou kolech. V prvnim kole vybere nezavisla prvni
odborna porota pro kazdou kategorii t¥i finalisty. Druhé kolo probéh-
ne na slavnostnim galave¢eru v tinoru 2012 v Praze. Navrhovatelé maji
moznost Ucastnit se tohoto vecera spolu s finalisty. V tomto zavéred-
ném kole vybere vitéze druhad odborna porota slozena z vyznamnych
osobnosti naseho Lékafstvi, odetiovatelstvi, zastupcli sponzort, poli-

tické sféry a vyherctl uplynulych ro¢nikd soutéze Sestra roku.

PODMINKY UCASTI V SOUTEZL:

SoutéZici musi splovat hlavni kritérium soutéze, kterym je
nadstandardni pfistup pfi zvladani naro¢nych situaci, vykonani vyji-
meéného Cinu v kazdodenni o3etfovatelské praxi nebo intenzivni ¢in-
nost sméfujici ke zkvalitfiovani vzdélavaciho systému apod.

Uplné znéni pravidel soutéze je k dispozici na www.sestraroku.cz.

V pfipadé dotaz(i piste na adresu sestraroku@mf.cz nebo vyuZijte
webové diskusni forum.
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roku

Seslra

Prihlasuji kandidata

Sestra roku 2011 v kategorii:

do soutéze

[]Sestra v socialni péci

rd

[1Sestra v nemocni¢ni a ambulantni péci

7 Ve

[]Sestra ve vyzkumu a vzdélavani

(vybranou kategorii oznacte kfizkem)

Navrhovatel
Jméno a piijmeni NAVINOVAELe ...
KONEAKENT BAFESA, PSC oovoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseseeeeesessssesseessesseessesesessesmssssssessesssssessssssessessessesessessessesssssesssssssssssssssssssesssss
E-Mail oo TELETON e
Soutézici

Jméno a piijmeni soutézici(ho) ..

Kontaktni adresa, PSC ...

E-mail

Obor, ve kterém soutéZici plsobi

Nejvy3si dosazené vzdélani, kvalifikace

ano I:l ne I:I

Registrovana sestra:

Pocet let ve zdravotnictvi ..

Publika¢ni ¢innost

Ptednaskova ¢innost .............

Jazykové schopnosti

Zahraniéni staze

Zakladni informace o soutézi

Popis aktivit kandidata odpovidajicich hlavnimu
kritériu soutéze musi byt k ptihlasce pFilozen
na zvlastnim papife ve formé motiva¢niho dopisu.
Rozsah tohoto sdéleni by nemél presahovat jednu
normostranu (tj. 30 radka).

Uplné znéni pravidel soutéze je k dispozici na www.sestraroku.cz
Sout&Zici i navrhovatel berou na védomi, Ze s nimi mohou byt
potizovany fotografické snimky, videozaznamy a rozhovory
v ramci dokumentace akce, které mohou byt pfimérené vyuzity
organizatorem soutéze pro tcely prezentace této akce a reklamu
spojenou s ni a dalsimi ro¢niky této akce, a s pofizovanim ta-

Kde jste se o soutéZi dozvédéli?

kovych zaznamd souhlasi. Navrhovatel ma povinnost informovat
soutéZiciho o jeho nominaci, pfiemz soutézici musi s nominaci,
Gdaji uvedenymi na pfihlasce i pravidly soutéZe souhlasit. Bez
souhlasu soutéZictho nesmi navrhovatel pfihlasku odeslat.

Odeslanim prihlasky do soutéZe udéluje navrhovatel i soutézici
v souladu se zakonem ¢&. 101/2000 Sb. souhlas se zpracovanim
zde poskytnutych osobnich Gdajd spole¢nosti Mlada fronta a. s.,
se sidlem Mezi Vodami 1952/9, 143 00 Praha 4-Modrany, jakoz-
to spravcem a zpracovatelem, za (¢elem zatazeni do databaze
spravce a daldiho marketingového zpracovani, tj. nabizeni vy-
robkd a sluzeb, a za (i¢elem obchodnich sdéleni prostiednictvim
elektronickych prostiedkil podle zakona ¢ 480/2004 Sb., a to

po dobu deseti let od udéleni souhlasu. Souhlas se zpracovanim
osobnich Gdajd udéluje soutézici i navrhovatel dobrovolné
a mohou jej kdykoli bezplatné na adrese spravce odvolat.

Mlada fronta a. s., Mezi Vodami 1952/9, 143 00 Praha 4-ModF¥any.

Odeslanim prihlasky do soutéZe se zavazujeme dodrzovat bez
vyhrad pravidla soutéze.
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Marek Hakl a kol.
Lécba bolesti

Soucasné pristupy k Iécbé bolesti
a bolestivych syndromt

Rozsah:

232 stran
Cena: 450 K¢
ISBN: 978-80-
-204-2473-0
Vydavatel:
Mlada fronta,
edice Aeskulap

Monografie nasich pfednich speci-
alist( v oboru algeziologie si klade
za cil poskytnout ¢tenafi prehled-
né a aktualni informace o proble-
matice predevsim chronické boles-
ti v€etné jejich dopadl na pacienta
(fyzickych, psychickych a socialnich)
a zaroven (vzhledem ke vzristajici-
mu poctu pacient( trpicich chronic-
kou bolestf) i dopad( na ekonomiku.
Autofi mj. apeluji na racionalni vol-
bu farmakoterapie s obezretnostf
pfi volbé volné prodejnych pfiprav-
k& a nepodcefovani komunikace
s pacientem.

V (vodnich kapitolach jsou stru¢né
zminény patofyziologie bolesti, jeji
déleni a psychosocialni souvislosti
chronické bolesti. Samostatné ka-
pitoly jsou pak vénovany metodam
|6Cby bolesti — farmakoterapii, in-
vazivnim metodam, psychoterapii
chronického algického syndromu
a dalsim 1écebnym metodam (napr.
akupunktufe a TENS).

Ve druhé, specialni ¢asti publikace
se autori podrobné zabyvaji lécbou
jednotlivych bolestivych syndrom(—
bolestmi hlavy, zad, komplexnim re-
gionalnim bolestivym syndromem,
bolestmi na hrudi a bolesti bficha,
|6€bou bolesti u seniorl, neuropa-
tickou bolesti, Iécbou onkologické
a prdlomové bolesti. Zvlastni kapi-
tolajevénovana lécbé akutni boles-
ti. Text je dopInén obrazovou doku-
mentacia fadou tabulek.

Alena Smahelova,
Martina Lasticova
Diabetologie
pro farmaceuty

Rozsah: 172 stran
Cena: 350 KE
ISBN: 978-80-
-204-2519-5
Vydavatel:
Mlada fronta,
edice Aeskulap

Cilem autorek je podat Ctenafi-
-lékarnikovi potfebné informace
k tomu, aby byl schopen erudova-

né a srozumitelné poucit pacien-
ta o jeho nemoci, moznostech Ié¢-
by i prevenci komplikacia doplnit i
upresnit tak informace, jichz se mu
dostalo pfi navstéve lékare.

V prvni ¢asti monografie jsou pre-
hledné popsany diagnéza, klasifi-
kace a klinicky obraz diabetu, Ié-
Cebné moznosti diabetu1.a 2. typu
vcetné lécby akutnich hyperglyke-
mickych stavd, potencialni Iékové
interakce, pozdni a dalsi komplika-
ce diabetu, nechybf ani kapitoly za-
byvajici se prevencia perspektivami
v |6CbE diabetu.

Druhéa &ast knihy je prehledem prak-
tickych doporuceniv jednotlivych si-
tuacich, s nimiz se lékarnik mdze se-
tkat pfimo v Iékarné. Probrany jsou
mj. principy edukace pacienta lékar-
nikem tykajici se selfmonitoringu,
inzulinové |écby, potravinovych do-
pliik{ a dalsich témat.

Ministerstvo zdravotnictvi CR
Cesky lékopis 2009

— Doplnék 2011 (tiSténa verze)

Rozsah:

1552 stran

Cena: 1999 K&
ISBN: 978-80-
-247-3785-0
Vydavatel: Grada

Zavazna pravni norma stanovujici
pozadavky najakost, postup pri pfi-
pravé, zkouseni, skladovani a dav-
kovani léCiv, podle niZ se zavazné
postupuje od 1. zafi 2011. Doplnék
obsahuje 587 text(, z toho 38 novych
a 549 zménénych, a pfinasi rovnéz
zmény v obecném i specialnim od-
dilu Narodni ¢asti lékopisu.

Ministerstvo zdravotnictvi CR

Cesky lékopis 2009

Cesky lékopis 2009 — Doplnék

2010, Cesky lékopis 2009 — Dopl-
nék 20m (elek-
tronicka verze
na DVD)

Cena: 1999 K¢
ISBN: 859-404-
-024-018-0
Vydavatel: Grada

Martina Vasakova,
Jaroslav Polak,

Radoslav Matéj
Intersticialni

plicni procesy

Od etiopatogeneze

pres radiologicky obraz

k histopatologické diagnéze

7.1.201M

NOVE KNIHY

Rozsah:

408 stran
Cena: 695K¢
ISBN: 978-80-
-7345-251-3
Vydavatel:
Maxdorf

Pod pojmem intersticialni plicni
procesy se skryva velmi pocetna
skupina nemoci, které maji spo-
lecné difuzni postizenf plicn tka-
né, a tudiz podobny klinicky, ra-
diologicky a funkéni obraz. Kniha
pojima intersticialni plicni pro-
cesy ze tfi hlavnich aspektd, a to
klinického, radiologického a his-
topatologického, a nabizi kom-
plexni pfehled o nemocech plicni-
ho intersticia.

Georg Herbeck,

Jifi Ondrus,

Viadimir Dvorak,

Alexander Mortakis

Atlas kolposkopie
Rozsah:
520 stran
Cena: 2450 K&
ISBN: 978-80-
7345-249-0
Vydavatel:
Maxdorf

Atlas je vhodny jak pro pfipravu na
specializacnizkousky v oboru gyne-
kologie a porodnictvi, tak pro kaz-
dodenni kolposkopickou praxi. Vice
nez 800 obrazkli zachycuje a doku-
mentuje bézné, méné bézné i neob-
vyklé klinické nalezy.

