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* Receptury z pfirodnich zdrojd ® Nejcerstveéjsi exkluzivni
suroviny od ovérenych dodavatell e Vyzkum, vyvoj,
vyroba pod jednou stfechou e Farmaceuticky testovano
e Spravna vyrobni praxe ® Garantovana gistota

e \/yrabéné v malych, sledovanych vyrobnich Sarzich

e ZaruCena vysoka ucinnost kazdého produktu

¢ Netestované na zviratech e D(véra od roku 1922

JIZ K DOSTANI:

Lékarna pro verejnost 1
hlavni vchod do nemocnice, U Nemocnice 2
tel. 224 963 290
pondéli—patek 7.00 az 18.00

Lékarna pro verejnost 2
v budové Urologické kliniky, Ke Karlovu 6
tel. 224 967 609
pondéli—ctvrtek 8.00 az 17.00

Wwww.jamieson.cz patek 8.00 a2 15.30

www.facebook.com/JamiesonCZ

Zadejte v nasich Iékarnach!

Obchodni a marketingové zastoupeni pro CR:
BENEPHARMA CZ, spol. sr.o. |
Bélehradska 18, 140 00 Praha 4, Ceska republika

Lékarna pro verejnost 3
v budové Fakultni polikliniky, Karlovo namésti 32
tel. 224 966 702
pondéli—ctvrtek 8.00 az 18.00, patek 8.00 az 15.30
V dobé prazdnin a svatkd mdze byt provozni doba upravena.

NEMOCNICE

PRIBEHU +

Vazeni a mili ¢tenari,

poznejte V$eobecnou fakultni nemocnici v Praze ocima pacient(, Iékafl a zdravotnik(. Pohledem osobnich zpovédr, obav,
odhodlanf a velké statecnosti. Odvahou se svefit, podélit o zivotni zkousku, boj s nepfizni osudu a nabidnout nadégji a vlastnf
zkusenost ostatnim.

Jedineény projekt ,,Nemocnice pfibéht“ byl zahdjen

Tento projekt vznikl s my&lenkou ukdzat jedno z nejvétéich zdravotnickych zatizeni v Ceské republice tpIné jinym, origindInim
thlem pohledu. Prostfednictvim osobnich zazitkd pacient(, Iékafd a zdravotnich sester. VSech, komu se na kratsi ¢i del$i ¢as
Zivot propojil s VFN.

Nemocnice: misto setkani

Pravé nemocnice je mistem, kde se kazdodenné protinaji tisice osudl. A vSechny spojuje totéz: nadéji a pomoc nasli pravé
tady, ve VSeobecné fakultni nemocnici v Praze. Své z3zitky a zkusenosti chtéji pfedat dal. Tém, které |éCba ¢ekd, maji obavy
o své blizké ¢&i feSi podobné starosti.

Cely projekt zahajila stalad vystava prvnich nékolika desitek pfibéht

Vérni ¢tendfi Kfizovatky jiz o projektu védi, koneckoncll jsme na téchto strénkdch od zacatku minulého roku zacali zvefejfiovat
vybrané pfibéhy. Nejinak tomu je i v tomto &isle, kde se mizete té€sit na dalsi inspirativni osudy.

Co je ovéem noveého, je stéla expozice nékolika desitek pfibéhll vyvésenych v budové Fakultni polikliniky VFN na Karlové
namesti. DalSi budou postupné pfibyvat. Nove byl spustén i portél www.nemocnicepribehu.cz, kde najdete vsechny doposud
sepsané pfibéhy hezky pohromadé. Tato vypravéni ukazuji, jaké moznosti a [é¢ebné dovednosti nase jednotliva pracovisté
nabizeji. Projektem chceme ukazat, Ze ma vzdycky smysl bojovat a neztracet nadéji. Protoze medicina postupuje stale kupfedu
a ity nejzdvaznéjsi diagndzy maji sva $tastnd reseni.

Vazeni a mili ¢tenafi,

dékujeme vam za daveéru, kterou jste v uplynulém roce vénovali Vieobecné fakultni nemocnici v Praze. Hluboce lidsky pfistup

k pacientdm, profesionalita a erudice, to jsou hodnoty, které vyzndvame a kterych se budeme drZet i v tomto roce.
Dovolte, abychom vdm do nového roku popféli hodné zdravi, pohody a klidu.

Vase redakce



napsali nam

Dekovné dopisy
(redakcne kraceno)

I. klinika tuberkulézy a respirac¢nich nemoci VFN a 1. LF UK
prof. MUDr. Jifi Homolka, DrSc., pfrednosta kliniky

Vazeny pane pfednosto, vazeny pane primafi,

chtéla bych védm uctivé podékovat za vzornou a profesionalni
péci o meho tatinka Zdenka K. Tatinek byl na vasi kliniku
pfijaty dne 18.10. Chtéla bych za pfistup I€kafll a sester
velmi podékovat a zdroven blahopfat k profesionalnimu
tymu, ktery se vam podafilo vytvofit. Dekuji za sebe,
tatinka a celou nasi rodinu. Dékuji, ze jsme se mohli
s dvérou na vase pracovisté obratit. Dékuji za vase milé
a neodkladné jedndnf, trpélivost s ndmi, pacienty.

S lctou,

Renata P.

Stomatologicka klinika VFN a 1. LF UK
prof. MUDr. René Foltan, Ph.D., pfednosta kliniky

Dobry den,

dnes, tj. 12.10. 2018, podstoupil nd$ syn oSetfeni chrupu
v celkové anestezii. Zakrok vedla MUDr. Jana Kaiferova,
kterd je nds andél, jelikoz to s détmi umf a je velmi trpelivd
a moc hodnd. Touto cestou bych chtéla podékovat
celému tymu, ktery se o naseho syna staral. Péce, jak
pfedoperacni, tak pooperacni, byla bez jediné chyby,
maji' s détmi neskutecnou trpélivost, najdou slova dtéchy
a pochopeni. Jsou to opravdu lidé na sprédvném miste,

a to se dnes bohuzel vidi mélokde. Jesté jednou moc
za syna dékuji a preji Vam spoustu spokojenych pacientd.

S pozdravem

Veronika K.

Oc¢ni klinika VFN a 1. LF UK

prof. MUDr. Jarmila Heissigerova, Ph.D., prednostka kliniky
Vasim prostiednictvim bychom rddi podékovali kolektivu
O¢ni kliniky, jmenovité MUDr. M. Brichové a MUDr.
Sklenkovi. 5. a 26. zafi nédm byl s manzelem operovan
Sedy zdkal.

Jejich jedndni a péce byla na vysoké profesiondini Grovni
a prikladném lidském pfistupu. Vasim prostfednictvim
prosim o podékovani témto Iékaflim a jejich kolektivu.

Dékujeme.

Milena a Petr P.

Radiodiagnosticka klinika VFN a 1. LF UK
doc. MUDr. Andrea Burgetova, Ph.D., pfednostka kliniky

Vézeni,

jsem onkologicky pacient v remisi, ktery v rdmci studie
dochézel na Vase oddéleni CT a dochdzi dodnes. Po celou
tuto dobu jsem se se vSemi pracovniky na tomto
oddéleni setkdvala s nesmirnou obétavosti, pracovitostf,
ohleduplnostia vzdy i k mému véku témer 80 let jsem
nepocitovala néjaké prehlizeni. Toto oddéleni mée
nabijelo energil a klidem. ProtoZe jsem si védoma, jak
je tato préce ndro¢nd a zodpovedna, vyslovuji jeste jednou
velké diky s tim, Ze je to urcité i podékovani za néds
vsechny pacienty.

V lcté

Olga R.

