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Podzimni rozjimdni

Tento uvodnik pidu tyden pred zahdjenim
konference Zdravotnictvi 2019, na niz
se tradi¢né setkaji ¢elni predstavitelé
¢eského zdravotnictvi. Kazdoro¢ni
podzimni setkdni expertii se zaméfuje
na potieby, vize i o¢ekdvané udalosti

z oblasti managementu, legislativy,
zdravotni péce a dal$ich segmentt
zdravotnictvi. Jiz predchozi konference
potvrdily dtlezitost této zdravotné
politické platformy a véfim, Ze i leto$ni
ro¢nik naplni o¢ekdvani zacastnénych
a pfinese zajimavé podnéty pro jejich
praci.

Uvodnik zroven piu v obdobi,
kdy vrcholi svatek Samhain, keltsky
predchidce stragidelného Hallowenu
a pochmurnych Dusi¢ek. Mohlo by se
zdat, Ze spiritudlni rovina nepatfi na tak
vaznou platformu, jakou je zdravotni
politika. Ze nase duse, at individualni
nebo kolektivni, maji vymezené misto

nékde za hranicemi politickych kariér,
programt, reforem a globalnich vizi.
A pokud je snad duse v nepotadku, nélezi
do rukou psychiatrti a medicinmand.
Duse je v8ak ohen. Zafi v nas,
oZivuje nase myslenky a pohdni motory
materialniho svéta. Kolik manazert
a politiktl podcenilo tento ohen Zivota,
precenilo individudlni sily a vyhotelo?
Obdobi na prelomu fijna a listopadu nés
nabdadé nehledét jen dopredu, neupinat se
pouze k ptistim rozhodnutim. Upomina
nds téZ o temnotach a stinech minulosti,
které mohou negativné ovlivnit nasi
budoucnost.
V tomto ¢ase mame zapalovat
svice. Nejen na hibitovech blizkym, ale
vSude tam, kde je tfeba konfrontovat se
s »mrtvym“ Mnohé myslenky musi odejit,
aby se v nasledném obdobi zimniho
slunovratu mohly zrodit nové. Poselstvi
Samhainu je zdroven pripominkou

EDITORIAQE

odkazu nasich predku - zdroje sily hotici
v hlubinach zemé.

Nedivejme se tedy v tomto posvatném
¢ase vyhradné k novym obzordm.
Vzdejme tctu i Duchu predki, ktery nds
ptivedl do sou¢asnych dn.
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Novelizace
v

zdravotniho

[ "4 4 7
pojisténi
Urgentné projedndvand novela zd-
kona o verejném zdravotnim po-
jisténi upravujici dhrady zdravot-
nickych prostredku (ZP) pripravend
ministerstvem prosla dalSim kolem

schvalovani. Na zacdtku Fijna ji
schvdlili poslanci.

Podle verdiktu US z roku 2017 byla
pravidla pro vymezeni thrad za ZP
neurditd a nepredvidatelna. V1adé, at uz
jakékoli, vyhradil soud ¢as na ndpravu

do konce tohoto roku. Pokud by novela
nebyla v¢as schvalena, hrozilo, Ze se od

1. ledna zvysi spoluucast pacientt na 25 %
za ZP obsazené ve (zruSené) Priloze

¢. 3. Kli¢ova je v novele pravé prilohova
cast, kterd obsahuje kategorizaci
prosttedku a vy$e thrad. Do
kategoriza¢niho stromu, jenz bude
mozné jednou za rok aktualizovat, budou
své vyrobky prihlasovat vyrobci na
SUKL, coz by mélo zrychlit jejich
zatazeni do thradového systému. Seznam
konkrétnich vyrobku se pak bude
aktualizovat kazdy mésic. Novela pocitd

s cenovou soutézi a dohodou o nejvyssi
cené.

Protoze ptijeti novely do konce roku je
vskutku zadouci, tésila se podpore vétsiny
vyznamnych ,stakeholdera® - pojistoven,
predstavitelt odbornych spole¢nosti,
pacienttl. Ministerstvo si pochvaluje, ze
se na pripravé podileli vSichni dotéeni od
pacienttl po vyrobce.

Pozménovaci navrhy pfinesly jen
dil¢i zmény (predevsim se snizil limit pro
spolutcast invalida 3. stupné na 500 K¢,
dale se zvysily thrady u mechanického
voziku; zavedeny budou uhrady pro
opravy voziku vlastnéného pojisténcem)
a novela byla schvélena jednomyslné.

Ted pospichd do Senatu. Tézko si lze
predstavit, ze by ji horni komora potopila.
Diskurzni idylu kazi pouze nékteti

»Stouralové®, naptiklad specialista na
zdravotnické pravo Ondfej Dostal.

Ten v dvoudilné recenzi pro ¢asopis
Zdravotnictvi a medicina (7-8 a 9, 2018)
kritizoval navrh ze véech moznych stran
a pro doplnéni pohledu z jiné perspektivy
jilze jednozna¢né doporudit.
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Zdroje
zatim jsou,
ale nebudou

Kamkoli pFijdete, mluvi se o tom, Ze
aZ skonci konjunktura, financovd-
ni stdle ndkladnéjsiho zdravotniho
systému se zproblematizuje. Napo-
sledy to pfipomnél Svaz zdravot-
nich pojistoven (SZP).

SZP predstavil plany zaméstnaneckych
zdravotnich poji$toven na rok 2019, ve
kterych pocita s vyraznym zvysenim
nékladt na zdravotni sluzby. Pojistovny
ocekavaji nartist o 8,6 % na 125,5
miliardy K¢.

,»Velky vliv na planovani mélo
navySovani plata lékafd a sester.
Ovsem diky vy$§imu vybéru pojistného
a dobrému hospodateni budou pojistovny
schopny poskytnout pé¢i odpovidajici
ujedndnim z dohadovaciho fizeni.
Zaroven by se mélo podatit mirné navysit
zustatek ve zdravotnim fondu, a sice z 10,5
na 11,3 miliardy K¢, shrnul Ladislav
Friedrich, prezident SZP.

Je otazka, zda je prubézné vytvareni
rezerv dostate¢né. Demografické zmény
a vSeobecny rozvoj mediciny se projevuji.
»Zvy$uji se ndklady na zdravotni péci
v zarizenich socidlnich sluZeb, v lé¢ebnach
dlouhodobé nemocnych nebo na lizka ve
specidlnich zafizenich hospicového typu,*
tikd Martin Balada, vykonny feditel SZP.

V nejblizsi dobé neocekava svaz
problémy. Ty by vSak mohly nastat,
az se kiivka ¢eské ekonomiky zlomi.
Nérodohospodaiska fakulta VSE
v poloviné fijna zvefejnila vysledky
analyzy stavu pojistoven: ,,Vydaje rostou
rychleji nez prijmy. To je situace, ktera
neni dlouhodob¢ udrzitelnd. Pokud by
Ceskou republiku postihla mirna dvouleta
recese, jako v letech 2012-2013, dojdou
ve zdravotnictvi penize ke konci roku
2020, pokud by nds zaséhla jednoletd, ale
hlubsi recese, jako v roce 2009, dojdou
prostredky uz na zac¢atku roku 2020,
rika Stépén Kiecek, autor studie. Podle
prezidenta svazu Friedricha se v budoucnu
bud zvysi platby stitu, nebo dojde
k omezeni péce. Dal$im, ,,preventivnim®
opatfenim je jisté také intenzivné;jsi
vytvareni rezerv a zvySovani efektivity
systému.

Praktici
bilancuji
a vyzyvaji

Okresni a krajsti predsedové Sdru-
Zeni praktickych lékari CR se bé-
hem vikendu ve dnech 13.-14. fijna
sesli, aby diskutovali o reformé pri-
mdrni pécle, ale také treba o thra-
ddch nebo pfipravované zméné
v distribuci ockovacich latek.

Setkani probéhlo u Zdarskych vrchti

v osadé Milovy za Gcasti ministra
zdravotnictvi Adama Vojtécha i zastupct
vedeni zdravotnich pojistoven.
Vysledkem jedndni delegétti je mimo jiné
nékolikabodové prohlaseni, ve kterém
Sdruzeni praktickych lékart (SPL)
jednotné reaguje na aktudlni témata
primérni péce a viibec celého ¢eského
zdravotnictvi.

V tomto prohlaseni praktici v prvni
radé vyjadrili podporu souc¢asnému
ministru zdravotnictvi v jeho snahach
o systémové zmény, které by vedly
k posileni vyznamu primdrni péce
a kompetenci praktikdl. Podle SPL jsou na
tyto zmény lékafi primarni péce pripraveni.
Praktici vitaji také naptiklad ruseni
preskrip¢nich omezeni nebo umoznéni
prechodu pacientti po onkologické 1é¢bé
do jejich péce (viz stranu 4).

Prakti¢ti 1ékari déle trvaji na trojcestné
elektronické zadance, naopak odmitaji
vznik centralniho ulozi$té laboratornich
vysledku; volaji po snizeni administrativni
zatéze, racionalizaci pohybu
pacienta systémem a jeho motivaci
k zodpovédnému chovani.

Ve svém prohlaseni se SPL dotklo
i chystané zmény ve skladovani a distribuci
ockovacich latek. V budoucnu si zfejmé
budou muset pacienti vyzvedéavat vakciny
pro nepovinné oc¢kovani v 1ékdrndch.
Zatimco lékdrnici tuto zménu vitaji, lékari
jsou zdsadné proti a varuji zejména pred
znehodnocenim vakeiny béhem jejiho
presunu z lékarny do ordinace a pred
poklesem ,,prooc¢kovanosti‘. Ministerstvo si
v tomto piipadé myje ruce, protoze zména
vychdzi z natizeni EU. Pacient se tedy
zfejmé o néco vice nacestuje, alespon do
doby, nez lékdrnici prosadi, aby se o¢kovaci
latky v 1ékdrnach i aplikovaly - s ¢imz
ov$em prakti¢ti 1ékati nesouhlasi.
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Zmeény v aprobaci .
a ,,zpétny prulom” ve véci TCM

Na zacatku Fijna poslanci schvdlili sendtni ndvrh Aleny Dernerové a Vladimira Placka na novelizaci zakona, ktera

s vrs

vyrazuje tradicni ¢inskou medicinu z nelékarskych zdravotnickych obord. Soucdsti novelizacniho baliku je také dprava

pravidel aprobacnich zkouSek.

Oficidlni zafazeni tradi¢ni ¢inské mediciny
mezi nelékarské zdravotnické obory
s potencidlem vlastniho akreditovaného
vysokoskolského oboru nemélo dlouhé
trvani. Kdyz novela prosla legislativnim
procesem pred zhruba rokem a pil, stalo se
tak za nesouhlasu CLK, lékarskych fakult
nebo tfeba i klubu skeptiki, ktery lobbistiim
za TCM udélil Bludny balvan v kategorii
druzstev. Naopak mezi zastdnce tehdy pattil
napiiklad i sou¢asny ndméstek ministra
zdravotnictvi pro zdravotni pé¢i Roman
Prymula (ktery stal u vzniku ambulance
TCM pti hradecké fakultni nemocnici, jiz
byl feditel, a za jehoz ticasti byla béhem
vladni nvitévy Ciny podepsdna smlouva
o vystavbé celého pavilonu TCM v téze
nemocnici.)

Nutno pfipomenout, ze nékdejsi ministr
zdravotnictvi Miloslav Ludvik i pfedseda

10 let péce

snémovniho vyboru pro zdravotnictvi
Rostislav Vyzula argumentovali ve prospéch
novely podobné, jako dnes argumentuji
tviirci zakona o lécitelstvi. I tehdy mélo byt
cilem obecné feceno dostat alternativni
medicinsky obor pod kontrolu a zajistit
r4dné a odpovédné vykonavani praxe.
Odpiirci obou zékont zase shodné
varovali a varuji pred legitimizaci

a zrovnopravnénim alternativniho,
nevédeckého a eventudlné $kodlivého
pistupu a od¢erpavani financi, které jsou
potieba jinde.

Prévé s chystanym zdkonem o lé¢itelstvi
je davano vyskrtnuti ¢inské mediciny do
souvislosti - v budoucnu by totiz mély byt
zakonem ogetfeny vechny lé¢itelské obory
véetné TCM. Neptijde viak o stejnou miru
zrovnopravnéni, jaké se TCM krétce tésila.
Lécitelé mozna budou povinni se registrovat

a vést dokumentaci; s vyucovanim
alternativni mediciny na zdravotnickych
$kolach se ovéem nepoditd.

Stavba kliniky TCM pii FN Hradec
Kralové, kterou ma financovat u nas jiz
proslula ¢inska spole¢nost CEFC, je v tuto
chvili u ledu a soucasti hradecké nemocnice
se s nejvétsi pravdépodobnosti nestane.

Na navrh poslance Davida Kasala
schvalila dolni komora také upravu
pravidel aprobaci. Zadost o uznani
zpusobilosti bude uchaze¢ podle novely
moci podat maximalné ¢tytikrat. Zkousku
si bude moci nové rozlozit do nékolika
dnt. Pokud v jedné z ¢asti zkousky uspéje,
zapocitd se mu do ptipadnych dalsich
pokusti. Pokud v$ak neuspéje v praktické
¢asti, nebude moci i pfi podéni nové
Zadosti minimdalné rok ziskat povoleni
k zahéjeni odborné praxe.

0 zdravotnickou
gramotnost

PFi prileZitosti desetiletého vyroCi provozu Ceské verze informacnich internetovych strdnek www.labtestonline.cz
zhodnotili jeji provozovatelé a predstavitelé odbornych spolecnosti jejich tspéSnost i prospésnost. Sesli se pod zdstitou

rektora Tomdse Zimy v Karolinu.

Nekomer¢ni internetovy projekt zalozila
v roce 2001 Americka asociace klinické
chemie. Diky Evropské asociaci vyrobcit
diagnostik se projekt rozsitil také do
evropskych zemi - 10. fijna byl po dohodé
s Ceskou spole¢nosti klinické biochemie
zahdjen provoz ¢eské mutace.
Od pocatku byly vSechny materidly
vytvéteny a garantovany odborniky. Udaje
v prekladech do ¢estiny jsou upravené dle
ceského kontextu. Odbornou garanci i pokryti
nékladd na americkou licenci prevzala v roce
2017 Ceskd asociace vyrobci a dodavateltt
diagnostiky in vitro (CZEDMA).

,»Na strankéch naleznete stovky
¢lankd, 310 hesel o laboratornich testech,
informace o 180 onemocnénich, informace
o screeningovych programech, sekce
¢asto kladenych dotazi. Navstévnost ma

vzrustajici tendenci, v soucasnosti jde o 25 000
unikétnich navitévniki mési¢né. Polovinu
navstévnikua tvori zdravotnici, 20 % pacienti

a zbytek ostatni zajemci, uvedl v priibéhu
konference predseda rady Lab Tests Online

a prednosta Ustavu lékafské biochemie

a laboratorni diagnostiky 1. LF UK a VEN
Jaroslav Racek.

Stranky Lab Test Online spliuji osm
zdkladnich podminek kodexu neziskové
organizace Health On the Net a jsou drzitelem
certifikdtu ,,HONcode, ktery kromé
odbornosti zarucuje také neziskovost projektu
a absenci reklam na strankdch.

Cilem provozovateli je zvySovani
zdravotni gramotnosti, kterd v Ceské
republice neni podle ndméstka ministra
Romana Prymuly idedlni. Vichni
predstavitelé odbornych spole¢nosti na

setkani zdtiraziovali potfebu osvéty.
Nedostate¢né jsou podle nich vyuzivany
existujici preventivni a screeningové mozZnosti
soucasného systému a lidé nedodrzuji
zdravy Zivotni styl. Navic se mohou ztratit
v informaénim chaosu na internetu, kde na
né ttoci propagétoti alternativni mediciny.
»Internet snese vSechno, ale ne vechno, co je
psano, je ddno. Jsem rad, ze tu médme validni
zdroj informaci,“ fekl predseda spole¢nosti
pro ateroskler6zu Michal Vrablik.

Zastupci projektu komunikuji s verejnosti
také prostrednictvim médii; poradaji akce
v ¢ekarnach s nazvem ,Vite, co skryvé vase
krev?*; které maji upozornit na dtileZitost
laboratorni diagnostiky; ve spolupraci
s istavem Zdravotni gramotnost poradaji
»Den krve® pro zaméstnance velkych firem.

Mgr. Lukas Maly

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018
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Onkologové se podeéli s praktiky

Na zdkladé dohody mezi predstaviteli onkologie, primdrni péCe a za podpory ministra zdravotnictvi Adama Vojtécha
dojde ke zméné organizace péce o onkologické pacienty. Od 1. ledna 2019 budou dispenzarizaci pacientd, kteri
absolvovali onkologickou IéCbu, mit na starosti jejich prakticti Iékari.

»Nechceme se jich zbavovat — jsou to nasi
pacienti a jsme na né hrdi, ale chceme se
o né podélit s praktiky,“ rika k dohodé
predsedkyné Ceské onkologické spole¢nosti
CLS JEP doc. MUDr. Jana Prausova, Ph.D.
Jedna se o pacienty, ktef{ po uspésné 1écbé
nepottebuji terapeutickou pé¢i, ale je nutné,
aby pravidelné absolvovali kontrolni vysetieni.
Onkologickych pacientii je ¢im dal vic,
uspé$nost 1écby roste a pacienti se doZivaji ¢im
dal vyssiho véku. Podle Jany Prausové jsou
dvé tfetiny onkologickych pacientt v remisi.
»Tlak na onkology je velky a my chceme, aby
se specialisté vénovali zdvaznym pripadim,*
dodava k tomu ministr zdravotnictvi Adam
Vojtéch.

K praktikiim by od ledna mohli postupné
prechdzet ti, kteti prodélali naptiklad
maligni melanom, nador varlat (viz tabulka),
karcinom prostaty, plic, prsu, zaludku,
délozniho hrdla, délozniho ¢ipku a téla,
gastrointestalni stromalni tumor, niddor na
mozku, krku a hlavy, kolorektalni, ovarilni,
rendlni karcinom a andlni karcinom.

Neznamena to v8ak, Ze by v8ichni tito
pacienti pfesli hned na za¢atku pfistiho roku
do péce praktiku. K prevedeni odpovédnosti
za dispenzarizaci dojde pouze se souhlasem
viech zucastnénych. Odborné spolecnosti
vytvorili se souhlasem ministerstva
metodiku, na zakladé které bude tento
prechod mozné postupné realizovat.
Prakti¢ti 1ékati budou mit k dispozici
brozuru s doporuc¢enymi diagnostickymi
a terapeutické postupy, kterou sestavili
kromé jiz zminéné predsedkyné Ceské
onkologické spole¢nosti také MUDr.
Katarina Petrakovd, Ph.D., z Masarykova
onkologického ustavu, predseda Sdruzeni
praktickych lékattt MUDTr. Petr Sonka
a predseda Spole¢nosti véeobecného lékatstvi
doc. MUDr. Svatopluk Byma, CSc. ,,Pro
praktické lékare se budou poradat semindie
na regiondlni urovni a onkologicka centra
budou vysilat kolitele, ktefi praktiky
proskoli,“ dodal k tématu Svatopluk Byma.

Predani pacienta do péce praktického
lékate by se mélo uskute¢nit formou lékarské
zpravy, ktera by méla obsahovat diagnézu
pacienta v¢etné TNM Klasifikace, informaci
o prodélané 1é¢bé, poptipadé o komplikacich
s lé¢bou spojenych. Zprava by také méla
praktického lékate upozornit na individudlni
riziko u daného pacienta.
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Dispenzarizaci onkologickych pacientii
budou praktici vykazovat dvéma kody
nad ramec kapita¢ni thrady: Prevzeti
pacienta po onkologické 1é¢bé do péce PL
(01186) bude ¢tyficetiminutovy vykon
zahrnujici prostudovani dokumentace,
sezndmeni se s lé¢bou a doporucenimi,
vySetfeni a sestaveni terapeutického planu;
Nasledna prohlidka pacienta s onkologickym
onemocnénim (01188) — komplementarné
doplnénd laboratornimi a zobrazovacimi
metodami - bude vykazovana jako
pétadvacetiminutovy vykon. Tyto dva
vykony by se nemély nijak prekryvat s jinymi
preventivnimi prohlidkami.

Z nové organizace péce budou
mit prospéch vsichni véetné novych
onkologickych pacientti. V onkologickych
centrech by se totiz mély uvolnit kapacity pro
péci o ty, ktefi terapii pravé podstupuji nebo
ktefi by ji méli zahdjit. ,,Cesti onkologicti
pacienti maji k dispozici $pickovou
onkologickou 1é¢bu. Je véak potieba, aby se
k nim dostala v adekvatni podobé, a to je
zélezitost organizace péce. Cilem je komplexni

pristup — od v¢asné a presné diagnostiky po
pécina vysoké trovni,” fika Jana Prausova.
Préavé predani onkologického pacienta
do pé¢e praktiktim by mélo nakonec vést
k ¢asnéjsimu zachyceni pripadného relapsu.
V takovém pripadé by pak nasledovalo
opétovné predani pacienta do péce specialisti.
Zvy3i se také moznost v¢asného
zachycen jinych onemocnént: ,,S odstupem
onkologického pacienta od primarni péce
u néj roste riziko komorbidit. Vice nez navrat
nadorového onemocnéni mu hrozi diabetes
¢i kardiovaskuldrni onemocnéni. V této fazi
je dilezité, aby pacient absolvoval komplexni
preventivni prohlidky a screening, fikd
spoluautorka doporucenych postupti Katarina
Petrakova.
Podle Petra Sonky piinese pacientovi
tato zména také vétsi komfort: ,,Pacient
nebude muset cestovat do krajského mésta
na vySetfeni a potom jesté jednou, aby se
dozvédél, Ze jeho vysledky jsou v poradku.
Pé¢e mu bude poskytnuta v méné stresujicim
prostiedi a lékafem, kterého zna.“
Mgr. Lukas Maly

Organizace nasledné péce o pacienty s nadory varlat: Dispenzarizaci v intervalu

vyznaceném Zluté provadi onkolog. Dispenzarizaci v zelené vyznacenych intervalech
Ize prevést k praktickému Iékari.

Tabulka 1: Seminomy I. stadium - aktivni surveillance, po adjuvantni chemaoterapii s karboplatinou nebo
adjuvantni radioterapii

i " S

B 2

Klinicka kontrola

2x
Nédorové markery s x

CT bficha a pdnve 'y iy

3 4-5
2x 2% Ix 1x
2x Tx 1x
1x (36. mésic) 1x (60. mésic) -

Tabulka 2: Neseminomy 1. stadium - aktivni surveillance

1 3 4-5
Klinickd kontrola A (-6xt) ax 2x 1-2x 1x
Nédorové markery JEEESY] A% 2x 1-2x 1x
2% 2x Tx+ 1x+ (60. mésic) -
CT bficha a pénve x Tx—2x (18.+ a 24. mésic) | Tx (36. mésic) 1x (60. mésic) =
+ high-risk pacienti (piitomnost lymfovaskulami invaze)
Tabulka 3: Neseminomy L-lIl. stadium a seminomy Il. a lll. stadium - po 16£bé v kompletni remisi (indivi-

duélni pfistup u pacienti s aktivnim onemocnénim)

2 4-5
Klinicka kontrola 4x 4x 2x 2 1x
Nadorové markery 4x 4x 2 i x
RTG plic 1-2x 1x 1x Ix -
CT bficha a panve 1-2x 1x (24. mésic) 1x (36. mésic) 1 (60. mésic) -
CT plic++ 1-2% 1x (24. mésic) 1% (36. mésic) 1% {60. mésic) -
++CT plic provést mista ATG plic v pfipadé plicnich metastaz pfi diagnédze .
Zdroj: MZ CR

Inzerce ¥ M181000287
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VSeobecné vzdravotnl’
pojistovny CR

 {

VSeobecna zdravotni pojistovna ma zajem o maximainé korektni vztahy se
smluvnimi partnery. Rozhodla se proto ¢as od ¢asu prichazet s konkrétnimi
radami pro praxi. Podrobngjsi informace najdete na www.vzp.cz.

Nabidnéte svym pacientum ockovani
pred zacatkem chripkové sezony

V listopadové poradné se doctete, kdo ma narok na o¢kovani proti chfipce a proti pneumokokiim,
hrazené z verejného zdravotniho pojisténi, a kde najit potfebné informace.

Proti chfipce i proti pneumokokovym
infekcim, které jsou Castou komplikaci,
mohou byt v sou¢asné dobé ockovani
s Uhradou z prosttedki vefejného zdravot-
niho pojisténi (a tedy pro sebe bezplatné)
vSichni pojiSténci nad 65 let a pacienti ze
stanovenych rizikovych skupin.

Ockovani proti chiipce
Ockovani proti chfipce je nepovinné a z ve-
fejného zdravotniho pojisténi je podle zako-
na ¢. 48/1997 Sb. (viz § 30 odst. 2 pism. b
bod 4) hrazeno v ekonomicky nejméné na-
ro¢ném provedeni:
e pojiSténcim nad 65 let
e pacientdim po splenektomii nebo po
transplantaci krvetvornych bunék
® pacientdm, ktefi trpi zavaznym chronic-
kym farmakologicky feSenym onemoc-
nénim srdce a cév, nebo dychacich cest,
nebo ledvin nebo diabetem
e osobam umisténym ve zdravotnickych
zafizenich dlouhodobé I0zkové péce
nebo v domovech pro seniory, v domo-
vech pro osoby se zdravotnim postize-
nim nebo v domovech se zvlastnim
rezimem.
Hrazena je jak vakcina, tak jeji aplikace.
V sezéné 2018-2019 jsou k dispozici tfi-
i Ctyfvalentni vakciny, pfi¢emz plné hrazené
(Castkou do 250 K&) jsou vSechny aktuainé
dostupné vakciny: INFLUVAC, VAXIGRIP,
INFLUVAC TETRA a VAXIGRIP TETRA.
Pokud vasi pacienti ,,nedosahnou“ na
Uhradu o¢kovani proti chfipce, protoze do
uvedenych skupin nepatfi, maji moznost
ziskat na né jako pojisténci VZP prispévek
z fondu prevence ve vysi 150 K&. Pripomi-
name ale, ze v daném kalendarnim roce je
treba o prispévek zazadat do 30. 11.

Ockovani proti pneumokoku

VSichni pojisténci nad 65 let maji narok
rovnéz na Uhradu nepovinného océkovani
proti pneumokokovym infekcim (viz § 30

MUDr. Ludmila Machackova,
Odbor uhrad zdravotni péce

odst. 2 pism. f zakona ¢. 48/1997 Sb.). Opét
do vySe ekonomicky nejméné narocné va-
rianty. OCkovaci latky zde schvaluje MZ na
zékladé doporuceni Narodni imunizaéni
komise a v soucasné dobé je ockovani
provadéno vakcinou Prevenar 13, ktera je
v této vékové kategorii piné hrazena véetné
aplikace. Déti maji narok na Uhradu ockovani
proti pneumokokovym infekcim, pokud jim
byly v8echny davky vakciny aplikovany do
7. mésice véku (viz § 30 odst. 5 zakona
€. 48/1997 Sb.). V tomto pfipadeé je hrazenou
vakcinou v provedeni ekonomicky nejméné
naro¢ném ockovaci latka Synflorix; u ocko-
vani jinou vakcinou musi zakonny zastupce
uhradit rozdil v cené vakcin.

V rezimu pravidelnych (= povinnych)
ockovani se proti pneumokokovym na-
kazam (viz § 6 vyhl. &. 537/2006 Sb.)
oCkuiji:

e 0soby umisténé v LDN a v domovech
pro seniory

e 0soby umisténé v domovech pro osoby
se zdravotnim postizenim nebo v domo-
vech se zvlastnim rezimem, pokud trpi
chronickym nespecifickym onemocné-

nim dychacich cest, chronickym one-

mocnénim srdce, cév nebo ledvin nebo

diabetem lé¢enym inzulinem.

Pravidelna o¢kovani jsou pojiStovnou
plné hrazena, pokud je pojisténec ockovan
stanovenou vakcinou, v opaéném pfipadé
hradi pojistovna jen cenu aplikace, nikoli
vakcinu, tu si musi zaplatit klient. U pravi-
delného oc¢kovani proti pneumokokim je
z verejného zdravotniho pojisténi hrazena
vakcina Prevenar 13.

Novinkou od za¢atku roku 2018 je moz-
nost oc¢kovani proti chfipce a také proti
pneumokokovym infekcim, invazivnim
meningokokovym infekcim a invazivhimu
onemocnéni vyvolanému puvodcem
Haemophilus influenzae typ b u rizikovych
skupin (viz § 30 odst. 2 pism. b bod 7 zékona
€. 48/1997 Sb.). Jedna se o:

* pojisténce s porusenou nebo zaniklou
funkci sleziny

e pojisténce po transplantaci kmenovych
hemopoetickych bunék

e pojisténce se zavaznymi primarnimi
nebo sekundarnimi imunodeficity, které
vyZaduji dispenzarizaci na specializova-
ném pracovisti

* pojisténce po prodélané invazivni me-
ningokokové nebo invazivni pneumoko-
kové infekci.

Z verejného zdravotniho pojisténi je jim
hrazeno oc¢kovani vakcinou v provedeni
ekonomicky nejméné naroéném. U ockovani
proti pneumokokdm je to v soucasné dobé
u dospélych vakcina Prevenar 13, u déti
vakcina Synflorix. Pokud si klient vybere
vakcinu jinou nez ekonomicky nejméné
naroc¢nou, musi si uhradit rozdil v cené
vakcin; aplikaci hradi pojiStovna vzdy.
U ockovani proti chfipce Uhrada do vyse
250 K¢ aktualné pokryje vSechny dostupné
vakciny na trhu.