Tomas Vidim a kol.
Onemochéni

viscerdlnich cév
Diagnostika, chirurgicka
a endovaskularni 1é¢ba

Rozsah:

168 stran
Cena: 495K¢
ISBN: 978-80-
-7345-238-4
Vydavatel:
Maxdorf

PostiZeni visceralnich cév je pro-
vazeno vysokou morbiditou a ve
svych akutnich projevech také vy-
sokou mortalitou. Chronicka ische-
mie splanchnickych tepen je viak
dobre |éCitelna a pfi v€asné dia-
gnostice Ize snizit fatalniriziko ne-
poznaného onemocnéni. Visceral-
niischemie vyzaduje mezioborovou
spolupraci. Tyka se to jak diagnosti-
ky, na niz se podileji gastroentero-

logové, angiologové i dalsi specia-
listé zoborl interny a chirurgie, tak
zejména Iécby.
Endovaskularni terapie je jiz samo-
statnym oborem, cévnéchirurgicka
|é¢ba je v kompetenci cévniho chi-
rurga. Kniha uvadi popis operacnich
pristupt spolu s obrazovou doku-
mentaci, jeZ by méla byt instruktiv-
ni provsechny, ktefiv danych oblas-
tech neoperuji prilis casto.

Ivo Bianchi,

Lucie Kotlafova

Cytokines

The language of the cells

-1 part
Rozsah:
230 stran
Cena: 1000 K&
Vydavatel:
Edukafarm

Cytokiny v kon-

centracich télu vlastnich maji me-
dicinské vyuZiti u Fady onemocnént.
Autofi, internista a klinicka farma-
ceutka, v knize popisuji farmako-
logické a imunologické vlastnos-
ti cytokind se zaméfenim na jejich
bezpecnost.
Ddraz kladou na vysvétleni, proc¢
je pouziti cytokind v béznych far-
makologickych davkach limitova-
no nezadoucimi Ucinky, zatimco ve
fyziologickych koncentracich pFina-
Si terapeuticky efekt a vysoky pro-
fil bezpe€nosti. Uvadéjf pritom své
zkuSenosti i zavéry mnoha klinic-
kych studif.

Cyril Hoschl,

Jdn Prasko,

Richard Rokyta (eds.)
Emoce v mediciné

Rozsah:

200 stran

Cena: 295K&
ISBN: 978-80-
-86694-99-3
Vydavatel:
Academia
Medica Pragensis

Emoce predstavuji tajemnyairacio-
nalni zaklad naseho konanf i cha-
panf svéta. Na celostatnim kon-
gresu Ceské lékarské akademie na
toto téma v roce 2010 byly proslo-
veny prednasky dotykajici se emoci
vrliznych oborech mediciny (chirur-
gie, interna, psychiatrie, prenatal-
nfa perinatalni medicina, geriat-
rie...) z rozlicnych pohled(: ocima
nemocnych, jejich pfibuznych, 1é-
kar(, zdravotnického personaluiili-
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di z jinych obor(, nechybi ani po-
hled duchovniho.

Jednotliviautofi (vedle editor( pro-
fesori Michal Andél, Vladimir Benes,
Tomas Halik, Radana Kénigova, Mi-
lan Kvapil, Bohuslav Ostadal, Pavel
Pafko, Jan Pirk, docentka Iva Hol-
merova, Dana Juraskova, publicis-
ta Jefim FiStejn a dal3i) upozoriu-
jinazakladniemociondalnf potreby
Clovéka, emoce v rliznych Zivotnich
rolich. Je vysvétlen i fyziologicky
podklad emocf a patofyziologické
zmény. Kniha se vyhyba prilis spe-
cializovanym formulacim a je po-
jata jako vieobecné srozumitelny,
popularizujici text.

Sanjay Gupta
Moderni medicina

a zachranéné zivoty
Opravdové pribéhy o vitézstvi
mediciny nad smrti

Rozsah:

247 stran
Cena: 260 K¢
ISBN: 978-80-
-7349-258-8
Vydavatel:
Pragma

Kdyz srdce pfestane tlouci, neni to
konec. Existuje ,Seda zona", oblast
nikoho, kde nejsme ani mrtvi, ani
Zivi. Co kdyz existuje zplsob jak dat
umirajicimu trochu vic ¢asu, jak po-
sunout hranici mezi zivotem a smr-
ti? A pravé tuto kfehkou hranici au-
tor knihy zkouma spolu s lidmi, ktefi
ji prekrocili.

Ladislav Chrobak
Historky z mého Zivota
a cest

Rozsah:

104 stran
Cena: 169 K¢
ISBN: 978-80-
-247-4011-9
Vydavatel:
Grada

Autor (internista-hematolog, ale ta-
ké publicista) uvadi prihody ze své-
ho Zivota a z cest na mezinarodnf
kongresy a konference. Dozvime se
napfiklad, jak v osmé tridé gymna-
zia pfednasel somatologii jako ne-
honorovany suplent, jak oSetfoval
nemocného v tézké hypoglykemii
v letadle nad oceanem, délal hasi-
Ce v divadle Comédie Francaise ne-
bo jak jej na letisti v Baku pfi ces-
t€ na hematologicky kongres vitali
jako vedouciho folklorniho soubo-
ruze Sarajeva.
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Kalendar akci odbornych lékarskych
spolecnosti — listopad 2011

Pordda-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.

7. dny diagnostické,
prediktivni

a experimentalni onkologie
19. sjezd ceskych

a slovenskych patologii

19. sjezd Ceské spolecnosti
histologickych laborant
Mezioborovy diagnosticky
seminaF ceské divize IAP
9.-11. 11. 2011/Olomouc

Misto konani: Regiondlni centrum
Olomouc, sil Pegasus
Poradatelé:; sekce diagnostické
a prediktivni onkologie Ceské onko-
logické spoletnosti CLS JEP, Ustav
molekularni a transla¢ni mediciny
LF UP a FN Olomouc, Ustav klinické
amolekularni patologie LF UP a FN
Olomouc, Ceska spolecnost patolo-
gt CLS JEP, Slovenska spolo¢nost
patolégov SLS, oddéleni patologie
Slezské nemocnice Opava, Nada-
ce pro vyzkum rakoviny - Rakovi-
na, véc vefejna

Kontakt: www.linkos.cz

4. kongres anestezie

a intenzivni péce za
mimoradnych podminek
Mi$ni trauma, psychosomatické
poruchy pracovnikii ARIM, triage,
nitrohrudni Kkatastrofy, nitro-
brisni katastrofy, asfyxie

9.-11. 11. 2011/Praha

Misto konani: Kongresové
centrum UVN Praha

Poradatel: oddéleni anestezie,
resuscitace a intenzivni pé¢e UVN
Kontakt: www.uvn.cz

Cesky kongres

o infekcnich nemocech
Kazuistiky hepatitid, infekce
HIV, antibiotické terapie, inten-
zivni péce

9.-11. 11. 2011/Mikulov

Misto kondani: Hotel Eliska
Poradatel: Spolecnost infekéniho
1ékafstvi CLS JEP

Kontakt: www.fileno.cz/sil/

13. konference prenatalni
diagnostiky

10. 11. 2011/Olomouc

Misto konani: posluchirna Détské
kliniky LF UP a FN Olomouc
Poradatelé: SpoleCnost 1ékaiské
genetiky CLS JEP, Ustav lékafské
genetiky a fetadlni mediciny LF UP
Olomouc, oddéleni 1ékarské gene-
tiky FN Brno

Kontakt: prof. MUDr. Jifi Santa-
vy, CSc.; tel.: 585 414 906; e-mail:
genetika@fnol.cz; RNDr. Alexan-

dra Oltova; tel.: 532234 718; e-mail:
aoltova@fnbrno.cz; www.slg.cz

Onemocnéni stitné zlazy
11. odborny celodenni seminar
10. 11. 2011/Praha

Misto konani: Kongresové
centrum Nemocnice Na Homolce
Poradatel: ORL oddéleni Nemoc-
nice Na Homolce

Kontakt: www.homolka.cz/orl

Stomatologie,
stomatochirurgie

- vyvoj, péce, tirazy
Sympozium pro sestry

10. 11. 2011/Zlin

Kontakt: www.bos-congress.cz

Problematika chemické
bezpecnosti na pracovisti
Nova legislativa, hodnoceni zdra-
votnich rizik pesticidti a biocidui
10. 11. 2011/Praha

Misto konani: SZU, budova ¢. 11,
velka poslucharna

Poradatel: Statni zdravotni istav
Kontakt: MUDr. Miroslava Hor-
nychova; tel.: 267 082 625; e-mail:
mhornych@szu.cz; www.szu.cz

SeminaF mladych chirurgti
- nase chyby a omyly

10. 11. 2011/Hradec Kralové

Misto konani:

Hotel Tereziansky dvir
Poradatel: sekce mladych chirur-
gt Ceské chirurgické spolecnos-
ti CLS JEP

Kontakt: MUDr. ZdenékSubrt, Ph.D.;
e-mail: mlady.chirurg@post.cz;
http://chirurgie.cz

Opakované

nemocny pacient

10. 11. 2011/Praha

Misto konani: Lékarsky dGm
Pofadatel: Ceska spole¢nost alergo-
logie a klinické imunologie CLS JEP
Kontakt: MUDr. Toma$ Koci;
tel.: 487954 992; e-mail: astmacen-
trum-cl@seznam.cz; MUDr. Mar-
tin Fuchs; tel.: 286 923 150; e-mail:
mfuchs@centrum.cz; www.csaki.cz

24. regionalni dermato-
venerologicky seminaF
Novinky z vyzkumu i klinické
dermatovenerologie

10. 11. 2011/Brno

Poradatelé: OS Ceské lékafské ko-
mory Brno-mésto, Dermatovene-
rologicka klinika LF MU a FN u sv.
Anny v Brné

Kontakt:

prof. MUDr. Vladimir Vaski, CSc.;
e-mail: vladimir.vasku@fnusa.cz;
www.Ifhk.cuni.cz/dermat