Gynekologicko-porodnicka klinika VFN a 1. LF UK
prof. MUDr. David Kuzel, CSc., zastupce pfednosty kliniky

Vazeny pane profesore,

chtéla bych podékovat MUDr. Vitdskové a jejimu tymu,
ktery mi dne 8. 11. 2018 v pavilonu G3 Vasi nemocnice
proved| hysteroskopii a maly zékrok. Musim pfiznat,

Ze jsem se toho ponékud obdvala, ale vSichni pracovnici
pavilonu G 3, od sestry Piroutové, pres anesteziologa,
sdlovou sestru, sestficky na poopera¢nim pokoji az po panf
doktorku Vitdskovou, byli tak mili, népomocni a chapavi,
Ze mdj stres pominul a ja jsem se citila v jejich péci moc
dobre. Ma ddvéra v ¢eské zdravotnictvi po pobytu

ve Vasi nemocnici vzrostla a za to Vam i Vasim zaméstnanctim
velice dékuji. Preji vSem krdsné proziti vdnocnich svatkd
a do nového roku jen samé tak spokojené pacienty, jako
jsem ja.

Vase

Milena K.

Foto: Jan Schejbal

Mikuldasska nadilka

Jiz tradi¢né jste se 5. prosince 2018 v nasi nemocnici mohli setkat se
svatym MikuldSem, Certem a andélem. Vyslali jsme dohromady

3 tymy, tvofené ndméstky a dalSimi vedoucimi pracovniky VEN.
Zpivalo se, verdovalo, nadélovaly se dobr(itky. Usmév na tvéfi méli

nejen nase milé pacientky a pacienti, ale objevil se i u vSech navstivenych 8
zaméstnancl nemocnice.
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Vysledky Setfeni spokojenosti pacientd

V ramci konference ,Efektivni nemocnice” byly dne
27.11. 2018 vyhlaseny vysledky Setfeni spokojenosti
pacientl ambulantnii I0zZkové péce. VSeobecna fakultni
nemocnice v Praze obhdjila vysledky z minulého roku

a umistila se na druhém misté mezi fakultnimi nemocnicemi
v kategorii ,Hospitalizovani“ i ,Ambulantni pacienti. P¥i
srovnani s poskytovateli zdravotnich sluzeb hl. m. Praha
skoncila VFN na 3. misté u hospitalizovanych pacient(

a na 2. misté u ambulantnich pacient(.

V pribéhu celorepublikového Setreni bylo doruceno
celkem 61 000 dotaznik({ od hospitalizovanych a 42 000
od ambulantnich pacientd. Ve VFEN bylo celkové vybrdno
témér 5 400 dotaznik(, coz je o 9 % dotaznikl vice nez
v roce 2017. Za to patfi véem zaméstnancim VFN, kteff
se na Setfeni aktivné podileli, a to pfedevsim z fad
nelékarskych zdravotnickych pracovnikd, upfimné
podékovani.

Poradi Nemocnice Kraj Hodnoceni
1. Fakultni nemocnice Hradec Kralové Kralovéhradecky kraj 55+
2. VSeobecna fakultni nemocnice v Praze HI. m Praha 58
S Fakultni nemocnice Ostrava Moravskoslezsky kraj 58
Poradi Nemocnice Kraj Hodnoceni
1. Fakultni nemocnice Brno Jihomoravsky kraj 55
2. VSeobecna fakultni nemocnice v Praze HI. m. Praha 5§

Spartanska krev

Tradi¢ni akce darovdni krve SPARTANSKA KREV se

uskutecnila od 1. do 23. listopadu 2018. Do této akce se
v minulych ro¢nicich aktivné zapojili soucasnii byvali hraci
Sparty, zaméstnanci klubu, spartansti fanousci a $iroka

verejnost. Jiz dvandcty rocnik Spartanské krve jsme ukoncili

s perfektni bilanci. Diky skvélé spolupraci naseho transfuzniho
oddélenia HC Sparty se nédm povedlo odebrat 343 000 ml
krve od 760 darc(, z toho 106 z nich darovalo vibec poprvé!
Velmi si toho védzime! Prijd'te darovat krev, ma to smysl!
TéSime se na vas!

Foto: Michal Schneider

Foto: Michal Schneider, Martin Ctvrtecka
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Dary pro Gynekologicko-porodnickou kliniku

Jiz podruhé nas letos navstivila Nadace Kfizovatka, aby
Neonatologickému oddéleni VFN pfedala darem monitory
dechu. V breznu jsme pfevzali 11 monitord dechu v celkové
hodnoté 32.670,- K¢ a nyni, na samotném konci fijna, jsme

Balysense | o

Balyserae |
Bolursense 1 Fre

[oeafursd

Jiz posedmé byly 5. prosince 2018 v budove Karolina prfedédny
ceny Discovery Award. Odborna porota vybrala kandidaty,
ktefi si odnesli ocenéni za své prdce na poli vyzkumu
v oblasti mediciny a farmacie. Cilem udileni téchto cen je
podpofit a stimulovat odvazné a inovativni pociny, které
znamenaji pfinos pro pacienty ve zlepSeni jejich zivotni kvality,
a rovnéz poukdzat na potencidl ¢eského zdravotnictvf
a farmacie. Ocenéniv kategorii Inovativni pfistupy vcetnée
prototyp(l a ICT fedenf prevzal MUDr. Jan Soupal, Ph.D.,

z lll. interni kliniky VSeobecné fakultni nemocnice v Praze

a 1. LF UK. Ocenéni ziskal za studii COMISAIR — akademicky
vyzkumny projekt porovnavajici efektivitu glykemickych
senzor(l u pacient( s inzulinovou pumpou nebo inzulinovymi
pery. Za svoji vyznamnou praci se stal vitézem i dalsi kategorie
a ziskal zvl&stni cenu Ceské priimyslové zdravotni pojistovny.

obdrzeli rovnou 25 kusUl téchto pro miminka nezbytnych
pfistrojli, v celkové hodnoté 50.000,- KE. Stejné oddéleni
pak v listopadu obdrzelo krdsné pelisky od spolecnosti Mimi
Concept. Za tyto dary dékujeme!

Jak vyherce uved|, v blizké dobé ho ¢ekd ve vyzkumu dalsi
zajimavy pocin. ,Z vysledk( nasich praci'i z klinické praxe
je zfejmé, ze k dalsSimu zlepSeni osudu mnoha diabetickych
pacientl, ktefi jsou odkdzani na Ié¢bu inzulinem, mohou
pfispét prfedevsim algoritmy pro automatické ddvkovani
inzulinu — tzv. uméld slinivka brisni. Proto nas dalsi klinicky
vyzkum plénuji soustfedit pravé timto smeérem.“ Dvouletd
retrospektivni studie COMISAIR ukazuje, ze trvald kontinudlni
monitorace glykémie je pfinosnd pro pacienty s diabetem
1. typu bez ohledu na to, zda jsou IéCeni inzulinovou pumpou
¢i inzulinovymi pery. Jak MUDr. Soupal vysvétiuje, studie
sleduje Ctyfirlzné Iécebné strategie u diabetu 1. typu
a vyhodnocuje jejich vysledky. Jde o dva v sou¢asné dobé
pouzivané zékladni zplsoby aplikace inzulinu — prostrednictvim
inzulinovych per nebo prostfednictvim inzulinové pumpy