Potiebné informace k vykazovani
ockovani najdete na www.vzp.cz/
metodiky-ockovani.
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Konference Zdravotnictvi 2019
je za dvermi

Mladd fronta, divize Medical Services, pofddd spolu s Unii zaméstnavatelskych svazii (UZS) dalsi ro¢nik odborné
konference Zdravotnictvi 2019. Sejdou se na ni vSichni klicovi hrdci na poli legislativy, odborné péce i zdravotnické
ekonomiky, aby pojmenovali zadsadni problémy Eeského zdravotnického systému, zhodnotili dosavadni reformni kroky

a predstavili konstruktivni feSen.

Dvoudenni konference se kona od 8. do
9. listopadu v prostorach prazského hotelu
Grandior a je rozdélena do samostatnych
diskusnich bloku. Cilem poradatelil je podnitit
zivou diskusi mezi jednotlivymi fe¢niky a co
nejvice vtdhnout do hry také hosty, ktefi jsou
vice nez zasvécenymi posluchaci.

Pred slavnostnim zahdjenim se sejdou
v salonku Euforie zastupci managementu
nemocnic k neformalnimu setkéni. Nékterd
z témat jisté budou rezonovat programem
celé akce.

Po tvodnich projevech premiéra
Ceské republiky, Andreje Babise, ministra
zdravotnictvi Adama Vojtécha a prezidenta
UZS Jittho Horeckého a zahajovacich
prednaskach si Gcastnici konference
budou moci vyslechnout nézory na
zdravotnickou problematiku od zéstupct

jednotlivych politickych stran. Re¢nici
se budou predevsim vénovat otdzkam
persondlni stabilizace ¢eského zdravotnictvi,
problematice pojistovnictvi a spravée
organizaci ptimo fizenych Ministerstvem
zdravotnictvi CR.

Dalsi bloky jiz budou zaméfené tzeji.
Diskutovat se bude o tthradové vyhlasce
a klasifika¢nim systému DRG a o projektu
DRG Restart prevzatém Ustavem
zdravotnickych informaci (UZIS), ktery
inicioval nékolik legislativnich uprav. Na
tento blok plynule navaze odborna debata
o legislativnim planu vlady, problematice
standardu a nadstandardu a medicinském
pravu.

Druhy den konference otevie setkani
s manazery zdravotnickych zafizeni,
jehoZ tématem bude struktura lazkové

péce, jez by byla ekonomicka a zéroven
efektivni s ohledem na maximalni kvalitu
poskytované péce. Na konferenci dostane
prostor také velmi sledovany lékarnicky
segment. Do odborného programu bude
dale pattit problematika dlouhodobé péce
a paliativni mediciny. Tématem posledniho
bloku bude kvalita zdravotnické péce, kterd
se v Ceské republice dlouhodobé nesleduje
a kterd se ¢asto zaménuje za dostupnost
zdravotnické péce.

Konference Zdravotnictvi 2019 se kond
pod zastitou predsedy vlady Ceské republiky
a ministra zdravotnictvi.

Oslovili jsme nékteré moderatory
a fe¢niky, aby nam pfibliZili jednotliva
témata a uvedli nds do problematiky, o niz
se jist¢ povedou v salech hotelu Grandior
bourlivé diskuse.

MUDr. Petr Zimmermann

Clen oblastni

rady, expert pro
zdravotnictvi (ODS),
spoluzakladatel
spolecnosti Privamed,
ticastnik politické
diskuse

Jako zastupce ODS byste se rad podilel na
tom, aby se zdravotnicky systém zasadné
zjednodusil a byl transparentni. Kde
takova zména zacina?

Diskuse o ¢eském zdravotnictvi se

uz vice nez dvacet let to¢i v kruhu.
Zdravotnictvi predstird, ze je zadarmo,

i kdy?z stoji vice nez 300 miliard K¢ ro¢né.
Témér vse je zpolitizované, zdravotnicky
systém obsahuje mnoho nelogi¢nosti

a nespravedlnosti. Navic zpravidla kazda
nova zdravotnickd regulace prindsi

dalgi a dalsi komplikace a iracionalitu,
namisto snahy najit spravedliva logickd
fe$eni a rovnovahu z4jma a motivaci.
Misto aby byly vyuziviny ekonomické
néstroje fizeni, vidime mnohaletou snahu
o fizeni shora a pfedstirdni, Ze systém

je transparentni a neziskovy. V praxi je

n Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

opak pravdou a pfevazuje snaha o tzv.
politicka fedeni, coz byva jen synonymum
pro zvili. V tomto svétle Ize alespon
kvitovat leto$ni historickou dohodu mezi
poskytovateli a zdravotnimi pojistovnami
o thradach zdravotni péce pro rok 2019,
byt nékteré nerovnosti pretrvavaji.

Zjednodusit a prizptisobit realité
potiebuje napriklad postgradualni
vzdélavani lékart, vzdélavani sester,
systém atestaci a akreditaci pracovist,
zménit by se méla pravni forma
ptispévkovych organizaci, ktera je
reliktem socialismu, na zruseni jsou
povinné e-recepty ¢i pristrojova komise,
po zjednoduseni a novelizaci vold Bodnik
i uhradové vyhlasky. Je potfeba umoznit
lidem legélné si priplatit za zdravotni péci
a zavést strop na odvody zdravotniho
pojisténi ve vysi ¢tyfndsobku primeérné
mzdy, stejné jako je tomu u pojisténi
dichodového, a také nezavadét do
zdravotnictvi EET.

Zkratka misto predstirdni socialismu
a ,zadarmismu“ by se mélo smérovat ke
zdravotnickému systému jako systému
regulovaného trhu, analogicky jako
u vefejné dopravy, tepla, ndjemného,

energetiky a podobné. Za timto tcelem

.....

a politicky konsensus.

Ing. Michal Carvas, MBA
= Predseda
predstavenstva

Nemocnice
Prachatice, ¢len
predstavenstva
Jihoceské nemocnice,

-’

a moravskych nemocnic (ACMN)

mistoptedseda
Asociace Ceskych

a moderdtor diskuse o tihradové vyhldsce
na rok 2019.

V ¢em vidite hlavni uskali nové ihradové
vyhlagky?

Uhradovou vyhldsku pro rok 2019

vidim jako kompromis mozného, na
némz se vSechny strany na jafe dohodly.

S odstupem ¢asu si myslim, Ze dohoda
stabilizuje stavajici stav. Otazkou ale
zUistava, jestli stadi ,pacienta’ totiz ¢eské
zdravotnictvi, pouze stabilizovat a tlumit
jeho bolest. Jestli bychom mu neméli spise
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podat 1éky a nefesit jen pri¢inu problémd.
Tu predstavuje dlouhodoba uhradova
nerovnost mezi zdravotnimi pojistovnami,
mezi velkymi a malymi nemocnicemi,
podfinancovand naslednd péce, ztratové
a ziskové vykony/obory, sloZity a §patné
nastaveny systém vzdélavani, neexistujici
motivace pro spolupraci primarni péce
s dalsimi zarizenimi, nulové povinnosti
pacienta atd. Dohodu bychom méli brat
jako prilezitost a ziskani ¢asu k jednani,
aby uz thradova vyhlaska pro rok 2020
néktera systémovd opatfeni a narovnani
systému obsahovala.

Z hlediska konkrétnich ustanoveni
v tthradové vyhlasce pro nésledujici
rok nas trapi zejména 7% regulace na
celkovou maximdlni thradu u nasledné
péce. Pokud u mensiho zatizeni ¢i mensi
zdravotnické pojistovny dojde meziro¢né
k navy$eni po¢tu pacientt nebo zdvaznosti
jejich stavu (kategorie pacienta), muze
poprvé v historii dojit k tomu, Ze tato
péce zlistane nezaplacena. Nédsledna péce
by se tak dostala do podobné situace
jako akutni péce, kde nemocnice oettuji
¢ast pacienttl na své ndklady. Nebo dojde
k omezeni péce a své pacienty oetovat
prestanou.

Ing. Ladislav Friedrich, CSc.
Prezident Svazu
zdravotnich
pojistoven CR,
tcastnik diskuse
Optimalni struktura
lizkové péce

Povazujete leto$ni dohadovaci fizeni
mezi zdravotnimi pojistovnami a zastupci
poskytovatelt zdravotnich sluzeb

o thraddch na rok 2019 za historicky
pralom?

Ano, povazujeme dohodu za
mimortadnou. Je tfeba ale Fici, Ze jsme ji
dosahli za cenu uvolnéni mimotadného
meziro¢niho naruastu nédkladt. Pojistovny
vstupovaly do jednani s moznosti
rozumného navyseni okolo 4 %. Po
vyhodnoceni aktudlniho rustu vybéru
pojistného pak s navy$enim okolo 5 %.
Nakonec pojistovny na nartst rezerv
pro rok 2019 prakticky rezignovaly.
Musely akceptovat mimoradné niklady
na navy$eni sménnych naklada

v nemocnicich, valorizaci zubni vyplné,
nékladt na nové pristrojové kapacity

a reformu psychiatrie, ¢imz se skute¢ny
nartst dle pfedlozenych zdravotné

pojistnych planti dostal na 8,6 %.

Historicka dohoda tak byla dosazena
za cenu mimotadného rastu naklada.

K dohodé nepochybné prispél i postoj
ministerstva zdravotnictvi, které
upozornovalo, ze nedohodou nikdo
nic neziskd, ¢im7 odvrétilo nebezpeci
plo$ného navyseni tabulkovych mezd.
Jsme radi, Ze takovd plo$nd opatieni
nepodporuji ani vedeni nemocnic.

Miji-li se vSak cenova jednani
stat v dalsich letech urcujici, bylo by
vhodné omezit kompetence ministerstva
k vydavani cenovych vyhldsek. Omezilo
by se tim riziko nartstu vydajt z dtivodu
nedohody, ke které by mohlo v budoucnu
nadadle dochézet, a to ve chvili, kdy by mél
néktery ze segmentu pocit, ze na krachu
dohodovaciho fizeni vydéla.

Je ovSem pravda, Ze rozumnou limitaci
riistu nakladu cestou cenovych dohod Ize
sttednédobé udrzet jen pii pfiméfené,
ale dostate¢né odolnosti systému proti
mimoradné ndkladnym novym lé¢ebnym
postupiim a vyraznéj$im transfertim
zdravotnich nédkladt do socidlnich sluzeb
a zaroven za predpokladu, ze se budou
navy$ovat platby statu.

Cenova jedndni bez ingerenci
statu mohou pro nejblizsi roky zajistit
rozumnou miru efektivity, ale nemohou
generovat zdroje na dlouhodobé zvy$ovani
nékladt. Bylo by uzite¢né diskutovat
i o dal$ich upravach rozsahu naseho
systému verejného zdravotniho pojisténi
a podpote vice zdrojového financovani. Az
vznikne krizova situace ve vyvoji financi,
nebude na systémové upravy dost ¢asu.

MUDr. Bc. Tomas Fiala, MBA
Reditel Nemocnice
Strakonice, predseda
predstavenstva
Nemocnice
Strakonice,
moderdtor diskuse

o DRG

Myslite, Ze projekt DRG Restart je

dobfte pripraven a povede skute¢né

k optimalizaci ahrad ltizkové péce?
Néjaké zkuSenosti ve strakonické
nemocnici mame. Jak z obou predchozich
experimenttt AP-DRG i IR-DRG, tak i ze
soucasného pusobeni v projektu DRG
Restart. Tento projekt je dobrou cestou,
hodnoti ndkladovou i vynosovou stranku
produkece ptislu§ného zdravotnického
zafizeni komplexné. V nékterych
zdravotnickych zatizenich Ceské

republiky se v§ak naklady na zdravotni
péci kombinuji i s naklady na $kolstvi,
védu a vyzkum. Domnivam se tedy,

ze zavedeni systému v roce 2020 by
vyistilo rozdily uhrad mezi jednotlivymi
nemocnicemi. Bude zéleZet na politické
vuli, zda k tomu dojde.

Mgr. Petr Hanus

Reditel sekci Unie
zaméstnavatelskych
svazil, moderdtor
diskuse o dlouhodobé

- o
\ A @
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-
Jakym smérem povedete diskusi
o dlouhodobé péci?
Dlouhodoba péce je bohuzel trvalka
v oblasti netspé$nych pokusi
o legislativni tipravu a zaji$téni stabilniho
financovani. Pfedpokladdm, ze i leto$ni
diskuse na toto téma bude na konferenci
rezonovat. Vedle toho se ale zaméfime i na
praktické problémy, které je nutné fesit
iv soucasném neutéSeném stavu. Chci
diskusi vést jen velmi jemné¢, abychom
se skute¢né vénovali témattim, o nichZ
pritomni ucastnici chtéji diskutovat,
a ne pouze oblastem, které zajimaji
predsedajiciho.

PharmDr. Martin Dockal
Lékdrnik, vydavatel
a provozovatel
portdlu Apatykdt,
moderdtor diskuse

o lékdrenstvi a lékové
l : . " politice

Jaké téma bude pro lékarenstvi a lékarniky
v roce 2019 nejzajimaveé;jsi?

V pristim roce budou pravdépodobné

v lékdrenském terénu nejvice rezonovat tfi
témata — dostupnost 1é¢ivych pripravki
pro pacienty, online ovéfovani lé¢ivych
ptipravki a sdileny 1ékovy zdznam
pacienta. Vpravdé revoluénim krokem

pro cely distribu¢ni fetézec v Evropské
unii bude spusténi povinného ovérovani
1é¢ivych pripravka. Jeho smyslem je

boj proti padélkiim a zajisténi pravych
1é¢iv pro pacienty v celé EU. Vzhledem

k narustajicimu poctu padélku

v legitimnim fetézci v ramci Evropy

(viz nedédvné kauzy v Némecku, Italii

¢i Polsku) se jedna o logicky krok.

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018
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Svym rozsahem vsak pfinese nejednu
starost vyrobctim, distributortim a rovnéz
lékarnikam. Cely systém klade predevsim
vysoké naroky na celkovou zménu
navyku pii zachazeni s 1é¢ivymi pripravky
a samotném vydeji. Jde o jednoznacné
nejvétsi vyzvu za posledni roky. Pacienti
viibec poprvé ziskaji 100% jistotu, Ze jejich
1é¢ivy pripravek neni padélany.
Minimalné poslednich 10 let se
tesi dostupnost pfipravki pro ceské
pacienty. Po zavedeni referencovani
se sice podafilo vyznamné sniZit ceny
1é¢ivych pripravka, soucasné to viak
vedlo k etablovani jejich reexportu a také
ke koncentraci vyroby. Dosud platna
opatteni pro feseni prvniho faktoru
se ukazuji jako nedostate¢na, proto se
ministerstvo zdravotnictvi inspirovalo
na Slovensku a v pfi§tim roce chce zavést
funk¢ni model chranici pacienty pred
nezadoucimi reexporty 1é¢iv. Z hlediska
nedostupnosti 1é¢iv je v8ak v poslednich
letech zasadni predevsim druhy faktor.
Ten, spole¢né s evropskou legislativou
v oblasti dusevniho vlastnictvi, vedl
k pfesunu vyroby z EU, koncentraci
vyroby a nasledné velké citlivosti trhu na
jakykoli problém ve vyrobé ¢i logistice.
Stejné tak se na dostupnosti podepsaly
riizné slevové soutéze a rabatové smlouvy
zdravotnich pojistoven. EU jiz zacala
s urc¢itymi legislativnimi aktivitami, které
by mély vyrobce motivovat k vrceni
vyroby do unijnich zemi. Pfili$ny tlak na
cenu a exkluzivni smlouvy s pojistovnami

ZDRAVOTN{
POJISTOVNA
MINISTERSTVA
VNITRA CR

) ASOCIACE .
L PROVOZOVATELU
= LEKARENSKYCH SITi

n Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

oAGEL

SANOFI 7

vsak déle povedou ke koncentraci

a postupné monopolizaci vyroby urcitych
ucinnych latek a zavislosti celosvétové
vyroby na jednom ¢i dvou vyrobcich.

V &eském prostredi se pak ocekéavd,
ze po schvaleni v legislativnim procesu
se spusti sdileny lékovy zdznam pacienta.
Poprvé tak budou mit 1ékati spole¢né
s 1ékarniky moznost vidét redlné vSechny
ptipravky, které pacient uzivd. Ocekava se,
ze 1ékovy zdznam umozni optimalizovat
1é¢bu, vyhodnocovat potencidlni
interakce a soucasné usetii celému
zdravotnimu systému nemalé penize
odbouranim lékovych duplicit. Muize
rovnéz sehrat naprosto klicovou roli
v emergentnich situacich. Pro lékarniky
pak miiZe byt lékovy zaznam novou
vyzvou v poskytovani poradenstvi,
pti kterém budou moci plnohodnotné
uplatnit své odborné znalosti.

MUDr. Tomas Dolezal

Reditel Institutu

pro zdravotni
ekonomiku (IHETA)
a moderdtor diskuse

Meéreni kvality péce
Sleduje se v ¢eském zdravotnictvi kvalita
vysledku zdravotni péce?

Co si méme predstavit pod kvalitni
zdravotni péci? Je to okamzity pristup

Generalni partner

(2)

Hlavni partnefi

BioVendor’

€9 MSD

k Iékati jakékoliv specializace? Nebo
snad prijemné prostiedi a mily zdravotni
personal? Nebo dokonce to, s jakymi
vysledky zdravotnickd zafizeni 1é¢i?

Tato debata v Ceské republice viibec
neprobihd, a proto ¢esky pacient snadno
zaménuje kvalitu péce s jeji dostupnosti,
kterd je u nas bezesporu vysoka.

Skute¢na kvalita zdravotnich sluzeb
se v CR systematicky nesleduje viibec,

a jiz viibec k témto informacim nema
ptistup klient zdravotniho systému, tedy
pacient ¢&i pojisténec. Cest vyjimkdm,
mezi néz patii nékteré lékové registry
(napt. v oborech onkologie, revmatologie,
roztrou$ené sklerdzy). Kvalitu sluzeb na
urovni jednotlivych poskytovatelit by mél
znét nejen pacient, ale také zdravotni
pojistovny, které na zakladé indikétort
kvality mohou modifikovat své platby
(»pay for performance).

Objektivni méfeni kvality péce neni
metodicky snadné a v zdsadé mtizeme
rozliovat tfi irovné méfeni. Prvni
a nejjednodussi souvisi spise s objemem
poskytnuté péce, zkusenostmi pracovisté
s ur¢itym typem procedury nebo
diagnézou. Druhy typ je proceduralni,
tedy zda pracovisté dodrzuji standardni
Kklinické postupy. T¥etim stupném je potom
vysledkova kvalita péce, tzv.

»Kklinické outcomes®, kterd
je jiz skute¢nym odrazem
kvality péce jednotlivych
poskytovateld. _
Mgr. Pavlina Perlikova HAN \

: BHS

Investment of your future
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Ohlédnuti za minulym rocnikem
konference Zdravotnictvi

o
-
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Lenka Fehérova, Pavel Veprek a Eva Gottsteinova Karel Novotny a Martina Sochmanova

Foto: Jana Schrammova
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Muze lékaF odmitnout pacienta

nebo ukoncit jeho péci?

~ManaZerem svého zdravi“ je vZdy pacient a zavisi jen na ném, jestli se bude chtit [éCit a pfijme od lékare zdravotni sluzby,
nebo jestli je odmitne. Stejné tak Iékari, kteri svoji profesi vnimaji jako poslani a jsou pacientim vZzdy k dispozici, mohou
udélat vyjimku a pacienta odmitnout hned v pocdtku nebo ukoncit péci o né;.

Jak je limitovana kapacita
poskytovatele?

Zakonné duvody, ze kterych je mozné
nepfijmout pacienta k oSetfeni, striktné
vymezuje zakon o zdravotnich sluzbdch,
kde prvnim divodem - a v praxi také
nejvice zastoupenym - je naplnénd
kapacita. Lékati a stfedni zdravotnicky
persondl maji nastavenou urcitou
pracovni kapacitu, pti jejimz meznim
naplnéni lze jesté poskytovat bez pretizeni
zdravotni sluzby vyhovujici nejen po
strance bezpecnosti, ale také po strance
kvality. Poskytovatel zdravotnich sluzeb
musi sdm zvazit, kde je tato pomyslna
hranice, protoze v soucasné dobé neni
udinny zadny pravni predpis, ktery by
stanovil konkrétni pocet pacientd na
jednoho lékarfe nebo na jednu nemocnici.
Obdobné neexistuje limit, jehoz
podkroceni by automaticky znamenalo,
Ze poskytovatel musi pfijmout kazdého
pacienta az do naplnén{ stanovené
kapacity.

Dalsi mozny zakonny dtivod nepfijeti
pacienta souvisi s provoznimi okolnostmi
- personalnim zabezpecenim, vécnym
nebo technickym vybavenim.

Specidlnim piipadem jsou prakti¢ti
1ékati pro dospélé a prakti¢ti 1ékati pro
déti a dorost, ktefi mohou pacienta
nepfijmout, pokud je vzdalenost jejich
ordinace od pacientova mista pobytu
neumérné velkd, protoze by jim to
znemoznovalo vykonavat navstévni
sluzbu.

Posledni moznosti je situace, kdy
poskytovatel zdravotnich sluzeb nema
uzavienou smlouvu se zdravotni
pojistovnou, se kterou ji mé uzavienou
pacient. V prfipadé, Ze se jedna o cizi
statni prislusniky, ktefi jsou pojisténi
v jinych statech EU, v zemich Evropského
hospodatského prostoru, Svycarské
konfederace nebo v dalsich statech,

s nimiz ma Ceska republika uzavtenou
smlouvu o ndrocich na zdravotni péci,
toto pravidlo neplati. Poskytovatel
zdravotnich sluzeb, ktery vyuzije néktery

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

llustracni foto: Shutterstock

z danych duvodu, ma
povinnost sepsat a predat
pacientovi pisemnou
zpravu, ve které duvody
odmitnuti uvede.

Ztracend dlvéra
k pacientovi

Podobné¢, jako ma lékar
pravo planovité nepfijmout
nového pacienta do své
péce a neposkytnout mu
zdravotni sluzby, ma toto pravo také vuci
pacientovi, kterému zdravotni sluzby jiz
poskytuje. Velmi diskutovanou otdzkou,
a do dnesnich dnu stéle nedofesenou,
je situace, kdy je narusena divéra mezi
lékafem a pacientem. Tento na prvni
pohled zésadni faktor pro uspésnou 1écbu
neni v soucasnosti divodem pro ukonceni
poskytované péce, a to ani tehdy, kdyz
ma pacient dal$i negativni charakterové
vlastnosti, jako je agresivita, nebo pokud
neustdle a za kazdych okolnosti uplatiiuje
svij ,,protestantismus®

Duvodem, ktery jiz muze vést
k ukonceni péce, je pacientovo zdvazné
omezovani ostatnich pacienttl, soustavné

Foto: archiv autora

nedodrzovani navrzeného
individualniho lé¢ebného
postupu nebo ignorovani
zésad a pravidel
vyplyvajicich z vnitfniho
fadu.

Dalsi duvody pro
ukonceni péce jsou
nésledujici: predani
pacienta s jeho souhlasem
k jinému poskytovateli;
pominuti déivodt pro
poskytovéni zdravotnich
sluzeb; vysloveni nesouhlasu
s poskytovanim zdravotnich sluzeb ze
strany pacienta; ukonceni sou¢innosti
ze strany pacienta. Tak jako v ptipadé
odmitnuti pfijeti pacienta, i v téchto
ptipadech musi lékat vypracovat
pisemnou zpravu, kde uvede a vymezi
davody, které jej k ukonceni péce
vedly. Na vy$e uvedené duvody pro
odmitnuti pfijeti pacienta do péce nebo
pro ukonéeni poskytovani péce se nelze
odvolat, pokud se jednd o pacienta,
kterému je nutné poskytnout péci
nedokladnou, pokud jde o porod,
pokud jde o zdravotni sluzby, které jsou
nutné z hlediska ochrany vefejného
zdravi nebo ochrany zdravi pii praci
a v neposledni fad¢, jde-li o krizové
situace nebo vykon ochranného lé¢eni
natizeného soudem.

Jak je to u nezletilych pacientd?

V praxi mize nastat situace, kdy dité
jakozto nezletily pacient dané duvody
pro ukondeni péée nezavdava, ale jeho
rodi¢e ano. V takovém pripadé oviem
nezletily pacient nemuze za své rodice
a jejich jedndni nést odpovédnost. I za
predpokladu, Ze jeho rodic¢e/zdkonni
zdstupci naplnuji svym jednanim nékteré
ze zékonnych diivodti pro ukonceni
péce, nelze nezletilého pacienta vyradit
a ukondit péci o néj, protoze tyto ditvody
neni nijak schopen ovlivnit.
Mgr. René Sifta,
Ustav préva a pravni védy

Inzerce ¥ M181000397
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Ziskejte volnost, efektivni chod ordinace
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| na kraji republiky se da délat
mezinarodni medicina

Na pocdtku stdla snaha udélat z Nemocnice Znojmo zarizeni, které nebude relevantni pouze v okrese, ale i za
hranicemi Ceské republiky. Znojmo, na cesté mezi Brnem a Vidni, je z historického hlediska tradicni kfiZovatkou
kultur. Myslenka cesko-rakouské spoluprdce v oblasti nemocnicni péce ma své kofeny pravé zde. Jejim pionyrem
a hlavnim proponentem se po roce 2002 stal soucasny feditel znojemské nemocnice MUDr. Miroslav Kavka, MBA.

Nemocnice Znojmo je nejvétsi krajskou
nemocnici Jihomoravského kraje.
Disponuje 590 ltizky, zaméstnava vice
nez 1000 zaméstnanct a poskytuje péci
ve 24 zékladnich odbornostech véetné
nemocni¢ni lékdrny. Dlouhodobym cilem
feditele Kavky bylo vytvofit z nemocnice
»za ostnatym dratem" objekt slouzici svému
historickému poslani a ucelu - regiondlni
nemocnici s preshrani¢nim dosahem.
Kratkodobé vak bylo zapotiebi fesit
praktické problémy a cestu pro pacienty
Kklestit budovanim preshrani¢nich vztahti
mezi ¢eskymi a rakouskymi lékari. Vedle
jazykové bariéry bylo zpocatku nutné
prekondvat i urc¢itou nedavéru rakouské
strany: ,,Myslenka poskytovani pfeshrani¢ni
zdravotni péce nebyla nova. Podobna
zdravotnicka zafizeni jiz v té dobé fungovala
pti hranicich zépadnich evropskych zemi.
Na tizemi CR, respektive pti hranicich
vychodu a zdpadu se viak jednalo o viibec
prvni projekt tohoto typu,“ vysvétluje
Kavka, ktery je specializaci chirurg.
»Rakusané jsou se svym
zdravotnickym systémem relativné
spokojeni a ze zacatku nebylo
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prim. MUDr. Miroslav
Kavka, MBA

Reditel nemocnice Znojmo,
primar chirurgického oddéleni
a centrdlniho operacniho traktu

Promoval v roce 1981 na LF UJEP
Brno. Od stejného roku pUsobil v Ne-
mocnici Znojmo, kde se v roce 2002
stal feditelem. Pocatkem 90. let
absolvoval ro¢ni pracovni pobyt na
oddéleni chirurgie v Hornu. Nabyté
zkuSenosti se posléze rozhodl vyuzit
pro budovani cesko-rakouské spo-
luprace, v ramci které se nemocnice
snazi vyuzit svého umisténi v blizkosti
hranic ve prospéch spolecné efek-
tivni péce o pacienty a vymény ,best
practices” mezi ceskymi a rakouskymi

o

odborniky. Manazerskou funkci od
roku 2010 kombinuje s postem pri-
mare oddéleni vSeobecné a Urazové
chirurgie.

jednoduché je presvédcit, Ze by se
v konkrétnim pripadé méli obracet
na ceské lékare. To, Ze se to poda-
tilo, povazuji za uspéch,“ dodava

MUDr. Kavka, ktery v minulosti kratce
pusobil i v rakouské nemocnici.

Nakonec to viak byla pravé zkusenéjsi
rakouska strana, ktera funkéni spolupraci
mezi jihomoravskym Znojmem a Dolnim
Rakouskem pomohla k Zivotu. ,,Rakugané
méli jiz s podobnymi evropskymi projekty
zku$enosti. V prvni fazi, kterd trvala asi
tfi roky, bylo tieba zjistit, zda je viibec
redlné tento projekt zastitit legislativné.
Nasledovalo predavani epidemiologickych
a hygienickych dat, zajistovani
kompatibility zdravotnich norem.
Prilomem pak bylo podepsani smlouvy
o spolupraci mezi rakouskou a ¢eskou
zdchrannou sluzbou,“ popisuje prvotni
komplikace reditel Kavka.