Medicinsko-pravni
problematika

v soudnélékaiské praxi
10.-11. 11. 2011/Praha

Misto konani: Hotel IIf
Poradatel: IPZV

Kontakt: Andrea Mald; tel.:
261 092 442; e-mail: mala@ipvz.cz;
www.ipvz.cz

Brnénské
neurochirurgické dny
Neuroonkologie, pravni
odpovédnost ve zdravotnictvi
10.-11. 11. 2011/Brno

Misto konani: Velké Bilovice

- seminarni hotel Akademie
Poradatel: Neurochirurgicka
klinika LF MU a FN Brno
Kontakt: Olga Pazderkova;
tel.: 532233 746;

e-mail: opazder@fnbrno.cz;
Jarmila Bezroukova; tel.: 532233 753;
e-mail: jbezrouk@fnbrno.cz;
www.fnbrno.cz/
neurochirurgicka-klinika/ki470

Zajimavé pripady z praxe
11. 11. 2011/Ostrava

Misto kondni: FN Ostrava
Poradatel:

kozni oddéleni FN Ostrava
Kontakt:

MUDr. Yvetta Vantuchova, Ph.D.;
e-mail: yvetta.vantuchova@fno.cz;
www.Ifhk.cuni.cz/dermat

Seminaf k 15. vyroci
zalozZeni sekce détské
dermatologie

11, 11. 2011/Praha

Poradatel: sekce détské dermato-
logie Ceské dermatovenerologické
spole¢nosti CLS JEP

Kontakt: prim. MUDr. HanaBuckova,
Ph.D.; e-mail: hbuckov@fnbrno.cz;
www.1fhk.cuni.cz/dermat

13. brnénské setkani
détskych neurologti

a pediatru

Schizofrenie v détstvi a adoles-
cenci, neurotoxické latky, déti
s RS 1é¢ené imunomodulaénimi
1éky, stimulace nervu vagu v dét-
stvi, efekt farmakoterapie u pa-
cientu s epilepsii s juvenilnimi
absencemi, status epilepticus u no-
vorozencti a kojencii, ketogenni
dieta, chirurgicka 1é¢ba pacientii
s extratemporalni epilepsii, ata-
xie v détském véku...

11. 11, 2011/Brno

Misto kondani:

Brno-Kohoutovice, hotel Myslivna
Poradatelé; Spole¢nost détské neu-
rologie CLSJEP, Klinika détské neu-
rologie LF MU a FN Brno

Kontakt: www.mhconsulting.cz
Nejcastéjsi bolestivé stavy
a jejich léceni

Bolesti zad, nddorové bolesti,
neuralgie...

11. 11. 2011/Praha

Misto kondni: Hotel IIf
Poradatel: IPVZ

Kontakt: Andrea Mala; tel.:
261 092 442; e-mail: mala@ipvz.cz;
Www.ipvz.cz

12. konference

Tabadk a zdravi

11. 11. 2011/Praha

Misto konani: Lékatsky dGm
Poradatelé: Pracovni skupina pro
prevenci a 1é¢bu zavislosti na taba-
ku CLS JEP, Centrum pro 1é¢bu za-
vislosti na tabaku 3. interni klini-
ky1. LF UK a VEN Praha, Spolecnost
pro 1é¢bu zavislosti na tabaku
Kontakt: e-mail:
felbrovav@seznam.cz; www.cls.cz

llustraéni foto: Shutterstock
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Novinky v pracovnim
Iékarstvi - kurz

11. 11. 2011/Praha

Misto konani: Hotel IIf
Poradatel: IPVZ

Kontakt: PhDr. Eva Moravkova;
tel.: 261 092 458; e-mail:
moravkova@ipvz.cz; www.ipvz.cz

Kazuistiky z oftalmologie
11. 11. 2011/Praha

Misto konani: Lékafsky dam,
event. O¢ni klinika 1, LF UK a VEN
Kontakt: MUDr. Michalis Palos,
doc. MUDr. BohdanaKalvodova, CSc.;
e-mail: sekrpred.ocnikl@vfn.cz,
michalis.palos@post.cz;
www.oftalmologie.com

Konference sekce infekcnich
nemoci v gynekologii

a porodnictvi CGPS CLS JEP
11.-12. 11. 2011/Praha

Misto kondani:

Clarion Congress Hotel
Poradatelé: sekce infek¢nich ne-
moci v gynekologii a porodnictvi
Ceské gynekologické a porodnické
spole¢nosti CLS JEP, venerologicka
sekce Ceské dermatovenerologické
spole¢nosti CLS JEP

Kontakt: www.infekcegp.cz/2011

Sonografie v ortopedii

- mimo¥adny kurz

11.-12. 2011/Praha

Misto kondni: Ortopedicka klini-
ka1. LF UK a FN Na Bulovce
Poradatelé: IPVZ

Kontakt: Mgr. Eva Charova; tel.:
261092 461; e-mail: charova@ipvz.cz;
WWW.ipvz.cz

17. moravskoslezské
pediatrické dny

VySetfovani déti s onemocnénim
uropoetického traktu, celiakie, vy-
znam CRP a dal$ich markerti zané-
tu v pediatrii, hodnoceni projevii
bolesti u déti, idiopatické stiev-
ni zanéty, nadory u dospivajicich,
nové rezistence u patogenti...
11.-12. 11. 2011/Ostrava

Misto kondani:

Clarion Congress Hotel
Poradatelé: Méstska nemocnice Os-
trava, Ceska pediatricka spolecnost
CLSJEP, Spolek 1ékafti CLS JEP v Os-
travé, Univerzita T. Bati ve Zliné
Kontakt: prof. MUDTr. Jaroslav Slany,
CSc.; e-mail: jaroslav.slany@mnof.cz;
www . pediatrie-ostrava.cz,
WWW.Cpsjep.cz

13. hradecké pediatrické dny
Hypertenze, vyZziva ve specific-
kych situacich, pozdni nasled-
Ky onkologickych onemocnéni,
ortodoncie, kardiologie...

11.-12. 11. 2011/Hradec Kralové
Misto kondni:

Univerzita Hradec Kralové
Poradatel: Détska klinika LF UK
a FN Hradec Krélové
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Kontakt: MUDr. David Neumann;
e-mail: neumann@Ilfhk.cuni.cz;
prof. MUDr. Milan Bayer, CSc.;
tel.: 495 832 840;

e-mail: bayerm@lfhk.cuni.cz;
WWW.cpsjep.cz

Vyroéni sjezd Ceské
kontaktologické spol.
11.-13. 11. 2011/Nymburk

Misto konani: Sportcentrum
Poradatel:

Ceska kontaktologicka spole¢nost
Kontakt: prim. MUDr. Pavel
Rezek, CSc.; e-mail:
pavel.rezek@nemocnicekolin.cz;
www.oftalmologie.com

2. Zirmiiv olomoucky
diskuzni den

12. 11. 2011/Olomouc

Misto Konani:

Pravnicka fakulta UP Olomouc
Kontakt: doc. MUDTr. Jifi Rehdk,
CSc.; prim. MUDr, Klara Mares$ova,
Ph.D.; e-mail: jiri.rehak@fnol.cz,
maresovk@fnol.cz;
www.oftalmologie.com

Kurz v détské ORL

12. 11, 2011/Praha

Misto konani: FN Motol
Poradatel: IPVZ

Kontakt: Milena Keslova;

tel.: 261 092 457; e-mail:
keslova@ipvz.cz; www.ipvz.cz

1. ceskomoravsky den
syndromu fragilniho
X-chromozomu

12, 11, 2011/Praha

Misto konani: FN Motol
Poradatelé: Centrum hereditar-
nich ataxii FN Motol, Klinika dét-
skéneurologie 2. LF UK a FN Motol,
obcanské sdruzeni Fragilni X, Na-
dacni fond Synesis

Kontakt: Ivana Zelenkova; tel.:
241773 244; www.nf-synesis.cz;
e-mail: nf-synesis@seznam.cz;

Psychomotoricka
retardace a rehabilitace

- seminaf

12, 11. 2011/Praha

Misto konani: Hotel Krystal
Poradatelé; Sdruzeni praktickych
1ékaftl pro déti a dorost CR Praha
a Stfedocesky region, Odborna spo-
le¢nost praktickych détskych 1éka-
i CLS JEP

Kontakt: www.detskylekar.cz

Specialni prace s pacientem
= burn-out syndrom

14. 11. 2011/Praha

Misto konani: UVN

Poradatel: odd. psychologie UOVN
Kontakt; Mgr. Marie Pénickova;
tel.: 725 768 428; www.uvn.cz

Podptirna 1ééba
v onkologické praxi
14. 11. 2011/Praha

Misto konani: Hotel ILF
Poradatel: IPVZ

Kontakt: Andrea Mala; tel.:
261092 442; e-mail: mala@ipvz.cz;
WWWwW.ipvz.cz

Zdravotnictvi ve Stredni

a Jizni Americe - kurz

14. 11. 2011/Praha

Misto konani: Hotel IIf
Poradatel: IPVZ

Kontakt: Andrea Mala; tel.:
261092 442; e-mail: mala@ipvz.cz;
WwWWw.ipvz.cz

Stomatologie, stomatochi-
rurgie - vyvoj, péce, lrazy
Sympozium pro sestry

14. 11. 2011/Usti nad Labem
Kontakt: www.bos-congress.cz

Uceleny pohled

na psychofarmaka
Specializa¢ni kurz v psychiatrii
15. 11. 2011/Praha

Misto konani: PL Bohnice, pavilon 27
Poradatel; IPVZ

Kontakt: Andrea Mala; tel.:
261 092 442; e-mail: mala@ipvz.cz;
Wwww.ipvz.cz

32. konference

socialni psychiatrie
Zapojeni pacienta

do 1é¢by a rehabilitace

15.-17. 11. 2011/Chrudim

Misto konani: Hotel Bohemia
Poradatelé: sekce soc. psychiatrie
Psychiatrické spolecnosti CLS JEP,
Centrum pro rozvoj péce o dusevni
zdravi, Asociace komunitnich sluzeb,
Kolumbus a Péce o duSevni zdravi
Kontakt: www.psychoterapeuti.cz