— a dédle dva zplsoby monitorace. Tim prvnim je klasické
méfeni glykémie pomoci glukometru. ,Pacient musi znat
svoji glykémii, aby se rozhodl, jakou dévku inzulinu by si mél
podat. Studie zkombinovala jednotlivé pfistupy aplikace

a monitorace a ukazala, Ze jakdkoli strategie |é¢by zaloZzena
lepsi vysledky v porovnani's tim, co pfinasi glukometr,”
popisuje MUDr. Soupal s tim, Ze tedy nenf dilezité, zda
si pacient aplikuje inzulin prostfednictvim per ¢i pumpy,
protoze ke zlep$eni dochazi nezdvisle na zplsobu aplikace.
Rozhodujicim momentem se ale ukdzala byt monitorace
glykémie senzory. Jde o elektrodu zavedenou do podkozf
pacienta a mefici glukézu v podkozi ve zhruba pétiminutovych
intervalech. Vysledkem je, Ze pacient, ktery ma tyto informace
k dispozici, mlize proaktivné reagovat a daleko efektivnéji
predejit blizici se hypoglykémii nebo hyperglykémii. ,,Zaroven
se tim, jak se zpresnila efektivita senzorll a pfesnost mérent,
dostavédme do éry, kdy glykemické senzory povedou velmi
zdhy ke konstrukci v podstaté uzavieného okruhu, tedy
jakési umélé slinivky bfisni. V&fim tomu, ze mohou zkvalitnit
Zivot pacientlim a umoznit fadu ¢innost, které dosud vykondvat
nemohli,” je pfesvedcen mlady Iékaf.



seznamte se

Ziju si svUj vlastni sen

Jako postavu primdie Davida Suchého ho viddme dvakrdt tydné na obrazovce.
Herec, dabér, moderditor, lektor a vdsnivy sportovec i gurmdn Jan CENSKY
md poloh daleko vic. Povidali jsme si o jeho vztabu k lékariim, zdravému
Zivotnimu stylu i planech na rok 2019...

Roli primafe Suchého se vilastné
uzavrel kruh

Vztah ke zdravotnik(im mam

velmi blizky. Maminka byla zubnf
laborantka, a mozna me kdysi tak
trochu vidéla v bilém plasti. Mdm
dva sourozence, brécha vystudoval
CVUT, je inzenyr, sestra, plivodné
ucitelka, je dnes velmi Uspésna
fyzioterapeutka. Jen ja jsem se tak
néjak ,zvrhnul“ a dal se na herectvi.
Pritom jsem minul zdravotnicky
svet Uplné tésné: teta pracovala
jako hlavni sestra ve Vinohradské
nemocnici a ja, kdyz jsem se
nedostal na Prazskou konzervatof,
uz jsem mel diky ni domluvené,

Ze pljdu pracovat na Internf
hematologickou kliniku FN
Krélovské Vinohrady a budu
pomalu, po krdccich smérovat

ke studiu mediciny. Nakonec

meé na konzervatof prece jenom
vzali... Kdyz jsem zacal tocit Ordinaci
v rlzové zahradé, maminka fekla:
.Konecné hrajes néco porddnyho...

Diky roli jsem mohl nahlédnout
pod pokli¢cku toho obdivuhodného
svéta

My jsme jako rodina nastésti nikdy
neméli zadné vazné zdravotni
potize. Tata vliibec nechtél Zzddnou
péci, ovsem v situaci, kdy mu
prasklo slepé stfevo a prodélal
ledvinovou koliku, pfipustil, Ze bez
odborné péce to nepljde. Nastésti
i moje Zena a syn jsou zdravi. Proto
jsem o tom dfiv pfilis neprfemyslel.
Ovsem kdyz jsem mél moznost diky
seridlu nahlédnout pod pokli¢ku,
podivat se na operacni sél, setkat
se s |ékafi, odbornymi poradci,
mluvit s nimi, jsem Uplné fascinovan.
Pokrokem, moZnostmi mediciny.
Jaké nemoci a diagndzy se daji fesit,
jaké zakroky se provadgji. Clovéka
odpoji, v uvozovkach, pfevedou

na mimotélni obéh, vymeéni ¢i
operuji srdce a zase ,nakopnou”.
Lékali pfi transplantacich drzf
pacientovo srdce doslova v rukou.
Zodpovédnost, nutnost se rozhodnout
v okamziku, kdy skutecné jde

o zivot. Smekdm pred vsemi. My si
na to jen hrajeme, ale zdravotnici

FILM
Bohemian Rhapsody

KNIHA

Zdenék Svérdk: Strdzce majaku.
Jeho humor a cit pro jazyk mé
fascinuji. Tfeba pfimér: povidka
je jako Svestka. Najdete pecku
a tu musite hezky obalit. Tak
jednoduché a tak brilantn.

PRAZDNINY

Pastviny v Orlickych hordch.
Misto, kde se ¢lovéku udela Iépe,
tam zdravi skute¢né funguje.

RODINA
Dullezité. Jsem byk, potfebu;ji
klidné zazeml, jistotu.

LASKA

Bez ni'to nejde. Je znat, kdyz
déldte véci s laskou. Laska je
néco, co do nds zaseli rodice a
je potfeba ji pfedavat dal. Laska
neumira, to jen lidé.

MOTTO

Co nechces, aby jini ¢inili tobé,
necin ty jim. Pokud se to povede,
nebudeme k sobé takovi hulvati.
A to stoji za pokus, ne?

o technickém pokroku, pfistrojich.
KdyZ se spoji neuvéritelny
technicky pokrok a um, dovednost
zdravotnik(, je fascinujici, co
vSechno lIze s lidskym zdravim

provést. Zivoty se prodluzuji, mdme
se skvéle. Moc si za to vSech, kdo
ndm pomadahaji a staraji se

0 nas, vdzim. Znam osobné fadu
skromnych, GZasnych machr(:
profesora Pirka, doktora Kolare,
tihle vyjimecni lidé mé v mém
pfesvédcenijen utvrzuji.

Poradci nds pfi nataceni berou,
néktefi se dokonce na serial
divaiji...

Pfi natacenf jsou nezbytni. Trpi tim,
jaké hlouposti delame, opravuji
nds, ale jsou nesmirné trpélivi.
Nase instrumentarky jsou origindl —
skutecné, vsimnéte si, ze v seridlu
nemluvi. Funguji jako poradkyné
pfimo pfi natdceni. Pamatuji si, kdyz
jsem poprvé tocil scénu na séle.
,Jmenuje se kochr, feknéte podejte
mi kochr,” znél pokyn. Tak jsem
fekl repliku a pozadal o nastroj. ,No
jo, ale musite se divat pofdd do rany,
nedivejte se, jak vdm instrumentéarka
podava ndastroj. A hlavné s nim
neotacejte, podala vdm ho spravné...”
To jsou stfipky, které provazeji
natdceni. Nasi poradci se obcas,

i kdyZ s nami nasSe preslapy denné
prozivaji, na seridl divaji, dokazete
to pochopit?

Setkani s realitou prekvapi

Kdyz jsou operatéfi sehrani, je to
koncert, vypada to snadné. To
pro nds herce urcité Uplné neplatf
dodnes. | kdy?7 i ja se za ty roky
uz néco naucil. Umim sit, dokdzu
péleni drobnych cévek. V Batové
nemocnici ve ZIiné jsem se dostal
na sal, operovalo se zrovna hlezno.
A my podobny pfipad tocili tésné
predtim. Védél jsem, co délat
(smich). Jediné, co mé prekvapilo,
byla zima a tma na sdle. Jen
osvétlené misto, kde se pracuje...
To pfi natdceni opravdu nezname:

Foto: pro Elega Kléra Bartheldi

miniaturni prostor, vSude svétla,
kamery, spousta techniky, lidf, horko.

Jak pecujete o zdravi své a své
rodiny?