Jedna z prvnich medicinskych oblasti,
na kterou se vedeni nemocnice zaméftilo,
byla radioterapie. Odd¢leni radia¢ni
a klinické onkologie disponuje linedrnim
urychlovac¢em od roku 2008. Volné
kapacity byly nabidnuty rakouské strané.
Po case se podafilo zed prolomit. Prvni
rakousky pacient byl komplexné lé¢en
v dubnu 2018.
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»Musime podporovat evropské
regiony na hranici a jejich zdravotnictvi
tak, aby se zlepsila péce o obyvatelstvo
v ptihrani¢nich oblastech. Tim
podporujeme lokalni zdravotnické
struktury a zaji§tujeme pracovni mista
v regionech. Navic obohacujeme Dolni
Rakousko o jinou zku$enost. Poprvé byla
rakouska pacientka o$etfena zafenim ve
znojemské nemocnici. VSechno probéhlo
v ramci projektu piihranicni spoluprace
a k naprosté spokojenosti obou stran,*
pochvaluje si fungovani nastavené
spoluprace Dr. Martin Eichtinger z rady pro
zdravotnictvi dolnorakouské vlady.

Stavéno na pevnych zakladech

Na tyto zaklady navazal v roce 2011
primar gynekologicko-porodnického
oddéleni MUDr. Radek Chviétal s ndpadem
zalozeni centra pro 1é¢bu endometriozy.
MUDr. Chvital je ¢lenem predstavenstva
nadndrodni organizace pro 1é¢bu
endometriozy (Stifftung Endometriose
Forschung) a po roce jeho ptisobeni ve
Znojmé proslo gynekologické oddéleni
auditem, diky kterému ziskalo titul centra
II. stupné, ¢imz se stalo prvnim takto
certifikovanym subjektem v Ceské
republice.

Odtud byl jen krok k zalozeni
spole¢ného, ¢esko-rakouského centra se
sidlem ve Znojmé a rakouském Melku.
Kazdoro¢né se setkdvaji na obou stranach
hranice jak lékati, tak politicka reprezentace.
Projekt se totiz dlouhodobé tési podpote
Jihomoravského kraje.

Rakouska podpora

Malokdo predpoklédal, Ze spoluprace
dostane takto atraktivni a smysluplnou
formu. Za rakouskou stranu projekt
dlouhodobé podporuji hejtmané Dolniho
Rakouska, at jiZ to byl pan Erwin Proll nebo
soucasnd hejtmanka pani Johanna Mikl-
Leitner. Na pocatku roku 2019 se sejdou
rakousti a ¢esti partnefi, aby uzavteli prvni
polovinu evropského projektu Spole¢né

ke zdravi a zamysleli se nad naplni dalsiho
pokra¢ovani. Obé strany maji plno napadii
a za uplynulou dobu vznikly neformalni,
prételské vztahy, které usnadnuji realizaci
planu.

»Princip spoluprace spociva zejména
ve spole¢ném vzdélavani a vyméné
poznatku. Kurzy pofadame na obou
stranach hranic. Odbornd preshrani¢ni
spolupréce probihd také v oblasti urologie,
chirurgie a reprodukéni mediciny,*
vyjmenovava Kavka jednotlivé specializace.

O nemocnici

Nemocnice Znojmo poskytuje komplexnf
zdravotnické sluzby v rémci regionu byva-
|ého okresu Znojmo s presahem do okol-
nich oblasti. Od roku 2003 prochézi roz-
sahlou rekonstrukci. V roce 2012 ziskala

nemocnice certifikit Cekia Stability Award
s hodnocenim AA (vynikajicl) a zaradila se
tak mezi 13 % nejstabilnéjSich firem v re-
publice. Roku 2016 pak ziskala Certifikat
bezpecnosti a kvality Ceské spolecnosti

pro akreditaci ve zdravotnictvi a v roce

2017 Uspesné probéhl recertifikacnf audit
dle normy ISO 9001:2015. Nemocnice
dale obhdjila nejwyssi rating kvality A+
a splnila metodické a vkonnostni podmin-
ky projektu Kvalita o¢ima pacientli - mé-
fenf kvality zdravotnich sluzeb pro udélenf
certifikdtu Spokojeny pacient v kategorii
[&zkova zdravotnicka zarizenf za rok 2017.

Gynekologicko-porodnické  oddélenf
nemocnice se v roce 2014 stalo prvnim
klinickym pracovistém ve vychodnf Evropé,
které zfskalo certifikdt centra pro komplex-
ni lé¢bu endometridzy.

Nadéjna budoucnost

Snad i diky uspéchu mezindrodni spoluprace
se znojemska nemocnice v soucasné dobé
nemusi trapit nékterymi z problému, které
komplikuji zivot fadé jinych zdravotnickych
zafizeni. Ptikladem za v8echny je dnes ¢asto
sklonovany nedostatek lékar: ,,I kvuli
blizkosti hranic jsme se rizika odlivu
zdravotniki zpocatku samoziejmé
obavali. V kone¢ném souctu vsak z nasi
nemocnice od roku 1990 trvale odesli
pouze tfilékari. Co se tyce stiedniho
zdravotnického persondlu, jednd se
maximélné o desitky,“ vypocitava reditel
nemocnice.

Navzdory vynaloZené energii tak
ve Znojmé nikdy nelitovali, Ze se do
projektu preshrani¢ni spoluprace
pustili. ,,Byl to muj cil a jsem rad, Ze se
postupné napliiuje. Té$i nds, Ze se ndm
podatilo ukdzat, Ze i na kraji republiky
se da délat medicina s mezinarodnim
presahem. Zaroveil musime podékovat
za podporu jak Jihomoravskému
kraji, tak dolnorakouskému regionu.
Bez jejich otevienosti
a konstruktivniho
piistupu bychom se
neobesli,“ uzavird reditel
Kavka.

MUDr. Andrea Skalova

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

Foto na dvoustrané: archiv Nemocnice Znojmo
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Endometridéza na vzestupu

Primdr gynekologicko-porodnického oddéleni Nemocnice Znojmo MUDr. Radek Chvdtal vysvétiuje, ¢im je tato nemoc,
mnohdy provdzend devastujicimi bolestmi a neschopnosti otéhotnét, zradnd a pro¢ bylo dilezZité zaloZit centrum pro

1é¢bu endometridzy.

Co je endometriéza a pro¢ jste se rozhodli
zaloZit centrum pro jeji 1é¢bu?
Endometriézu charakterizuje umisténi
délozni sliznice mimo délohu, kde dale
roste. Jedna se o dlouho zndmé onemocnéni,
vyskytujici se nejen u Zen, ale naptiklad
také ve veterinarni mediciné. Nejde o nic
nového, nicméné na zacatku 21. stoleti
zazivime pandemii tohoto onemocnéni. To
ma zésadni ekonomicko-socidlni dusledky.
Jde sice 0 onemocnéni benigni, chové se
viak biologicky maligné. Endometriézu
provazi nejen devastujici bolest, ale

takeé dysfertilita aZ infertilita. Typickou
pacientkou je mladd zena s chronickou
bolesti bficha, ktera nemtize otéhotnét. My,
kteti ptisobime v praxi po nékolik desetileti,
jsme piekvapeni dynamikou zminéné
pandemie. Dfive byl nélez endometridzy
né¢im ojedinélym. V soucasnosti vidame

u mladych, osmnéctiletych Zen nalezy
devastujici malou panev.

Znéte vysvétleni tohoto stavu?

Jsou na to riizné ndzory. Jeden z nich
vychazi z faktu, ze hormonalni produkce

u muze je tonickd, zatimco u Zeny cyklicka.
Postmoderni svét viak zeny sméfuje do
postaveni, kdy u nich dochazi k pfeméné
cyklicity na tonicitu. Zena musi byt
samostatnd, musi byt uspésnd. Nékde mezi
tim muze mit dité. Pramérny vék rodicky
je nyni 32 let. Socialni vék je posunut o celé
desetileti, zatimco biologicky vék ztstava
stejny. Samotna déloha je peristalticky
organ, ktery citlivé reaguje na okolni
zmény. Dojde-li k porudenti této peristaltiky,
at uz poddvanim hormondlni antikoncepce
v extrémné dlouhych intervalech, ¢i
prodlouzenim socialniho véku, Zensky
organismus tim trpi a nemoci mozna dava
najevo, ze néco neni v poradku.

Jak si vysvétlujete, Ze endometriézu maji
tak mladé zeny?

Ony ji mély jiz pred stoletim, ale patrné
v pocite¢ni formé a oté¢hotnély v mladém
véku. Daldi vysvétleni mize byt Spatna
funkce receptoru pro gestageny, coz

by mohlo predstavovat jistou formu
epigenetické dédi¢nosti. Nemoc mize
predstavovat urcité varovani pro

nasi spole¢nost: nejde jen o problém
medicinsky, ale i psychosocidlni.

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

Epidemiologicka data uvadéji, Ze az 40 %
zen ve fertilnim véku miZe byt dotceno
timto stavem.

Jak s endometriézou bojovat?

Na hlubokou infiltrujici endometridzu
(tzv. DIE) bohuzel neexistuje dosud
kauzalni konzervativni lé¢ba. Byl viak
vyvinut systém 1écby, spocivajici v tom, ze
pacientce je nabidnut individualni lé¢ebny
pldn. Ten zahrnuje opatfeni ke zmirnéni
bolesti, navrdceni kvality zivota, omezeni
recidivy a umoznéni otéhotnét. Soucasti
tohoto systému je i kratkodoba hormonalni
terapie, ale predevs$im chirurgicka 1é¢ba.
Cilem chirurgického vykonu je redukce
endometriozy. Je tfeba uvést, Ze to je
mnohdy slozZitéj$i nez onkologicky vykon.
Lze to zhruba ptirovnat k hodindm, do
kterych nalijete lepidlo a pak jej musite
odstranit, aniz byste poskodili jemnou
mechaniku a hodiny mohly jit dél.

Mohou tedy pacientky s endometriézou
mit déti?

Nasim cilem je sniZit utrpeni pacientek

a umoznit jim otéhotnét. Téhotenstvi
omezuje recidivu endometriézy. Na druhé
strang, téhotenstvi s hlubokou infiltrujici
endometridzou je rizikové. Tyto poznatky
vedou ke zméné strategie v IVF centrech.
Zatimco dtive byla snaha pacientku

s endometridzou privést k téhotenstvi,

ale pokud mozno bez predchoziho
chirurgického zakroku, v soucasnosti

v ptipadé DIE pfistupujeme nejprve

k odstranéni endometridzy a az poté

k IVF technikdm. A zde se ukazuje
dulezitost izké nédvaznosti na reprodukéni
medicinu.

Z jakého divodu je potieba pacientky
Lcentrovat“?

Cilem organizace Stiftung Endometriose-
Forschung je vytvorit systém analogicky
tomu, ktery funguje v onkologii. Tedy

s klasifikaci a ,,stagingem’, na jejichz pod-
klad¢ je stanovena strategie 1écby. Problém
je, ze v soucasnosti pacientky putuji

z jednoho zdravotnického zafizeni do
druhého, pfi¢emz primérna doba, ktera
uplyne, nez evropska pacientka najde odbor-
nou pomoc, je pét az sedm let. Je zde
dichotomie mezi terénem a klinikou.

MUDr. Radek Chvéatal

Primdr gynekologicko-porodnického
oddéleni Nemocnice Znojmo,
zdstupce reditele pro mezindrodni
vztahy
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Od roku 1992 pusobil ve zdravot-
nickych zafizenich v CR a Rakousku,
postupné se profiloval v oboru onko-
gynekologické chirurgie se zamérenim
na miniinvazivni laparoskopické vyko-
ny. BEhem svého plsobeni na klinice
v Linci se dostal do skupiny odbor-
nikl zabyvajicich se problematikou
endometriézy a stal se jednim ze za-
kladajicich ¢lent evropské organizace
Stiftung Endometriose-Forschung.

Ve spolupraci s rakouskymi kole-
gy vybudoval v prostorach Nemocni-
ce Znojmo Cesko-rakouské centrum
pro lé¢bu endometriézy. V souc¢asnos-
ti je auditorem dalSich nové vznikaji-
cich center v CR a v némecky mluvicich
zemich. Je predsedou vyboru sekce
pro létbu endometriézy pri Ceské
gynekologicko-porodnické spole¢nos-
ti.

Soucasné gynekologické diagnozy jsou pod-
cenovany. Mél jsem neddvnou pacientku
s endometriézou, které jeji gynekolog
fekl, Ze nic nevidi. I dnes bohuzel existuji
takovi, ktefi tvrdi, Ze tato nemoc neexistuje.
Vytvofenim auditovanych
center chceme nejen
zkvalitnit Zivot pacientek
trpicich endometriézou, ale
také prispét k lepsi osvété.
MUDr. Andrea Skalova
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Tam a zase zpatky: Batist Medical
se vraci do ceskych rukou

Se spoleCnosti Batist Medical se nejspis potkdvdte mnohem Castéji, neZ tusite. Co treba takovd ,tetanovka”, tu jste
v posledni dobé absolvovali? Pak je dosti pravdépodobné, Ze ji s vami absolvoval i néjaky vyrobek této firmy. A to velmi

blizkym zpisobem.

Z Cgské Skalice
do Cerveného Kostelce

Historie tohoto tehdy, a dnes jiz znovu
rodinného podniku se za¢ina pséat v roce
1992. Prvni prostory v Ceské Skalici,

kde Batist kromé dnes jiz znamych
zdravotnickych potieb vyrabél tieba i textil,
brzy vysttidal Cerveny Kostelec. Dnes
$pic¢kovy a po v8ech strankdch moderni
aredl tehdy nebyl zdaleka v takové kondici.
Cést objektu, ktera slouzila jako strojni
traktorova stanice, byla na spadnuti

a mnozi si klepali na ¢elo: co s tim Batist
bude délat?

Cas ovéem ukdzal, Ze §lo o spravny
krok. Brzy po prestéhovani se totiz
spole¢nost zacala vénovat sterilni vyrobé,
¢imz fadé nemocnic vytrhla trn z paty. Na
prelomu tisicileti navic doslo k dalsimu
zlomovému momentu: expanzi na
zahrani¢ni trhy. Zpocatku opatrné, jen do
Némecka a na Slovensko. Poptévka ale byla
velikd — zahrani¢ni zakaznici ocenovali, jak
rychle ve srovndni s asijskymi dodavateli
jsou jim schopni z Batistu zboZi dodat,

i skvélou kvalitu vyrobkd. Firmé se proto
v zahrani¢i velmi dafilo. Vysledkem byla
expanze do vice nez 30 zemi a také fakt, ze
firma jiz brzy v celkovém objemu utrzila
vice v ciziné nez doma.

Tomas Mertlik, reditel Batist Medical

Z Ceskych do Svédskych
rukou...

Opravdu velky ptelom v3ak nastal v roce
2011, kdy do Batistu vstoupil $védsky
investor Onemed. Nemél zdjem o ¢eskou
vyrobu, ale predev$im o zédkazniky a podil
na trhu. Batist byl v té dobé jiz pomérné
etablovany na fadé trhti a prestoze Onemed
zajimala hlavné distribuce, byla to ldska
na prvni pohled. Otec zakladatel Jaromir
Mertlik se tehdy - kromé toho, ze odesel
na zaslouzeny odpo¢inek - rozhodl firmu
rozdélit na vyrobni ¢ast, Batist, s.r.o.,
a distribucni ¢ast, Batist Medical, a.s.
Praveé v jejim cele stanul jeho syn Tomas
a pravé tu Svédové koupili. Virobu pievzala
jeho dcera, kterd v nastoleném trendu
pokracovala. Pro distribuci vSak nastal ¢as
prekotnych zmén. Ve firmé naplno zavladla
$védska korporatni kultura, zcela odli$na od
I zde mame ale luxusni odstup, ktery
ukazuje, Ze $lo o skvélé rozhodnuti. Firma
totiz za sedm let ve $védskych rukach dvoj-
nasobné navysila prodeje i $ifi nabidky - to
vie za cenu jen minimalniho navyseni poctu
zaméstnanctl. Batist také za¢al mnohem
vyraznéji promlouvat do zptisobu fungovani
zdravotnického systému. Do nemocnic zacal
ptindset inovativni fe$eni, pomdhat s efek-

Zrenovovana provozovna Batist
v Cerveném Kostelci

tivnéj$imi nakupy i logistikou. Nardzel pii
tom Casto na zkostnatély pristup i prachoby-
¢ejny klientelismus, vdznou nemoc ¢eského
zdravotnictvi.

... a zase zpatky domu

Pod §védskym dohledem dospél jak Batist
Medical, tak jeho reditel Tomas$ Mertlik. Ten
nakonec dosel k zavéru, Ze spole¢nost mize
rust rychleji, bude-li samostatna, nez jako
pouha soucastka v obiim §védském stroji.
Na jafe letodniho roku se proto odhodlal
k odvéznému kroku: Batist zakoupit a vratit
jej zpétky do ceskych rukou. S podporou
celé rodiny a - jak sam dodava - s jistou
davkou $tésti se to na konci zaf{ skute¢né
podatilo. Nezustalo jen u toho. Od své
sestry koupil zpét i vyrobni ¢ast — dnesni
Mertlin, s.r.o. Tim se kruh uzaviel. Obé
spole¢nosti jsou zase v ¢eskych rukach.
Jsou vétsi, silnéjsi, dospélejsi a hlavné:
s obrovskou chuti hrét prvni housle nejen
ve sttedoevropském méfitku, ale na celém
starém kontinentu.

A co bude dél? Plant je spousta:
Pokracovat v digitalizaci, kterou potiebuje
i celé ¢eské zdravotnictvi. Pak taky rist,
jiz v roce 2020 by mél Batist dosahnout na
miliardovy obrat. A samoziejmé vytrvat
v tolik pottebné kultivaci zdravotnického
trhu. K té vede spousta dil¢ich krokd,
tfeba i zdanlivé nesouvisejici udrzitelnost.
Proto tfeba jiz brzy obchodni zéstupce
Batistu piijede za svym zdkaznikem
v elektromobilu a vytahne notebook nabity
slune¢ni energii. Plany jsou to smélé. Tak at
se vydafi!

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018
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Biologicka a biosimilarni

lecba

Rozvoj zdkladniho vyzkumu v molekuldrni biologii umoznil prudky vyvoj v oblasti vyuZiti proteini k Iéché rady
onemocneéni. Biologickd léCba predstavuje vyznamnou cestu ke zlepSeni kvality Zivota. Na trhu jev soucasnosti vice
neZ dveé sté léki a vakcin, které obsahuji jako aktivni sloZku rekombinantné vyrobeny protein. Tyto Iéky nahradily
proteiny izolované z lidskych a zvitecich zdroju. S rozvojem znalosti biotechnologickych postupd byly vyvijeny dalsi
typy léciv - monoklondini protildtky ¢i rekombinantni vakciny.

Biologické 1éky pripravené

rekombinantnimi technologiemi se
pouzivaji v mediciné pfiblizné 30 let.
Jejich pocet, stejné jako pocet indikaci
biologickych lékd, stale nartsta.

Pfibyvéd novych 1éka v etablovanych
nadorovych i nenadorovych indikacich.
Biologicka lé¢ba se stala soucdsti klinické
praxe v mnoha oborech: nefrologii,
hematologii, diabetologii, revmatologii,
dermatologii, gastroenterologii

a samoziejmé onkologii. Mnoho novych
biologickych 1éku je ve fazi klinického
testovani.

m Zdravotnictvi a medicina, 11/2018
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Hlavni prekdzkou dostupnosti
biologické 1é¢by zustava jeji nakladnost.
V fadé zemi proto nejsou biologické léky
k dispozici viem pacientiim, ktefi by z této
1écby mohli profitovat. Situace se véak
postupné méni s prichodem takzvanych
biosimilars, ktera vstupuji na trh posledni
desetileti. Zavadéni biosimildrni 1é¢by
umozhuje sniZzeni naklada na biologickou
1é¢bu a zvyseni jeji dostupnosti.
Biosimilarni Iéky predstavuji jinou verzi
biologickych l1ékd, u nichz vyprsela
patentova ochrana. Na rozdil od generik
nejsou biosimilars totozné s ptivodnimi

biologickymi molekulami. Rozdily ve
vyrobé mohou mit za nasledek napiiklad
rozdily v glykosylaci proteinti a s tim
spojené zmény farmakokinetiky téchto
1é¢iv. Lé¢ba pomoci biosimilars tedy
vyzaduje peclivou farmakovigilanci.

Lécba pomoci biosimilars ma
relativné kratkou historii, vzhledem
k o¢ekavanému vyprseni patentové
ochrany originalnich biologickych léku
Ize viak v brzké dobé ocekavat dynamicky
rozvoj i v této oblasti.

(asa)
Zdroj: V. Tesar. Biosimilars. Mlada fronta

llustracni foto: Shutterstock

Inzerce ¥ M181000412



Predstavujeme publikaci

Biosimilars

Vyvoj tzv. biosimilars neboli bio-
edice logicky podobnych |écivych pfi-
pravku je rychly a v poslednich le-
tech se v oblasti farmaceutického
pramyslu staly biosimilars velkym
hitem. Tento typ latek je vniman
jako ekonomicky pfizniva alterna-
tiva originalnich pfripravkd, ktera
zvySuje dostupnost biologicke te-
rapie.
Monografie pod edi¢nim vede-
nim prof. MUDr. Vladimira Te-
sare, DrSc., predstavuje v naSi
domaci lékarskeé literature ojedi-
nélou publikaci, ktera prehledné
a v dostupné podobé, s dirazem
na klinické vyuziti podavanych in-
formaci, mapuje uziti biosimilars
v rlznych lékarskych oborech.

Viadimir Tesar et al.

Biosimilars

Autofi: Vladimir Tesar et al.
Doporucena cena 880 K¢

Pri objednani na k"]ﬁﬂ..cz sleva 10%
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BdONGRESOVE ZPRAVODAJSTVI

Agel mysli multidisciplinarné

Tématem 12. rocniku odborné konference Sympozium AGEL byla Multidisciplinarita v diagnostice, prevenci a terapii.
Konference, kterd probéhla 4.-5. Fijna v Olomouci, se zucastnilo vice neZ 500 zdravotniki z celé Ceské i Slovenské

republiky.

V ramci dvoudenni akce si Gi¢astnici
mobhli vyslechnout téméf pét desitek
prednasek z ust 1ékarskych i nelékatskych
zdravotnickych pracovnikii. Na
sympoziu zaznély prezentace napiiklad
na téma multidisciplindrni spolupréce

v kontextu péce o pacienta s chronickym,
zivot ohrozujicim onemocnénim,
multidisciplindrni spoluprace v FeSeni
komplikaci po bariatrickych ¢i
metabolickych operacich, ale tieba i téma
neplodnosti po ,,¢tyficitce nebo détskych
pacienti s nevylé¢itelnou nemoci.

»Véda je nedilnou soucdsti uspésné
1é¢by pacienti. Védecké Sympozium Agel
je platformou pro prezentaci publika¢ni
¢innosti nasich lékar. Leto$ni téma
kongresu podtrhuje jejich aktudlni
pristup k pacientim. Multidisciplinarita
je tou spravnou vyzvou pro prezentaci
odbornosti tc¢astniki kongresu v novych
medicinskych trendech. Vétim, ze
jednotlivé prezentace vysokou odbornou
uroveil nasich 1ékatt potvrdily,“ shrnuje
Ing. Tomas Chrenek, Ph.D., predseda
dozor¢i rady spole¢nosti Agel.

Béhem konference aktivné prednasel
naptiklad specialista na bariatrii MUDr.

Ze slavnostniho zahajeni konference

Pavol Holéczy, CSc., $pickovy chirurg
MUDr. Miloslav Mazur, PhD., MBA.,
specialista na gastroenterologii MUDr.
Mgr. Jaroslav Macecek, Ph.D., MBA,
slovensky specialista na popaleniny

a rekonstrukéni chirurgii MUDr. Peter

Foto: archiv Agel

Lengyel, PhD., nebo tieba $pickovy lékar
gynekologicko-porodnického oddéleni
MUDr. Petr Konecny.

Aktudlni pohled na multidisciplinaritu
prindseji i vybrani zastupci védecké rady
Agel, které jsme na konferenci oslovili.

Jak vnimate vyznam multidisciplinarity

z pohledu vaseho oboru? A jak dostévaji
pozadavku multioborové spolupréce

v kardiovaskuldrni chirurgii sestry?

V souvislosti s rozvojem superspecializaci

v medicing, ktery se dotkl i chirurgie, doslo
postupné k oddéleni obort jako je urologie,
urogynekologie, hrudni chirurgie, kardiochi-
rurgie, a dokonce i v jejich ramci dochazi

k dal$imu rozdéleni na subspecializace. Na
druhé strané se chirurgie za¢ina prolinat

s dal$imi obory, naptiklad intervenéni
kardiologii. Chirurg se stava soucdsti takzva-
ného ,heart teamu'; spole¢né s kardiochi-
rurgem se podili na zavadéni katetriza¢nich
chlopni a dalsich vykonech. Multidisciplina-
rita je jisté fenomén budoucnosti. Netyka se
pritom jen 1é¢by; ale i diagnostiky, na niz se
u jednotlivych organu podili fada odborni-

prof. MUDr. Jaroslav Lindner, CSc.,
prednosta Il. chirurgické kliniky - kardiovaskularni chirurgie 1. LF UK a VFN Praha

k1. Vedle chirurgti a internistt
jsou to laboratorni pracovnici
¢i odbornici z teoretickych
obort. Oproti dfivéjsku, kdy
byla v mediciné oddélena teorie
a praxe, dochazi k prolinani
téchto dvou aspektt. Jen tak

je mozné pripravit unikétni
1é¢bu pro unikatniho pacienta.
Duvodem, pro¢ odbornici
musi spolupracovat v tymech, je i rozsahlost
soucasnych medicinskych poznatkd.

V jednom odborném bloku jsme napri-
Kklad diskutovali o vyznamu multidisciplindr-
niho piistupu v hodnoceni aneuryzmat bris-
ni aorty a jeho vlivu na vysledky chirurgické
1é¢by. Aneurysmata se u rizikovych pacientt
fesi v soucasnosti prevazné endovaskularné
zavedenim ,,stent draftu; diky ¢emuz lze

zachranit fadu pacientt, ktef{
by otevienou operaci nejspis
neprezili. Jsou zde ovéem urcita
technicka tskali, ktera vyzaduji
tésnou spolupraci angiologa

s cévnim chirurgem a dal§imi
specialisty.

Samoziejmé, nepostra-
datelnou soucasti multi-
disciplinarniho tymu jsou
sestry. Co se tyce jejich vétsiho vyuziti,
vidim jako jednu z prekazek jich
nedostatek. V zahrani¢i pfitom vybrané
technické zalezitosti u endovaskularnich
vykontl i nékterd vySetteni fesi nelékarsky
zdravotnicky persondl. Sestry se také podileji
na edukaci pacientt a poopera¢ni péci.
Rozsifenti stavajicich kompetenci sester by
bylo jisté ku prospéchu.

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018



KONGRESOVE zZPRAVODAJSTVIH

prof. MUDr. Jifi Raboch, DrSc.,

prednosta Psychiatrické kliniky 1. LF UK a VFN Praha

Co znamend multidisciplinarita pro
psychiatrii a kterd témata z prezentovanych
prispévku vas osobné zaujala?

Z pohledu psychiatrie mé na sympoziu
zaujaly dvé prace. Kolegyné Miklovicova

z Hornické polikliniky hovotila o multio-
borovém pristupu k 1é¢bé drogové zavislych
pacienttl. Zavislosti maji komplexni rozmér,
nejen medicinsky, ale také socidlni a psycho-
logicky. Lé¢ebné programy proto u téchto
pacientu zajistuji tymy odbornikd, kam patti
lékati, psychologové, socidlni pracovnici, ses-
try, terapeuti. Pi 1é¢bé zavislosti totiz néco
clovéku berete (drogu) a do toho prazd-

ného mista musite néco dat.
Vyuzit se daji naptiklad rtizné
zajmové aktivity. V soucasnosti
probiha v Ceské republice
proces reformy psychiatrické
péce. Soucisti reformy je vznik
center dusevniho zdravi, pro
né7 je charakteristicka pravé
multidisciplinarita.

Dalsi zajimava prezentace,
od kolegyné Mikolajkové z Nemocnice Va-
mocnéni ve vy$$im véku a péce o umirajici.
Meédia jsou vétsinou fascinovana heroickymi

prezentuji vysledky své prace. Ostatni tak
mohou vidét, Ze nejen akademici, ale i bézni
1ékati délaji obrovsky kus prace. Ziva diskuse
u jednotlivych prispévki je toho diikazem.

vykony; jako je tfeba transplan-
tace obliceje, a opomijeji béz-
nou péci o starého nemocného
pacienta. Z mého pohledu je
to obrovské téma soucasného
svéta a biomediciny.

Na sympoziu Agel je cenné,
Ze zde nevystupuji primarné
védci, ale odbornici z Klinic-
ké praxe, ktef{ velmi dobte

prof. MUDr. Pavol Jar€¢uska, Ph.D.,

Klinika infektologie a cestovni mediciny LF UPJS a Univerzitni nemocnice L. Pasteura, KoSice

Jakou roli m4 infektolog

v multidisciplindrnim tymu internich,
chirurgickych a dal$ich oborti?