Vzdélavaci seminaF SVL
Lécba chronické zacpy a prevence
alécba respiracnich onemocnéni
v ordinaci praktického lékafe
16. 11. 2011/Jihlava

Misto konani:

presbytat Hotelu Gustav Mahler
Poradatel: Spolecnost
vieobecného 1ékaistvi CLS JEP
Kontakt; www.svl.cz

SeminaF OSPDL CLS JEP
Novinky v détské dermatologii,
alergie na bilk. kravského mléka
16. 11. 2011/Plzenl

Misto kondni:

Hotel Astory, Nadrazni 26
Poradatelé: Odborna spolenost
praktickych détskych 1ékafil CLS
JEP Zapadoceského regionu, Sdru-
Zeni praktickych 1ékatt pro déti
a dorost Plzeni-mésto

Kontakt: www.detskylekar.cz

Doporucené postupy

u nejcastéjsich
revmatickych onemocnéni
Nova diagnosticka a terapeuticka
doporuceni Ceské revmatologic-
ké spole¢nosti CLS JEP a EULAR

7.1.20M

18. 11. 2011/Praha

Misto konani: IPVZ, Ruska 85
Poradatel: IPVZ

Kontakt: Jana Hartmanova; tel.:
261 092 443; e-mail: hartmanova@
ipvz.cz; www.ipvz.cz

13. beskydské
alergologické

a imunologické dny

18.-19. 11. 2011/Malenovice

Misto konani: Hotel Petr Bezruc¢
Poradatelé: Ambulance pro alergo-
logii a klinickou imunologii Pfibor,
Ceska spolecnost alergologie a kli-
nické imunologie CLS JEP
Kontakt: MUDr. Mofric Jurecka;
tel.: 556 724 224; e-mail:
moric.jurecka@seznam.cz;
www.beskydskedny.cz

Vzdéldavaci seminaF SVL
Lécba chronické zacpy a prevence
alécba respirac¢nich onemocnéni
v ordinaci praktického 1ékare
19. 11, 2011/Olomouc

Misto konani: Aula Pravnické
fakulty UP Olomouc

Poradatel: Spolecnost
vieobecného 1ékafstvi CLS JEP
Kontakt: www.svl.cz

Vzdélavaci seminaf
OSPDL CLS JEP

19. 11. 2011/Hluboka nad Vitavou
Misto kondni: Parkhotel
Poradatel: Odborna spole¢nost prak-
tickych détskych 1ékatt CLS JEP
Kontakt: www.detskylekar.cz

3. konference vyukového
portdlu Akutne.cz
Intenzivni medicina a resuscita-
ce, bolest, anestezie, DAM (Dif-
ficult Airway Management - neoce-
kavany scénar) - etika a pravni
aspekty, akutni pneumologie
19. 11. 2011/Brno

Misto konani: kampus Bohunice
Poradatel:

Vyukovy portal Akutne.cz
Kontakt: www.akutne.cz

Stomatologie,
stomatochirurgie

- Vyvoj, péce, Grazy
Sympozium pro sestry

21. 11. 2011/Ceské Budéjovice
Kontakt: www.bos-congress.cz

Respiracni kaleidoskop

- seminaf

Problémy respira¢nich onemoc-
néni v regionu, glukokortikoidy
v respira¢ni patologii, recidivuji-
ciresp. infekce, mechanismy, na
néz 1ze u resp. chorob titocit

21. 11. 2011/Ceské Budéjovice
Potadatel: Ceska spole¢nost aler-
gologie a klinické imunologie CLS
JEP, Ceska iniciativa pro astma-
Kontakt: doc. MUDr. Vit Pet-
i, CSc.; tel.: 257 272 o17; e-mail:
vit.petru@homolka.cz; www.cls.cz

Biopticka diagnostika
malignich lymfomii

21.-24. 11. 2011/Praha

Misto konani: Ustav patologie

1. LFUK a VEN Praha

Poradatel: IPVZ

Kontakt: Mgr. Eva Chérova; tel.:
261092 461; e-mail: charova@ipvz.cz;
www.ipvz.cz

Interna Informans

- seminar

Biologickd 1é¢ba osteoporézy,
tepova frekvence jako rizikovy
faktor, jak zlepsit dlouhodobou
compliance nemocnych, novinky
v antikoagula¢ni 16¢bé, systémo-
va onemocnéni pojiva, moderni
1é¢ba diabetu, diferenciilni dia-
gnostika boleni bficha

22, 11. 2011/Ceské Bud&jovice
Misto konani: Hotel Maly pivovar
Poradatel: Ceskd internisticka
spole¢nost CLS JEP

Kontakt: www.gsymposion.cz

Nové sméry v diagnostice
a léché CHOPN

22, 11. 2011/Praha

Misto konani: FN Na Bulovce
Poradatel: IPVZ

Kontakt: Milena Keslova; tel.:
261092457; e-mail: keslova@ipvz.cz;
www.ipvz.cz

PTA kurz

22.-23. 11. 2011/Praha

Misto konani: IKEM

Poradatelé: Ceska spolecnost inter-
vencni radiologie CLS JEP, Nadace].
Rosche, Zakladna radiodiagnostiky
a intervencni radiologie IKEM
Kontakt: prof. MUDT. Jan Peregrin,
CSc.; e-mail: jape@medicon.cz;
WWW.CSir.cz

Regiondlni setkani
dermatovenerologii

23. 11. 2011/Hradec Kralové
Poradatel: Klinika nemoci koznich
apohlavnich LF UK a FN HK
Kontakt: doc. MUDr. Karel Ett-
ler, CSc.; e-mail: ettler@fnhk.cz;
www.Ifhk.cuni.cz/dermat

Sklickovy seminar

23. 11. 2011/Praha

Misto konani: FN Na Bulovce
Poradatel: histopatologicka sekce
Ceské dermatovenerologické spo-
le¢nosti CLS JEP

Kontakt: doc. MUDr. Lumir Pock,
CSc.; e-mail: lumir.pock@volny.cz;
www.Ifhk.cuni.cz/dermat

Vzdéldvaci seminaF SVL
Lécba chronické zacpy a prevence
a léc¢ba respira¢nich onemocnéni
v ordinaci praktického lékare
23. 11. 2011/Ceské Budé&jovice
Misto konani: Budova Medipont
Poradatel: Spolecnost v§eobecné-
ho 1ékaistvi CLS JEP

Kontakt: www.svl.cz
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Humanni biomonitoring

- seminaf

23.11. 2011/Praha

Misto konani:

Statni zdravotni istav

Poradatel: SZU

Kontakt: prof. MUDr. Milena Cer-
na, DrSc.; e-mail: mcerna@szu.cz;
Mgr. Andrea Krskova, Ph.D.; tel.:
267 082 268; e-mail: a.bat@szu.cz;
WWW.SZU.CZ

19. onkologicko-
-urologické sympozium
15. mammologické
sympozium

Zhoubné nadory varlat, karci-
nom prostaty, véasny zachyt kar-
cinomu prsu, 1é¢ba nepokro¢ilé-
ho karcinomu

23.-25. 11. 2011/Praha

Misto konani: Policejni akademie
Poradatelé: Ceski spolecnost
komplexni onkologické péce, Ces-
ka onkologicka spole¢nost CLS JEP,
onkologické oddéleni Fakultni Tho-
mayerovy nemocnice, KOC FN Na
Bulovce, FTN a VEN, Nadacni fond
Onkologie pro 21. stoleti

Kontakt; PhDr. Petr Koutny; tel.:
602 660 996; www.onkologie21.cz
e-mail: info@onkologie21.cz;

Preparacni kurz ORL

s mezinarodni ticasti
Chirurgie nosu a vedlejsich
nosnich dutin

23.-25. 11. 2011/Brno

Misto konani:

Anatomicky ustav LF MU
Poradatel: Edukacni centrum
praktické anatomie a Anatomicky
ustav LF MU v Brné

Kontakt: http://otolaryngologie.cz;
WWW ., ecpa-cz.com

27. neonatologické dny
23.-25. 11, 2011/Plzenl

Misto konani: Parkhotel
Poradatel: Neonatologické oddéle-
ni EN Plzeri, Ceska neonatologicka
spole¢nost CLS JEP

Kontakt: www.neodny2011.cz

25. sjezd ceskych
a slovenskych neurologti
58. sjezd ceskych
a slovenskych klinickych
neurofyziologti
23.-26. 11. 2011/Brno
Misto konani:
Vystavisté Brno, pavilon ,,E“
Poradatelé: Ceskd neurologickd
spolecnost CLS JEP, Ceska spoled-
nost pro klinickou neurofyziologii
CLS JEP, Slovenska neurologicka
spolo¢nost SLS, Slovenska spoloc-
nost pre klinickd neurofyziolégiu
SLS, Spolecnost biomedicinského
inZenyrstvi a 1ékatské informati-
ky CLSJEP, Neurologicka klinika LF
MU a FN Brno, NeuroBrno, a. s.
Kontakt: Www.CSNs2011.Cz

(sta)
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Zdravotnicky odbornik
a reklama na lecCive pripravky

Letiky, broZury, plakity, sto-
janky, reklamni tuZky a jiné
materialy ¢i pfedméty dodava-
né reprezentanty farmaceutic-
kych spole¢nosti pravidelné vi-
dame v ordinacich praktickych
1ékaii, ¢ekarnach i 1ékarnach.
Lékafi publikuji v odbornych
periodikach, poskytuji on-line
rozhovory, prednaseji na veé-
deckych kongresech. V§echny
tyto aktivity mohou byt Kklasi-
fikovany jako reklama na 1é¢i-
vé pripravky.

Plynou z toho pro zdravotnické
odborniky néjaka rizika? Jaké za-
sady musi dodrzovat? O tom by
meél podat strucny, nikoli vsak
vyCerpavajici prehled nasleduji-
ci clanek.