Drzim se hesla svych predk:

Na jidle neusetfis. Jime celd rodina
to, co ndm chutnd a predevsim
vybirdme kvalitni suroviny. Moje
Zena je skveld kucharka, trefila se
pfesné do kuchyné moji maminky,
v ledas¢em ji i predcila. To muz
dokéZze ocenit. Jenom se snazime

poslednfléta jidla odleh¢it. J& miluju

seefood, ryby, preferujeme mistni
potraviny, vSe, co télu deld dobre.
Sportuju — jsem kluk z hor — tam
je pohyb pfirozeny — lyze, béhdn(
— stejné jako pfisun vitamin(

z vlastni zahrddky. To je to, na ¢em
stavim a co vyzndvame vsichni.
Vypldci se mi to, jen jednou télo

feklo ne, to byl zvlastni pocit. Mél
jsem tézkou virézu, potfeboval
jsem na pfedstaveni do Budéjovic
a télo se vzeprelo. Od té doby ho
poslouchdm. | za cenu ,pokleskd®.
Ob¢as si dopreju sladkost, jednou

za Cas si s obrovskou chuti dam
tatarsky biftek — syrové maso. Vérim,
Ze télo vi, co déla. A kdyz si fekne,
je tfeba poslechnout. :-)

Co vas c¢ekad v letosnim roce?
Samozfejmé divadlo. Hraju

v divadle Harlekyn v pfedstavenich
Co takhle ke zpovédi... a Draha
legrace a pfipravujeme nové,

v Divadle U Valst ve hie Polib
teticku aneb Nikdo neni bez chyby.
Letos se za¢ne hrat v Divadle

Na Maninach obnovend premiéra
predstaveni Pfibéh Coco Chanel

s Libugkou Svormovou a Mf$ou

seznamte se

Dolinovou. Pokracuje seridl
Ordinace v rlZové zahradé, ale
dostal jsem dalsi krdsné nabidky.
Napfiklad stat se séfem Hudebné-
dramatického oddéleni Mezinarodni
konzervatofe Praha. Byl jsem se tam
podivat, dychla na mé atmosféra

a odpovéednost. Moji profesorkou
byla Jaroslava Adamova, osobnost,
k niz dodnes vzhlizim, a ja jsem

si uvedomil, Ze na to zatim nemam.
Tak jsem to zatim s diky odmitl.

Od zacatku roku budu patfit do
tymu moderdtord ranniho vysilanf
na CRo Dvojce. Pak moderovant,
dabing. Diky mému kniznimu debutu
Prvni dojem, ktery jsme vytvofili

s Lenkou Bernardes da Silva, se
rozjela lektorska ¢innost. UCim uz
15 let. Mam zkusSenosti, vidim vlastni
chyby, sém se u¢im a konecné jsme
to pretavili do knihy. Rodila se

v bolestech, ale véfim, Ze se povedla.
Je ndvodem pro mladé, vstupujici
do Zivota, aby pochopili, v ¢em je
potfeba udélat prvni dojem, aby se
jim otevrfel svét. Chovani, mluva,
rétorika. Zdkladni pravidla. Mém
pocit, ze fada mladych o etiketé
pfilis nevi, nebo ji podcenuji. Pfitom
nikdy nedostanete druhou Sanci
udélat prvni dojem, jak zni podtitul
nasi knihy.

Ryzi zaklad se vryje navzdycky
Mné nevadi pracovat v kuse, ale
pak si potfebuji odpocinout. Cim

dal vic si uvédomuiji, Ze kdyz jsem

v pohodé v hlavé, funguje i télo.

To se potvrzuje i pfi ndvstévach doktora
Pavla Kolafe. Mdm pravidelné
intervaly: kvéten a Vanoce. Kazdého
pal roku mi rupnou zdda. Rodice
nam dali krdsny zéklad: zdravé télo

i dusi. Pamatuji se, ze jsme se ¢asto
po vikendu vraceli dom( zabahnénf
z néjakého zavodu, vyskocili na
Zahradnim Mésté pred domem

z auta, umyli se a za dvacet minut zase
celd rodina uz v bilych kosilich jela
na koncert. To jsou Censkych.
Ato se snazim davdm dal.

Prani v roce 2019?

Aby to bylo jako ted. Mdm radost

ze zivota. Tak jsem si to vysnil, snazil
jsem se a ziju si vlastni sen. A to
bych piél véem lidem. Zit Zivot, jaky
si predstavujf, jaky chtéjf.
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Dusevni zdravi ceskeé populace
— spotreba antidepresiv stoupa,
U vyhoreni zalezi na profesi

| kdyz se primérny vék doZiti clovéka celosvétové prodiuzuje,
vétsi ¢ast tohoto narlistu pokryvaji roky zivota strdvené
ve $patném zdravotnim stavu. Podle celosvétové studie
WHO Global Burden of Disease (GBD), ktera se zabyva
zatézi lidstva rdznymi nemocemi (DALY — Disability Adjusted
Life Years), je soucasné obdobi charakterizovdno vinou
ndsili a epidemiemi neinfekénich nemoci. Patfi sem
predevsim vysoky krevnitlak, koureni, vysokd glykémie,

vysoky body mass index a neuropsychiatrickd onemocnént,

predevsim deprese. Afektivni poruchy (deprese, manie,
bipoldrni afektivni porucha) predstavuji celosvétoveé
tfeti nejcastejsi piicinu zdravotniho handicapu neboli
Ldisabilities".

.V Ceské republice se podle nasich préizkumel vyskytujf
zavazné depresivni pfiznaky u 7 % populace. Celkem 9 %
pfizndva obcasné sebevrazedné myslenky, jedno procento
o sebevrazdé vézné uvazovalo. Spotireba antidepresiv

v poslednich letech vyrazné narostla a v roce 2015 Cinila
55 definovanych dennich dévek na 1000 obyvatel. Na
rozdil od spotfeby antihypertensiv, latek snizujicich hladinu
cholesterolu a antidiabetik, je ale tato hodnota podle
OECD stéle pod primérem 29 vyspélych zemi sou¢asného
svéta. Podle nasich vysledk( u nds stdle vice lidi uziva
anxiolytika (18 %) a hypnotika (16 %) nez antidepresiva
(11 %). Pricemz psychofarmaka nejcastéji pfedepisuje
prakticky lékar,” vysvetluje pfednosta Psychiatrické
kliniky 1. LF UK a VFN v Praze prof. MUDr. Jifi Raboch,
DrSc., a doddva, ze pokles sebevrazednosti v CR se
v poslednich letech zastavil a hodnota 13,1 dokonanych
sebevrazd na 100 000 obyvatel a rok je z mezindrodniho
pohledu primérna.

Odbornici z Psychiatrické kliniky 1. LF UK a VFN v Praze
se zabyvaji nejen diagnostikou a |é¢bou duSevnich

poruch, dlouhodobé se vénuji také problematice stresu,
symptomUm deprese nebo charakteristikdm Zivotniho
stylu v ramci prifezového vyzkumu a syndromu vyhorenf
u obecné populace, ale i u rlznych specifickych profesnich
skupin.

LVyskyt syndromu vyhoteni sledujeme od roku 2015.
Vysledky vyzkum( poukazuji na vyznamné souvislosti
mezi specifickou pracovni zatézi plynouci z rdznych profesf
a rozvojem nejen projevl stresu a syndromu vyhoren,
Ze studii nasi kliniky vyplyva, Zze mezi nejvice ohrozené
skupiny patfi pfedevsim vrcholovi manazefi, fidicl pracovnici
s odpovédnosti za vetsi firemni celek, déle pak i stfednf
nebo niz8i manazefi a fidici pracovnici. K nejohrozenéjsim
profesim patfi Iékali a zdravotnici, ucitelé, ale téZ policisté
nebo soudci. Jako specificky ohroZzend skupina se jevi

i novindri,” fika spoluautor publikace Syndrom vyhorenf
jako mezioborovy jev prof. PhDr. et PhDr. Radek Ptacek,
Ph.D., ktery se na Psychiatrické klinice v nékolika
velkych narodnich studiich zamérfuje na dusevni zdravi
I€kafl a uciteld a v dil¢ich studiich také na psychiku
policistl, soudct nebo duchovnich.