V ramci védecké rady Agel, ktera se podili
na piipravé programu téchto sympozif,

jsou zastoupeni odbornici z réiznych obort.
Infektologie je nedilnou soucasti. Méalokdo
si uvédomuje diilezitou véc. Udaje z Evrop-
ského centra pro kontrolu nemoci az WHO
varuji, Ze do roku 2050 zemfte na infekéni
onemocnéni vice lidi nez na zhoubné né-
dory. Stoji za tim multirezistentni bakterie.
V nemocnicich jsou jim vystaveni pacienti
jak na internich, tak na chirurgickych oddé-
lenich. Rada z nich se infikuje pti invaziv-
nich vykonech. Multidisciplindrni tym je

nezbytny pro kontrolu téchto
multirezistentnich nozokomi-
alnich ndkaz. Infekéni agens
stoji Casto také za rozvojem
chronickych neurologickych
komplikaci a onemocnéni. Na
Slovensku jsme nedévno resili
ndrodni program prevence
chronickych infekénich one-
mocnéni. V jeho ramci jsme
uznali nékteré své chyby, napiiklad, Ze jsme
se zaméfovali na chronické choroby bez
toho, abychom brali v Givahu vliv infekénich
agens. Do budoucna tedy jisté bude v rdmci
multidisciplinarity stoupat vyznam infek-
tologie, at uz jde o zaclenéni infektologti

do stavajicich tym, nebo $irsi
vzdélavani internistd a chirur-
gi v infektologii.

V ramci sité Agel usilu-
jeme o prohloubeni edukace
zdravotniki v této oblasti.
Agel je v tomto priikopnikem,
uvédomuje si, ze edukovin
o problematice multirezistent-
nich nakaz ma byt pfedev§im
zdravotnicky management. Jedn4 se
o dtileZitou investici do budoucna. Ceskd
republika ma velmi dobré vysledky v oblasti
prevence multirezistentnich nkaz. Je to
jisté diisledek dobré antibiotické politiky
a zlepsujici se edukace odbornika.

prof. MUDr. Lubos PetruZelka, DrSc.,
prednosta Onkologické kliniky 1. LF UK a VFN Praha

Jakym zptsobem se vyviji pohled na multi-
disciplinaritu v onkologii?

Onkologie je oborem, ktery prochdzi napii¢
medicinskymi obory. Je jen mélo disci-
plin, které by se nesetkaly s onkologickym
pacientem. Multidisciplindrni tym, ktery

se podili na diagnostice a 1écbé je slozen

z onkologt, chirurgi, radioterapeutt,
radiodiagnostikii, molekularnich biologt,
psychologt, v zavislosti na diagnéze jsou
pak zastoupeni urologové, gynekologové,
koloproktologové a dal$i. V ramci komplex-
nich center je existence tyma podminkou,
mezioborova diskuse je kli¢ovd pro rozho-

dovani o lé¢ebném postupu.
Nedavno byl vytvoren novy
signdlni kéd pro pojistovnu,
ktery garantuje, Ze rozhodnuti
0 1é¢bé bylo stanoveno pravé
na podkladé této diskuse. Nee-
xistence tymové spolupréce je
v soucasné onkologii nemysli-
telné. Neni mozné, aby chirurg
nebo onkolog sam rozhodl

0 1é¢bé pacienta. Na probihajicim sympoziu
diskutujeme o rtiznych onkologickych otaz-
kich, vénujeme se tématu recidiv a zamétu-
jeme se také na paliativni tymovy pristup.

Zaznély zde velmi zajimavé
prednasky z oblasti paliativni
lécby.

Védecka rada Agel je
slozena z odborniki rtiznych
obort. Spole¢né se podilime
na piipravé granti, které
umoznuji odborniktim zapojit
se do védecké ¢innosti, pod-
porujeme vzdélavani studentit
a mladych lékaii a v neposledni fadé
dohliZime na to, aby vSe probihalo podle
poznatkt mediciny zaloZené na diikazech.

Pripravila MUDr. Andrea Skalova
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Vyzkum Zivné pudy nadoru
ma noveé centrum

Centrum nddorové ekologie 1. LF UK navazuje na badatelské usili nékolika ceskych vyzkumnych ustavd, které se

nddorovou ekologii a nddorovym mikroprostfedim zabyvayji

s v

s eev

nékolik let. Diky novému centru, které zahdjilo svoji

¢innost 1. zari tohoto roku, by se mél tento vyzkum mimordadnym zptsobem synchronizovat a intenzifikovat.

Pojem nadorové ekologie vychazi ze skute¢-
nosti, ze tumor se sklddd nejen z nadorovych,
ale také z nenddorovych bunék. Bez nich
nemtize nadorovy ekosystém fungovat — jedna
se o fibroblasty, buiiky imunitniho systému,
endotelové buniky. Tyto burky tvori slozité
mikroprosttedi, které je Zivnou ptidou pro
nadory. Podporuji riist tumoru a rozvoj
metastdz. ,,Nékdy se také mluvi o nadorové
sociologii, coz vystihuje komunika¢ni rozmér
vztahu nddorovych a nenadorovych bunék
ve prospéch tumoru a bohuzZel v neprospéch
pacienta. Nadorové buriky nemaji k dispo-
zici spoustu atributii nezbytnych pro vznik
nadoru, ale dokdzou ,si fici' jinym burikém,
aby za né tu ,$pinavou préci‘ udélaly,“ rika
dékan 1. LF UK a pfednosta Ustavu bioche-
mie a experimentdlni onkologie prof. MUDr.
Aleksi Sedo, DrSc.

Cilem Centra nadorové ekologie je
pokracovat ve zkoumdni vztahtt nadorovych
a nenddorovych bunék a ve snaze porozumét
mikroprosttedi podporujicimu muta¢ni
bujen. ,,Pochopeni téchto déjii by mohlo
vést k novym terapeutickym moznostem —

k ovlivnéni ,rozhovoru’ mezi burikami, které
by zablokovalo nadorové bujen, fika prof.
MUDr. Karel Smetana, DrSc., pfednosta
Anatomického ustavu 1 LE UK a hlavni vé-

decky koordinator Centra nadorové ekologie.

Hlavni koordinator Karel Smetana

Védci nejen z Ceské republiky se nado-
rovou ekologif zabyvaji fadu let. Tymy z 1. LF
UK, Ptirodovédecké fakulty a Akademie véd
spolupracuji na vyzkumu nadorového mikro-
prostiedi uz od roku 2005. V soucasnosti tato
oblast nabyva na vyznamu. Americky lékovy
ustav (Food and Drug Administration — FDA)
letos schvalil registraci prvniho 1éku, ktery vy-
$el z vyzkumu v této oblasti a ktery zabrariuje
migraci nadorovych bunék a metastizovani.
Zaroven Ustav vyzval védce k dal$imu badani.

Nové centrum sdruzuje nékolik riiznych
oborti a Ustavil. Re¢ je o medicinalni chemii,
biochemii, buné¢né a molekularni biologii,
imunologii, genomice, proteomice, experi-
mentalni onkologii, fyziologii, morfologii,

Jak funguje nadorovy ekosystém
maligniho melanomu

Bunky maligniho melanomu ovliviuji na-
dorové asociované fibroblasty (vazivové
buriky). Ty zpétné aktivuji nadorové bun-
ky, ale zaroven stimuluji okolni keratino-
cyty (buriky pokozky), které opét aktivujf
buriky melanomu. Nadorové asociované
fibroblasty také stimuluji regulacni T-lym-
focyty (imunitni bunky), které za normal-
nich okolnosti reguluji imunitu, v pfipadé
maligniho melanomu v3ak stimuluji rlst
nadoru. To v3e vede k inhibici cytotoxic-
kych CD8+ T-lymfocytd, které za béznych
podminek bojuji proti nadoru, ale ¢innosti
nadorové asociovanych fibroblastu je je-
jich aktivita utlumovéna, coz podporuje
rst nadoru. Vysledkem je tvorba mye-
loidnich imunosupresivnich bunék, které
vedou k vyrazné imunosupresi (stavu sni-

- zjednodusSeni na pfikladu

Zené imunity), zablokuji veSkeré protina-
dorové odpovédi imunitniho systému a
zaroven vyslou dal3i signaly podporujici
rlst melanomu.

Jde tedy o velmi spletitou sit mezibu-
nécnych vztah(, kdy nadorova burika Fidf
své okoli, které zpétné ovliviiuje jeji cho-
vani. Bunky imunitniho systému, které
Ize zjednoduSené oznacit za predatory a
které by mély nadorovou buriku zahubit,
vSak v mikroprostredi tumoru ,,dostanou
nahubek” a zacnou nador tolerovat. Je
zfejmé, Ze v nddorovém ekosystému exis-
tuje Siroké spektrum cilovych struktur pro
mozny terapeuticky zasah, ten vSak musi
byt do té miry promysleny, aby neved|
k jeSté vétSimu poskozeni organismu.

Zdroj a foto: 1. LF UK (red)
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Klinické medicing, pokro¢ilych zobrazovacich
metodéch a dalsich oborech.

Na vyzkumu budou spolupracovat tymy
z 1. LE, Piirodovédecké fakulty UK, Ustavu
molekuldrni genetiky AV CR nebo Ustavu
Zivo&isné fyziologie a genetiky AV CR. Kromé
toho by centrum mélo spolupracovat s fadou
prestiznich zahrani¢nich ustavil - napfi-
klad s Harvardem, univerzitami v Antver-
pach, Mnichové atd.

Projekt podpotilo MSMT dotaci 284 mili-
ontt K¢ ziskanych z Evropskych strukturdlnich
a investi¢nich fondt; 14 miliond pridéva
univerzita z vlastnich zdrojt. Centrum, které
diky této podporte vzniklo, umozni synchro-
nizovat vyzkum na nékolika pracovistich,
umozni sdilet vybaveni a poskytne vyhovujici
pracovni podminky — a pracovni ivazek —
postgradudlnim studentim.

Védci se budou soustredit zejména na
solidni nddory, kde je prognéza $patna -
naptiklad glioblastom, melanom, nddor
slinivky bri$ni. Komplexnost védecké prace,
kterd klade diiraz na nadorovy kontext a vztah
nadoru k pacientovi a jeho organtim, souvisi
s vysokym aplika¢nim potencidlem vyzkumu,
coz kvitovali také zahrani¢ni hodnotitelé
projektu. Na vyzkumu budou participovat kli-
ni¢ti 1ékati z oddéleni chirurgie hlavy a krku,
koznich oddéleni, neuroonkologie.

»Glioblastom, coz je druhy nejcasté;jsi
nador, se kter)'im se na naSem pracovisti
setkdvame, je pro nds frustrujici diagnoza.
Kdyz ho na MR vidim, citim bezmoc, a to uz
40 let. Jinde je onkologicka lé¢ba tispésnd, ale
tady selhavame. Od druhé svétové valky jsme
v progndze pridali pacientovi jeden mésic za
kazdych deset let vyvoje — dnes je to 14 mésict
zivota. Musi existovat jiné cesty nez ty, které
dosud vyuzivame,” fikd pfednosta Neuro-
chirurgické a neuroonkologické kliniky
1. LF UK a UVN prof. MUDr. Vladimir
Benes, DrSc, a k novému védeckému centru
dodava: ,,My klinici jsme na za¢atku i na konci
fetézce vedouciho od pacienta ptes laboratof
opét k nemocni¢ni posteli. Védecky vyzkum
by mél byt svym zptisobem také ekosysté-
mem. JakoZto uzivatelé vysledk jsme radi, ze
jsme zde jeho soucasti.“

Mgr. Lukas Maly
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CGM prinasi lékarum cloudové reSeni

CompuGroup Medical (CGM) pfichdzi s treti generaci programu pro administraci lIékafskych ambulanci a ordinaci.
CGM Primary vyuZivd cloudové reseni spravy dat a spolecnost CGM slibuje lékartim ulehceni jejich prdce.

Spole¢nost CGM zajistuje lékarsky
software pro zhruba 16 tisic ¢eskych
1ékar, respektive ordinaci praktika

a ambulanci v§ech odbornosti. Spole¢nost
odhaduje, ze obsluhuje zhruba 50 %
¢eského trhu. Novy program, ktery byl
vefejnosti slavnostné predstaven 1. 11.

v prazské galerii Dox, pfindsi inovativni
koncepci feSeni informac¢niho systému
pro lékate, feseni spravy dat, administrace
a organizace péce.

CGM Primary je v podstaté sluzba
lékattim zajistovand webovou aplikaci,
ke které se muze lékar ptihldsit takiikajic
odkudkoli na svété. V uzivatelském
rozhrani se mize podivat na svuj
ordina¢ni harmonogram, objednané
pacienty, historii jejich diagnéz atd.

Nejdulezitéjsi novinkou je ziejmé
cloudové feseni uchovavani dat, diky
¢emuz lékati nebudou muset data
zalohovat (software zalohy zajisti
automaticky), nebudou se muset starat
o vlastni server, jeho bezpe¢nost,

instalovat aktualizace apod. ,,Usetfeny
¢as budou 1ékafi moci vyuzit pro praci
s pacientem; domnivdme se, Ze uvedeni

CGM Primary na trh ovlivni to, jakym
zpusobem se bude ambulantni péce u nds
vyvijet,“ dodéva k tomu produktovy
manazer spole¢nosti Vladimir Krystof.

llustracni foto: Shutterstock

Préce s novym systémem by
meéla byt rychlejsi a snazsi nez dfiv.
»CGM Primary je program intuitivni,
zabezpeleny a velmi dobfe pfistupny
véem vékovym kategoriim. Do 20 minut
se s nim nauci pracovat téméf kazdy.
Program také disponuje jiz tradi¢né
kvalitni podporou, na kterou jsou
nasi zakaznici zvykli pfi vyuzivani
stavajicich produkta,” fikd Vladimir
Krystof.

Software je schopen operovat
s e-recepty a komunikovat se SUKL,
s pojistovnami ¢i laboratofemi,
u kterych pacienti podstoupi laboratorni
testy. Podle spole¢nosti je pfipraven byt
v budoucnu kompatibilni s lékovym
zdznamem, e-neschopenkou, ptipravené
je rozhrani pro komunikaci s 1ékarnami
ohledné skladové dostupnosti 1ékil.

Zjednodu$ena bude také platba za
program, kterou bude pouze mési¢ni
pausdl.

(mal)

Inzerce ¥ M171000386

UZKOST, EMOCNI NAPETI,
LEHKE PORUCHY SPANKU

/ » komplexni slozeni

priznakd

pro Siroké spektrum

* bez vékového omezeni
* mlze byt uzivdn béhem
téhotenstvi a kojeni

CZ Sédatif PC

A

BOIR@I}[

Sédatif PC, sublingvalni tablety. Zkracena informace dle SPC:

Slozeni: 1 sublingvaini tableta (250 mg) obsahuje: Aconitum napellus 6 CH, Belladonna 6 CH, Calendula officinalis 6 CH, Chelidonium majus 6 CH, Abrus precatorius 6 CH, Viburnum opulus 6 CH. Pomocné latky: monohydrat laktézy, sodna

sul kroskarmeldzy, magnesium-stearat. Indikace: Homeopaticky 1é€ivy pripravek uzivany tradicné v homeopatii k 1é¢bé tizkosti a emocniho napéti, které se projevuji napf. I nervozitou, p

10sti @ poruchami koncentrace,

a k 16€bé& lehkych poruch spanku. Davkovani: dospéli, dospivajici a déti: 1-2 tablety 3x denné, réno, v poledne a veéer, nejlépe mimo dobu jidla. Zplsob podani: Peroréini podéni. Tablety nechat rozpustit pod jazykem. Détem do 6 let je
mozné tablety pred podanim rozpustit, nejlépe v malém mnozstvi Cisté neperlivé vody, z du odu rizika vdechnuti. Doporucend doba 1écby: 4 tydny Kontralndlkace Hypersenzitivita na lécivé latky nebo na kteroukoli pomocnou latku. Neza-

douci Géinky: Zadné nezadouci Ucinky se

neocekavaji. Interakee: Zdné interakce se
galaktozy, uplnym nedostatkem laktdzy nebo malabsorpci glukozy a galaktozy nemaji tento pripravek uzivat. Fertilita, téhotenstvi a kojeni: Tento léc:
BOIRON, 2 avenue de 'Ouest Lyonnais, 69510 Messimy, Francie. Datum posledniho prodlouZeni registrace a zaroven posledni revize textu: 12. 4. 2017. P¥i

Cekavajl. Zvlastni upozornéni a opatfeni pro pouziti: Tento ec

huje laktézu. Pacienti se vzéacnymi dédicnymi problémy s intoleranci

ura/:k maze byt uzivan béhem téhotenstvi a kojeni. Drzitel rozhodnuti o registraci:
pravek je volné prodejny a neni hrazen z prostfedki verejného zdravotnino pojisténi.
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Soucasné moznosti farmakoterapie
osteoartrozy

Na jafe 2018 se v Praze konala vyznamnd odbornd akce - tradicni Jarni ortopedické sympozium. Tato akce byla
uspordddna jiZz po osmé, probéhla 23. brezna v Ndrodnim technickém muzeu a byla tentokrdte zaméfena na sou-
casné moZnosti konzervativni IéCby osteoartrdzy. Poradatelem byla Klinika détské a dospélé ortopedie 2. lékarské
fakulty UK, prezidentem sympozia byl pfednostatéto kliniky prof. MUDr. Tomds Tr¢, CSc., MBA. Na sympoziu byly pre-
zentovdny fadou odborniku poznatky o moderni farmakoterapii osteoartrézy a bylo tak moZno ziskat prehlednou
aktudini informaci nejen o problematice ucinnosti a bezpecnosti pouZivanych léCiv. Shrnujeme proto v tomto
referdtu zakladni fakta, kterd na sympoziu zaznéla.

Osteoartréza (OA) je nejvyznamnéjsi
degenerativni onemocnéni pohybového
apardtu. Na jejim vzniku se podili fada faktord,
od degradace kloubni chrupavky az po zanét-
livy proces, pficemz podil téchto faktorti je
u kazdého pacienta individudlni. Cilem terapie
OA je snizit bolestivost postizeného kloubu,
zvysit jeho pohyblivost a stabilitu, redukovat
fyzické omezeni pacienta, zlepsit jeho kvalitu
Zivota a omezit progresi poskozeni kloubu.
Lé¢bu OA lze rozdélit na konzervativni a chi-
rurgickou. Vzdy je vhodné zait konzervativni
terapii, ke které patti jak nefarmakologické
postupy (napt. iprava Zivotospravy a télesné
hmotnosti, fyzikalni terapie), tak postupy
farmakoterapie. Optimalni konzervativni
terapie OA zahrnuje jak nefarmakologické, tak
farmakologické postupy. Chirurgické postupy
(napt. osteotomie, ndhrada kloubu) ptichazeji
v iivahu u pacienttl, u kterych konzervativni
lé¢ba nevede k uspokojivému vysledku.
Farmakoterapii OA lze rozdélit na
systémovou, lokélni a intraartikuldrni.
Systémoveé se uziva napiiklad paracetamol
a chondroprotektiva, systémové a lokalné nes-
teroidni antirevmatika (NSA), intraartikularné
napt. kortikosteroidy, kyselina hyaluronova,
plasma bohat4 na trombocyty. Novou kapitolu
tvori injekéné podévany kolagen, ktery se
aplikuje nejen intraartikuldrné, ale napiklad
i periartikuldrné. Probereme stru¢né skupiny
1é¢iv, o nichz referovali autofi vystupujici na
zminéném sympoziu. Farmakoterapii OA
v uvodu prehledné shrnul PharmDr. Zdenék
Prochézka, jednotlivym lékovym skupindm se
pak vénovali dal$i odbornici, vétsinou 1ékafi
z Kliniky, kterd sympozium potadala.

Léciva podavana peroralng,
pripadné lokalné

Analgetika

V 1é¢bé OA se uzivaji neopioidni i opioidni
analgetika, a to pfedev$im perordlné, u né-

kterych nesteroidnich antirevmatik i lokdlné,
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napt. ve formé masti. Siroce wZivanymi jsou
predevsim neopioidni analgetika. Z této 1ékové
skupiny se v1é¢bé OA vyuziva paracetamol
a skupina nesteroidnich antirevmatik.
Paracetamol ma pouze analgeticky, nikoli
protizanétlivy u¢inek a jeho nevyhodou je
potencidlni hepatotoxicita; je zavisld na davce
a dal8ich faktorech, napfiklad pfitomnosti me-
didtort zanétu. Dal$im nezddoucim u¢inkem
paracetamolu je gastrotoxicita vyssich
davek. Nesteroidni antirevmatika (NSA)
maji kromé analgetického i protizdnétlivy
ucinek. Jejich perordlni podavani je véak
spojeno s vyznamnymi nezadoucimi t¢inky
- predevsim s gastrotoxicitou, hepatotoxicitou
a nefrotoxicitou. U COX-2 selektivnich
NSA, které byly ptivodné vyvijeny jako
ze jsou spojeny také s vyraznymi nezddoucimi
ucinky; jejich gastrotoxicita je sice nizsi, ale
na druhé strané zvysuji riziko tromboembolie
a tim 1 vyskyt cévnich mozkovych ptihod
a infarktu myokardu. Z hlediska bezpe¢nosti
jsou vyhodné lokalni formy NSA, napf. ve
formé masti. Pronikani lokalnich forem
NSA pres kozni bariéru do kloub je viak
omezené, proto je Ize doporutit jen u kloub,
umisténych tésnéji pod kuzi. Léky této
skupiny nezpomaluji progresi OA (naptiklad
u indometacinu jsou diikazy, ze progresi
OA zhorsuje) a jejich analgeticky ucinek je
zpochybnovan, napfiklad velkd metaanalyza
ucinkt NSA u spindlni bolesti ukazala,
ze v praméru se G¢innost NSA nelisila od
placeba. Pfesnéji feceno, 6 pacientti musi
byt 1é¢eno analgetiky, aby se u 1 pacienta
dostavila tleva od bolesti, coz je alarmujici
zavér zminéné metaanalyzy. U opioidnich
analgetik, uzivanych u vyrazné bolestivych
piipadii OA, je vyznamnym nezidoucim
uc¢inkem nebezpeci vzniku navyku, které
se vyskytuje i u slabych opioidd, jako je
tramadol. Pokud jde o kombinace analgetik
mezi sebou, je vhodné kombinovat NSA mezi
sebou a opioidy mezi sebou.

Chondroprotektiva (SYSADOA)

Jak uvedl prof. Tr¢, chondroprotektiva
(SYSADOA, symptomatic slow acting drugs for
osteoarthritis) jsou 1é¢iva zaméfend na ochranu
chondroprotektiviim patf{ chondroitinsulfat
(CS) a glukosaminsulfat (GS). Uzivaji se pero-
ralné. Jejich ptisobent je zaloZeno na zjisténi,

ze vyznamnym faktorem v rozvoji OA je
selhéni vlastnosti extraceluldrni matrix (ECM)
chrupavky. Degenerativni zmény u OA jsou
zahdjeny ptisobenim katabolicky piisobiciho
cytokinu IL-1, ktery zvySuje aktivitu enzyma
degradujicich chrupavku — metaloproteindz.
Jako tenzor napéti v ECM piisobi proteoglyka-
ny. Syntézu téchto proteoglykant jmenovana
chondroprotektiva ovliviiuji a teoreticky by

tak mohla zasahovat v etiopatogenetické
kaskadé ,vyse® (j. strukturdlné) nez NSA ¢i
kortikosteroidy, které ptisobi protizanétlivé.
Nevyhodou uvedenych chondroprotektiv,
podavanych peroralné, je relativné nizka biolo-
gicka dostupnost. Neni také shoda na G¢innosti
chondroprotektiv. V evropskych doporucenich
pro 1é¢bu OA se chondroprotektiva uvadéji,

v nékterych americkych doporuéenich pro
terapii OA ale chondroprotektiva obsazena
nejsou. Ditvodem téchto rozdilnych hodnoceni
mohou byt i zna¢né odli$nosti mezi SYSADOA
registrovanymi jako léky a (neregistrovanymi)
doplnky stravy, pokud jde kvalitu a mnozstvi
obsazené t¢inné latky. V nutri¢nich doplncich
¢asto mnozstvi latky kolisa, Lisi se i ptivod
téchto latek, vyrobni proces, a proto se lisi

i vysledky klinickych studii.

Vitamin C

Ve svém prehledu 1é¢iv vhodnych pro farmako-
terapii artrozy ptipomnél PharmDr. Prochazka,
ze pro ochranu a obnovu kloubni chrupavky

je potfebnd dostate¢na hladina vitaminu C.
Duvodi je nékolik. Pfedevsim je kyselina
askorbova dtlezitym kofaktorem syntézy
kolagenu, ktery ma zdkladni ulohu pti obnové
chrupavky, jejiz degradace je u OA hlavnim
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etiopatogenetickym problémem. Vitamin C
svym antioxida¢nim ptisobenim chrupavku
chréni pted destruktivnim piisobenim reaktiv-
nich sloucenin kysliku (ROS), jejichz produkce
béhem zénétlivého procesu v postizeném
kloubu stoupa. Vitamin C ptisobi prospésné
tim, Ze sniZzuje produkci prozanétlivych
cytokint (napt. IL-6 a TNF-alfa) a ovliviiuje
tim dalsi slozku etiopatogenetického procesu
OA. Vyznamné je také, Ze svym ochrannym
ptisobenim na imunitni bunky vitamin

C zajistuje adekvétni funkci imunity, coz

je dulezité pro uspé$nou lé¢bu OA. Navic
podle nedévno publikované studie ptisobi
vitamin C i analgeticky, pfedevsim tim, Ze je
kofaktorem syntézy amidovanych opioidnich
peptidu (litek s analgetickym ptsobenim,
tvofenych v organismu). Vitamin C je litka pro
organismus nepostradatelna a bezpe¢nd. Tato
fakta ukazuji, Ze prestoZe se Casto v prehledech
léciv doporucovanych u OA na vitamin C
zapoming, je jeho dostate¢na suplementace
diky jeho komplexnimu piisobeni pro 1é¢bu
OA velmi dtlezitd. PharmDr. Prochdzka
zdtiraznil, Ze vhodnou formou pro tento

ucel je forma lipozomalni, jejiz vstfebavani
neni omezeno (tak jako je tomu u béznych
peroralnich forem) a umoziuje tak dosazeni
dostatecné vysokych plasmatickych hladin, coz
je dulezité pravé u pacientti s OA, u kterych je
Casty deficit kyseliny askorbové.

Léciva podavana predevsim
intraartikularné

Obdobné jako je tomu u peroralnich 1&iv,
iuléciv uzivanych k intraartikularni lécbé
OA je u¢innost a bezpe¢nost predmétem
odbornych diskusi. K oéekdvanym prinosim
intraartikuldrni terapie patf{ v rizné mife

u riiznych latek protizanétlivy a analgeticky
ucinek, zlepseni funkce kloubu a podpora
repara¢nich procest v postizeném kloubu.

Kortikosteroidy

Jako doplnék komplexni 1é¢by se v praxi
podévaji u pacientti s OA se zanétlivou slozkou
intraartikuldrné nékteré kortikosteroidy
(glukokortikoidy), napf. derivaty triamcinolonu
¢i methylprednisolon. Pfedpoklada se, ze
pusobi svym protizanétlivym t¢inkem. Efekt
kortikosteroidt byva kratkodoby (1 az 4
tydny). Nevhodné je podavani glukokortikoidi
u pokrocilejsich ptipadi OA a u tzv.

suchych kloubti. Nezddoucim t¢inkem
kortikosteroidi je destruktivni ptisobeni

na chrupavku - chondrotoxicita, dolozend
opakované v literatufe, predevsim u vys$sich
dévek a pi dlouhodobém podévéni; roli hraje
kumulativni dévka. Intraartikularni aplikace
glukokortikoidt mize byt dale komplikovéna
vznikem nekrdzy okolnich tkani, pfipadné

vznikem prechodné krystalové artritidy; navic

prinik kortikosteroidi do systémové cirkulace
miuze u diabetika vést ke zhor$eni diabetu.
Pokud jde o ti¢innost kortikosteroidd, nebyl
prokazan jejich vliv na zlep$eni kloubni funkce.
Systematicky prehled zpochybnil pozitivni

vliv kortikosteroidi na zlepseni kvality Zivota
pacientt s OA kolene.

Kyselina hyaluronova

Intraartikularni aplikace kyseliny hyaluronové
(KH, resp. hyaluronatu sodného) se zdivod-
fuje viskosuplementa¢nim piisobenim (t.
vlivem na zlepseni reologickych vlastnosti
synovidlni tekutiny v kloubu). Jako dalsi u¢inek
se uvadi podptirny vliv na vlastni syntézu KH

cenich lécby OA jen nékterych odbornych
spole¢nosti v nékterych stitech. Pracovni
skupina ESCEO (European Society for Clinical
and Economic Aspects of Osteoporosis and
Osteoarthritis) uvadi intraartikularni injekci
KH jako alternativu ke kortikosteroidtim

u pacientt s bolestivou OA kolene, u kterych
selhala nebo byla kontraindikovana lé¢ba
NSA. Podle molekulové hmotnosti se rozli$uje
KH s nizkou, stfedni a vysokou molekulovou
hmotnosti. Vyhodou KH s vy$si molekulovou
hmotnosti mize byt delsi rezidenéni doba

v kloubu, ale tyto pFipravky maji i vyssi riziko
vyskytu nezadoucich zanétlivych reakci,
predevsim synovitidy (zanétu synovialni
blanky, vystylajici kloubni dutinu), jejiz vyskyt
muzZe vést u pacientl s OA ke zhorseni
koubnich obtizi. Pokud jde o u¢innost, nékteré

systematické prehledy a metaanalyzy uzite¢nost
podévani KH u pacientii s OA obhajuji, jiné

ji zcela zpochybnuji. Autofi metaanalyzy
udinnosti a bezpe¢nosti intraartikuldrni
aplikace KH pacientim s OA kolene uzaveli
své hodnoceni konstatovanim, Ze Gi¢innost KH
se témér nelisi od placeba, ale pritom zvysuje
riziko vyskytu zdvaznych nezadoucich u¢inkd,
veetné systémovych, napt. gastrointestinalnich
¢i kardiovaskuldrnich, ale zvy3uje i riziko
akutni exacerbace kloubnich obtizi. Pokud

jde o kombinace KH s chondroprotektivy,
nedoporucuje se kombinace s glukosamin-
sulfitem, protoze s nim reaguje KH za vzniku
heparansulfatu, jehoz zvy$end hladina je
rizikovym faktorem destrukce chrupavky.