Vymezeni reklamy
Podle zdkona o regulaci reklamy
(€. 40/1995 Sb.) se reklamou obec-
né rozumi oznameni, pfedvede-
ni ¢ijind prezentace §ifené zejmé-
na komunika¢nimi médii, majici
za cil podporu podnikatelské ¢in-
nosti, zejména podporu spotie-
by nebo prodeje zbozi. Za rekla-
mu na humanni 1éc¢ivé pripravky
pak zdkon povazuje také vSechny
informace, presvédcovani nebo
pobidky urcené k podpoie piede-
pisovani, dodavani, prodeje, vy-
deje nebo spotfeby humannich
1éc¢ivych pripravki, pricemz ob-
sahuje prikladmy vycet jednani,
jez se povazuji za reklamu. Jedna
se zejména o:
® Navstévy obchodnich zastup-
cl u osob opravnénych 1éci-
va predepisovat, dodavat nebo
vydavat.
® Dodavani vzorka 1éciv.
® Podporu predepisovani, vyde-
je a prodeje 1é¢iv pomoci daru,
spotfebitelské soutéZe a nabid-
kou nebo prislibem jakéhokoli
prospéchu nebo financni ¢i véc-
né odmeény.
® Sponzorovani setkani kona-
nych za tcelem podpory prede-
pisovani, prodeje, vydeje nebo
spotfeby lé¢iv a navstévovanych
odborniky.
® Sponzorovani védeckych kongre-
s s icasti odbornikd a thradu
nakladid na cestovné a ubytova-
ni souvisejicich s jejich ucasti.
Za reklamu na 1écivé pripravky
vsak mohou byt povazovana i ji-
na jednani, pokud spliiuji shora
uvedené defini¢ni znaky.

Pozor na Iéky na predpis
Na reklamu na 1é¢ivé ptipravky se
vztahuji obecné pozadavky stano-
vené zakonem o ochrané spotfe-
bitele (¢. 634/1992 Sb.) a obchod-
nim zdkonikem (¢. 513/1991 Sb.)
jakoz i specialni pozadavky obsa-
Zené v zakoneé o regulaci reklamy.
Reklama nesmi byt klamavou ani
agresivni obchodni praktikou. Za-
kazanad je reklama skrytd. Rekla-
ma nesmi byt v rozporu s dobrymi
mravy, zejména nesmi vyuzivat
motiv strachu. Srovnavaci rekla-
ma je pripustnd pouze tehdy, je-
-li zaméfena na zdravotnické od-
borniky. K reklamé se zaroven
vztahuje nékolik pokynt vyda-
nych Statnim ustavem pro kont-
rolu 1é¢iv (SUKL), jeZ sice nemaji
povahu obecné zavaznych predpi-
s1, ale napovidaji, jaky ma tento
dozorovy organ nazor na nékteré
konkrétni situace.

Obecné muzeme fici, Ze prav-

ni tprava reklamy na 1écivé pri-

pravky je zaloZena na téchto za-
kladnich zasadach:

e Pfedmétem reklamy mize
byt pouze registrovany lécivy
pripravek.

® Predmétem reklamy zaméfené
na Sirokou vefejnost (tedy kaz-
dého, kdo neni zdravotnickym
odbornikem) nesmi byt 1é¢ivé
pripravky, jejichz vydej je va-
zan pouze na lékafsky pfedpis
(vyjimkou jsou vakcina¢ni kam-
pané schvalené Ministerstvem
zdravotnictvi CR).

® Veskeré informace obsazené vre-
klamé musi odpovidat idajum

uvedenym v souhrnu
udaju (SPC) daného
1éc¢ivého piipravku.
e Reklama musi pod-
porovat racionalni
pouzivani 1éc¢ivého
pripravku jeho ob-
jektivnim pfedsta-
venim bez prehané-
ni jeho vlastnosti.

Jsem léka¥,

mé se to prece netyka
Pravé naopak. Zdravotnicky od-
bornik (1ékaft, 1ékarnik) sice zpra-
vidla ve vztahu k reklamé na 1é¢ivé
pripravky nevystupuje jako ,zada-
vatel“, ktery si u jiného subjektu
objednal zpracovani reklamy (vét-
Sinou je to farmaceuticka spolec-
nost z titulu drzitele rozhodnuti
oregistraci ¢i vyrobce, popt. distri-
butor), ani jako ,zpracovatel“, kte-
ry reklamu zpracoval. MtiZe se vSak
velmi snadno dostat do role , Sifite-
le“, tedy osoby, ktera reklamu ve-
fejné §ifi. Typicky pijde o ptipady
uvefejnovani letakd a jinych re-
klamnich material v prostorach
Cekarny nebo ordinace lékate. Da-
le 1ze zminit napf. vystoupeni 1é-
kafe jako prednasejiciho na vé-
deckych kongresech a odbornych
setkdnich, nebot i takovato akti-
vita mlze mit charakter reklamy.
Proto i zdravotnicky odbornik mu-
si dodrzovat predpisy regulujici re-
klamu na léciva.

Na co si tedy dat pozor?
Z vysSe uvedené definice vyply-
va, Ze z pohledu zdravotnického

Mar. Petr Samec
advokdtni kancelaF DLA Piper

llustra&ni foto: Shutterstock

odbornika jsou rekla-
mou jakékoli informa-
ce, presvédcovani nebo
pobidky, jez jsou urce-
ny k podpofe predepi-
sovani, vydeje nebo
spotfeby humannich
1é¢ivych pripravki.
V praxi se odbornik
mize setkat s nejraz-
néjsimi formami re-
klamy, pricemz my zde poukaZze-

Navstévy reprezentantu

Pii navstévé obchodniho zastupce
farmaceutické spolecnosti je tfe-
ba mit na pameéti, Ze kazda tako-
va navstéva je sama o sobé pova-
Zovana za reklamu. Ze zakona je
obchodni zastupce povinen pre-
dat 1ékari SPC pro dany 1écivy pfi-
pravek a informaci o zptsobu je-
ho hrazeni.

Reklamni materialy
Zdravotnicky odbornik musi dbat
na to, aby jakékoli reklamni ma-
teridly distribuované reprezentan-
ty farmaceutickych firem (napf.
letaky, brozury, plakaty, trojroz-
meérné reklamni predmeéty), které
se tykaji 1ékt ,na predpis“, neby-
ly poskytovany pfimo pacientim
a aby se ani nenachdazely ve vefej-
nych prostorach daného zafizeni
(zejména v ordinacich, ¢ekarnach
alékarnach).

Darky

a pfipominkova reklama
Zdravotnicky odbornik nesmi od
farmaceutické firmy vyzadovat
a prijmout dar, ktery neni ne-
patrné hodnoty (podle SUKL ¢&ini
thrnny limit na jednoho odbor-
nika 1500 K¢ za rok) a ktery nema
vztah k jim vykonavané odborné
¢innosti. Zaroven je tfeba upo-
zornit na to, Ze dar v hodnoté nad
500KC¢ podléha zakonu o danich
z pHjma.

Vzorky

Farmaceutické firmy mohou vzor-
ky 1éciv poskytovat pouze lékatiim,
nikoli 1ékarnikiim, a to v omeze-
ném poctu nejvyse pro jeden ka-
lendaini rok. Kazdy vzorek musi
odpovidat nejmensimu baleni da-
ného pripravku na trhu a musi byt
oznacen jako ,Neprodejny vzorek*
nebo ,,Bezplatny vzorek“. Vzorky
1ze poskytovat pouze na zakladé pi-
semné zadosti 1ékafe.
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Publikace

a vefejna vystoupeni

Pfi jakychkoli vystoupenich na
vefejnosti a publika¢ni ¢innosti
(pfednasky na kongresech, tis-
kové konference, rozhovory, od-
borné ¢lanky, televizni reklama
apod.) musi mit zdravotnicky
odbornik vzdy na pameéti zdkaz
propagace 1ékili ,,na predpis“ smé-
fované na Sirokou vefejnost. V ta-
kové reklamé zdravotnicky od-
bornik nesmi v Zddném piipadé
figurovat a doporucovat urcity
ptipravek. Vadi jinym zdravot-
nickym odbornikiim takové ak-
tivity zakdzany nejsou, je vsak
tfeba dodrzet predepsané obsa-
hové nalezitosti reklamy a ptipra-
vek prezentovat objektivné a bez
prehdnéni jeho vlastnosti.

V potfadku jsou vystupy tykajici
se pouze udaji o lidském zdra-
vi nebo onemocnénich, pokud
neobsahuji zadny odkaz, a to
ani nepfimy, na humanni 1é¢i-
vy pripravek, jakoz i korespon-
dence nutna k zodpovézeni spe-
cifickych dotazli na konkrétni
pripravek a pfipadné doprovod-
né materialy nereklamni pova-
hy. Ani takové edukacni vystupy
vSak nesmi neimérné zddrazrio-
vat 1écbu onemocnéni, pro které
jena trhu pouze jeden 1é¢ivy pri-
pravek nebo se jedna pouze o pfi-
pravky jednoho drzitele rozhod-
nuti o registraci.

Odpovédnost za reklamu
Po obsahové strance za reklamu
odpovida zasadné zadavatel, v né-
kterych pfipadech zpracovatel,
poptipadé oba dva spolecné a ne-
rozdilné. Sifitel odpovida pouze
za zplsob $ifeni reklamy. Co to
znamena v praxi? Pokud se vra-
time k jiZ zminénym reklamnim
letdkam, které jsou Sifeny v Ce-
karné ¢i ordinaci 1ékare, pak za
jejich obsah vzdy odpovida zada-
vatel (farmaceuticka firma, dis-
tributor), popfipadé zpracovatel
(napf. reklamni agentura). Zdra-
votnicky odbornik v§ak odpovida
za to, Ze takové §ifeni letdkid neni
v rozporu se zakonem o regulaci
reklamy. Konkrétné se jedna o to,
aby napt. 1ékaf pacienttim v ordi-
naci neposkytoval letdky ¢i jiné
reklamni materialy na 1écivé pfi-
pravky, které nejsou ,,volné pro-
dejné“, nebo aby se takové ma-
teridly nevyskytovaly v cekarné
¢i jinych volné pristupnych pro-
storach daného zdravotnického
zafizeni.