»Je mdlo zndmou skutecnosti, Ze IékaFi ve srovndni
s jinymi profesemi jsou v tomto sméru nejohrozenéjsi
skupinou. Kromé snahy vychovat v nasem stdté
vyssi mnoZstvi aktudiné nedostatkovych I€karu
musi patfit snaha o zachovdni dobrého zdravotniho
i psychického stavu zdravotniki ke spolec¢enskym
prioritdm,“ zdlrazriuje pfednosta kliniky prof. Raboch.

Foto: www.shutterstock.com

Foto: Michal Schneider
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VEN zachranuje deti vsech vekovych kategorir.
Nove i diky pfistroji pro mimotelni oxygenaci

Diky dariim obecné prospésné spolecnosti Zivot détem a Nadacnibo fondu
Kapka nadéje si Veobecnd fakultni nemocnice v Praze poridila novy p¥istroj
pro détskou kardiopulmondrni podporu ECMO véetné prislusenstvi v celkové
hodnoté 1,6 mil. K¢. VEN je jediné nemocnicni zarizeni v Ceské republice,
které wvedenou péci poskytuje ve vsech vékovych kategoriich a ve vsech indikacich.

Extrakorpordlni membrdnova oxygenace (ECMO) je
vysoce invazivni metoda, kterd se pouZzivd u pacientd,

u nichz se prfedpoklada, ze by bez nahrady selhdvajicich
orgdnt neméli sanci prezit, a da se vyuzit u véech vékovych
kategorii v€éetné kriticky nemocnych novorozencd

s hmotnostivy3si nez 2500 gramd. Pacienti, u nichz je
indikovdno ECMO, maji témér 98-100% predpoklad, ze
zemrou. Diky této metodeé jsou Cisla nepomeérmneé pozitivnéjsi.
U novorozencl se podafi zachranit vice nez 75 % pacientd,
ve skupiné starsich déti kolem 65 %. Vysledky 1é¢by ve
VSeobecné fakultni nemocnici v Praze jsou identické
s mezindrodnimi vysledky a VFN je jedinym nemocni¢nim
zafizenim, které tuto péci poskytuje ve vsech vekovych
kategoriich a ve vSech indikacich.

Obecné prospéina spolecnost Zivot détem VFN daro-
vala 789 557 K¢ uréenych k ¢aste¢né thradé mimoteéini
pumpy a ohfiva¢ pro mimoteélni pumpu za 239 676,80 K¢.
Nadacni fond Kapka nadéje zakoupil smésovac kyslik
vzduch pro pumpu, specidlni ECMO vozik a transportni
drzdk, vse v celkove vysi rovnych 600 000 K¢&. Diky
témto dardim maji dalsi déti Sanci na zdravy Zivot.

Novy bronchoskopicky pfistroj pomuze
ve VEN diagnostikovat a |eCit i ty nejmensi

detske pacienty. Je jich kolem 100 rocné

Diky daru Nadacniho fondu Kapka nadéje v hodnoté priblizné 850 tisic korun
potidila Vieobecnd fakultni nemocnice v Praze novy pristroj pro détskou pneumologii.
Nyni z vilastnich zdrojii zajistuje nezbytné prislusenstvi. Celkovd hodnota této
unikdtni techniky je za témér 1,5 milionu korun.

Piistroj, o ktery jsme zadali, patfi mezi nejmodernéjsi
videobronchoskopy, ma nejtenci distalni prdmér, pouhé
3 mm. Diky témto parametrim mdzeme kvalitné

a bezpecné vysSetiovat i ty nejmensi déti s respiracnf
problematikou. Dévod je jasny. V Ceské republice je
celkem 9 pracovist provadeéjicich détskou bronchoskopii,
ale pouze 2 pracovisté maji k dispozici kompletnf
vybaveni a vSechny velikosti k proveden( vySetfeni

u véech vékovych kategorii od novorozenct az po
dospivajici. Na détské klinice VFN provadime kolem
100 détskych bronchoskopii ro¢né. Z toho je vétsina
déti ve véku do 5 let a prdveé u nich je nutné pouzitf
bronchoskopt s nejtenéim prdmérem.
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,Kdyz jsem se vratil z jedné fotbaloveé sluzebni cesty,
zjistil jsem, ze manzelka skoro nevidi,” vypravi znamy
rozhlasovy sportovni reportér . .Na
doporuceni obvodni Iékafky jsme se dostali do glaukomové
ambulance Oc¢ni kliniky VSeobecné fakultni nemocnice
na Karlové namésti a poprvé se setkali s dvojici nasich
stréznych andél: doktorem Markem Fichtlem a sestfickou
Ilvankou Weissgarberovou. Pan doktor manzelce doslova
zachranil zrak a ona méla pfi jedné kontrole napad:
zméfit o¢ni tlak i mné. Po vSech vySetfenich mi pan
doktor sdélil, Ze mé operace zeleného zdkalu rozhodné
nemine. Zaskocilo mé to, do dvaasSedesati jsem
prakticky nevédél, co je nemocnice. Rikal jsem si,

to je konec, to nemUzu prezit. Katastrofa. Méli jsme ten
den s Radiem Impuls vecirek na parniku, vabec jsem

ale nebyl schopny se ho zdcastnit. Tak moc jsem byl
vydéseny.

Za svUj dlouhy profesni Zivot jsem se setkal se spoustou
zajimavych lidi. Se sportovci, trenéry, funkcionafi,
zajimavymi osobnostmi, ale takovou ochotu, empatii

a vstficnost jako u pana doktora Marka Fichtla a sestry
Ivanky Weissgarberové jsem nezazil nikdy. A samozfejme

i u dalsich, prakticky celého persondlu Kliniky. Pred
operaci mé dali psychicky dohromady natolik, ze jsem
se citil klidny, silny a na operaci jsem pfiSel s pocitem,

Ze vsechno dobfe dopadne. J& jsem chtél i diky téhle
zkuSenosti jediné k panu doktorovi Marku Fichtlovi

a on slibil, Ze mé bude operovat, ale znéte to, stdt se mlize
cokoli. Lezim v predséle, dostdvam injekce na znecitlivént...
Pak uz leZzim na séle, obli¢ej zakryty rouskou, nic nevidim
a ¢ekam, jestli pfijde opravdu on. Pak jsem uslysel jeho
hlas. ,Pane doktore, rdd vds slysim, jen vds nevidim.'

A on mi odpovédél: ,Také vas rad slysim a jen budte v klidu,
zitra mé urcité i uvidite, a Iépe.’ Vtipkovali jsme a to mé
definitivné uklidnilo. A pak? Famozni péce, pfistup, za pdl
hodiny byl vykon za mnou, odchdzel jsem se zalepenym
okem, druhy den kontrola a pohoda. Zlaté ruce! Klobouk
doll, perfektni, profesiondini prace.

AN '““

Postupem doby se ukdzalo, ze budu muset podstoupit
zakrok i na druhém oku. To uz jsem byl zklidnény,
zkuSeny pacient. A znovu perfektni prace, za nékolik
dni'bez obtizi. Tim celd kauza ale neskoncila. Vloni jsem
podstoupil operaci Sedého zdkalu na pravém oku a po
roce ted ndsleduje operace Sedého zdkalu na druhém
oku. Jsme se Zenou Uplné nadsSeni, Ze pfi tak citlivych
obtizich, jakymi nemoci o¢f jsou, jsme se dostali do péce
naprostych profesiondld. A to ve své ordinaci a ¢ekarné
nekdy musi fesit nepfijemné situace, hlavné netrpélivé
pacienty v ¢ekarné. Jak sestficka Ivanka Weissgarberova,
tak doktor Marek Fichtl to ale berou s nadhledem,

s Usmevem, zddné rozcilovani, nervozita. Pfitom tu maji
spousty pacient(, frmol, operace jako na bézicim pése...
Za tu dobu, co jsem v jejich péci, se ze mé stal doslova
profesiondini pacient. Dneska pfi kontrolach uklidriuji
pacienty, které operace teprve ¢eka. Jsem v trvalém
Uzasu, co vSechno Ize s o¢ima dokdzat. Navazali jsme
takovy az osobni vztah. Kdyz jdu pro kapky, stavim
se na oddélenii na kus reci. Totéz manzelka. Vzdyt té
doslova zachranili zrak.