PRP, PRGF, MSC

Na sympoziu zaznély i informace o nékolika
noveé zkousenych metodach intraartikuldrni
terapie OA: plasmy bohaté na trombocyty
(PRP, platelet-rich plasma), plasmy obohacené
o rustové faktory (PRGE plasma rich in grow
factors - na rozdil od PRP neobsahuje
leukocyty) a aplikace mezenchymalnich
kmenovych bunék (MSC). U¢inek PRP a PRGF
je zalozen na obsahu vysoké koncentrace
rastovych faktort, u nichz se predpoklada
podpora regenerativnich procest v postizeném
kloubu. Uéinnost téchto metod se ovéfuje.

U PRP existuji systematické prehledy studii,

z nichZ nékteré Gi¢innost potvrzuji (ve srovnani
s placebem a KH), jiné vy$si u¢innost oproti
KH zpochybriuji a upozornuji na vyssi vyskyt
lokélnich nezddoucich reakei. Nékteré prehledy
upozornuji na rozporné vysledky studii s tim,
ze jde o metodu, jejiz definitivni misto bude
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tieba jesté upfesniovat. Pokud jde o kmenové
buriky (MSC), pouziva se filtrat kostni krve.
Této metodé se pripisuje protizdnétlivy

a imunomodulaéni efekt. Jak na sympoziu
zaznélo, problémem je, Ze az 37 % kmenovych
bunék ma chromozomalni zmény a MSC
poméhaji vyvoji Siroké kaly bunék, vcetné
patologickych (neni vylou¢ena ani podpora
nadorovych bunék a metastizovani).

Kolagen
Kolagen je v soucasnosti intenzivné zkoumana
latka v terapii fady onemocnéni. Zatimco pe-
roralni pfipravky s obsahem kolagenu jsou na
trhu jiz delsi dobu, kolagen (resp. jeho varianty,
napt. tropokolagen) pro intraartikuldrni ¢i
periartikularni aplikaci pfedstavuje relativné
novou lé¢ebnou modalitu pro pacienty s OA.
Tomuto tématu se na sympoziu vénoval
detailné prof. Tr¢, ktery také prezentoval své
Klinické zkusenosti.

Utinky intraartikuldrné nebo periarti-
kuldrné aplikovaného kolagenu u pacientt
s OA jsou zaloZeny zejména na strukturalnim
ovlivnéni myofascidlnich tkani a také kloubni
chrupavky, a to pfimo v misté aplikace a jeho
bezprostfednim okoli. MD kolagenové injekce
obsahuji tropokolagen, coz je prekurzor kol-
agenu, ktery vykazuje predev$im strukturalni
mechanismus t¢inku.

Strukturalni ptisobeni kolagenu je zalozeno
na jeho schopnosti obnovit anizotropii tkané
a integrovat nové syntetizovana kolagenova
vldkna do poskozené oblasti, a tak zlepsit
jeji mechanické vlastnosti (bio-scaffold).
Optimélni utvareni a rozloZeni kolagenovych
vldken je nezbytné nejen pro mechanickou
celistvost a strukturalni funkci tkdné, ale
hraje téz kli¢ovou roli v pfenosu tahové
sily k fibroblastiim, jez maji zasadni vliv na
reparaci tkané pohybového aparatu. Déle struk-
turdlni ptisobeni kolagenu spociva v regeneraci
kloubni chrupavky tim, Ze pozitivné ovliviiuje
jak buné¢nou, tak mezibunéénou slozku:
zvysuje proliferaci chondrocyti, zvysuje
produkci proteoglykant a tropokolagenu
v chondrocytech a v extracelularni matrix.
Utinnost a bezpe¢nost intraartikularni ap-
likace kolagenu v 1écbé byla ovéfena v nékolika
placebem kontrolovanych studiich u pacientt
s gonartrézou. Napiiklad randomizovang,
dvojité zaslepena klinickd studie JOINT srovna-
vala u pacientti s gonartrézou intraartikuldrni
aplikaci kolagenu (ptipravku Guna MD-Knee)
a kyseliny hyaluronové (5 injekei v jednoty-
dennich intervalech). Vysledky ukazaly, Ze
ucinnost kolagenu je srovnatelnd s KH ve vech
sledovanych parametrech (sniZeni bolestivosti,
zvy$eni pohyblivosti a zlepseni kvality Zivota
v obdobi 6 mésicti po ukoncenti lécby), kolagen

je dobte tolerovan. Vyhodou kolagenovych
injekei je jejich strukturalni mechanismus
ucinku a niz$i nakladnost oproti ptipravkim
s obsahem KH. To umoznuje vétsi rozsifeni
intraartikuldrni lécby, coz by mohlo vést
k niZzsi spotfebé NSA, a tim i k omezeni rizika
nezddoucich ucinka téchto 1é¢iv. Prof. Tré
prezentoval své zkugenosti s intraartikularnim
podavanim kolagenu u pacientti s bolestivym
funkénim onemocnénim ramenniho
kloubu (impingement syndrom) a u pacientt
s posttraumatickymi degenerativnimi zménami
hlezenniho kloubu (zde je vhodna aplikace
kolagenu také proto, Ze napf. aplikace KH je
v této lokalizaci obtizna). Ve viech piipadech
doslo k ustupu bolesti a zlep$eni funkéniho
stavu kloubu, 1é¢ba nebyla doprovézena
nezddoucimi G¢inky. Injekéni kolagen je
vhodny i u pacienttl s chondrokalcinézou
(kalcifikaci chrupavky), kde je aplikace KH
kontraindikovana, protoze miiZe vyprovokovat
pseudoseptickou reakei. Prof. Tré zduraznil
iniz$i nakladnost kolagenovych injekei oproti
KH. Navic kolagenové injekce a KH se mohou
pfipadné i pro potencovani G¢innosti lécby
kombinovat.
MUDr. Pavel Kostiuk, CSc.,
Edukafarm, Praha,
MUDr. Jifi Sliva, Ph.D.,
Ustav farmakologie 3. LF UK
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Novy e-shop se zdravotnickymi prostredky Gspésné zahajil provoz

Spolecnost PROMEDICA PRAHA GROUP, a.s., nejvétsi dodavatel zdravotnického materidlu do nemocnic na ceském trhu, vstupuje na
maloobchodni trh zaloZenim e-shopu ArgoMed.

Uleh¢i s administraci ordinacim

ArgoMed se zaméfuje na rozSifeni
obchodu smérem k soukromému
sektoru. Je uréen pro zdravotniky,
odborné i veterinarni lékare, soukromé
kliniky i firmy a verejnost. Diky zazemi
materské spole¢nosti mohou i jednotlivi
zakaznici Cerpat z nadstandardni
zakaznické podpory, zjiednoduseného
systému objednavek ¢i specialnich

slev pro ordinace. Napriklad veskeré
objednavky vyfizuje ArgoMed do
druhého pracovniho dne od objednani.
Kromé ordinaci oceriuji sluzby

i spole¢nosti nebo doméacnosti —
povinné zdravotni vybaveni do sidel
spole¢nosti je s pomoci ArgoMedu
zaleZitost nékolika minut a kliknuti.

O sluzbéach hovori i Pavel Hanus,
predseda predstavenstva a generalni
feditel spole¢nosti PROMEDICA PRAHA
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GROUP a.s. "Zalozeni ArgoMedu
znamena, Ze pfinasime kvalitni sluzby

a zakaznickou podporu, diky kterym se
Promedica stala nejvétsim dodavatelem
do nemocnic, i praktickym lékarim

a Siroké verejnosti".

Promedica znamena spolehlivost
jiz vice nez Ctvristoleti

Jeden z nejvétsich hracd na poli
logistiky a distribuce zdravotnického
materialu v Ceské republice plisobi
na trhu jiz od 90 let. Jeji spolehlivost,
diky které je povazovana za nejvétsiho
nezavislého distributora na ceském
otevieném zdravotnickém trhu je
mozna diky vlastnimu zazemi Eitajici
pres 27 000 m2 ploch ve vlastnich
skladech, 1800 m? kancelafi pro
vyfizovani pozadavk( zakaznikl

a 32 nakladnim voz&m a dodavkam.
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Homeopaticka lécba v oftalmologii

O moZnostech vyuZiti homeopatickych Iéku v ruznych medicinskych indikacich jsme vds jiz informovali v minulych
vyddnich Casopisu Zdravotnictvi a medicina. PfestoZe md homeopatickd lécba Fadu stdlych kritiki z Fad akademické

Vv

mediciny, tési se celosvétové oblibé u mnoha odborniku z klinické praxe a lékdrenstvi a pronikd téZ na pldu védeckych

setkani.

Prikladem mtiZe byt prezentace vybranych
»homeopatickych® kazuistik na nedavném
Prazském o¢nim festivalu, ktery se konal
zatatkem Fijna v Paldci Zofin. Z4stitu nad
nim pievzala Ceskd spole¢nost refrakéni

a kataraktové chirurgie pod vedenim jejiho
mistopfedsedy MUDr. Pavla Stodulky,
Ph.D., FEBOS-CR.

Sesty ro¢nik Prazského o¢niho
festivalu pfinesl v jednodennim setkani
¢eskych i zahrani¢nich odbornikt pohled
na zajimavé klinické pripady. Mezi
prednasejicimi byli naptiklad byvaly
prezident Evropské spole¢nosti kataraktové
a refrakéni chirurgie dr. Roberto Belluci
z Veronské univerzity v Italii, ktery
informoval o moznostech implantace
umélé duhovky, ¢i dr. Giorgio De Santi,
vedouci 1ékat o¢niho oddéleni nemocnice
Rho v Mildnu, ktery se dlouhodobé
vénuje operacim katarakty a problematice
sitnice a v rdmci své oftalmologické
praxe vyuZivd i terapeutickych uéinka
homeopatickych 1éki. Demonstroval to na
dvou kazuistikach zamétenych na vyuziti
homeopatik po operaci katarakty a v1é¢bé
suchého oka, jak uvadime dale.

Homeopaticka 1é¢ba podle zkuSenosti
Dr. De Santi zlep$uje symptomy o¢nich
onemocnéni, a to jak u akutnich
stavil a v pooperacni péci, tak u stavil
chronickych. Vyhodou je, Ze nema
vedlej$i t¢inky a lze ji jednoduse aplikovat
i kombinovat s ostatnimi oftalmologickymi
1éky. Diky své bezpec¢nosti nachdzi

.....

novorozenctl po nejstarsi seniory.

Homeopatie v Iécbé suchého oka

nedostatkem slz ¢i jejich $patnou kvalitou
a predstavuje Casty problém s narustajici
incidenci. Projevuje se palenim a fezanim
o¢i, ale mtize dojit i k poskozeni povrchu
oka a dal$im zrakovym obtizim. BéZné
vyuzivanou lé¢bou je aplikace volné
prodejnych umélych slz, o¢nich masti

a gelu s cilem zajistit oku dostatek slz

a stabilni slzny film, ktery oko ochréni.
Suché oko v$ak miiZe byt i projevem
celkového onemocnéni, proto se

la. &

-

doporucuje v piipadé chronickych

problému podstoupit oftalmologické
vySetreni. Vedle klasickych 1éka lze
u syndromu suchého oka vyuzit
také homeopatické Iéky. K nejcastéji
predepisovanym patii Bryonia a Alumina.

V prvni kazuistice prezentoval
Dr. De Santi piipad 65leté Zeny trpici
Sjorgenovym syndromem. Pacientka
meéla diky tomuto systémovému
autoimunitnimu onemocnéni velmi
nizkou produkci slz a pouzivani
umélych slz nemélo vétsi efekt.
Stézovala si na péleni a fezdni odi, trpéla
fotofobii, v anamnéze byly opakované
keratokonjunktivitidy, béhem vy$etfeni
byly nalezeny mikroeroze rohovky.
Podévani homeopatického 1éku Alumina
vedlo po ¢tyfech tydnech k vyraznému
zlepSeni v Schirmerové testu, pacientka
udavala zlep$eni zraku, vymizeni bolesti,
zarudnuti a paleni o¢i. Pfedpoklada se,
ze Alumina zvy3$uje hydrataci stimulaci
kornealni epitelidlni obnovy.

Ve druhé kazuistice demonstroval
prednasejici efekt homeopatického léku

Bryonia u 35letého muze se syndromem
suchého oka a alergii na prach a pyl.
Pacient si stéZoval na svédéni o¢i a nosu,
suchost o¢i a zhor$eni stavu po pouZiti
dekongestantt a kortikosteroidnich spreju.
Ctyitydenni aplikace homeopatického
1éku Bryonia vedla k vymizeni
subjektivnich obtiZi, zlep$eni Shimerova
testu a lepsi toleranci nosnich spreji.

Homeopatie v kataraktové
chirurgii

Bryonia a Alumina patfi mezi nejcastéjsi
homeopatické 1éky uzivané v 1é¢bé
syndromu suchého oka. Vyuziti
nachdzeji tyto léky také v kataraktové
chirurgii, zejména v periopera¢nim
obdobi, kdy chirurgicky zakrok mtze
docasné symptom suchého oka zhorsit.
Kataraktovd chirurgie patfi mezi
nejbéznéjsi chirurgické vykony. Ackoli
ve vét§iné pripadi vede k vyznamnému
zlep$eni o¢nich potizi, pooperaéni
zanétlivd reakce spolu se syndromem
suchého oka snizuje kvalitu Zivota
pacienta. Vedle uvedenych dvou
homeopatickych 1ékii se v kataraktové
chirurgii uplatiiuje také Arnica montana.
Jak uvedl Dr. De Santi, jeji pouZiti v pre-
i poopera¢ni 1é¢bé zmirnuje nasledky
chirurgického zdkroku, mezi néz patii
mikrotraumata spojivkovych kapilar,
tkanovy edém, bolesti o¢i, slzeni ¢i
naopak pocit suchého oka. Arnica nachazi
uplatnéni u vSech traumat, lokalnich
i celkovych v¢etné konjunktivélnich
hemoragii. Pouziti v praxi demonstroval
prednasejici na daldi kazuistice. Podani
homeopatického ptipravku Arnica v tomto
ptipadé zabranilo u pacientky s kataraktou
rozvoji poopera¢nich komplikaci, které se
objevily u predchoziho zakroku.
»Integrativni pristup kombinujici
klasickou oftalmologickou 1é¢bu s 1é¢bou
homeopatickou vede ¢asto k efektivnéjsim
vysledkiim, prevenci komplikaci
a nasledkt pooperac¢ni 1é¢by u pacientt
s kataraktou ¢i syndromem suchého oka,*
shrnul Dr. De Santi.
MUDr. Andrea Skalova
foto: archiv Boiron
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Arboviroveé infekce
stale vice aktualni

Viry, které mezi obratlovci pfendseji ¢lenovci (Arthropoda) sajici krev (typicky se jednd o komdry a klistata, ale
také o pisecné mouchy nebo pakomdry), nazyvdme souhrnné arboviry. Hmyzi prenasec v téchto pripadech funguje
jako vektor, sviij rezervodr maji arboviry v savcich nebo ptdcich. V minulosti to byly hlavné Afrika a Asie, které diky

tropickému a subtropickému pdsu, predstavovaly idedini prostfedi pro vyskyt arbovirovych ndkaz.

Britsky lékar a parazitolog, jeden ze
zakladatelt epidemiologie Ronald Ross
(1857-1932) na konci 19. stoleti objevil
vztah mezi komdary a maldrii, kdyZz prokézal
pritomnost pavodce malérie v Zaludku
komara Anopheles stephensi. Komari byli
nésledné oznaceni jako nosici a ¢lovék jako
rezervodar. Dvacétd 1éta minulého stoleti
pak byla ve znameni identifikace zvifecich
rezervoartl. Doslo k propojeni znalosti
mezi humanni a veterinarni medicinou

a byla potvrzena hypotéza, ze zvifata
mohou byt rezervoary mikrobidlnich agens
zodpovédnych za lidska onemocnéni.

S postupujicim oteplovdnim zemi
lezicich v mirném pésu se problém stdva
zévaznym i v Evropé, Australii, Severni
Americe. A tak musime za¢it brat v potaz,
ze zdravotni problémy, které jsme si dosud
»dovazeli“ jako nechtény suvenyr ze
vzdalenych pobytii v zahranidi, se vyrazné
priblizuji nasim domovim.

Mezinirodni seznam arbovirt
zahrnuje v soucasnosti 537 registrovanych
zndmych vira a ptiblizné 135 z nich je
schopno infikovat ¢lovéka. Typickymi
ptiklady jsou dengue, chikungunya,
zluta zimnice, japonskd encefalitida,
zépadonilskd horecka, virus zika.

Klinické pfiznaky téchto nemoci jsou
¢asto velmi nespecifické - zvy$ena teplota,

|
(]

|

B west Nile virus
B Virus japonské encefalitidy
Wirus Huté dmnice

B Rift Valley virus

B virus kidfowd encefalitidy

B virus St Louis encefalitidy

B Powassan virus

' virus encefalitidy Murry Valley

vyrézka, artritida; mohou, ale nemusi
se objevit neurologické, eventualné
hemoragické syndromy. O to diileZitéjsi je
pro klinika znalost geografické distribuce
patogenu a stavajici epidemiologicka
situace, inkuba¢ni lhiity onemocnéni,
stejné jako oc¢kovaci historie pacienta.

Onemocnéni zptisobend arbovirovymi
nékazami znamenaji z globalniho
pohledu miliény pripadi infekei, desitky
tisic imrti a nepocitané chronickych
komplikaci. Nejde v8ak o zddny novy
fenomén, arboviry koexistuji s ¢lovékem
od pradévna.

Mnoho odbornych publikaci,
prednasek, vyzkumnych projekti
se snazi charakterizovat a podrobné
rozebrat faktory, které maji na soucasnou
nepiiznivou situaci vliv. Na neddvném
zahtebském symposiu vénovaném pravé
rozifujicim se arbovirovym nakazam
v Evropé, byl prezentovan nasledujici
vycet: zvySujici se pocty cestovateld,
transport zvirat, transport rostlin, nartst
lidské ¢innosti ve venkovnich prostorach,
redukce nebo neexistence programi
kontrol hmyzich zastupct Arthropoda,
likvidace lesnich porosta a naopak
umélé zalesnovani, $patné hospodareni
s pudou, zemédélstvi, urbanizace, stavby

prehrad, vodnich rezervodrti a umélych

B Zila virus

Zastoupeni vybranych arbovirl na jednotlivych kontinentech. Graficky jsou odliseny

viry vyskytujici se endemicky od sporadickych epidemii a importovanych nakaz.
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jezer, vojenské aktivity v pfirodé, pohyb
osob a vojaka ve vale¢nych zénach,
ptirodni katastrofy (zdplavy) a dopady
klimatickych zmén. Pravé posledni
jmenovany faktor byva povazovan za

Problémy tohoto typu za¢ina Fesit
i Austrélie. Nejnovéjsi studie hovoti o 75
arbovirech unikatné se vyskytujicich na
australském kontinentu. V soucasnosti
takfka neexistuji informace o potencidlni
patogenité vétiny téchto vira vici
¢lovéku (a jsou k dispozici jen omezené
laboratorni diagnostické prostiedky).

V roce 1959 byl identifikovan Ross River
virus (RRV) a v roce 1974 Barmah Forest
virus (BFV) - oba dva jsou zodpovédné
za chronické artritidy. Virus Murray
Valley a virus West Nile Kunjin vyvolavaji
encefalitidy, eventudlné Zivot ohrozujici
hemoragickou horecku, ktera se projevuje
vnitfnim krvacenim nebo $okem.

Dalsi viry - Alfuy, Edge Hill, Gangan,
Kokbera, Sindbis a Stratford, jsou také
zodpovédni za lidskd onemocnéni, ale
obvykle se projevuji pouze jako slabé
virémie a nevyvolavaji epidemie.

Sindbis virus (SINV) je zajimavy
i z na$eho pohledu. Poprvé byl izolovan
v padesétych letech minulého stoleti
v egyptské vesnici Sindbis. V roce
1971 byl zachycen na Slovensku - byl
ptitomen v jatrech tazného ptéka,
rakosnika obecného. V Ceské republice
byly detekovany protilatky u savct
luznich ekosystému na Moravé. Virus
je k nam pravdépodobné $ifen taznymi
ptaky a ti jsou nakazeni komary rodu
Culex. U lidi se onemocnéni projevuje
tf{ az ¢tyfdennimi hore¢natymi stavy,
upornymi bolestmi hlavy a pohybového
ustroji, véetné mirné zloutenky
a exantémem lokalizovanym na
hrudniku a konéetindch. Unava mize
pretrvavat tydny i mésice. V nékterych
pripadech se mtize rozvinout i chronickd
artritida. V soucasnosti se s timto
virem potykd sever Evropy, hlavné
finska populace. Studie poukazuji
na $estindsobny vzestup protilatek
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proti viru Sindbis ve finské populaci
béhem poslednich tficeti let. Navic
panuje ndzor, ze celkova data jsou silné
podhodnocena.

Reakce klinického vyzkumu je ¢asto
zpozdéna, izolovana a soustfedénd pouze
na jednotlivé udilosti. Nedokdze

pojmout celou problematiku najednou

a ziskat tak uceleny obraz zmén.
Evropska unie se proto snazi koordinovat
probihajici studie, klade si za cil
nezpozdéné, v redlném case evidovat

a informovat odbornou zdravotnickou
vefejnost a chce pfipravit programy

ochrany vefejného zdravi a mechanismus
rychlé odpovédi na mozné epidemie
infekénich nemoci.
Celkem 35 zemi Evropy propojilo
70 nemocnic, vice nez tfi desitky
akademickych pracovist a néktera sva
pracovi$té primarni péée do informacni
sité zamérené na problematiku
arbovirovych infekci. Cilem je schopnost
rychle reagovat na vzniklou epidemii
kdekoli na evropském kontinentu bez
ohledu na hranice; prvnim aktivovanym
¢lankem jsou v takovém ptipadé
ptislusné narodni referen¢ni laboratote
a nemocni¢ni laboratorni sit, nicméné
v ptipadé velké epidemie by byla
jejich kapacita nedostacujici - pak by
byla nutnd nadnarodni koordinace
a pomoc. Dal$im problémem je
diagnostika arbovirovych infekci, ktera
je komplikovana geografickymi prekryvy
vyskytu cirkulujicich arboviri, stejné
jako jejich krosreaktivitou v rdmci
serologickych vysetteni.
prof. RNDr. Vanda Bostikova, Ph.D.,
Katedra epidemiologie, FVZ UO,
Nora Bo3tikova,
LF HK

Inzerce ¥ M171000398

Zebra Technologies prinasi
informacni technologie do zdravotnictvi

Spolecnost Zebra Technologies neddvno zverejnila dokument 2022 Hospital Vision Study, v némZ shrnuje vysledky tfi globdinich
studlii o vyuZivdni technologii ve zdravotnictvi. Lékari i zdravotni sestry stdle Castéji pracuji s prenosnymi mobilnimi pocitaci,

vevs N 24

tiskdrnami nebo Cteckami Earovych kéd(. Jejich prdce tak muZe byt rychlejsi, efektivnéjsi a pro pacienty bezpecnéjsi.

Studie predikuje, Ze do roku 2022 bude s mo-
bilnimi zafizenimi pracovat 97 % vrchnich
sester a fidicich zdravotnich pracovniki napri¢
riznymi obory zdravotnictvi. Ze studie také
vyplyva, ze se diky mobilnimu zdravotnictvi
zvysila 0 72 % kvalita péce o pacienty a 0 61 %
snizila chybovost pfi administrativnich tiko-
nech. Az 77 % pacientti pozitivné vnimd vyuzi-
vani mobilnich zafizeni zdravotnimi pracovniky.

Informacni technologie v praxi

»Diky mobilnimu zdravotnictvi maji zamést-
nanci dokonaly pfehled o pacientech, jejich
zdravotnim stavu, absolvovanych vysetfenich,
odebranych vzorcich, medikaci atd. Digitali-
zace napomaha snizeni chybovosti, ke které
dochézelo na zakladé ru¢né zpracovavanych
dat, ale také k obrovské uspore ¢asu. Usnad-
nuje se i komunikace mezi lékati a zdravot-
nimi sestrami pti pohybu na pracovisti,“ fikd

Katefina Klosové ze Zebra Technologies.
Zebra Technologies jiz uvedla na trh fadu
dotykovych pocitact, skenert: a tiskdren ¢aro-
vych kédu, které uleh¢uji zdravotnikéim praci.
Vse probihd na zakladé snadné identifikace
prostrednictvim 1D a 2D ¢arovych koda,
které se nachazi naptiklad na identifika¢nich

e

naramcich, lékatskych zdznamech, odbérech
a laboratornich vzorcich, lécich, ale i majetku
(invalidni voziky, infuzni ¢erpadla, monitory
srde¢ni ¢innosti a dalsi).

Ochrana soukromi a bezpecnost
Digitalizace zdravotnictvi klade vysoké naroky
na IT tym, ktery musf zajistit spravné naklada-
ni s osobnimi tdaji, kybernetickou bezpe¢nost
a pravidelné aktualizace hardwaru i softwaru.

Jednotné normy pro ochranu pacientii

V Evropé je také snaha unifikovat pravidla
identifika¢nich znaka a ¢arovych kédu u 1é-
¢iv. Vychazi se pritom ze smérnice Evropské
unie 2011/62/ES, ktera se snazi eliminovat
vyskyt chyb, ale tfeba i padélni 1é¢iv. Vycho-
diskem je dodrzovani pravidel a vyuzivani
2D koédt kompatibilnich se standardem GS1.
Vice informaci naleznete na www.zebra.com.

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018
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Chronobiologicka fototerapie
v |écbé pacientu s demenci

Demence predstavuji komplexni zdravotnicky, socidlni, pravni i ekonomicky problém soucasné spolecnosti.
Moderni variantou lécby priznaki demence je chronobiologickd fototerapie (ChBFT).

U pacienta trpiciho demenci byvé
nejéastéji postizena kratkodoba, pozdéji
i dlouhodobé pamét. Je narusen tsudek,
Casoprostorovd orientace a také ostatni
kognitivni funkce (pozornost, schopnost
komunikace, schopnost planovéni, ab-
straktni mys$leni a rozpoznéavaci funkce).
Bézné kazdodenni ¢innosti se pro néj
stavaji obtiZnymi. Pacient ztraci své véci,
bloudi ve zndmém prosttedi, zapomind jiz
naucené ukony, jako jsou oblékani, hygie-
na, priprava jidla ¢i spolecenské chovéani.
Priznaky demence ¢asto doprovazeji
poruchy rytmu spanku a bdéni (nespavost
v noci a pospavani béhem dne), poruchy
nalady, poruchy chovani (nezvyklé chovani)
a epizodické stavy zmatenosti neboli deliria.
Nemoc vznik4 bud nasledkem akutniho,
nebo chronicky progresivniho poskozeni
mozku. Demence délime na neurodegene-
rativni (demence u Alzheimerovy nemoci,
demence s Lewyho télisky ¢i tfeba fronto-
tempordlni demence), symptomatické (vas-
kularni demence na podkladé arterioskle-
rotickych zmén, demence v dtisledku trazu
a v dusledku nddoru), na podkladé infekci
(syfilis, AIDS a dalsi) i v diisledku intoxikace
(alkohol a jiné drogy).

AZ pétina senior( potfebuje
odbornou pédi

Vyskyt demence v bézné populaci je 3 %,
ale ve vékové skupiné nad 65 let postihuje
demence az 20 % populace. Celkové celo-
svétové ro¢ni ndklady na lé¢bu demence
byly odhadovany v pfepoé¢tu na desitky
bilion ¢eskych korun. Péée o nemocné

s demenci je také vyraznou zatézi pro
pacientovu rodinu a blizké.

V soucasné dobé jsme schopni ispésné
1é¢it a zvladat jednotlivé projevy chovani pti
demenci a psychologické priznaky demence
(poruchy nalady, neklid, apatie, poruchy
spanku apod.) Rozvoj a pribéh neurode-
genarativnich demenci zatim ale nejsme
schopni zvratit. Naruseni kognitivnich
funkci mtizeme ovliviiovat pouze ¢aste¢né
a pouze po urcitou dobu. Obecné plati, ze
¢im dfive s 1é¢bou za¢neme, tim lep$i byva
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progndza. V¢asnd diagnostika je proto

zdkladni podminkou. Lécba pacientt trpi-
cich demenci je komplexni a dlouhodoba.

V pocate¢nich stadiich sta¢i upravit zivotni
styl, stravovani, denni naplii a pohybovou
aktivitu. Pacientim prospivaji dusevni
¢innosti (Cetba, lusténi kiizovek apod.). Je
také tfeba sledovat krevni tlak, krevni hla-
diny cukru a hormon §titné 7l4zy. Pacient
by mél byt neustale ,,cvicen v béznych
domécich aktivitdch a v orientaci. V pokro-
bez uziti 1éku. U pacientt trpicich demenci
u Alzheimerovy nemoci je to podavani in-
hibitort acetylcholinesterdzy, které dokazou
postup demence zpomalit. Druhou zdkladni
farmakologickou metodou je podavani me-
mantinu, coz je neuroprotektivni litka, kterd
ovliviiuje systém excita¢nich aminokyselin
(napt. kyselina glutamova).