Zdravotnicky odbornik je povinen
poskytnout SUKL soudinnost pfi
Setfenich tykajicich se reklamy
na lécivé pripravky, zejména je
povinen na vyzvu sdélit udaje

klamy objednala.
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Obrana pred
nepravaivymi tvrzenimi

Jak se mohu branit,
kdyZ mistni noviny
otisknou nepravdi-
vy a zKkresleny ¢lanek
o poskytovini stoma-
tologické péce v mé
ordinaci? Formulace
a informace v ¢lanku
poskozuji a uraZeji
mé i mé spolupracov-
niky, na malém més-
té mi téméf znemoziuji dalsi
praxi, Omluvu v noviniach pova-
Zuji jen za prvni krok Kk napra-
vé... Jaké dal$i moZnosti mam
a budu muset néjak dokazovat,
Ze publikované informace ne-
jsou pravdivé?

Je starou pravdou, Ze dobra povést
Clovéka (zde 1ékafe na malém més-
té) se dlouho buduje, ale mize se
rychle a snadno ztratit. Pokud si
ztratu dobré povésti zptsobi 1ékat
sam svym jednanim a chovanim,

odpovida
JUDr. Pavel Zajic

muze se zlobit pouze
sam na sebe. Jestlize
je ale jeho dobra povést
poskozovana a ohrozo-
vana nepravdivymi ¢i
zkreslenymi informa-
cemi v novinach, mél
by mit pravo se proti
takovému postupu bra-
nit. Pravni fad k tomu
nastésti poskytuje do-
statek prostfedkii.

Pravo na odpovéd

Podle tiskového zdkona v pripadé,
Ze v tisku bylo uvefejnéno sdéleni
obsahujici skutkova tvrzeni, kte-
ra se dotykaji cti, distojnosti nebo
soukromi Vas jako fyzické osoby
anebo jména a dobré povésti prav-
nické osoby (spolecnosti, vjejimz
ramci provozujete svou lékatskou
praxi), miiZete pozadovat po vyda-
vateli novin zvefejnéni odpovédi.
Podminkou pro uvefejnéni odpo-
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védinenijen to, Ze pfedmétné tvr-
zeni v novinach se dotklo Vasi cti
¢i dlistojnosti, ale rovnéz to, aby
se jednalo o tvrzeni nepravdivé,
zkreslujici, netiplné nebo neptes-
né. Zadost o uveiejnéni odpovédi
musi byt vydavateli novin doruce-
na nejpozdéji do 30 dnd ode dne
uvetejnéni nepravdivého sdéle-
ni, jinak pravo na uvetejnéni od-
povédi zanikd. Obsah odpovédi si
formulujete sam, odpovéd se vSak
musi omezit pouze na skutkova
tvrzeni, kterymi se zvefejnéné tvr-
zeniuvadi na pravou miru nebo se
opravdu zkreslujici tvrzeni dopl-
nuje ¢i zpfesnuje.

Do 15 dnii

Lze urcité doporucit pfiloZeni do-
kladt ¢i dikazt k prokazani prav-
divosti Vaseho tvrzeni uvedené-
ho v odpovédi. Vydavatel novin
je pritom povinen, na Vasi Za-
dost, odpovéd uverejnit ve 1hité

Nalezitosti oznameni
O nedobrovolne hospitalizact

Jaké naleZitosti by
meélo obsahovat ozna-
meni o nedobrovolné
hospitalizaci, které
posild psychiatricka
1é¢ebna soudu? Mély
by v ném byt podrob-
né vyliceny okolnosti,
za nichZ byl pacient
do 1écebny prijat? Kdy
psychiatricka 1é¢ebna
nemusi oznimeni posilat?

Dovolim si zacit odpovédi na po-
sledni otdzku: Oznamovaci po-
vinnost kazdého ustavu vykona-
vajiciho zdravotni péci (vcetné
psychiatrické 1écebny), stano-
vena v § 191a odst. 1 obfanského
soudniho fadu, je dana ve vSech
pripadech, kdy nebyl do 24 hodin
dan pisemny souhlas osoby (pfi-
padné jejiho zakonného zastup-
ce, je-li osoba nezpiisobila k prav-
nim tkontm) pievzaté do tstavu
s timto prevzetim. Pricemzikdyz
puvodné osoba nastoupila na 1é-
¢eni dobrovolné (dala pfi nastupu
pisemny souhlas), pak v piipade,
Ze tento souhlas odvold, je tifeba
do 24 hodin ozndmit tuto skutec-
nost soudu. V této 1hiité musi byt

odpovida
Magr. lvan David

soudu oznameni doru-
ceno. Rovnéz je tfeba
zdlraznit, Ze ozna-
movaci povinnost se
tyka vSech, ktefi by-
li v astavu umisténi
bez svého pisemné-
ho souhlasu - tj. ne-
jen téch, ktefi aktivné
odmitli pisemny sou-
hlas udélit, alei téch,
ktefi svlij souhlas objektivné ne-
mohli dit pro nepfiznivy zdra-
votni stav, napiiklad v dtsledku
bezvédomi.

Snazsi prace soudu

Obsahové nalezitosti ozname-
ni pravni Gprava nikde vyslovné
nestanovi. Z povahy véci je vsak
zfejmé, Ze oznameni by prede-
v$im mélo jednoznacné identi-
fikovat hospitalizovanou osobu
(pfinejmensim by mélo byt uve-
deno jeji jméno, piijmeni, adresa
bydlisté a rodné ¢islo ¢i datum na-
rozeni). Dale by mélo obsahovat
informace o tom, v kolik hodin,
resp. minut byla v Gstavu ome-
zena osobni svoboda této osoby
(tj. kdy zacala plynout ona zdkon-
na 24hodinova lhiita pro u¢inéni

oznameni; aby byla lhtita dodr-
Zena, je mozné ucinit oznameni
soudu i telefonicky, e-mailem ne-
bo faxem). Dale je vhodné v ozna-
meni uvést diivod nedobrovolné
hospitalizace (napfiklad Ze oso-
ba jevici znamky dusevni choro-
by ohrozuje sebe nebo své okoli
ve smyslu §23, odst. 4, pism. b)
zakona o péci o zdravi lidu), ale
is tim souvisejici a Vami zminé-
né okolnosti, za nichz byl pacient
do ustavu prevzat.

V oznameni by konecné mél byt
oznacen ustav, v némz je pacient
hospitalizovan, véetné oddéleni,
nanémzje umistén, jméno a pii-
jmeni oSetfujiciho lékafe a vyja-
dfeni k tomu, zda bude mozno
pacienta vyslechnout v nasledu-
jicim detenc¢nim fizeni u soudu.
V oznameni by v idedlnim pfipa-
dé mély byt také oznaceny bliz-
ké osoby, které by o umisténém
mohly podat zpravu. Pfipojena by
dale méla byt i prislusna lékarska
zprava o stavu umisténého. Po-
kud oznameni neobsahuje vsech-
ny zde zminéné informace, bude
je posléze zjistovat soud, aby mo-
hlrozhodnout o opravnénosti ne-
dobrovolné hospitalizace.
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8 dnti ode dne doruceni Vasi za-
dosti o uvetfejnéni odpovédi. Vy-
davatel je pfitom opravnén odpo-
véd komentovat nebo k ni ucéinit
redakéni pozndmku.

V piipadé, Ze by vydavatel novin
neuveftejnil odpovéd vibec nebo
by nedodrzel zakonem dané pod-
minKky pro uvefejnéni dané odpo-
védi, rozhodne o uvefejnéni od-
povédi na Vas navrh soud. Navrh
k soudu pritom musi byt podan
do 15 dnti po uplynuti lhity sta-
novené pro zverejnéni odpovédi,
jinak pravo dovolavat se uverej-
néni odpovédi zanika. Vyse uvede-
na pravidla plati jak pro tisténa,
tak elektronicka média. Obdobna
Uprava se vztahuje i na nepravdi-
va Ci zkreslujici tvrzeni uvedena

Kompenzace

llustraéni foto: Shutterstock

v rozhlasovém nebo televiznim
vysilani.

Zadostiucinéni

v penézich

Dalsi moznost jak se branit ne-
pravdivym ¢i zkreslujicim tvrze-
nim, kterd zasahuji do Vasi cti,
dtstojnosti nebo soukromi, Vam
poskytuje obcansky zakonik. Ten
stanovuje kazdé fyzické osobé pra-
vo na ochranu osobnosti a soucas-
né poskytuje obranu proti zasa-
him do tohoto prava. Konkrétné
se muzete domahat, aby bylo
upusténo od neopravnénych za-
sahil do prava na ochranu osob-
nosti, dale se pak muzete doma-
hat, aby byly odstranény nasledky
téchto zasaht a bylo Vam dano
priméfené zadostiu¢inéni. V pii-
padé, Ze by se piiméfené zadosti-
ucinéni nejevilo postacujicim,
zejména proto, Ze byla ve znacné
mife sniZzena Vase diistojnost ne-
bo vaznost ve spole¢nosti, mizete
pozadovat téZ ndhradu nemajet-
kové Gjmy v penézich. Pro iplnost
uvadim, Ze ten, kdo neopravné-
nym zasahem do prava na ochra-
nu osobnosti zptsobi skodu, od-
povida za ni.

Je zfejmé, Ze pravo poskytuje do-
state¢nou $kalu prostfedki jak se
branit proti nepravdivym ¢i zkres-
lujicim tvrzenim uvedenym v tis-
ku. Vhodny postup a vyuziti téch
spravnych moznosti doporucuji
konzultovat s advokatem.

za napadeni zdravotnika
pri vykonu povolani

Kamaradku |ékafku
pokousal (doslova)
pfi poskytovani prv-
ni pomoci v ramci jeji
sluzby na pohotovos-
ti opily bezdomovec.
Zranéni lékarky neni
vazné a obejde se bez
nasledku. Jakych kom-
penzaci se viak muze
zdravotnik obecné do-
mahat v pripadech napadeni pri
vykonu povolani? Je mi jasné, ze
napfiklad pravo na finanéni od-
Skodnéni bude v pripadé ¢lovéka
bez domova jen hypotetické a téz-
ko vymahatelné...