Zelenému zdkalu se fika plizivy nepfitel. Je vdm fajn, ale
najednou zjistite, ze se vdm zuZzuje zorné pole, zadné
periferni vidéni, divate se Uzkou skulinou. Jak v takovém
stavu fidit auto, bézné fungovat? Pfed prvni operacl
jsme s panem doktorem o vSem dlouze debatovali,
vysvétloval mi pro a proti, pfipravoval me, uklidioval,

Ze vSe dobfe dopadne. Jsem i diky své profesi takovy
zvidavy, potfebuji se dopatrat podstaty a pan doktor mél
trpéelivost a vSe mi vysvétloval, odpovidal. Pofad dokola.
Vybral jsem si dobré vidéni. Na obou ocich.

Vypadam moznd jako chodici reklama, ale jinak to nejde.
Jsem prosté nejvétsi fanda téchto, pro me, straznych
andéld z O¢nf kliniky, jejich totdIni obdivovatel. Kazdému
péci v tomto zafizeni doporucuji. | kdyz je nepfijemné
stét se ze zdravého Clovéka pacientem, je to diky témto
lidem a jejich uméni neskutecny zazitek.”

Foto: Michal Schneider

Foto: Martin Ctvertec¢ka

,Delal jsem gymndzium, sportoval, béhal jsem osmistovku
a mili. A vitézil jsem, byl jsem jeden z nejlepSich ve své
kategorii. Zdravy kluk, Zivot pfed sebou. Zadné zdravotn(
potize, ani ndznaky toho, Ze bych mél mit obavy o své
zdravi. Pfi jednom zdvodé jsem dobéhl do cile a upadl.
Vzbudil jsem se za tfi tydny na ARO v Ustecké nemocnici,”
vzpomina

,Bylo mi tehdy sedmndct, jesté asi dva tydny jsem lezel
na JIPce a pak mé prevezli rovnou na Foniatrickou
kliniku VEN v Praze. Diagndza znéla ruptura aneurysmatu
mozkoveé cévy, tedy mozkova mrtvice. A nasledky? Totalni
porucha hybnosti pravé poloviny téla a zasazeni centra
feci. Mél jsem afdzii s dysartrii, tedy tézkou poruchu feci,
snizenou srozumitelnost, nevybavoval jsem si slova,
vzpominky, vsechno jsem se ucil od zacatku.

Na klinice jsem zUstal pQl roku. Kdyz jsem odchdzel, diky
|ékattim, hlavné pani doktorce Evé Skodové, jsem umél
skoro vSechny souhlasky a samohldsky, postupné jsem
skladal slova, jednoduché véty. Z Foniatrické kliniky mé
poslali na ¢tyfi mésice do Iazni Darkov u Karviné. Tam
probihaly dalsi rehabilitace, cviceni, postupné mi naskakovala

NRANAR
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slova a véty, srozumitelnost feci se zlepsila. Ochrnutd ruka
zlstala, s chlzi a béhem nemam problémy.

Se sportem byl samoziejmé konec, ale Skolu jsem
nevzdal. Pferusil jsem studium jen na rok a podafilo

se mi vratit se, dodélat maturitu a nastoupit na Vysokou
skolu zemédeélskou v Suchdole. Pak uz Zivot bézel

v normalnich kolejich. Pracuji v oblasti ochrany Zivotniho
prostied.

Ozenil jsem se, dvé nade déti studuji uz VS, nejmladéije
na zdkladni Skole — déti jsou Sikovné a délaji nédm radost.
Mym koni¢kem je automobilismus a cestovani. V Iété
nalozim rodinu a stany, proSoféroval jsem takto kfizem
krdzem Evropu i kus Malé Asie, doma do ndsténné mapy
zapichujeme stéle nové Spendlicky, mdme spoustu suvenyrd,
knizek a fotek. S manzelkou pecujeme o chalupu

a zahradu. Ted na podzim jsme vysadili dost nové
zelené. Zistdvam sportovnim fanouskem, sleduju sport
v televizi, jak mi rusné rodinné déni dovoli. Ke sportu
vedeme i déti, které cvici i zavodi v ramci Sokola,
zUcCastnily se i letoSniho celostatniho vsesokolského
sletu. Jsem Zivotni optimista, mém rad legraci a Ziju.”

NEMOCNICE
PRIBEHU -+

WWW.NEMOCNICEPRIBEHU.CZ
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—vropske i americke studie
orokazuji: Screening plicni rakoviny
funguje, zachranuje zivoty

Plicni rakovina reprezentuje stdle 12,3 % vsech novych diagnostikovanych
pripadii rakoviny a rocné touto chorobou onemocni asi 1 400 000 lidsi.
Koureni cigaret je dobre dokumentovanou pricinou plicni rakoviny a asi 90 %
pripadii tohoto onemocnéni je koutenim primo zpiisobeno. Pokud totiz nemoc
zachytime v jeji pozdni fizi, jak je u nds i ve svété zatim obvyklé, je dimrtnost
do péti let zhruba v 85 procentech pripadi.

=

efektivitu screeningu pomoci nizkoddvkovaného CT

LVysvétlenitohoto Spatného prezivani je pravdépodobné
v rozsahu onemocneéni pfi diagnostice. V dobé diagndzy
m4 totiz jen 20 % pacientd lokalizovanou chorobu.
| v pfipadé, kdy je nador radiologicky lokalizovan, je pétileté
preZziti jen 30-40 procent,” vysveétluje MUDr. Jifi Votruba, Ph.D.,
primar I. kliniky tuberkuldzy a respiracnich nemocf
V8eobecné fakultni nemocnice v Praze a 1. LF UK.

Dvoji potvrzeni zasadniho vyznamu ploSného screeningu
V roce 2011 byla ukoncena studie NLST (National Lung
Screening Trial — USA), kterd na celkoveé 53 456 probandech

s vysokou zatézi koufenim (aktivni a byvalf kuraci 55
az 74 let 30 pack/years zafazeni 2002-2004) srovnavala

hrudniku proti rentgenovému snimku hrudniku v 0,1a 2
letech. Vysledkem bylo snizeni mortality na bronchogennf
karcinom u skupiny sledované pomoci CT 0 20,3 % (354
dmrti oproti pvodnim 442 dmrtim). Jesté vyznamnéjsi
je vSak snizeni celkové mortality 0 8 % u skupiny pacientd
screenovanych pomoci CT hrudniku. Na zdkladé vysledk
této studie byl ve Spojenych stdtech zaveden a pojistovnami
propldcen plo$ny screening rizikovych pacient(

od konce roku 2014. V z4af{ 2018 byly v Torontu

na mezindrodnim kongresu o plicni rakoviné uverejnény
vysledky evropské studie Nelson, které vysledky NSLT
potvrzuji a ukazuji, ze i v evropskych podminkéch screening
plicni rakoviny funguje a pfindsi mnoho zachranénych Zivotd.

Probihaji intenzivni jednani o zavedeni pilotniho pro-
jektu ve VFN jako na jediném pracovisti

V CR zatim screeningovd studie plicni rakoviny neni,
pneumologickd spolecnost i fada dalSich organizacf
se vSak snazi o zahdjeni alespon pilotniho screeningového
projektu vypracovaného VSeobecnou fakultni nemocnicl
v Praze, o kterém probihaji intenzivni jednani.