Lécba plnospektralnim jasnym
bilym svétlem

ChBFT je neinvazivni, jednoduchd, malo
zatézujici a efektivné ovliviiuje zmény

v cirkadidnnim systému pacienta trpiciho
demenci. Cirkadianni systém fidi cyklické
zmény v organismu a prizptisobeni orga-
nismu cyklickym zménam v jeho okoli.
Zmény v tomto systému jsou spoluzod-
povédné za rozvoj poruch spankového
rytmu, poruch nalady, poruch chovani
a delirii, které se pfipojuji k ptiznakim
demence. Zmény v cirkadidnnim systému,
spolu se zmengenim pravidelné fyzické
aktivity a ¢asu straveného venku, zména-
mi v pfijmu potravy, ale i pravidelnosti
uzivani medikace, jsou nejspise zodpo-
védné za poruchy rytmu spanek-bdéni,
které jsou typické pro star$i populaci.
U pacientti s demenci se typicky objevuje
fragmentace spanku, ¢asnéj$i usinani
vé faze), excesivni potieba spanku a jeho
mensi efektivita. Téchto poruch bylo
u pacientll s casnym stadiem demence
zjisténo vice nez u stejné starych jedinct
bez ptiznaki demence.

Zasadni vyznam ma fakt, Ze u pacien-
tl s demenci u Alzheimerovy nemoci jde
o tytéz zmény jako pfi normélnim starnu-

llustracni foto: Shutterstock
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ti, ale v mnohondsobné vystupnovanéjsi
formé a s rychlejsi progresi. Cirkadianni
rytmy a narudeni jejich synchronizace
uzce souvisi s vyskytem poruch chovani,
poruch nélady a vyskytem delirii. U paci-
entl s demenci u Alzheimerovy nemoci
byl prokazan vliv ChBFT na konsolidaci
cirkadidnnich rytmi. Kvalita spanku
hraje vyznamnou roli u nositeld APOE e4
alely (osoby s genetickou predikci rozvoje
Alzheimerovy nemoci). Dobra konsolida-
ce spanku je u nich zésadni pro zacho-
vani kognitivnich funkei a snizeni rizika
rozvoje demence.

Rychly nastup
bez nezadoucich efektl

Metoda vyuziva vlivu jasného plnospe-
kralniho svétla (primarni zeitgeber) k co
nejsilnéjsi synchronizaci cirkadidnnich
rytmi organismu pacienta. ChBFT md
prokazatelné rychlej$i nastup uc¢inku nez
farmakologicka lé¢ba. Vyhodou ChBFT je
ucinka pii jeji aplikaci. Nutna je opatr-
nost pouze u pacient trpicich retinalni
dystrofii, makuldrni degeneraci, porfyrii,
lupem erythematodem, chronickou ak-
tinickou dermatitidou a soldrni urtica-
rif. Bezpe¢nost ChBFT byla opakované
potvrzena v publikovanych studiich

u geriatrickych pacientt. Uziti ChBFT je
tak ¢asto vyhodnéjsi, protoze klasickou
farmakologickou 1é¢bu, v této populaci
pacientd, komplikuji nezadouci G¢inky
pouzitych farmak.

Chronobiologicka fototerapie je
relativné jednoduse aplikovatelna jak ve
zdravotnickych zafizenich, tak i v socidl-
nich zatizenich (domovy seniort, domovy
s pecovatelskou sluzbou apod.). Jelikoz
pacienti trpici demenci maji snizenou
pohybovou aktivitu, mélo vychdzeji

z domova a jsou velmi zavisli na stavebni

dispozici a orientaci prostoru, kde Ziji, je
jejich expozice béznému dennimu svétlu
nizka, coz vede pravé k desynchronizaci
cirkadiannich rytmi organismu. Pro apli-
kaci ChBFT se uzivaji certifikované zdroje
jasného plnospektralniho bilého svétla,
které jsou schopny vyvinout dostate¢ny
svételny tok k ovlivnéni cirkadidanniho
systému pacienta. U pacient s demen-

ci se uziva nejéastéji simulace den/noc

v poméru 12/12 hodin (programovatel-
né fototerapeutické svitidlo ADS2max)

s proménlivou intenzitou osvétlenosti (az
2500 lux).

Utinnost ChBFT je v publikovanych
studiich potvrzena také pti ovlivnéni psy-
chologickych ptiznakd demence a poruch
chovéni u pacientu trpicich demenci.

ChBFT v kombinaci s podavanim melato-
ninu vedla ke sniZzenf agresivniho chovani
a zkraceni doby no¢niho neklidu pacienti
s demenci. Bylo také prokazano, Ze apli-
kace ChBFT vedla ke zlep$eni funk¢niho
stavu delirantnich pacienti a zkrdceni
doby trvéani delirii spojenych s demenci.
Aplikace ChBFT pozitivné ovlivnila kog-
nitivni funkce pacientt trpicich demenci
v ¢asnéj$im stadiu nemoci. U pacient

s pokrodilym rozvojem demence se jiz
tento efekt nevyskytoval.

ChBFT je ti¢innym, bezpe¢nym a do-
stupnym nastrojem ke zlep$eni pfiznaka
demence i dalsich poruch, které rozvoj
demence doprovazeji a sou¢asné je i na-
strojem zlep$eni kvality zivota pacientd.

MUDr. Pavel Doubek, Ph.D.,
Psychiatricka klinika 1. LF UK
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Edukace pacienta s glaukomem
zlepsuje efektivnost léCby

Nedilnou soucdsti péce o pacienta s glaukomem je jeho edukace. Informace o priibéhu onemocnéni a Iécbé poskytuje
pacientovi lékar. Nezastupitelnou roli vsak ma takeé sestra, kterda se zaméruje na praktické stranky péce.

Glaukom (zeleny zékal) je onemocnéni,
které muze vést ke slepoté, proto

je nezbytné, aby pacient s timto
onemocnénim dodrzoval 1é¢ebny rezim

a absolvoval pravidelné kontroly. Pacient
by dale mél ziskat potfebné informace

o zivoté s glaukomem, rizikovych faktorech
i sprdvné zivotosprave.

DuleZité informace pro
pacienty s glaukomem

Vcasna diagnéza. Nemocnych

s glaukomem pribyva a vékova hranice
vzniku onemocnéni se snizuje. Oftalmolog
muize glaukom v¢as rozpoznat a zahdjit
uc¢innou lé¢bu, pomoci které se predejde
progresi onemocnéni a rozvoji komplikaci.
Preventivni o¢ni prohlidky by mél
absolvovat kazdy jedinec po pétatficatém
roce. Vysetfeni se doporucuje v mladém
véku alespon jednou za ¢tyfi roky,

s postupujicimi léty pak castéji. Mezi
zakladni diagnostickd vySetfeni patii
meéfeni nitroo¢niho tlaku. Jeho zvyseni

je hlavnim rizikovym faktorem pro vznik
glaukomu.

Lécba glaukomu je dlouhodobad az
celozivotni a dokdze pouze zastavit progresi
glaukomového poskozeni. Nelé¢ené
chronické stadium ¢asem prejde v akutni

glaukomovy zéchvat. Ten se projevi
prudkou bolesti oka vysttelujici i do
jinych ¢4sti téla, nevolnosti, bolesti bficha
a zvracenim. Bez 1é¢by vede k rozvoji
nevratného poskozeni zrakového nervu.
Spatna spolupréce pacientti s lékatem

pti lé¢bé zeleného zékalu je jednim

z nejcastéjsich pricin netspéchu lécby.

Aplikace oc¢nich kapek. Kapky je nutné
uzivat pravidelné presné podle pokynt
1ékare, v opa¢ném pripadé se onemocnéni
miize zhorSovat.

Pravidelné kontroly. Diky dodrzovani
termind navstév muiize lékar snizit ¢i
zvysit davkovani 1éki v zavislosti na stavu
onemocnéni.

Varovné priznaky. Bolesti hlavy,
nahlé poruchy visu ¢i nevolnost mohou
signalizovat glaukomovy zdchvat a je tfeba
co nejdtive navstivit oftalmologa.

Komorbidity. Hypertenze, diabetes
mellitus a dalsi chronickd onemocnéni
mohou neptiznivé ovliviiovat zrak.
Preventivni prohlidky u praktického lékate
a prislusnych specialistti brani progresi
onemocnéni a dal$imu zhorSovani zraku.

Rizeni motorového vozidla. Pokud
pacient s glaukomem netrpi silnou
ztratou zorného pole, mtiZe ridit vozidlo,
ale za predpokladu, ze predepsané léky

neovliviiuji schopnosti fizeni.

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

Koufeni. Pacienti s glaukomem by méli
zanechat koufeni, které snizuje prokrveni
o¢niho nervu. Vyhybat by se méli také
prasnému prostiedi.

Sledovani TV, prace na PC. Pacienti
s glaukomem mohou sledovat televizi,
pracovat s pocitac¢em i ¢ist stejné jako
ostatni. Pozor na prechod ze tmy na jasné
svétlo, které muze vyvolat prudké zvyseni
nitroo¢niho tlaku. Doporucuje se noSeni
tmavych bryli pfi pobytu na slunci.

Sport a fyzicka aktivita. Pravidelné
a primérené sportovni aktivity jsou
doporucovény, nebot maji obecné vliv na
lepsi prokrveni oka. Velkd télesnd namaha
v§ak neni vhodna. O¢i je nutné chranit
pred urazem.

Co Skodi pacientlm
s glaukomem

Pacienti s glaukomem by se méli vyvarovat:
o zaméstnani s velkym nervovym vypétim,
prescasové praci, no¢nich sluzeb, prace
v horkych provozech a prace se stalymi

vibracemi;

o piti ¢cerné kavy, silného ¢aje a velkého
mnozstvi tekutin najednou (vedou ke
zvyseni nitroo¢niho tlaku), pikantnich
a ostrych jidel;

o cinnosti v predklonu, zvedani tézkych
predmétt a prudkych pohybi hlavou;

o Cteni pfi Spatném osvétleni;

o noseni kravat, tuhych limct (v8eho, co by
mohlo ovlivnit krevni obéh v oblasti hlavy).

Glaukom je celosvétové treti nejcastéjsi
pric¢inou slepoty. Rozpoznani glaukomu
patii k dalezitym tkolim oftalmologt
i praktickych lékari. V¢asnd diagnostika,
dobré adherence s 1é¢bou a pravidelné
kontroly mohou zastavit progresi choroby
a uchrdnit pacienta pred ztratou zraku.
Nezanedbatelnou soucasti péce o pacienty
s glaukomem je spravna edukace ze strany
zdravotnického persondlu, kterd vede
k dodrzovani lé¢ebného rezimu i vhodného
zivotniho stylu pacienta.

Dalsi informace naleznete na webech
www.glaukom.cz, www.zeleny-zakal.cz.

(asa)

Inzerce ¥ M181000399/ M181000120
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HARMABYZNYS

Generické Ieky prinase

V4

miliardové uspory

Podle analyzy Ceské asociace farmaceutickych firem, kterd sdruZuje 23 farmaceutickych spolecnosti, usetFily
neorigindlni generické Iéky ceskému zdravotnictvi za deset let asi 136 miliard korun.

Vyvoj originalnich 1é¢iv predstavuje pro
farmaceutické spole¢nosti miliardové
investice do vyzkumu, klinického
hodnoceni nebo ovéfovani bezpe¢nosti.
Vysoké néklady se promitaji do vysokych
cen, které vyrobci nejsou nuceni v prvnich
letech po registraci nového léku snizovat.
Vyuzivaji patentové ochrany, tudiz nemaji
na trhu zddnou konkurenci. V okamziku
vypr$eni patentové ochrany originalnich
1é¢iv prichdzeji na fadu jejich ekvivalenty
- generické 1éky.

Na trh mohou tyto léky vstoupit ve
chvili, kdy splni podminky registra¢niho
Fizeni. Jiz neni potfeba provadét
klinické hodnoceni ve stejném rozsahu,
museji byt vSak splnény podminky
tzv. bioekvivalence. Lé¢ivé ptipravky
se povazuji za bioekvivalentni, pokud
je mnozstvi a rychlost vstiebané latky
co nejpodobnéjsi referenéni latce.
Optimalni rozmezi téchto hodnot je
80-125 % hodnot originalniho léku. Co
nejpodobnéjsi, nejlépe identické by mélo
byt také uvolnovani lékové formy.

NiZsi cena, vice pacientl

Vyhodou neoriginalnich 1é¢ivych
pripravki je pfedevsim finan¢ni
dostupnost, ¢imz prispivaji k udrzitelnosti
zdravotnickych systémul. Vyznam
generického primyslu pro farmaceuticky
trh i ¢eskou ekonomiku pfipomnéla

na tiskové konferenci Ceska asociace
farmaceutickych firem (CAFF), ktera
sdruzuje 23 ¢lenskych
spole¢nosti.

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

Inovativni generika predstavuji novou generaci Iékd, které kombinuijf
vice Ucinnych latek v jedné lékové formeé Ci se vyznacujf inovativni Iékovou
formou, napriklad rychlym nastupem ucinku. Prikladem jsou analgetika

v gelovych kapslich, kterd pacientdm ulevi od bolesti dvakréat rychleji

nez pri aplikaci klasické tablety. Jinou skupinu inovativnich generik tvorf
kombinace vice léCivych latek v jedné tableté. Pacient tak nemusf uzivat
néekolik tablet najednou.

Vyvojari se také zameéruji na inteligentni aplikace zamérené na
postupné uvolnovani écivych latek ¢i na vyzkum novych forem podavani
|écivych pripravkd: rozpusténi 1€kl na sliznici nebo aplikaci pfimo do svald,
coz by radé pacientd mohlo ulehcit problémy s polykanim lékd.

Generika s pridanou hodnotou zajistuji pacientdm vice komfortu,
bezpedi a kvality a zaroven prinaseji Uspory do zdravotniho systému.
Generickeé firmy by uvitaly transparentni a predvidatelnou regulaci
segmentu. V soucasnosti jsou svazany vice nez 17 regulacnimi opatfenimi.

Podle vykonného feditele CAFF Mgr.
Martina Matla jsou generika az o0 90

% levnéjsi nez originalni pripravky,
aniz by tim byla ohroZzena kvalita
1é¢by. Podle analyzy, kterou si CAFF
nechala vypracovat, pfinesla generika
za poslednich deset let do ¢eského
zdravotnického systému uspory ve vysi
136 miliard korun.

Téchto uspor dosahly spole¢nosti
predevsim diky generickym pfipravkam
pro 1é¢bu kardiovaskuldrnich ¢&i
psychickych onemocnéni. Ptikladem
je 1ék klopidogrel, ktery se pouzivd pro
prevenci aterotrombotickych piihod a
ktery je hrazen z vefejného zdravotniho
pojisténi. Podle feditele Matla se ro¢ni
vydaje na

originalni
lék
pro

L

pacienta v roce

jednoho

2009 pohybovaly kolem
14 000 K¢. Po vstupu generického

1éku Kklesla cena na 5 200 K¢ a déle
klesala az na 1 200 K¢ za pacienta v roce
2017. Pocet léc¢enych pacientd ovSem
kontinualné stoupal. Loni ho uZivalo
kolem 76 000 pacientt, Sestkrit vice nez
v roce 2009.

Podle Patricka Aghaniana, feditele
farmaceutické firmy Zentiva, generika
sice nepfinddeji inovativni 1é¢bu, ale
pravé vyznamné finanéni aspory,
bez kterych by se zdravotni systémy
neobesly. O tom svéd¢i i data z analyzy
CAFF, z nichz vyplyva, Ze neorigindln{
1é¢iva tvoti dvé tretiny dennich davek
v CR, coz predstavuje jednu tfetinu
vydaju ze zdravotniho systému.

Genericky priimysl znamena pfinos
pro celou Ceskou republiku. Na tizem{
CR vyrabéji generika firmy Angelini,
BB Pharma, Glenmark, Omega Pharma,
Teva, UJV Rez a Zentiva. Celkem
vytvareji 7 580 pracovnich mist, at uz
jde o kvalifikovand mista nebo mista
v nepfimo navazujicich sektorech ¢eské
ekonomiky. Clenové CAFF odvedli
v loniském roce do vefejnych rozpoctu asi
1,8 miliardy korun, coz je asi 60 % celého
farmaceutického primyslu v Cesku.
Celkova hodnota farmaceutického
trhu je asi 52 miliard. Genericka lé¢iva
vyrobend v Ceské republice se vyvézeji
do celého svéta. Vyvoz tvoii asi 42 %
trzeb.

(Pp)



FARMABYZNYH

Biosimilarni

adalimumab schvalen

Mylan a Fujifilm Kyowa Kirin Biologics ozndmily, Ze Evropskd komise
schvdlila registraci pfipravku Hulio - biosimildrniho adalimumabu, pro

vSechny indikace.

Registraci predchdzelo kladné stanovisko
vyboru pro humdnni 1é¢ivé ptipravky
pti Evropské lékové agenture, ktery
dosel k zavéru, Ze program vyvoje
ptipravku, v¢etné analytickych,
funkénich a klinickych udaja

i idaju o imunogenicité, prokazal
biologickou podobnost s referen¢nim
produktem.

Rozhodnuti plati ve v§ech ¢lenskych
statech Evropské unie a v ¢lenskych
statech Evropského hospodétského
prostoru, tj. v Norsku, na Islandu
a v Lichtenstejnsku. Mylan a Fujifilm
Kyowa Kirin Biologics zahdjily v leto§nim
roce partnerskou spolupréci. Spole¢nost
Fujifilm Kyowa Kirin Biologics se stala

drzitelem nevyhradni zpoplatnéné
licence (a Mylan sublicence) na vyuziti
a prodej pripravku v evropskych
zemich. Hulio m4 stejné indikace jako
referenéni ptipravek. Adalimumab je
injekéné podavany biologicky lé¢ivy
ptipravek, ktery inhibuje faktor
néddorové nekrozy (TNF). Ten muze
zpusobovat zanéty u autoimunitnich
onemocnéni, jako je revmatoidni
artritida, loziskovd psoridza,
Crohnova nemoc a idiopatickd
proktokolitida. Adalimumab se
specificky vdze na TNF a blokuje tak
jeho aktivitu, ¢imz redukuje zanét a dalsi
ptiznaky onemocnéni.

(asa)

Nova studie potvrdila
efekt nintedanibu

Vysledky studie Inpulsis-on prokazuji setrvaly efekt lécivého pripravku Ofev

(nintedanib) na zpomaleni progrese idiopatické plicni fibrézy presahujici

obdobi Ctyr let a konzistentni bezpecnostni profil.

Vysledky studie, publikované v Lancet
Respiratory Medicine, pfindseji dalsi
informace o dlouhodobé bezpeénosti,
ucdinnosti a snagenlivosti lé¢ivého
pfipravku nintedanib u pacient
s idiopatickou plicni fibrézou (IPF).
Publikovand data ukazuji na setrvaly
efekt nintedanibu na zpomaleni progrese
IPF béhem vice nez ¢tyiletého sledovani.
Vysledky dale ukazuji, ze dlouhodoby
efekt nintedanibu na zpomaleni
progrese onemocnéni muiiZze byt zajistén
i u pacientt vyzadujicich upravu
davkovani.

Explorativni vysledky otevieného
prodlouzeni studie jsou konzistentni
s vysledky registra¢nich studii Inpulsis,
3. faze, a ukazuji, ze pokracujici 1é¢ba
nintedanibem az po dobu 68 mésicu
ma zvladatelny bezpe¢nostni profil bez
jakychkoliv novych bezpe¢nostnich

signald. Studie zahrnovala rozsahlou
kohortu pacientu s IPF, kteff uzivali
nintedanib, a ziskané udaje jsou
dal$im ptispévkem do rostouci
databdze tdaju prokazujicich
dlouhodobé pfinosy nintedanibu pro
tyto pacienty.

IPF je vzdcné, vycCerpavajici
a smrtelné plicni onemocnéni, které
postihuje ptiblizné tfi miliony pacienti
na celém svété. Zpusobuje progredujici
jizveni plic a postupné nevratné
zhor$ovani plicnich funkci a potizi
s dychdnim. Nintedanib je jednim ze
dvou antifibrotickych pripravka, které
prokazatelné zpomaluji progresi IPF
a které jsou jedinymi registrovanymi
1é¢ivy doporudenymi mezindrodnimi
»guidelines“ pro lé¢bu tohoto
onemocnéni.

(red)

Inzerce ¥ M181000374
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JESTRA A OSETROVATELSTVI

Byli oceneni finalisté souteze
JihoCeska sestricka

V sobotu 6. Fijna 2018 se v Nemocnici Strakonice uskutecnil Ctvrty rocnik odborné soutéZe JihoCeskd sestricka.
V kategorii vysSich odbornych a vysokych Skol zvitézil tym Stfedni zdravotnické Skoly a Vyssi odborné Skoly
zdravotnické Ceské Budéjovice, v kategorii stfednich kol pak tym Stfedni zdravotnické $koly Tabor, kterd se

zdroveri stala absolutnim vitézem.

»Vitézim gratulujeme! Soutézici celkové
odvedli skvélé vykony a ja doufam, Ze se
jim v na$i nemocnici libilo,“ fikd predseda
predstavenstva strakonické nemocnice
MUDr. Bc. Tomas Fiala, MBA.

Cilem akce je provétit védomosti
i praktické odborné znalosti studentek
a studentii oboru praktickd sestra,
porodni asistentka a v§eobecnd sestra
a predstavit jim lazkové zdravotnické
zafizeni a modelaci skute¢nych situaci.
»Odménou za absolvovani ndro¢nych
soutéznich tkont je navazujici galavecer
s vyhldSenim vysledki, pfedanim odmén
a doprovodnym zédbavnym programem,*
dodava Ing. Michal Carva$, MBA,
zakladatel projektu Jihoceska sestricka
a ¢len predstavenstva Jihoceskych
nemocnic.

Smyslem Jihoceské sestricky je
prezentace nemocnic Jihoceského kraje
jako pripadného zaméstnavatele stavajicich
i budoucich absolventd. ,Népad na
realizaci této akce vychdzi ze soutéze
Medik roku, kterou v roce 2015 vymysleli
a zrealizovali zaméstnanci a vedeni
prachatické nemocnice,“ fikd Ing. Michal
Carva$, MBA. ,Jelikoz se akce studentim
mediciny libila a méla pozitivni ohlas,
rozhodli jsme se udélat néco podobného
i pro stfedni zdravotnicky persondl. Chtéli
jsme pozvat studentky a studenty oboru
prakticka sestra, porodni asistentka,
zachrandr a veobecna sestra do nasich
nemocnic, nachystat pro né zajimavy
soutézné odborny program i spolecensky
vecer. Povazujeme tuto profesi za velmi

dulezitou a zasluznou, proto jsme ji touto

[\ .,uwocmcz liinoceské
_ 5| sTRAKONICE -hnp“

soutéZi chtéli vice zviditelnit a podékovat
tém, kteti se pro ni rozhodli.*

Soutéz je rozdélena do dvou
kategorii — prvni je zastoupena studenty
4. ro¢niku stfednich zdravotnich $kol
oboru prakticka sestra, druha studenty
3. ro¢niku VOS a VS oboru véeobecna
sestra a porodni asistentka. ,,Je to takto
rozdélené proto, aby byla soutéz vici
sttedoskolakum spravedliva, vysvétluje
Mgr. Edita Klavikovd, MBA, hlavni
sestra strakonické nemocnice, kterd méla
organizaci Jihoceské sestticky v leto§nim
roce na starosti.

Zastitu nad ¢tvrtym ro¢nikem soutéze
prevzala hejtmanka Jihoceské kraje Ivana
Straska a Adam Vojtéch.

(Pp)
Zdroj: JihoCeské nemocnice, a.s.

Adam Vojtéch (ministr zdravotnictvi CR), lvana Straska (hejtmanka Jihoceského kraje), vitézné tymy ze Stredni zdravotnické Skoly
v Tabore s pedagogickym doprovodem a reditelkou Skoly

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

Foto: Roman Kacirek

Inzerce ¥ M181000400 ¥ ¥ M181000401
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19. rocnik soutéze vyhlasené vydavatelskym domem Mlada fronta a. s.,
divizi Medical Services amésicnikem Zdravotnictvi amedicina

Prihlaste sveho kandidata!

Dopiejte ziskat toto prestizni ocenéni tém, ktefi si jej opravdu zaslouzi!

Titul Sestra roku je udélovan Redakce casopisu Zdravotnictvi
ve dvou kategoriich: amedicina udéluje mimoradnou cenu:
Sestra v primeé oSetrovatelskeé péci Cestné ocenéni za celoZivotni dilo
Sestra vmanagementu avzdélavani vosetiovatelstvi

Uzavérka prihlasek je 15. 1. 2019. Slavnostni vyhlaseni vitézt probéhne 28. 3. 2019 vKiné Lucerna.

Souté? je urtena sestram, porodnim asistentkam, sestram domaci asocialni péce adalsim nelékarskym zdravotnickym pracovnikim, kterym se jejich profese stala
spiSe poslanim neZ pouhym zaméstnanim. Kandidaty navrhuji jejich kolegové, nadfizeni, Iékafi, zastupci odbornych spole¢nosti i pacienti. Pfipustna je imoznost
prihlaSeni vlastni osoby do soutéze. VSechny piihlasky viak musi spliiovat podminky a dalsi naleZitosti stanovené v pravidlech soutéZe: www.sestraroku.cz

Priibéh soutéZe:

Navrhovatel zasle kompletné vypInénou prihlasku spolu s pisemnym od(ivodnénim navrhu nominace jednim znasledujicich zp(isob: e-mailem na adresu
sestraroku@mf.cz / vlioZzenim na www.sestraroku.cz / vobalce ozna¢ené heslem ,Sestra roku 2018 na adresu redakce ¢asopisu Zdravotnictvi amedicina, Mezi
Vodami 1952/9, 143 00 Praha 4. Akceptovany budou pouze pfihlasky doru¢ené nejpozdéji do 15. 1. 2019. Formular prihlasky do soutézZe , Sestra roku 2018“ najdete
vtitulu zdravotnictvi amedicina ana internetovych strankach www.sestraroku.cz. TéZ si o néj miZete zazadat prostfednictvim e-mailu sestraroku@mf.cz.

SoutéZ probiha ve dvou kolech. Vprvnim kole, zahdjeném dnem uzavérky soutéZe, vybere prvni nezavisla odborna porota t¥i finalisty pro kazdou kategorii. Druhé
kolo prob&hne na slavnostnim galaveceru 28. biezna 2019 v Praze. Navrhovatelé maji moznost zlcastnit se tohoto vecera spolu sfinalisty. Vtomto zavére¢ném
kole vybere vitéze druha nezavisla odborna porota, sloZzena zvyznamnych osobnosti naseho lékar'stvi, odetiovatelstvi, zastupcli sponzord, politické sféry avyhercl
uplynulych ro¢nikd soutéZe Sestra roku.

Podminky tcasti vsoutéZi:
Soutézici musi spliiovat kritéria soutéze, kterymi jsou napriklad nadstandardnost pristupu pfi zvladani naro¢nych situaci, vykonani vyjimetného ¢inu vkazdodenni
oSetfovatelské praxi nebo intenzivni ¢innost smérujici ke zkvalitiiovani vzdélavaciho systému apodobné. Postup do druhého kola, tzn. findle soutéze, je mozny

pouze za osobni pritomnosti finalist(i na vyhlaovacim galaveteru. Po oficialnim vyhlageni vysledki soutéZe budou vitézim predana ocenéni. Uplné znéni pravidel
soutéZe je kdispozici na: www.sestraroku.cz. V pripadé dotazll piste na adresu: sestraroku@mf.cz. VyuZijte také diskusni forum: www.facebook.com/FBSestra

www.sestraroku.cz

ﬁ—_\; —
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Prihlaska do souteze

Prihlasuji kandidata do soutéze

[] Sestra v pfimé osetfovatelské péci

ve

Sestra roku 2018 v kategori . [ ] Sestra v managementu a vzdélavani

(vybranou kategorii oznacte kfizkem)

Navrhovatel
Jméno a pFijmeni navrhovatele
Kontaktni adresa PSC DDD |:||:|
E-mail Telefon
Soutézici

Jméno a piijmeni soutézici(ho)

Kontaktni adresa

P L

E-mail

Obor, ve kterém soutézici plisobi

Telefon

Funkce

Pracoviété (nazev zafizeni véetné oddéleni)

Nejvy3si dosazené vzdélani, kvalifikace
ano I:l ne I:l

Registrovana sestra:

Publikaéni ¢&innost

Pocet let ve zdravotnictvi

Pfednaskova &innost

Jazykové znalosti

Zahrani¢ni staze

Podpis soutéZiciho:

Podpis navrhovatele:

Datum:

Zakladni informace o soutézi

Popis aktivit kandidata odpovidajicich kritériim sou-
téze musi byt k prihlasce pfiloZen ve formé stru¢-
ného pisemného odtvodnéni nominace.

Navrhovatel ma povinnost informovat soutéziciho o jeho nomina-
ci, pfi¢emz soutézici musi s nominaci, udaji uvedenymi na pfihlasce
i pravidly soutéZe souhlasit.