V pfipadé, Ze zdravotnik byl pfi vyko-
nu své sluzby napaden pacientem,
je opravnén podat trestni ozname-
ni pro podezfeni ze spachani trest-
ného Cinu (resp. pokusu o n§j, po-
kud mu nebyla zpsobena Skoda na
zdravi) ublizenina zdravi podle usta-
noveni §146 odst. 2 pism. d) zakona

odpovida
Mgr. Katefina Gotzova

€. 40/20009 Sb., trest-
niho zakoniku. V ném
je upravena odpovéd-
nost za trestny ¢in ubli-
Zeni na zdravi zdravot-
nickému pracovnikovi
pfi vykonu zdravotnic-
kého zaméstnani ne-
bo povolani sméfuji-
ciho k zachrané Zivota
Ci ochrané zdravi nebo
na jiném, ktery plnil svoji obdob-
nou povinnost pfi ochrané Zivota,
zdravi ¢i majetku vyplyvajici z jeho
zaméstnani, povolani, postaveni
¢i funkce nebo uloZzenou mu podle
zakona. V pfipadé, Ze pachatel bu-
de uznan soudem vinnym, hrozi mu
trest odnéti svobody na jeden rok
az pét let.

V pripadé, Ze byla zdravotnikovi
zplsobena skoda na zdravi, je dale
opravnén domahat se zalobou podle
ustanovenif420anasl. zakonac. 40/
1964 Sb., obanského zakoniku, na-
hrady takto zplsobené skody.
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Zajimavé www stranky
— zdravotnicky system v USA

Vyhody a slaba mista stavajici-
ho zdravotnického systému Spo-
jenych statu jsou studovany za-
jemci z celého svéta. Reforma
zdravotnického systému je ta-
ké jednim z nosnych témat sou-
casné americké administrativy
vedené prezidentem Obamou.
Pokud se o systém poskytovani
zdravotni péce v USA zajimite,
mozna radi zavitate na néktery
z niZe uvedenych webi.

White House:

Health Reform
www.whitehouse.gov/
healthreform

S timto odkazem se dostanete na
oficidlni stranky prezidenta USA
Baracka Obamy, kde jeho tym pri-
béZné informuje navstévniky o za-
kladnich principech zdravotnické
reformy, kterd jiz zapocala schva-
lenim prvnich zakond v roce 2010.
Na strankach nalezneme aktualni
informace o implementaci refor-
my ¢i snahu o vysvétleni s refor-
mou ¢asto asociovanych mytd.

The Healthcare Blog
http://thehealthcareblog.com/
blog/2008/03/21/a-detailed-
-analysis-of-barack-obamas-
-health-care-reform-plan
Kliknutim na vyse uvedeny od-
kaz se dostavame na tu Cast inter-
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netového portalu The Healthcare
Blog, ktery se zabyva detailni ana-
lyzou Obamova reformniho planu.
Krom toho vSak stranky obsahuji
fadu ¢lankl o problematice zdra-
votnického systému v USA a mo-
hou tak slouZit jako vhodny prii-
vodce timto relativné slozitym
systémem, kde se stfetavajizajmy
pacienttl, poskytovatelii zdravotni
péce, statu i pojistoven.

U. S. Department of Health
and Human Services
www.hhs.gov

Oficialni internetové stranky ame-
rického ministerstva zdravotnictvi
jsou samozfejmeé také dllezitym
zdrojem informaci o oficidlni ame-
rické zdravotnické politice. Vyjma
toho v$ak obsahuji i zakladni in-
formace o specializa¢nim vzdéla-
vani 1ékar, prehled dostupnych
preventivnich programi pro verej-
nost a odkazy na dalsi servery, jez
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fax 225 276 444
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poskytuji informace o onemocné-
nich, jejich 1é¢bé ¢i ockovani.

AMSA
www.amsa.org/AMSA/Libraries/
Committee_Docs/HealthCare-
SystemOverview.sflb.ashx
American Medical Student Associ-
ation (AMSA) je asi 50 let fungujici
nezavislé sdruzeni student medi-
ciny. Web obsahuje fadu informa-
ci, které mediky mohou zajimat,
v€etné mnozstvi odbornych tex-
tl tykajicich se rznych zdravot-
nickych témat. Clanek ,,Overview
of the U. S. Health Care System*
je souhrnem bazalnich informaci
o zdravotnickém systému v USA

a mize tak byt vychozim materi-
alem pro sezndmeni s nim.

Centers for Medicare
and Medicaid Services
WWW,Cms,gov
Medicare a Medicaid jsou vladni
programy, prostfednictvim kte-
rych se stat podili na spolufinan-
covani zdravotnickych sluzeb. Le-
gislativné byly ziizeny v roce 1965.
Medicare pokryva naklady na zdra-
votni péci poskytovanou seniorim
(nad 65 let véku), Medicaid je pro
zmeénu urcen pro socidlné slabsi
obyvatele. Vyse uvedeny odkaz nas
zavede na portal vénovany témto
programum.
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Predplatné na rok

+ bali¢ek zajimavych odbornych knih

Alzheimerova demence v praxi -
konsenzus psychiatricko-neurologicko-geriatricky

Z pera odbornikt ,,dementologti* z Fad psychiatrt, neurologti
a geriatrt vznikl tento spole¢ny konzensus v diagnostice

a lécbé pacientti s Alzheimerovou nemoci. Kniha je psana
jako jednoduchy a prakticky ,,navod* predevsim pro
ambulantni psychiatry, neurology a geriatry, ale i pro lékare
dalsich obord, ktefi pfichdzeji do styku se seniory a zajima je
problematika demenci.

Poznejte demenci spravné a vcas -
pfirucka pro klinickou praxi

Tato velmi prakticka pfirucka pojedndvajici o diagnostice

a terapii demenci je uréena predevsim praktickym IékaiGm,
ale téz psychiatriim, neurologtim, klinickym psychologiim,
socialnim pracovnikiim a dal$im odborniki{im, ktefi se
nespecializuji na tematiku demenci a pfichdzeji do styku

s pacienty trpicimi demenci.

Nevahejte! Tato nabidka plati jen do 4. 12. 2011.
Pfedplatné na rok pouze za 590 K¢

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

své jméno a dorucovaci adresu. a info o pozadovaném predplatitele. Cena SMS je 6 K¢

Do prfedmétu napiste koéd ZDN 1111 predplatném a periodiku. vcetné DPH. Sluzbu provozuje
Predplatit si mlzete také on-line Uvedte kéd ZDN 1111 goNET s. r. 0. Technicky zajistuje

na nasich strankach MobilBonus s. r. 0. Help line

777 717 535 po-pa 9.00-17.00.

Tato akce je uréena pouze pro nové predplatitele a plati do vy&erpani zasob. Darky jsou rozesilany do 6 tydnl od obdrzeni platby za predplatné. Svoji objednavkou déva predplatitel souhlas se
zafazenim vsech jim vyplnénych osobnich tdaja (dale jen udaje) do databaze spole¢nosti Mlada fronta a.s., se sidlem Mezi Vodami 1952/9, Praha 4, jakoZto spravce, a s jejich naslednym zpracovanim pro
ucely nabizeni vyrobkii a sluzeb a pro tcely zasilani obchodnich sdéleni prostrednictvim elektronickych a tisténych prostredkii dle zékona ¢. 480/2004 Sb., a to na dobu neur¢itou, tj. do odvolani souhlasu.
Bere na védomi, Ze ma prava dle § 11, 21 z&k. ¢. 101/2000 Sb., tj. zejména Ze poskytnuti Gdajd je dobrovolné, ze svdj souhlas mize bezplatné kdykoliv na adrese spravce odvolat, ze ma pravo pfistupu
k osobnim tdajlim a pravo na opravu téchto osobnich tdajd, blokovani nespravnych osobnich tdajd, jejich likvidaci, atd.. Podrobné informace a vieobecné dodaci podminky naleznete na www.mf.cz
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Vybérova rizeni

Primar/priméaika

REDITEL NEMOCNICE
NYMBURK, S. R. O.,
vyhlasuje vybérové fizeni
na obsazeni funkce:

B Primaf/primatka
gynekologicko-
-porodnického oddéleni

Pozadujeme:

® VS vzdélani 1ékafského sméru,

® specializovanou
zpusobilost v oboru dle
zakona €. 95/2004Sb.,

e licenci CLK pro vykon
funkce vedouciho 1ékate /
primére pro uvedeny obor,

® organiza¢ni a komunikaéni
schopnosti,

® obcanskou a moralni
beztthonnost.

Nabizime:

® dobré pracovni podminky,

® odpovidajici finanéni
ohodnoceni formou
smluvni mzdy.

Nastup mozny:
prosinec 2011, leden 2012.

Inzerce A111016965

Strukturovany zZivotopis

s pfehledem odborné praxe

zasilejte na personalni oddéleni,

e-mail:

skupnikova.marie@nemnbk.cz
ZDN A111017436

REDITEL URAZOVE
NEMOCNICE V BRNE
vyhlasuje vybérové fizeni
na obsazeni funkce

v ivazku1,0:

B Pfednosta odboru
traumatologie

W Vedouci 1ékar odd.
traumatologie a odd.
sportovni traumatologie

B Vedouci 1ékarf odd. ortopedie

W Vedouci 1ékar odd.
spondylochirurgického

B Vedouci 1ékaf odd. chirurgie

Pozadované kvalifikacni
predpoklady:
o VS, vzdélani
1ékarského sméru,
® splnéni spec. zptisobilosti
k vykonu prace lékare
dle zdkona €. 95/2004
v ptislusném oboru,
® organizacni a ridici
schopnosti, praxe ve
ved. funkci vitana,
® 10 let praxe v oboru,
® zijem o védeckou ¢innost,
® opravnéni CLK k vykonu
vedouci funkce.

Inzerce A111017097
Inzerce A111017352
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Prihlaska k vybérovému

fizeni musi obsahovat:

® Zivotopis s prehledem profesni
praxe v¢. publika¢ni ¢innosti,

® vyplnény osobni dotaznik,

® ovéfené kopie dokladl
o dosazeném vzdélani,

® vypis z rejstiiku trestl
(ne starsi 3 mésica),

® souhlas s vyuzitim
poskytovanych osobnich
adajt pro ucely
vybérového tizeni,

® navrh koncepce rozvoje oboru
v Urazové nemocnici v Brné.