Jeho konkrétni podoba: vySetfovani budou lidé ve
véku 55-75 let se silnou kufackou zatézi

Vysetfovéni budou lidé se silnou kurdckou zatézi

ve véku 55-75 let. Ti budou mimo jiné vysetfeni pomocf
spirometrie, tedy nebolestivého vySetfeni dechové
kapacity, ndsledné rozdéleni do 2 skupin.

. Skupina s mirnym a stfednim rizikem bude déle
sledovana standardnimi prostfedky: pouze klinicky.

. Skupina s vysokym rizikem bude vySetfena
pomocf ultra nizkoddvkovaného spirdiniho CT hrudniku.

, Tato modifikace nizkoddvkovaného CT, kterd umozn/
jesté vice sniZit radiacni zdtéZ vysetrovanych, byla vyvinuta
specialisty ve VFN,“ zdUraziuje primar Votruba.
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pro vase zdravi

Svéetovy den diabetu hovori jasnou
reci Cisel: Pacientum s cukrovkou
hrozi 3x Castéji infarkt a 4x Casteji
mozkova mrtvice. Zacnete se zmenou
zivotniho stylu co nejdriv!

Na srdecné-cévni onemocnéni umird rocné kolem 50 000 Cechii. O své srdce
a cévy by méli vic pecovat diabetici a lidé s vysokym krevnim tlakem, vysokyjm
cholesterolem a obezitou. Prdavé diabetikiim, kterjch je v CR kolem 1 milionu,
hrozi v porovndni s ostatnimi 3x Castéji infarkt, a dokonce 4x Castéji mrtvice.
Diilezitd u nich proto je nejen zdravd Zivotosprdva, ale i vhodnd antidiabetickd

lé¢ba pozitivné ovlivitujici hladinu cukru v krvi i hmotnost. To pripomind
kazdorocné Svétovy den diabetu, ktery se slavil 14. listopadu 2018.

Cukrovka 2. typu postihuje 92 % véech diabetikd, nej¢astéji
starsi osoby a lidi s nadvdhou Ci obezitou. Mélo pohybu,
nepravidelné jidlo, nadmerny stres, ale také genetické
dispozice vyrazné pfispivaji ke vzniku tohoto typu cukrovky.
Nemoc je charakteristicka pfedevsim nedostatecnou
citlivosti tkdni k d¢inkdm hormonu inzulinu.

Na své srdce a cévy myslete dfiv, nez bude tfeba
vyhledat Iékare

Je bohuzel smutnou skute¢nosti, ze se zvysenym rizikem
kardiovaskularnich chorob je diabetes provazen od svého
vzniku. Pfitom se nelze spoléhat na to, Ze komplikace
vyresi kardiologické nebo kardiochirurgické intervence.
| pres veskeré pokroky moderni kardiologie bohuzel stéle
plati, Ze diabetici maji ve srovnani s nediabetiky horsf
progndzu. Klicem k Uspéchu je proto ¢asnd a komplexn{
Ié¢ba samotného diabetu i pfidruzenych rizikovych
faktord.

Jak jsme na tom v CR s informacemi od lékai
Nejnovejsi prizkum spolecnosti IQVIA9, ktery uspofddala
pro spole¢nost Novo Nordisk v kvétnu 2018 na téma
srde¢né-cévni onemocnéni mezi pacienty s diabetem
povazuji nadvahu, vysoky krevni tlak, koufeni a vysokou
hladinu cholesterolu. Tedy témér vse, ¢im vétsSina z nich
trpi. AZ polovina z celkem vice nez 500 dotdzanych
pacientl si uvédomuje, Ze je ohrozenéjsi srde¢nim
infarktem a mozkovou mrtvici. Zaroven 7 z 10 dotdzanych
priznalo zkusenosti s nékterym z projevi srdec¢neé-cévnich
onemocnéni — v pfipadé diabetik( starsich 60 let (48 %
dotazovanych) to bylo dokonce 9 z 10 dotdzanych! Navic
vétsina z nich uvedla, ze byla o kardiovaskuldrnich rizicich
diabetologem nebo praktickym lékafem informovéna
pouze na zacatku své nemoci.

T

Soucdsti preventivni akce, kterd se jiz tradicne konala
na Karlové namesti, byl i tzv. pochod proti diabetu.

Vice informaci naleznete na strankdch www.dendiabetu.cz

Pouha uprava zZivotniho stylu nestaci

.V soucasné dobé je na lécbu cukrovky jednotny nézor.
Jakmile je potvrzena, pak je ihned od zacatku zapotrebl
uzivat celozivotné Iéky, a to spolu se zachovavanim
vhodné Zivotosprdvy (kazdodennim pohybem, vhodnymi
dietnimi opatfenimi a vedle toho i dobrym psychickym
stavem),“ vysvétluje prof. MUDr. Jan Skrha, DrSc., MBA,
z 3. interni kliniky VSeobecné fakultni nemocnice v Praze
a 1. LF UK. Moderni farmakologie umi dobfe kontrolovat
jak vysoky tlak, tak poruchy metabolismu tuk( a cukrd.
,Je ovsem tfeba zdlraznit, Ze samotné léky na cukrovku
nestaci a bez vyse uvedené Zivotospravy se nepodaff
dovést cukrovku do poZzadovaného stavu kompenzace,”
upozorfiuje prof. Skrha. Diabetes je bé&h na dlouhou trat
a jeho Uspéch zalezi na systematické a trvalé spolupraci
pacienta a Iékarfe. Zdsadni roli hraje motivace nemocnych
k dodrzovani 1é¢by, dietnich a rezimovych opatfent.
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sestry v akci

Misto nadeje pro zivot

Na jednotku intenzivni a resuscitacni péce Kliniky déti a dorostu VFN se dostdvd
rocné kolem 270 déti. Od novorozencii s nizkou porodni hmotnosti az
po dospivajici adolescenty. Diivod je u vsech stejny: selhdvdni Zivotné ditlezitjch

[funkct, primé ohrozeni na Zivoté. Na tomto jedinecném pracovisti, kde denné

resi pripady na hranici Zivota, pracuje jiz 25 let stanicni sestra Mgr. Martina

BASKOVA.

Jsem zde od roku 1993, kdy jsem skoncila stfednf
zdravotnickou Skolu. Vlastné mi mé misto nasel tatinek,
ktery tehdy sédm mél zaméstnani v Praze a doslechl se,
Ze na KDDL VFN hledaji sestry. Zkusila jsem to a uz jsem
zGstala. Je to velmi psychicky i fyzicky ndro¢nd préace,

to nezakryvdm. Pracuji tady proto, ze se dodnes uc¢im
kazdy den nové véci, odborné stale rostu. Zdokonaluji
se ipo 25 letech. Stac¢i zavzpominat na postupné kroky:
zdkladni péce o pacienty, specidlni, vysoce specializovana
péce, transporty. Ndsledovaly nové ventilacni metody
(HFQV, iNO), fizend hypotermie, ECMO, nova pfistrojova
technika. To ¢lovéka udrzi v pozoru.

Na&s bézny pracovni den? Nikdy nevime, co se bude dit
Samoziejmé mdme Ukony napldnované, ale vétsina tkold
pfichdzi s okamzitou situaci, zménou zdravotniho stavu
pacientd, s novymi pfipady. Standardné jsme schopni
se postarat o 8 az 10 pacientld s nutnosti umélé plicnf
ventilace. Mdme klasickou kazdodenni napldnovanou
péci, ta je dand jako na kazdém pracovisti. Akutni péci
napldnovat nelze. Kdyz jdu rédno do prace, nikdy nevim
stoprocentné, co se bude dit. Zddny den nenf stejny.
Ato mé bavi.