SoutéZici i navrhovatel berou na védomi, Ze s nimi mohou byt po-
fizovany fotografické snimky, videozaznamy a rozhovory v ramci
dokumentace akce, které mohou byt pfiméfené vyuzity organizato-
rem soutéZe pro Gcely prezentace této akce a reklamou spojenou

Kde jste se o soutézi dozvédéli?

s ni a dal3imi ro¢niky této akce, a s pofizovanim takovych zaznama
souhlasi.
Uplné znéni pravidel soutéze je k dispozici na www.sestraroku.cz

Odeslanim pfihlasky do soutéze udéluje navrhovatel i soutézici
souhlas se zafazenim viech jim vyplnénych osobnich udajti (dale
jen Udaje) do databaze spole¢nosti Mlad4 fronta a. s, se sidlem
Mezi Vodami 1952/9, Praha 4, jakozto spravcem a s jejich naslednym
zpracovanim pro Gcely nabizeni vyrobkii a sluzeb a pro teely zasilani
obchodnich sdéleni prostiednictvim elektronickych a tisténych pro-
stredko dle zdkona ¢ 480/2004 Sb., o nékterych sluzbach informacni

spole¢nosti, a to na dobu neuréitou, tj. do odvolani souhlasu. Navrho-
vatel rovnéz udéluje souhlas k tomu, aby poskytnuté osobni udaje
byly zpracovany i prostfednictvim tfetich osob povéfenych sprav-
cem. Bere na védomi, e mé prava dle § 11, 21 zak. & 1012000 Sb,
o ochrané osobnich (idajt a 0 zméné nékterych zakond, tj. zejména ze
poskytnuti idajti je dobrovolné, Ze svij souhlas miize bezplatné kdy-
koli na adrese spravce odvolat, Ze ma pravo pfistupu k osobnim tda-
jaim a pravo na opravu téchto osobnich Gdajd, blokovani nespravnych
osobnich tidajd, jejich likvidaci atd. V pfipadé pochybnosti o dodrzova-
ni prav spravcem se mlize na spravce obratit a pfipadné se s podné-
tem méze obratit i pfimo na Ufad pro ochranu osobnich tidaj.




llustracni foto: Shutterstock
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Vzdélavaci kurzy a programy

PrindSime vybér z pfipravovanych vzdéldvacich akci pro vseobecné sestry, porodni asistentky a zdravotnické
zdchrandre, které se budou konat v listopadu a v prosinci.

1. Academia Hygieia I./1
(Prevence septickych stavil) — prakticky
workshop ve skupinich

Témata:

« ,Compliance® hygieny rukou

« Narodni pracovni skupina pro hygienu
rukou

o Prevalen¢ni studie infekei krevniho
Fecisté

Termin:

15. listopadu 2018, 9:00-15:30

Misto:

B. Braun Dialog, Budinova 2464, Praha 8

.

Registracni poplatek: 950 K¢
Organizatofi akce:

Aesculap Akademie, FN Motol, Narodni
pracovni skupina hygieny rukou
Maximalni pocet ucastnikia: 24
Akreditovano: CAS

Vzdéldvaci akce je pod zastitou Ceské
asociace sester.

2. Odstrarite bariéru v hojeniran
Praktické skupinové workshopy

Témata:

o Pro¢ se rdna nehoji

« Staphylococcus aureus — neobycejné
odolny soupef

Termin:

28. listopadu 2018, 9:00-16:00

Misto: Aesculap Akademie FN Hradec
Kralové

Registracni poplatek: 500 K¢
Organizator akce: Aesculap Akademie
Maximalni pocet ucastnika: 24
Vzdéldvaci akce je pod zastitou Ceské
asociace sester.

3. Kritické stavy v porodnictvi
Kurz je uréen pro lékafe — anesteziology,
porodniky, neonatology, porodni
asistentky, vSeobecné sestry, sestry se
specializaci v neonatologii a zdravotnické
zachranare.

Termin: 8. prosince 2018, 7:45-17:45
Misto: Narodni muzeum (nova budova), Praha

Registrace na tuto vzdélavaci akci:
www.lekaridnes.cz
www.porodniasistentky.info
Registracni poplatky:

Lékari: 1200 K¢

Porodni asistentky, vSeobecné sestry

a zdravotnicti zdchrandari: 700 K¢
Clenky CSPA: 500 K¢

Organizatofi akce:

Sekce analgezie a intenzivni mediciny

v porodnictvi pfi CGPS CLS JEP,
Gynekologicko-porodnicka klinika 1.
LF UK a VEN v Praze, Ceska spole¢nost
porodnich asistentek (CSPA), Narodni
muzeum, Nada¢ni fond VITA ET
FUTURA, Aesculap Akademie
Maximalni pocet ucastnikia: 400
Akreditovano: CLK

Vice na www.czsk.aesculap-academy.com

4. Perioperacni péce

Kurz je urcen pro v§eobecné sestry
zafazené do specializa¢niho vzdélavani
v oboru Periopera¢ni péce — moznost
ziskdni specializované zpusobilosti s
oznacenim Sestra pro perioperacni péci.

Termin: 26.-30. listopadu 2018

Misto: Brno

Registrace: www.nconzo.cz

Organizator akce:

Katedra anesteziologie, resuscitace,
intenzivni a periopera¢ni pé¢e Nérodniho
centra oSetfovatelstvi a nelékarskych
zdravotnickych obort

(ppP)

O Institut vzdélavani APSS CR

vam i v roce 2019 nabizi bohaty vybér vzdélavacich programi

Oteviené vzdélavaci kurzy
O 80 otevienych seminaft

(Praha, Brno, Ostrava, Tabor, Ceské Budé&jovice).
© Aktualni nabidku otevienych kurzt najdete na

www.institutvzdelavani.cz

O Vétsina kurzi je vhodna i pro zdravotnické pracovniky!

Aktualné: Seminar pro zdravotni sestry: Zmény v odbornosti 913 pro rok 2018 a ddle, 4. 12. 2018, Tabor

v

Kurzy ,,na kli¢” pro organizace

Inzerce ¥ M171000508

\\

INSTITUT VZDELAVANI

APSS CR

© Jakékoli téma z nasi nabidky uspofadame ve vasi organizaci!

individudlnimu pfistupu, moznost naplanovani kurzu

Podrobné informace o kurzech a dalsi informace ziskate na www.institutvzdelavani.cz, e-mail: institut@apsscr.cz, tel.: +420 724 940 126

Q@ Vyhody: finan¢ni a ¢asova Uspora, piesnéjsi zasazeni vzdélavani

do prostredi organizace, vyssi efektivita vzdélavani diky \’
‘ .

s ohledem na ¢asové a persondlni moznosti organizace.

N

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018
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LF HK - moderni
a pratelska

Lékarskd fakulta v Hradci Kralové (LF

HK) byla zalozena v roce 1945 jako
pobocka prazské Fakulty vSeobecného
lékarstvi, pozdéji se stala samostatnou
fakultou Univerzity Karlovy. Dnes ma
ptiblizné 1900 studentt v bakalatskych,
magisterskych i doktorskych studijnich
programech. Na fakulté probiha

zékladni vyuka magisterskych programu
Vseobecné lékarstvi a Zubni lékafstvi

v ¢eském i anglickém jazyce, déle vyuka

v bakalafském studijnim programu
Ogetrovatelstvi; akreditovano je 44
doktorskych studijnich programt pro ceské
i zahraniceni studenty. Fakulta na zdkladé
povéteni Ministerstva zdravotnictvi CR
organizuje atesta¢ni zkousky a specializaéni
kurzy k vykonu zdravotnického povolani
lékate a zubniho lékare. Na LF HK je
akreditovano 21 obort pro habilita¢ni fizeni
a pro Fizeni ke jmenovani profesorem.

Dékan Jifi Mandak

Sidlo v Salonu republiky

LF HK patfi k mensim fakultdm Univezity
Karlovy, coz umoziuje vytvaret piijemné
komorni prostfedi s pratelskymi vztahy mezi
vyucujicimi a studenty. Zaroven fakulta
disponuje velkym tviiréim potencidlem,

cti humanistické tradice mediciny

a konzervativni hodnoty.

K nezanedbatelnym pozitiviim
krélovéhradecké 1ékatské fakulty patii ptivab
jejiho sidla, mésta Hradec Krélové, jehoz
soucasnd podoba je vysledkem ptisobeni
genialnich architektti Goc¢ara a Kotéry.

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

Prévem si Hradec Krélové vyslouzil
oznaceni Salon republiky.

Fakulta v8ak netéZi jen z historie, ale
takeé se intenzivné modernizuje, o ¢emz
svéd¢i vybudovani kampusu ¢i vyuka
v novém eduka¢nim centru nachdzejicim
se v arealu Fakultni nemocnice Hradec
Kralové. Novy kampus Univezity Karlovy
v Hradci Kréalové bude slouzit jako
vyukové a vyzkumné centrum pro LF HK
i Farmaceutickou fakultu HK.

Moderni metody ve vyuce

V ¢ele LF HK stoji od 1. 9. 2018 novy dékan,
prof. MUDr. Jiti Mandék, Ph.D. Jeho cilem
je plynule navéazat na dlouholetou praci
svého predchidce, prof. MUDr. RNDr.
Miroslava Cervinky, CSc, kterému rektor
za jeho dlouholetou préci pro fakultu
a Univerzitu Karlovu udélil Zlatou medaili
Univerzity Karlovy. Prioritou fakulty ziistava
vychova vzdélanych a charakternich lékar,
dobfe vybavenych nejenom teoretickymi
znalostmi, ale i praktickymi dovednostmi
pro vykon svého povoldni. Ostatné pravé
studenti LF HK pravidelné vitézi v celostatni
soutézi Medik roku.

Ve vyuce ma nadéle zdsadni
a nezastupitelnou roli osobni kontakt u¢itele
a studentt, kontinulané viak dochazi k jeji
modernizaci. LF HK pattila k priikopnikim
v zavadéni e-learningu.V soucasné dobé se
dokonc¢uje simula¢ni centrum vyuzivajici
simulatory a fantomy k interaktivni vyuce
diagnostickych a lé¢ebnych postupt.

Hlavni budova LF HK

Simula¢ni centrum umozni dokonalé

propojeni vyuky praktickych dovednosti
a teoretickych znalosti.

Lékarska knihovna disponuje
garantovanym studijnim fondem ucebnic
pro viechny studenty, kromé toho
je i bohatym zdrojem dal$i odborné
literatury, ¢asopisti, véetné elektronickych
knih a internetovych vydani védeckych
casopistl.

Véda s dlouholetou tradici

Védecky vyzkum na fakulté navazuje na
celou plejadu vyznamnych osobnosti.

Jejich vycet by byl rozséhly. Namatkou
uvedme chirurga prof. MUDr. Jana Bedrnu
nebo patologa prof. MUDr. Antonina
Fingerlanda. V soucasné dobé fakulta
rozviji védecké aktivity v nejriiznéjsich
oblastech experimentalni i klinické
mediciny s vyznamnym zapojenim studentt
doktorskych studijnich programd.
Duilezitou roli hraje harmonicka spoluprace
s Fakultni nemocnici Hradec Kralové,
Farmaceutickou fakultou Hradec Kralové

i dal$imi domécimi a zahrani¢nimi
institucemi.
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Miroslav Cervinka prebira z rukou rektora UK Toméase Zimy Zlatou medaili UK

Partnerska spoluprace s Mayo
Clinic

Mezindrodni mobilita pre- i postgradudlnich
studentt a akademiki je podporena fadou
programtl, jako je Erasmus, CEEPUS,
IFMSA, Fond mobility a Podpora
internacionalizace Univerzity Karlovy nebo
vlastni Rozvojovy projekt LF HK.

Mayo Clinic

Prestizni je spoluprace s Mayo Clinic
v Rochesteru v USA, ktera trvd jiz 25 let.
Kazdy rok vyjizdi na toto $pi¢kové pracovisté
kolem deseti pre- i postgradudlnich studentii
na tfimési¢ni védecky pobyt, ktery je pro
né motivaci k védecké préci a m4 Casto
zésadni vliv na uspé$nou realizaci jejich
doktorského studia. Na Mayo Clinic maji
hradeéti studenti excelentni povést a jsou

zadanou posilou tamnich vyzkumnych tyma.
Dalsi vyznamnou aktivitou je mezindrodni
konference studentt doktorskych studijnich
programul. Pravidelné na ni pfijizdi nékolik
desitek studentti z Ceské republiky a fady
evropskych i mimoevropskych zemi.
Mezinérodni komise hodnoti nejlepsi
prezentace nejen diplomem, ale i finan¢ni

odménou.

Zijeme nejen védou a studiem

Hrade¢ti akademicti pracovnici nejsou
pouze védci, ale také lidé s fadou z4jmu

a koni¢kt od hudby a sportu, pres
zahradniceni, sbératelstvi aZ po cestovani.
To je chrani pred suchopdrnosti a usnadiiuje
jim to kontakt s pacienty i studenty.

Snad nejptisobivéjsim prikladem je akce
nazvand Posledni pfednaska, kterou
organizuji studenti patych ro¢nikd pred
ukonéenim 8kolniho roku. Jinak dastojni

Koncert studentl LF HK

akademici prezentuji pii této prilezitosti
bujné a nevézané prednasky jiskfici vtipem
Francoise Rabelaise, nesmrtelného 1ékare

a spisovatele renesanéni Francie. Krédlem
téchto prednasek vzdy byl prof. MUDr.

Ivo Steiner, CSc., byvaly dékan fakulty

a emeritni prednosta Fingerlandova
anatomického ustavu.

Pedagogové a studenti se utkévaji
nejen pii zkouskéch, ale i na fotbalovém
hristi. Lékarskd fakulta kazdoro¢né porada
Jarni koncert, na kterém vystupuji znami
predstavitelé hudebniho svéta, napt.

Pavel Sporcl, Ondrej Havelka a dalsi.
Podzimni koncert pati{ nagim studenttm.
Popularnimi akcemi jsou Graduates Night,
kde zahrani¢ni studenti prezentuji své
kulturni tradice, déle reprezenta¢ni ples LF

HK ¢i fakultni masopustni karneval.

Kampus LF HK
Hradec Kralové je studentské mésto
a nejen pri hradeckém majéles kypi Zivotem.

Ale jak pravi Hippokratés: ,Omnium
profecto artium medicina nobilissima.

Foto na dvoustrané: archiv LF HK

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018



E4PRAVY Z REGIONU

Karlovarska krajska nemocnice ve ztrate

Karlovarskd krajskd nemocnice (KKN)
hospodafila v lofiském roce se ztratou
105 miliont K¢. V roce 2016 byla ve ztraté
40 miliont K¢. Vedeni ocekava, Ze leto$ni
vysledky budou jesté horsi.

Krajsky radni pro zdravotnictvi Jan
Bures fekl, Ze se ztratou kraj pocital
a bude ji muset resit. ,Neni to nic
prekvapivého, ¢ekali jsme to. Mimo

jiné i studie firmy Delloite, kterou jsme
si nechali zpracovat, hovoti o tom, Ze
nemocnice ve ztratich bude. V tuto
chvili neni jiné feSeni nez tam ty penize
z krajského rozpoctu dat. V jaké vysi,
o tom budeme jes$té jednat,” fekl Jan
Bures.

Podle predsedkyné predstavenstva
KKN Jitky Samakové mtiZe za rostouci

ztrdtu nemocnic, které spadaji pod KKN,
zejména rychly rst mezd. Mzdové
néklady vzrostly za posledni dva roky
0 34 %, coz predstavuje 234 milionu K¢.
Celkové se loni KKN zvysily naklady
0 123 miliont, z toho mzdové naklady
0 109 miliont. Letos KKN by mohla
skoncit ve ztraté az 150 miliont K¢.

Zdroj: KKN, CTK (red)

Nemocnice Ceské Budgjovice zahdjila
stavbu nového objektu, do kterého budou
umistény transfuzni oddéleni a luzkova
stanice rehabilita¢niho oddéleni se véemi
terapeutickymi pracovisti. Novostavba
vznikne v jihozdpadnim rohu horniho
aredlu. Predpoklddany termin dokonceni
je prosinec 2019.

Novy objekt bude spojen dvéma
nadzemnimi mosty se stdvajicimi
provozy nemocnice. ,,Jeden most budovu
propoji s pavilonem L - s vyrobni ¢asti
transfizniho oddéleni, ktera sidli v objektu
centralnich laboratofi. Druhy most
povede z ltizkovych stanic rehabilita¢niho
oddéleni do pavilonu R, ve kterém
je ambulantni ¢4st tohoto oddélent,
popisuje predseda predstavenstva
nemocnice Bretislav Shon.

Nové zazemi v Nemocnici Ceské Budé&jovice

Nova stanice dérct krve — transfizni
oddéleni - bude mit samostatny vstup
z ulice Preslova. Oproti sou¢asnému stavu
bude zvétsena odbérova mistnost, vznikne
dalsi ambulance a specializovand odbérova
mistnost. Vyrazné vétsi budou i dalsi
prostory v zdzemi, véetné ¢ekdrny pred
odbéry a odpocinkové mistnosti pro darce
po odbérech.

Rehabilita¢ni oddéleni - luzkova
¢ast — bude mit dvé stanice. Vechny
pokoje budou dvoultizkové a bezbariérové,
stejné tak budou bezbariérové i koupelny.
U kazdého pokoje bude také balkon, aby
méli dlouhodobé hospitalizovani pacienti co
nejvétsi komfort. Prostory télocvicen budou
vetsi, nez je tomu doposud, a rozsifen bude
pocet ergoterapeutickych pracovist.

Zdroj: NEMCB (red)

Usp&3na operace s podporou ECMO

V srpnu byla torakochirurgickym tymem
pod vedenim Ivana Capova na I chirurgické
Kklinice Fakultni nemocnice u sv. Anny
v Brné provedena 72letému pacientovi
unikétni operace (operatér Michal Bene;).
Pacientovi byla jiz v minulosti odstranéna
polovina levé plice (ztstal mu 1 lalok) a nyni
byl diagnostikovan plicni nador vpravo.
Pacientovi byl odstranén jeden pravy
plicni lalok s podporou extrakorporalni
membranové oxygenace (ECMO -
Extracorporeal Membranous Oxygenation).
»Pacient byl po uvedeni do
anestezie napojen na dychaci pristroj
anasledné i ECMO. Vyména krevnich
plynti v pribéhu operace byla zajisténa
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prevazené pristrojem pro mimotélni
oxygenaci. Po nekomplikované operaci

byl pacient postupné odpojen od ECMO

a nasledné i od dychaciho ptistroje,

popsal postup anesteziolog Pavel Suk, 1ékar
Anesteziologicko-resuscita¢ni kliniky, ktery
ma s touto 1é¢bou zkusenosti z ECMO centra
v Australii. Zakladem 1é¢by nadort plic je
operac¢ni odstranéni ¢asti plice obsahujici
nador. Problém nastava u pacienti, kterym
byla v minulosti jiz ¢ast plic (nebo cela plice
na jedné strané) odstranéna, a byl u nich
diagnostikovan dal3i plicni nddor v rezidualni
plici. .,V priibéhu operace pacient dycha jen
na neoperovanou plici, coz muze byt obtizné
az neproveditelné, pokud byla vyznamna

&ast plice jiz v minulosti odebrana jako

u tohoto pacienta. Novou moznosti je vyuziti

mimotélni membranova oxygenace, ktera
umoziiuje zajistit vyménu krevnich plynti jiz

pred priichodem krve plicemi, upfesnil Suk.

Ve vyse uvedené indikaci se jedna
o viibec prvni tspéSnou operaci provedenou
v ramci Ceské republiky a Slovenska.
»Implementace ECMO do hrudni chirurgie
nepredstavuje jenom navraceni zdravi
jednotlivému pacientovi, ale i dal$i rozsifeni
indika¢nich kritérii plicnich resekei a prislib
nejnovéjsi terapie pro dalif pacienty do
budoucna, sdélil Ivan Capov, prednosta

Kliniky.

Zdroj a foto: FNUSA (red)
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Tentokrét jde o zdravotni sestry

z Ukrajiny. Snaha Zdravotnického
holdingu Kralovehradeckého kraje
ziskdvat nové zdravotnické pracovniky
pro krajské nemocnice pokracuje.
Kromé tradi¢nich cest ndbort, uc¢asti na
pracovnich veletrzich ¢i motivovanim
absolventu stipendii, hledaji nemocnice
pracovniky také v zahraniéi. Zacatkem
tijna ptijela do Cech dalsi skupinka

ukrajinskych zdravotniki, ktefi

by chtéli pracovat v nemocnicich
Kralovéhradeckého kraje. Tentokrat se
jednd o zdravotni sestry. Ty nyni prochazi
intenzivnim jazykovym kurzem cestiny.
Kralovéhradeckému kraji chybi na
oddélenich dlouhodobé nemocnych
nékolik desitek lékati i zdravotnich sester.
Probiha proto neustédly nébor, a to nejen
v Cesku, ale také v zahrani¢i. Holding
béhem poslednich dvou let takto prizval
ke spolupraci jiz zhruba dvé desitky
cizincti - predevsim lékait z Ukrajiny
nebo fyzioterapeutt z Polska. Pfi ndboru
vyuzil i tzv. Projekt Ukrajina nabizeny
ministerstvem zdravotnictvi, ktery
vyrazné zjednodusoval proces vytizovani
dokumentti potiebnych pro prijezd
a zaméstndni zdravotnickych pracovnikd.
Ackoliv neddvno ministerstvo projekt
docasné pozastavilo, provadi holding
nabor i nadale, a to vlastnimi silami.

Zdravotnicky holding rekrutuje
dalsSi personal z ciziny

Je totiz s nové ziskanymi pracovniky
velmi spokojen. ,Zac¢atkem fijna prijela
do Ceské republiky na nase pozvani
skupina dal$ich zdravotnika. Jde o deset
zdravotnich sester z Ukrajiny. Jsou to
damy jak s dlouholetou praxi, tak i erstvé
absolventky, které se rozhodly pracovat

v Cechach v nékteré z nasich nemocnic,*
tika predseda predstavenstva ZH KHK a. s.
a feditel trutnovské nemocnice Miroslav
Prochézka.

»Neobdvame se toho, Ze by
zahrani¢ni zdravotnici nebyli dostate¢né
odborné ptipraveni. U nelékarského
zdravotnického persondlu aproba¢ni
zkousky zatim v8ichni slozili relativné
bezproblémové a v nemocnicich jsme
s novymi kolegy nadmiru spokojeni. Jsou
vstiicni k pacientiim a pokorni ke své
praci, dodéva Miroslav Prochdzka.

Zdroj: ZHKHK (red)

Cenu Makropulos pro Domov
sv. Alzbéty v Jablunkove

Ministr zdravotnictvi
Adam Vojtéch
udélil i v tomto
roce, u prileZitosti
Mezinarodniho dne
seniort, vyro¢ni Cenu
Makropulos, ktera je
pojmenovana podle
divadelni hry Karla
Capka. Poselstvi hry
je mozno chapat i tak,
ze nestaci jen pridavat
1éta zivotu, ale je nutné
premyslet o kvalité
pridanych let.

Cena Makropulos je udélovana
k ohodnoceni mimoradného a v praxi
osvéd¢eného projektu fesiciho zdravotni
a zdravotné socidlni potteby seniort
v Ceské republice. Miize byt udélena obci,
méstu nebo nestatni neziskové organizaci.

Na zakladé doporuceni vybérové
komise obdrzel Cenu Makropulos
2018 zastupce Domova sv. Alzbéty

v Jablunkové. Domov

sv. Alzbéty je mistem

pro seniory, ktefi pro

snizenou sobéstac¢nost

potiebuji pomoc nebo

podporu druhé osoby. Je

tu zajisténa komplexni

péce zdravotni,

zdravotné socidlni

a o$ettovatelskd. Pro

obcany diichodového

véku pripravuji

i mnoho volnocasovych

aktivit, napiiklad

vylety a zdjezdy

s vyuzitim specidlniho vozu pro

vozi¢kare. V aredlu domova i zahrady

se konaji koncerty a dalsi vystoupeni

se zapojenim vefejnosti. Predani ceny

probéhlo na Nové scéné Nérodniho

divadla, po ceremonii nésledovala baletni

inscenace Slovansky temperament.

Zdroj a foto: MZ
(red)
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Medical Services ziskaly cenu CLS JEP

Publikace Détskd prednemocnicni a urgentni péce z divize Medical Services, vydavatelstvi Mladd fronta, ziskala

jednu z cen pfedsednictva CLS JEP pro nejlepsi odborné publikace za rok 2017.

Editofi knihy Vladimir Mixa, Pavel
Heinige a Vaclav Vobruba ziskali tfeti
misto. Cena ptedsednictva CLS JEP

za nejlepsi védeckou préci za rok 2017
byla autortim knihy slavnostné udélena
v Sendtu PCR.

1. misto letos ziskala publikace
Vaskuldrni medicina autorti Debora
Karetova, Miroslav Chochola
a kol. (Maxdorf, 2017), 2. misto
Patomorfologie chorob kosti a kloubt
autorti Ctibor Povysil a kol. (Galén, 2017).
Udé¢lena byla téz cena za ¢asopiseckou
publikaci. Ziskal ji soubor 9 ¢lanku
v mezindrodnich impaktovanych
¢asopisech na téma Studium genetickych
zmén u hematoonkologickych onemocnéni
a jejich vyznam pro stanoveni prognozy
avolbu terapie (Sarka Pospisilova, Michael
Doubek).

o

Zleva: Stepan Svacina, Vladimir Mixa, Vaclav Vobruba, Vilma Mare$ova a Milan Stéch

Linka 800 350 000 pomuze

7 ~w O

alkoholikum i hra¢um

Ndrodni linka pro odvykdni koufeni provozovand Ceskou koalici proti tabdku nové poskytuje informace také lidem
zavislym na alkoholu a hazardnim hrani a jejich blizkym. Vyhledové je v pldnu rozsifeni o dalsi zdvislosti.

Narodni linka pro odvykani koufeni
evidovala loni 1105 hovorti a 189
poradenskych e-mailut. Z téch, kteti

zadali na lince s odvykanim, po pil roce
nekoutilo 44 % a témér 33 % snizilo pocet
vykouftenych cigaret za den. Zakladem
¢innosti linky je delsi vstupni konzultace,
kterd pomdhd nastavit individualni prabéh
odvykani pro kazdého klienta.

Narodni linka pro odvykani alkoholu
se zaméfi na ty, kteri chtéji ziskat informace
o0 svém piti a jeho moznych disledcich.
Klienttim jsou nabizeny informace, které
jim mohou pomoci v dal§im rozhodovani.
Sluzba je k dispozici také lidem, ktefi maji
obavy o své blizké.

Narodni linka pro odvykani hrani
se nezaméfuje pouze na hazardni hréce
na tzv. automatech, ale pokryva i dalsi
aspekty hra¢stvi. Kromé klasického sazeni
nabizi poradenstvi i v pfipadé netolismu
(zavislosti na technologiich) a ,gaming
disorder* (zavislosti na hrani po¢itacovych
her). Hrani se stéle vice pfesouvé do on-

Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

line prostoru. Ohrozeni jsou pfedev$im
mladi muzi. Mezi patologickymi hraci
jsou zejména hraci na automatech, ale

v posledni dobé se pridavaji i kurzové

a ,live“ sazky on-line.

(asa)

Foto: archiv MF

llustracni foto: Shutterstock
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Usmév lepsi neZ tuba praska
na uklidneni

Ve vydavatelstvi Mladd fronta vysla neddvno Encyklopedie zdravotnického humoru, shrnujici historky, anekdoty
a aforismy z oblasti mediciny a lékarské péce. Publikace doc. Pavia Kasala a prof. Stépdna Svaciny se (necekané)

v oev s

ocitla mezi nejproddvanéjsimi tituly naseho portfolia. Vice ke knize ndm rekl pravé Pavel Kasal.

Jak si vysvétlujete prodejni tispéch vasi
publikace?

K zajimavosti knihy asi pfispéla skutecnost,
ze se jedna o vybér ukazek ze vSech 36 sbirek,
které u nés byly publikovany. Historky byly
ptitom zkraceny vidy do nékolika vét, které
¢tenare seznamuji vzdy piimo s humornou
pointou. To umoznilo predstavit skute¢né
kvalitni a reprezentativni prehled téch zvlasté
vydarenych historek charakteristickych
soucasné i laskavym humorem. A pak jsou

v knize uvedeny nékteré literarni zanry, které
dosud v této oblasti publikovany nebyly.

Do jakych kategorii je kniha roz¢lenéna?

Z téch tradi¢nich jsou to historky, paméti,
anekdoty a aforismy, fazené vzdy od téch
nejstar$ich. Ptivodni Alarichovy historky
patii ke zlatému fondu lékatského humoru.
Maji pro nis stéle kouzlo, které jim propuj-
¢uje pohled zpatky, maji viini starych Cast,
kdy zivot plynul pomaloucku, a ¢asto jsou
melancholicky staromilské. Nékteré paméti
predstavuji dila s mimotadnou historickou a
literarni hodnotou a jsou i cennymi dobovy-
mi dokumenty. Piikladem jsou Vzpominani
profesora Vondracka popisujici s humornym
nadhledem zdravotnictvi a ¢eskou spole¢nost
prvni republiky. Déle sem patfi anekdoty
charakteristické predev$im absenci autorstvi
a ¢astou nadsazkou nebo absurditou. Ty
nejstarsi jsou prevzaty z predvale¢nych hu-

ENCYKLOPEDIE
ZDRAVOTNICKEHO HUMORU

HERG edIEE

moristickych ¢asopisi. Jejich humor nachazi
komiku i v trividlnich situacich a nékdy se
nam muiZe zdét i ponékud naivni. Na druhé
strané ale ptisobi Casto bezprosttedné svou
upiimnou otevienosti. Pfiznaéné byly jiz
nézvy dobovych &asopist: Sejdrem, Sasek,
PriSerny vecernik atd. Kone¢né, uvadény jsou
i ukazky aforismu, jez ¢asto pracuji s nadsaz-
kou, ironii, paradoxem nebo piivabnou slovni
htickou. Jejich kouzlem je, ze mohou vést k
hlubsimu zamysleni nad zdvaznymi tématy i
odlehéenou formou.