Termin uzavérky prihlasek:
do 15 dnd od zvefejnéni.
Prihlasky vcetné vyse
pozadovanych podkladi
zasilejte v obalce oznacené
, Vybérové fizeni“ na adresu:
Urazova nemocnice v Brné,
o0s. odd., Ponavka 6, 662 50 Brno,
a to do 30. 11. 2011.

ZDN A111017457

Volna mista

NZZ v PRAZE 7

prijme praktického lékafe/ku pro
dospélé do zavedené ambulance,
mozno i na zkraceny uvazek
nebo 2-3 dny v tydnu.

Pozadujeme: atestaciz VL
nebo interny, samostatna
licence neni nutna,
garance 2 dalsich PL.
Nastup ihned ¢i dle dohody.
Tel.: 283 022 141.

ZDN AT11017432

ORDINACE PRAKTICKEHO
LEKARE PRO DOSPELE VE ZLINE
hleda 1ékare/ku s odbornou
zplsobilosti, pfipadné
v pfedatestacni pfipravé.
Blizsi informace:
e-mailu: 1alde@seznam.cz,
tel.: 602793130.

ZDN A111017426

PRO CHIRURGICKOU
AMBULANCI NA PRAZE 6
hleddm lékate na
zkraceny tvazek.
Kontakt: e-mail:
hladky@chirurgie-hladky.cz,
tel.: 724 156 832.

ZDN A11017422

Zdravotni sestra

PRO NESTATNi ZDRAVOTNICKE
ZARiZENT NA PRAZE 1
ZAMERENE NA DERMATOLOGII
hledame sestru s registraci
na hlavni pracovni pomeér.
Pozadujeme:
stfedni zdravotnické vzdélani,
registraci MZ CR, praxi v oboru
minimalné 10 let, dobré
komunika¢ni dovednosti,
schopnost orientovat se ve
zdravotnické dokumentaci,
pracovat na pocitaci a naucit
se Novy program.
Vase odpovédi se
strukturovanym zivotopisem
zasilejte na adresu:
Mgr. Martina Pefinova, e-mail:
martina.perinova@androsa.cz,
tel.: 602 264 300.

ZDN A111016079

Dermatolog

KOZN{ KLINIKA V PRAZE
nabizi zaméstnani pro
dermatologa, plny tvazek,
Siroké spektrum diagnoz,
moznost za§koleni a ¢astecné
prace v estetické dermatologii,
vhodné i pro lékare pied
atestaci (potfeba ukonceni
zakladniho kmenu),
zajimava prace i ohodnoceni,
piijemné prostfedi.
Kontakt na tel.: 603 222 123.
ZDN AT11017416

NEMOCNICE BLANSKO
prijme:

W Lékare se specializovanou
zpusobilosti v oboru
rehabilita¢ni a fyzikalni
medicina na pozici
vedouciho 1ékafe oddéleni

PERSONALNI INZERCE

je prijimana na adrese:

Zdravotnickeé noviny
Mlada fronta a. s.

Mezi Vodami 1952/9

143 00 Praha 4 — Modrany

e-mail:
personalniinzerce@mf.cz

Inzerce A111017437

7.1.20M

W Lékarte se specializovanou
zplusobilosti v oboru
vnitini 1ékarstvi

Nastup dle dohody.
V pfipadé zdjmu nas kontaktujte
na tel.: 516 838 116
nebo na e-mailu:
machacova@nemobk.cz

ZDN AT11017255

Vedouci IékaF - Némecko

PRO NASEHO KLIENTA,
NEMECKOU SOUKROMOU
KLINIKU NEDALEKO
CESKYCH HRANIC,
hleddme vedouciho 1ékafe/ku
se specializaci kardiologie.
Pozadujeme praxi v oboru i na
vedouci pozici a komunikativni
znalost némciny.
Svou kandidaturu
zaSlete na adresu:
MBYV international, s. 1. 0.,
K Boti¢i 1453/6, 101 0o Praha 10,
nebo e-mailem:
office@mbv-inter.com

ZDN AT11017245

PRO MOBILN{ HOSPIC
ONDRASEK
Hledame lékafe na plny,
popfipadé casteCny uvazek.
Podminky budou probrany
pti osobni konzultaci.
Zajemci volejte na
tel.: 724 975 275.

ZDN AT11016982

LékaF/Lékarka

LITOMYSLSKA
NEMOCNICE, A. S.

nabizi pracovni prilezZitost
na pozici 1ékate/ky pro
détské oddéleni.

Uvitame zajemce

se specializovanou

Inzerce A111014495

43

PERSONALNI INZERCE

zptisobilosti v oboru nebo
po absolvovani zakladniho
kmene - neni podminkou.
Nastup mozny ihned
nebo dle dohody.
Bliz8i informace na e-mailu:
ludmila.kopecka@litnem.cz

ZDN AT11016978

PANOCHOVA NEMOCNICE
TURNOV, S. R. O.,

pfijme do pracovniho poméru
1ékare se specializovanou
zplsobilosti v gynekologicko-
-porodnickém oboru na
pozici zastupce primare

pro praci na lazkovém
gynekologickém oddéleni

a gynekologické ambulanci.

Kontakt: Ing. Tomas Slama -
feditel, tel.: 777 767 884 nebo
MUDr. Martin Hruby -
naméstek LPP, tel.: 777 767 880.
ZDN A111016975

Gynekolog

NESTATNi AMBULANTN{

ZDRAVOTNICKE

ZARiZENi v PRAZE

prijme gynekologa.

Pozadujeme:

® odbornou/specializovanou
zplsobilost v oboru
gynekologie a porodnictvi,

® uzivatelskou znalost PC,
® klientsky pristup
k pacientim,
® aktivni znalost anglictiny
vitdna, neni podminkou,
® mozny i ¢asteny uvazek.

Nabizime:

® piijemné pracovni prostfedi,

® zizemi stabilni nadnarodni
spolecnosti,

® moznost dalsiho vzdélavani,

® zajimavé platové ohodnoceni,

® mobilni telefon,

® 5 tydnl dovolené,

® dalsi firemni benefity.

Nabidky véetné profesniho

Zivotopisu zasilejte e-mailem:

klara.gottwaldova@medicover.cz
ZDN A111016647

Hledam praci

Vseobecny sanitaf

HLEDAM PRACI, NEJLEPE
V NEMOCNICI V KRAJiCH:
HKK , LBK NEBO ULK.

S moznosti ubytovani.

Kontakt na e-mailu:
Marosno@seznam.cz
nebo na tel.: 776 622 o10.

ZDN AT11016971

Inzerce A111013194 ¥



BTL zdravotnicka technika, a.s.
Santrochova 16, 162 00 Praha 6

TEL 270 002 411 | GSM 777 920 282-5
E-MAIL obchod@btl.cz | www.btl.cz

BTL-1300 BASIC

< zakladni dvojdilné motorové
polohovatelné lehatko

< stabilni konstrukce
bézna cena: 24 900 K¢é
odpis do 40 000 K¢é

BTL-6000 Lymphastim
lymfodrenazni pristroj v nékolika
modelovych radach

prednastavené programy pro lymfologii,
rehabilitaci i kosmetiku

Siroky vybér kvalitnich aplikatord
s prodlouzenou zarukou!

ceny aplikatorud
od 4800 Ké&

BTL-4000 professional (elektrolécby, ultrazvuky, lasery,
magnetoterapie)

< lehce prenosny pfistroj s prehlednym grafickym displejem

< Siroky vybér prednastavenych diagn6z

< vestavény akumulator v zakladni cené pfistroje

<

vysoka kvalita garantovana prodlouzenou zarukou - 36 mésicu

odpis do 40 000 K¢

BTL-6000 SWT TOPLINE BTL-6000 kratkovinna diatermie 400

< pristroj na aplikaci rézové < barevny dotykovy displej 5,7
viny v rehabilitaéni ¢

a ortopedicke praxi v pulznim rezimu 400 W

Siroka nabidka
prednastavenych
slovnich diagnoéz

v cené jsou kapacitni elektrody
- 2 ks elektroda 130 mm

s ramenem + pripojovaci kabely
ergonomicky tvarovany

i jednoducha manipulace
aplikator s odpruzenim

s rameny a aplikatory
béZna cena: b&Zna cena:
369 000 Ké 195 000 Ké

NOVINKA!

vykon v kontinualnim rezimu 200 W,

EKG HOLTER

<¢ 3 - 12 kanélové zaznamy

< kontinuélni nabér 12 - 200 hodin
< kvalitni zpracovani hodnoceni

< automaticky zavér

BTL-08 ABPM II

< 24-51 hodinovy ambulantni monitor tlaku krve
< intuitivni software v ¢estiné

< postupna deflace pro vétsi pohodli pacienta

< bezhluény provoz a lehky modul odpis do 40 000 K&
< analyza krevniho tlaku

< splniuje normy BHS a AAMI

BTL-08 MEW EKG

< dvanéctikanalové EKG s tiskem na A4

odpis do 40 000 K¢

< spolupracuje s ambulantnimi programy
Medicus a PC Doktor
< automatické rozméreni EKG

< v pfipadé nouze mozZnost
pouziti termotiskarny

BTL-08 MEW ERGO
< 12-kanalovy ergometricky systém

< komunikace se zatéZovymi zafizenimi
(ergometr, béhatko, NIBP, Sp02)

automatické predikce TF a zatéze

pfehledné zobrazeni vSech duleZitych
udaja na monitoru

zatézoveé profily W/t, W/kg, Ramp

DP-50
iClear - vyhlazeni a zjemnéni obrazku
automaticka optimalizace obrazu

15" TFT monitor

320 GB - harddisk

<
<
<
< intuitivni ovladani
<
< vaha 7 kg = snadny prenos

pIné digitalni notebookovy systém
15" TFT monitor

automaticka optimalizace obrazu
iClear - vyhlazeni a ziemnéni obrazku
vaha 6,3 kg = snadny pfenos

bateriovy provoz cca 2 hodiny

NOVINKA!
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