Co je mozno povazovat za hlavni specifika
zdravotnického humoru?

Typicka je zde konfrontace pacienta s
autoritou lékare, stejné tak jako tfeba u vtipti
ze 8koly stiet Zika s autoritou ucitele. K nej-

béznéjsim pointdm patii nedorozumeéni, kdy
pacient v nezvyklé situaci nepochopi dotaz
nebo névod, co by mél pii vysetieni délat.
Zejména u neprijemnych zékroki viak mize
pacient zkouset pana doktora nebo sestficku
a obelstit stejné jako Pepicek pani ucitelku.
Pokud ale zdravotnici chytréctvi pacienta v¢as
prohlédnou, komentuji to pak naopak s iro-
nickym humorem. Nékteré skute¢né historky
mohou puisobit aZ nesmyslné a byt povazo-
vany jen za anekdotu z oblasti absurdniho
humoru. Ale jak zndmo, Zivot sam ptipravuje
mnoho situaci, které by nikdo nevymyslel. V
ramci jednotlivych lékarskych obort mé pak
fada z nich specificky typ zapletky. U stoma-
tologie je to obava z bolestivosti zakroku, pro
patologii je typicky ¢erny humor, pro pediatrii
roztomilé détské repliky atd. Jako zajimavé
figurky mohou byt popisovani i jednotlivi
odbornici - svérazni psychiatfi, otolaryngolo-
gové s kulatym zrcatkem a dirkou uprostied
nebo hratky neurologii s jejich povéstnym
Kladivkem.

Myslite, Ze humor mtize i lé¢it?
Z tohoto pohledu Ize asi fici, Ze
nejvyznamnéj$im znakem zdravotnického
humoru je pfedev$im odlehcent situaci, kdy
pacient prinasi sviij uzli¢ek nervi pres prah
ordinace. Usmévny pohled na svét je pravé
zde lepsi nez tuba praska na uklidnéni.

(asa)

Inzerce ¥ M181000350

g] KRAJSKA NEMOCNICE
T.BATIl, a. s.

DIABETOLOGICKY DEN

~PoRroRY Vv diagnostice a tevapil diabetes mellitus”
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Nove knihy v edici Aeskulap

Mladd fronta, divize Medical Servies, vydala v edici Aeskulap dvé nové odborné knihy: Laboratorni diagnostiku v praxi
pediatra od Jaroslava Skvora, Renaty PFibikové a Katefiny Kobrové a Manudl ocni plastické a estetické chirurgie od

Lubora Splichala.

Laboratorni diagnostika
v praxi pediatra

Laboratdini
diagnostika
v praxi pediatra

Publikace je ur¢ena praktickym
lékatam pro déti a dorost,
ambulantnim specialistim
pediatrickych oborti a za¢inajicim
pediatriim détskych lizkovych
zatizeni. Cilem je sezndmit
¢tendre se zdklady laboratorni
diagnostiky, které mohou vyuzit
ve své kazdodenni klinické praxi,
pomoci k rozumnému a ucelnému vyuzivani
laboratornich moznosti, tj. vyjasnit, jak s co
nejmensi zatéZi pro pacienta a minimem
ndkladt dospét ke spravné diagnoze.

V obecné ¢asti jsou popsana zdkladni pravidla
platnd pro obdobi pred zpracovanim vzorka
v laboratofi véetné vybéru vhodnych testi.
Specidlni ¢ast je rozdélena podle jednotlivych
obort détského lékarstvi, které nejvice

Cast upozornuje na nejcastéjs
chyby, jichz se klinik v souvislosti
s laboratorni diagnostikou muze
dopoustét, a uvadi priklady cen
nékterych béznych vysetieni

a normdlnich hodnot zakladnich
laboratornich testil.

Manual ocni plastické
a estetické
chirurgie

Jedna se o prvni okuloplastickou
monografii v ¢eském jazyce. Je

Manual oéni plastické
a estetické chirurgie

terapeutickych a estetickych postupt

v periokuldrni oblasti. V prvni ¢sti probird
anatomii a topografii o¢nich adnex,
zékladni techniky $iti a $ici materidly,
chirurgické nastroje, anestezii a moznosti
chirurgického feSeni nejbéznéjsich

afekci. Ddle je zaméfena ,,step by step*

na opera¢ni postupy, které fesi zakladni
malpozice vi¢ek a rekonstrukei dané
oblasti, s ohledem na vysledny kosmeticky
a funkeni efekt. Samostatna
Cést je vénovana stavajicim
trendim estetické chirurgie
vi¢ek a obodi, ale i vyhodam

Lakladni techniky

ucena predevsim oftalmologim

Lubar Splickal

a plastickym chirurgtim, ale také
1ékarim dalsich specializaci,
které zajima dand problematika.
Kniha vas fotografiemi a k nim
vytvofenymi obrazovymi
schématy provede soucasnym

jejich miniinvazivnich

variant. V neposledni radé
sezndmi Ctendfe s vyuzitim
vyplhovych materialti a toxint
a s technikami a schématy
jejich aplikace v ramci postupt
korektivni dermatologie.

vyuzivaji laboratorni diagnostiku. Zavére¢na spektrem nejuzivanéjsich (red)
Inzerce ¥ Inzerce ¥
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Zveme vas na odborné sympozium

Psychiatrie

10. prosince 2018, od 14 hodin
Kongresové centrum Vavruska
(Palac Charitas, Karlovo ndmésti 5, Praha 2)

ODBORNY GARANT SYMPOZIA

doc. MUDr. Jan Vevera, Ph.D.
Psychiatrickd klinika LF UK a FN Plzeri

Akce je evidovéna v centralnim registru CLK a je ohodnocena 5 kredity.
PFihlasit se mliZete na strankach CLK - sekce vzdélavani, &islo kurzu je 133/18.
Program a dalsi informace o vzdélavacich akcich naleznete na

www.medical-services.cz

Postgradualni
akademie
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Zveme vas na odborné sympozium

Aktuality v reprodukcni
mediciné a genetice

13.12.2018, od 14 hodin

Grandior Hotel Prague
(Na Pori¢i 1052/42, Praha 1)

ODBORNY GARANT SYMPOZIA

prof. MUDr. Pavel Travnik, DrSc.
REPROMEDA, s. r. 0., Brno, IPVZ Praha

V priibéhu akce bude pokiténa nova publikace Pavla Travnika
Klinickd embryologie.

Akce je evidovana v centralnim registru CLK a je ohodnocena 3 kredity.
PFihlasit se mliZete na strankach CLK - sekce vzdélavani, &islo kurzu je 137/18.
Program a dalsi informace o vzdélavacich akcich naleznete na
www.medical-services.cz

Postgradualni
akademie
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Britta Funfstuck v cele
Hartmann Group

L= l.
Spole¢nost Hartmann Group informovala,
ze do pozice vykonné feditelky

a predsedkyné spravni rady byla jmenovana
Britta Finfstiick. NavaZe tak na Andrease
Joehleho, ktery obé funkce vykonaval od
roku 2013 a loni ozndmil sviij odchod.

Do spravni rady zasedla Funfstiick

1. listopadu, pozici vykonné reditelky
prebere od 1. ledna 2019.

Britta Funfstiick pfichdzi do Hartmann
Group ze spole¢nosti Clariant, globdlniho
lidra v oblasti specidlnich chemikali,
kde byla ¢lenkou nejvyssiho vedeni.

Na této pozici méla na starosti mimo

jiné obchod s umélymi a natérovymi
hmotami. Britta Fiinfstiick je rakouskou
obc¢ankou, md vzdéldni v oblasti obchodu
a vystudovala obor inzenyrska fyzika na
Univerzité Johannese Keplera v Linci.
Svou kariéru odstartovala v témze roce
jakozto konzultantka ve spole¢nosti Boston
Consulting Group. Mezi lety 2000-2009
ptsobila v oblasti marketingu a prodeje,
ale zastavala i vedouci posty v oblasti
strategie, planovani a akvizic ve zdravotni
divizi spole¢nosti Siemens AG v Némecku
a ve Spojenych statech. V cervenci 2009

se Fiinfstiick stala generdlni feditelkou
obchodni jednotky Siemens Molecular
Imaging v USA, kde vedla tym vice nez

2 500 zaméstnanctl. Funkci feditelky
zastavala poté i v divizi klinickych
produktt v némeckém Erlangenu. Tam se
podilela na vedeni organizace s vice nez 9
000 lidmi, kterd expandovala do 12 rtiznych
oblasti, a slouzila jako ¢lenka vykonného
vyboru spole¢nosti Siemens Healthcare.

,»Lidé a firemni kultura jsou
se té$im na spoluprdci se vemi tymy
Hartmann Group po celém svété, fikd
Brita Finfstiick.

Zdroj a foto: Hartmann Group

Hleda se novy Feditel
breclavské nemocnice

Jihomoravsky kraj hleda reditele
Nemocnice Breclav. Podle hejtmana

JUDr. Bohumila Simka (ANO) mohou
zdjemci posilat prihlasky do 19. listopadu.
Dosavadni feditel MUDr. Jifi Jurnik skondil
po tiech letech a v nemocnici ptisobi

dale jako lékat. Nemocnici do¢asné vede
provozné-technicky naméstek Ing. Petr
Batka. Kraj by mohl nového feditele vybrat
do zacatku roku. Podle hejtmana bude mit
za tkol dostat nemocnici ze ztréty.

»Radni kraje schvalili vybérové
fizeni. Pokud se v8e podafi a budou dobri
uchazedi, tak bychom k pfi§timu roku
mobhli feditele mit,” uvedl JUDr. Simek.
Podle néj bude jednim z ukolit nového
feditele dostat nemocnici z ¢ervenych
cisel.

Krajsky radni pro zdravotnictvi Milan
Vojta (ANO) uz dfive fekl, Ze nemocnice
ma zévazky po splatnosti ve vysi az
150 miliont K¢. Podle néj ale situace
nevznikla za MUDr. Jurnika, ale tdhne
se z minulosti, thrady od pojistoven
nepokryvaji naklady.

Zdroj: CTK

Nova reditelka Psychiatrické
nemocnice v Bilé Vodé

Ministr zdravotnictvi Adam Vojtéch
jmenoval s G¢innosti od 1. listopadu

2018 MUDr. Pavlinu Danielovou novou
feditelkou Psychiatrické nemocnice
Marianny Oranzské (PNMO) v Bilé Vodé
na Jesenicku. Rozhodl tak na zakladé
doporuceni odborné vybérové komise

v ramci otevieného vybérového fizeni.

Do vybérového fizeni se prihlasili dva
uchazedi. Pavlina Danielové dosud puisobila
v zafizeni jako zastupkyné reditele.

»Preji nové feditelce hodné tspéchi v péci
o pacienty i ve vedeni nemocnice. Cekd

ji plnéni celé rady tikolii. Nejen proto,

ze se ujima funkce feditelky v dobé, kdy
rozjizdime reformu psychiatrické péce,
uved] ministr zdravotnictvi Adam Vojtéch.

MUDr. Pavlina Danielova se narodila

v Novém Ji¢iné, vystudovala v§eobecné
lékatstvi na Lékatské fakulté Univerzity
Palackého v Olomouci. V roce 1998
nastoupila do Psychiatrické lé¢ebny Bila
Voda na pozici sekundérniho lékare. Od
roku 2000 zacala pusobit jako samostatné
pracujici Iékaf v oboru psychiatrie. Od
roku 2005 zastdvala funkci zastupce
feditele Psychiatrické nemocnice Marianny
Oranzské. Dlouhodobé vede psychiatrickou
ambulanci. Je ¢lenkou Ceské Iékarské
spole¢nosti Jana Evangelisty Purkyné
a Ceské lékatské komory. V letech 2004-
2007 se tcastnila vycviku v systemické
psychoterapii v Institutu pro systemickou
zkusenost (ISZ) Praha. V obdobi 2010-
2014 puisobila jako lektor akreditovanych
kvalifika¢nich kurzti v PNMO, v letech
2015-2016 byla ¢lenkou managementu
projektu Norskych fondti. Absolvovala
mnozstvi kurzi a stazi, predev$im v oblasti
psychiatrie.

Zdroj: MZ CR a archiv Pavliny Danielové

Cestné €lenstvi
pro profesora Zvérinu

SOCIEDADE BRASILEIRA
de NEUROCIRURGIA
2018

: y/
/  EDUARD ZVERINA
| CZECH 1c

i 1

Prof. Eduard Zvéfina obdrzel ¢estné
mezindrodni ¢lenstvi Brazilské
neurochirurgické spole¢nosti, The Brazilian
Society of Neurosurgery, portugalsky
Sociedade Brasileira de Neurocirurgia
(SBN). Cestné ¢lenstvi, diplom a medaili
obdrzel na 32. kongresu Brazilské
neurochirurgické spole¢nosti (XXXII
Congresso Brasileiro de Neurocirurgia)
v Porto Alegre. Jednalo se o slavnostni
kongres Brazilské neurochirurgické
spole¢nosti k 60 letiim vyroc¢i zaloZeni
spole¢nosti. Cestné mezinarodni élenstvi
obdrzeli dva 1ékati, kromé prof. Zvétiny
také prof. Madjid Samii, byvaly prezident
Svétové neurochirurgické spolecnosti
(WENS).

Zdroj: EZ a CLS JEP
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Jan Dudra opustil zdravotni
skupinu Agel

Z pozice generalniho feditele zdravotni
skupiny Agel odesel MUDr. Jan Dudra,
Ph.D., MPH. Ve skupiné Agel také
zastéval pozici feditele Vzdélavaciho

a vyzkumného institutu a v pfedstavenstvu
mél na starosti védu a vyzkum.

K védeckym aktivitdim mél blizko, nebot
od roku 1993 do roku 1997 vedl v ramci
doktorandského studia vyzkumny projekt
na Klinice kardiovaskularni chirurgie

v Sapporu. Kromé toho ptsobil na
manazerskych pozicich v nemocnicich
Nymburk, Kutnd Hora a Mlada

Boleslav.

Titul Ph.D. Dudra obhajil v roce 1999
na Klinice kardiovaskularni chirurgie na
Hokkaidské univerzité v Sapporu. V roce
2012 na Slovenské zdravotnické univerzité
v Bratislavé absolvoval studium zamérené
na management vefejného zdravotnictvi.
Dudra je také spoluautorem 25 odbornych

ZDRAVOTNICT VI A MEDICINA

Zl if V { v
Zdravotnictvi a medicina

&islo 11/2018

Séfredaktorka
MUDr. Andrea Skélova
tel. 602 710 567, e-mail: skalova@mf.cz

Redak¢ni rada ZAM
prof. MUDr. Tomas Zima, DrSc., MBA (piedseda)
MUDr. Véclava Barta, Ph.D.
doc. MUDr. Libuge Celedova, Ph.D.
prim. MUDr. Iva Holmerové, Ph.D.
MUDr. Radkin Honzék, CSc.
prof. MUDr. Milan Lukas, CSc.
doc. MUDr. Ondtej Méstak, Ph.D.
Mgr. Jana Novakova, MBA
MUDr. Hana Rohécové, Ph.D.
prof. MUDr. Milo$ Téborsky, CSc., MBA, FESC, FACC
doc. MUDr. Petra Tesafova, CSc.
prof. MUDr. Jiti Vencovsky, DrSc.
MUDr. Jana Vojtiskova
doc. PaedDr. et Mgr. Eva Zacharova, Ph.D.

Redakce
Mgr. Pavlina Perlikova,
tel. 225 276 295, e-mail: perlikova@mf.cz

Editor
Mgr. Lukas Maly,
tel. 225 276 208, e-mail: maly@mf.cz

Staly spolupracovnik redakce
Mgr. René Sifta

m Zdravotnictvi a medicina, 11/2018

¢lankd, 35 odbornych prednasek a odborné
monografie.
Zdroj a foto: Agel

Posileni cévniho tymu
v Pfibrami

Oblastni nemocnice v P¥ibrami vyrazné

rozsifila sviyj cévni tym. Diky tomu

mobhla otevfit novou cévni ambulanci

a specializovanou sonografii. Kvalita

péce v tomto oboru je v Piibrami nyni

srovnatelnd s fakultnimi nemocnicemi.
Multidisciplarni tym nabizi komplexni

pé¢i u pacientti s cévni problematikou, a to

ve spolupréci s cévni chirurgii, angiologii

a interven¢ni radiologii. Diky mnohaletym

zkuSenostem z fakultnich nemocnic mize

tym nabidnout srovnatelnou kvalitu

péce jako na prazskych pracovistich, ale

s nepomérné kratsi ¢ekaci dobou. Zarukou

kvality celého tymu je dobra spoluprace

tymu zobrazovacich a interven¢nich

metod s cévnimi chirurgy MUDr. Liborem

Vic¢kem a doc. MUDr. Tomdsem Grusem,
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Ph.D,, ktery zde pravidelné operuje
a vypomaha se slozitéjsimi zakroky.

»Ja si myslim, Ze kvalitativné je na$
tym v ramci oblastnich nemocnic zcela
vyjimec¢ny, fika zavérem MUDr. Heller,
ktery véri, ze spolu se svymi kolegy dokazi
u mnoha pacientti dramaticky zlepsit
kvalitu jejich Zivota.

Zdroj a foto: Oblastni nemocnice Pribram

Nova mluvci spolecnosti
Edukafarm
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Tiskovou mluvei spoleénosti Edukafarm

je od 1. fijna 2018 Mgr. Eva Presova.
Predtim ptisobila jako redaktorka a editorka
v médiich (naptiklad v Lidovych novinach,
Hospodaiskych novinach, Prazském deniku,
Ceském rozhlasu), v letech 2004-2006 byla
redaktorkou ¢asopisu Medical Tribune. Na
ministerstvu $kolstvi, mladeze a télovychovy
méla Eva Presovd na starost vnéjsi vztahy
a publicitu opera¢nich programd.

Zdroj a foto: Edukafarm
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Inzerce ¥ M181000408

Ustav hematologie a krevni transfuze Kontakt: + moznost dal3iho vzdélavani
pFijme naméstkyné Useku pro o$etfovatelskou a dalsi zaméstnanecké benefity
péci Mgr. L. Vylitova, DiS., * nastup dle dohody
vSeobecnou sestru tel.: 221 977 419,
pro jednotku intenzivni e-mail: lucie.vylitova@uhkt.cz ) Kontakt:
hematologické péce naméstkyné Useku pro oSetfovatelskou
a transplantaéni jednotku . peci Mgr. L. Vylitova, Dis.,
klinického tseku Ustav hematologie a krevni transfuze tel.: 221 977 419,
pFijme e-mail: lucie.vylitova@uhkt.cz
Kvalifikacni pfedpoklady:
+ SZS s praxi, VZ5 nebo VS vSeobecnou sestru
(absolvovani Bc. nebo Mgr. studia pro ambulanci a denni stacionaF ~ NH Hospital a. s. - Nemocnice Hofovice
o$etrovatelského sméru) klinického useku. pfijme
+ SVintenzivni péce (ARIP) vyhodou
- komunika&ni dovednosti, profesionalita, Kvalifika&ni pFedpoklady: Iékare na chirurgické
vstficnost, zodpovédnost « 575 s praxi, VZS nebo V5 oddéleni
+ obcanska a moralni bezihonnost (absolvovani Bc. nebo Mgr. studia a lékare se specia“zaci
oSetfovatelského sméru) ka rdiologie
Nabizime: + komunika¢ni dovednosti, profesionalita,
+ Uvazek 1,0 - nepfretrzity provoz vstFicnost, zodpovédnost Nabizime:
+ vysoce odbornou a zajimavou praci + obcanska a moralni bezihonnost « naborovy pFispévek
* zazemi Spickového pracovisté « motiva¢ni platové ohodnoceni
s mezinarodnim certifikatem Nabizime: « prispévek na penzijni pFipojisténi
kvality péce * Uvazek 1,0 - jednosménny provoz g « Zkolku v arealu nemocnice
« moderni pracovni prostredi, + vysoce odbornou a zajimavou praci § + svozovou dopravu
prijemny kolektiv + zazemi Spickového pracovisté P Praha - HoFovice - Plzef
+ odpovidajici platové ohodnoceni s mezinarodnim certifikdtem kvality péce = « zavodni stravovani aj.
+ moznost dalSiho vzdélavani + moderni pracovni prostredi, :
a dalsi zaméstnanecké benefity prijemny kolektiv s Kontakt:
* nastup dle dohody + odpovidajici platové ohodnoceni e personalni@nemocnice-horovice.cz

Inzerce ¥ M181000419

Jednatel Nemochnice Boskovice s.r.o. vyhlasuje vybérové fizeni na obsazeni pracovni pozice:

primaF/ka gynekologicko porodnického oddéleni

Kvalifika¢ni pfredpoklady:
vysokoskolské vzdélani Iékarského sméru ¢ specializovana zpUsobilost v oboru gynekologie a porodnictvi « minimalni praxe v oboru 10 let

primai/ka patologického oddéleni

Kvalifikacni pfedpoklady:
vysokoskolské vzdélani Iékarského sméru ¢ specializovana zpUsobilost v oboru patologie ¢ minimalni praxe v oboru 10 let

Pozadavky:
organizacni, komunikaéni a Fidici schopnosti, samostatnost ¢ zdravotni zplsobilost a beztihonnost ve smyslu zak. ¢. 95/2004 Sb., v platném znéni
orientace v ekonomice zdravotnictvi

K pisemné pfihlasce je tfeba dolozit:
strukturovany zivotopis s uvedenim tdajl o dosavadnich zaméstnanich * potvrzeni zdravotni zpusobilosti dle zak. ¢. 95/2004 Sb., v platném znéni
vypis z trestniho rejstfiku ne star$i 90 dnd « doklad o ¢lenstvi v CLK
ovérené kopie dokladl o ziskani odborné zpdsobilosti k vykonu povolani Iékafe a o ziskani specializované zplsobilosti dle zék. ¢. 95/2004 Sb., v platném znéni
pisemny ndvrh koncepce rozvoje a fizeni oddéleni (v rozsahu maximalné dvou listl A4)
pisemny souhlas uchazece s pouzitim jeho osobnich Gdajl v predkladaném rozsahu pro ucely vybérového Fizeni

Nabizime:
nadstandardni finanéni ohodnoceni * moznost dalsiho vzdelavani ¢ praci v akreditovaném zdravotnickém zafizeni
dovolenou 5 tydnl + 3 dny placeného zdravotniho volna ¢ kvalitni stravovani s prispévkem zaméstnavatele « moznost ubytovani

Predpokladany nastup do funkce:
dle dohody

Pisemné pfrihlasky, véetné telefonniho spojeni a s pozadovanymi doklady je tfeba zaslat nejpozdéji do 30. 11. 2018 obalkou s oznacenim
,.Vybérové fizeni - primai/ka gynekologicko porodnického oddéleni - neotvirat®
nebo ,\Vybérové Fizeni - primai/ka patologického oddéleni - neotvirat*

K NEMOCNICE Adresa: Nemocnice Boskovice s.r.0., Olga Slezdkova, sekretariat jednatele
Otakara Kubina 179, 680 01 Boskovice, tel. 516 491102, 724 696 024, e-mail: olga.slezakova@nembce.cz

‘@’ BOSKOVICE

Jednatel Nemocnice Boskovice s.r.o0. si vyhrazuje pravo vybérové fizeni zrusit, pfipadné nevybrat Zadného uchazece.
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INMABIDKA PRACE

Psychiatricka nemocnice Marianny Oranzské v Bilé Vodé
pfijme do pracovniho poméru:

lékare - psychiatra,
leékare s certifikatem
nebo lékare s odbornou zplsobilosti

Nabizime:

e Plat dle vzdélani a délky praxe:
40000 az 75 000 K¢ s moznosti dalSiho
financniho rdstu,

e moznost ubytovani, pomoc pfi hledant
bytu

e zaméstnanecké benefity,

* pracovné-pravni vztah navdzeme
ina kratsi casové obdobf.

Kontakt:
e-mail: micakova@olu.cz
telefon: 588 517 505

‘H
|§=9

clin

e ktery pracuje nebo chce pracovat vambulantni

gynekologické a porodnické praxi
e ktery ma zkuSenosti s ultrazvukovym
screeningem, anebo se jej chce naucit
* pro néjzje profesionalni pfistup
ke klientele samoziejmosti
e ktery chce byt soucasti spolecnosti
s vysoko nastavenymi standardy

prijme do svého tymu soukromé gynekologické

pracovisté Gynclin s.r.o.

pracovni pomér na plny nebo ¢astecny dvazek
5 tydni dovolené

jazykovy kurz na pracovisti

moderni pracovni prostredi s jasné
definovanymi postupy a procesy
profesiondlni podporu ze strany zdravotnich
sester a skvély pracovni kolektiv

motivujici finanéni ohodnoceni

podporu dalsiho vzdélavani

Nemocnice
Pizedského
kraje

Domazlicka
nemochice

T ¥ D: Zlické ice, a.s.

vyhladuje vybérové fizeni na pozici

PRIMAR/KA ODDELENI
LECEBNE REHABILITACE

POZADUJEME:
- odbornou a zdravotni zplisobilost
dle vyhl. 95/2004 Sb., trestni bezihonnost
- specializace v oboru Fyziatrie, balneologie
a lécebné rehabilitace
nebo v oboru Rehabilitaéni a fyzikalni medicina
« organizacni, komunikaéni a manazerské schopnosti

NABIZIME:
- praci na atraktivhim modernim pracovisti
- ambulantni provoz
- vyhodné platové ohodnoceni
- ndborovy pfispévek az do vyse 200 tis: K¢
« podpora dalsiho vzdélavani a rozvoje, dovolena
25 dni/rok, pfispévek na penzijni p¥ipojisténi,
na stravovani, vyhodné mobilni a datové sluzby aj.
+ pomoc se zajisténim ubytovani

Pisemnou pfihladku se strukturovanym Zzivotopisem, kopii
dokladu o vzdélani a motivaénim dopisem o fizeni a vedeni
pracovisté, posilejte do 30. 11. 2018 v obalce oznaéené
VYBEROVE RIZENI - REH na adresu: Domazlicka nemocnice,
a.s., osobni oddéleni, Kozinova 292, 34401 Domazlice

Personalni inzerce do ¢asopisu

Zdravotnictvi a medicina
je prijimana na e-mailu:
personalni.inzerce@mf.cz

nebo telefonicky:
+420 225 276 380

N[/

Nemocnice Tabor a.s.

Pozadujeme:

« specializovana zpusobilost &i zafazeni
v oboru vitano

« vhodné i pro absolventy VS

Nabizime:

e praci ve stabilni spolecnosti

« nastup ihned nebo podle dohody

« plny pracovni GUvazek

e po zapracovani moznost trvalého
pracovniho pomér

« vyhodné mzdové ohodnoceni v souladu

s vnitfnimi predpisy dle dosazené
praxe a kvalifikace

« moznost absolvovani specializacniho
vzdélani bez smluvniho zavazku

o moznost dalsiho odborného rastu, jsme
drziteli akreditace pro dalsi vzdélavani

« 5 tydnu dovolené
« pracovni doba, v€etné UPS v souladu
se zakonikem prace

« moznost ubytovani na ubytovné v arealu

nemocnice v pripadé volné kapacity
« cenové vyhodné stravovani ve vlastni
jidelné

Nemocnice Tabor, a.s. prijme do pracovniho poméru:

e |ékare/ku pro Détské oddéleni

« lékare/ku pro Neurologické oddéleni
« lékare/ku pro Chirurgické oddéleni

o prispévek na penzijni pripojisténi (pri
plném pracovnim Gvazku a pracovnim
poméru trvajicim alespon 1 rok)

« zaméstnaneckou slevu do lékarny 10%

« parkovaci misto zdarma

« zvyhodnény telefonni tarif

Nastup ihned, popripadé dle dohody.

Nemocnic Tabor, a.s. ma akreditaci
I. stupné na vzdélavani lékard v oborech
détské lékarstvi, chirurgie i neurologie.

Blizsi informace poda:

MUDr. Jana Chocholova, primarka DEO
tel. 381 606 600; 777140384;
jana.chocholova@nemta.cz

MUDr. Alexandr Orel, primar NEUR
tel. 381 606 200; 603224804;
alexandr.orel@nemta.cz

MUDr. Zdenék Valasek, primar CHIR

tel. 381 605 100; 733598971;
zdenek.valasek@nemta.cz

m Zdravotnictvi a medicina, 11/2018
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SAGERN DVEIGENERACESIMANUKOVYMIMEDEM!

Manukovy med piidany do hydrokoloidu
vyrazné podporuje a zlepsuje hojeni
kaze v okoli stomie.

Napomaha regulovat zanéty, regeneruje
buiky, ma antibakterialni Gcinky.

Dalsi vyhody
fady Aurum®
. novy tvar podlozky
a sacku
. novy vylepseny filtr
. nahlizeci okénko

Nova fada Aurum® jednodilnych kolostomickych,
ileostomickych a urostomickych sacka.

+}/ A fzdravotnické VEGA8:

pOthby PROPAGACE A MARKETING
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