Pfevozova sluzba, fizend hypotermie novorozenct

i mimotélni membranova oxygenace (ECMO)

Cést nadi préce jsou prevozy kriticky nemocnych novorozenct]
z Prahy i Stfedoceského kraje, v piipadé potieby specializované
péce iz celé Ceské republiky. Ti se pievézeji v ptipadé
nutnosti na nase oddéleni z mist, kde neni mozné
poskytnout vysoce specializovanou péci. Dalsi déti
se prevéazeji na specializovand vysetieni do jinych
nemocnicnich zafizeni. Zvlastni kapitolou jsou prevozy
tézce nemocnych pacientd s obéhovou a dechovou
nedostatecnosti, kterd nenf zvlddnutelnd konvenénim
zplsobem. Tito pacienti jsou pfed transportem pfipojeni
na ECMO a jsou pfevdZeni na nase pracovisté. Pred
vyjezdem k takovému pacientovi je potfeba pfipravit
pfistrojové vybaveni, materidl podle aktudiniho stavu
pacienta, svolat ECMO tym. ECMO tym musi byt vzdycky
slozen z Iékafe pediatra intenzivisty a détské sestry
nejlépe se specializaci ARIP v pediatrii - ty zajistuje nase
oddéleni - kardiochirurga s instrumentarkou a perfusionisty

- odbornika, ktery se staréd o ECMO pfistroj. Kdyz
dorazime na misto, mdme pfesné rozdélené role. Kazdy
takovy pfevoz je rizikovy, protoze trva urcitou dobu, kdy
jsme mimo nemocni¢ni zafizeni. Musime byt pfipraven(
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Foto: Martin Ctvrtecka

na rlizné alternativy vyvoje stavu nemocného. K tomu
jesté pfistupuji problémy s Ceskou dalni¢nf siti. Letecké
transporty jsou zatim u nds sporadické. Kromé uvedeného
bych jesté chtéla zminit péci o novorozence, kteff
prodélali b&hem porodu nebo tésné po porodu zavazny
nedostatek kysliku — tzv. asfyxii. Nase pracovisté bylo
prvni v Ceské republice, které zatalo uvedenou metodu
pouZzivat na zékladé zahrani¢nich zkuSenosti a zaroven
mame i nejvétsi soubor takto 1é¢enych déti. Je to zatim
jedind metoda, kterd mlze zmirnit ndsledky prodélané
asfyxie. Podstatou této 1éCby je zchlazeni organizmu

na teplotu 33-34 °C po dobu 72 hod. Dalsi specializacl
naseho pracovisté je péce o kriticky nemocné déti

s dédi¢nou poruchou metabolizmu. Diagnosticka i Ié¢ebnd
péce o tyto pacienty probiha pouze na nasi klinice.

Nové posily? Spis stdly tym

VétSina soucasného persondlu oddéleni je stala. Sestry
se vracejl po matefské, pracuji zde léta. Nekdy si nas
novéacci najdou sami, kdyz zjisti, jak zajimavé pfipady
|é&ime, jak pestra prace u nas je. Ti pfichdzeji programove

za zkusenostmi, adrenalinem, novymi znalostmi a dovednostmi.
A maji pravdu. Jsem pfesvédcena, ze z hlediska odborného
profesniho rdstu toto pracovisté nabizi neskute¢né mnoho.
Pak se objevi obcas jednotlivci, Casto mimopraZzsti, kteff
hledaji zaméstnani.

Dlouhodoby podstav ma sva opodstatnéni

Snazime se ziskat nové kolegy, chodime po skoldch,
prezentujeme vysledky nasi prdce, mame FB stranky.
Prfesvédcujeme studenty na praxich, ale Uspéchy jsou
minimalni. Dlouhodobé je zde podstav. Tvrdim, ze je
obrovska chyba uz ve vzdéldvani. V nastaveni u¢ebnich
pland a systému. Dlouhd Iéta chybélo kvalifikacni
studium v oboru Détska sestra. Dosavadni praxe pro

sestry v akci

ziskdni specializace ARIP v pediatrii je takova, Ze sestry
jako prvni vystuduji specializaci Détskd sestra a na to
navazuje dalsi vzdélavani - ARIP v pediatrii. To znamena,
ze sestry studuji dvakrdt déle, dvé specializacni studia
nez sestry u Ilizek dospélych pacient(i. Dnes jiz kvalifikacni
studium Détska sestra existuje, ale prozatim nejsou
78dné absolventky.

Psychicka ndroénost i obava z détskych pacientt

Tim, ze se studenti s pediatrii setkavaji pfi studiu minimalne,
slychdvam nézor, ze se détskych pacientl ,boji. ,Bojim
se 0 né pecCovat, nepoznam, jaké maji potfeby.“ Maji
obavy z narocnosti préce na oddélenti, strach z toho, jaké
pfipady zde oSetfujeme. VSechny tyto faktory hraji proti
zdjmu mladych sester. Je to logicky strach z nezndmého.
Ve chvili, kdy poznaji déti, prdci s nimi, okamzité se jim
tato specializace zalibl.

To nejhezéi na mé praci?

KdyzZ dité odejde naprosto zdravé dom(. To je stoprocentn(
Stésti a radost. Druhé nejhezli je, ze pracujeme v tymu,
jednotné, mdme vSichni stejny cil: pomahat, snazit

se détem i rodi¢dm jejich situaci ulehdit. Jsme k rodi¢im
vstficni, snazime se je zapojit do péce o déti, jak jen
to umoznuje jejich zdravotni stav. Jakmile to dovoli stav
détf, jsou jejich maminky pfijaty ke spole¢né hospitalizaci.
Navstévy rodicd jsou prakticky mozné kdykoliv.

Prani do letosniho roku?

Zlepseni celkové situace ve zdravotnictvi. Finanénf,
persondini, organiza¢ni zélezitosti. Pfdla bych si dostatek
sester a dal$tho persondlu, dostatek financi na platy

a provoz oddélent. Vice odpocinku pro persondl. Abychom
byli stdle takovy tym, jaky jsme. A aby kazdy pacient,
ktery prijde, odesel zdravy zpatky domd.
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100 let republiky

28. rijen 1918 a Vseobecna
nemochice mezi dvema valkami

doc. PhDr., Ludmila Hlavackova, CSc.
MUDr. Jan Bfiza, CSc., MBA

Vznik Ceskoslovenské republiky v ffjnu roku 1918 byl
vyvrcholenim snah o narodni sebeurceni ¢eského

a slovenského naroda. Projevil se ve vSech oblastech
Zivota spolecnosti. Pfevzetim pravniho i z velké ¢asti
tzemniho systému monarchie s vyjimkou zdkona, které
byly v rozporu se zakony vyhldSenymi se vznikem
republiky, byla v8ak velkd kontinuita instituci a jejich
kondni zejména v oblasti spravniho préva. Reditelem
VSeobecné nemocnice v Praze byl nadéle az do odchodu
do dlchodu v roce 1923 Dr. Friedel. Byl vystfiddn

Dr. Doskarem.

Pracovna prednosty

VSeobecna nemocnice byla zfizovdna Fondem VSeobecné
nemocnice a byla velmi silné, byt ne organizac¢né,
spojena se zivotem prazské univerzity. V obdobi vzniku
Ceskoslovenské republiky doslo v univerzitnim svété

k vyznamnym zmeéndm. Z ndzvu univerzity bylo odstranéno
jméno cisafe Ferdinanda, které bylo soucdsti ndzvu
univerzity od pobeélohorské doby. Vymezenf ¢eské

a némecké univerzity v Praze kodifikoval zdkon z 19. Unora
1920. Stanovil, Zze pokracovatelkou starobylého Karlova
uceni's prdvem oznacovat se Karlovou univerzitou je
Ceska univerzita. Némeckd ¢ast neékdejsi Karlo-Ferdinandovy
univerzity se stala Némeckou univerzitou v Praze.

V postaveni prazské univerzity doslo ke zméné i zalozenim
novych univerzit — Masarykovy v Brné (28. 1. 1919)

a Komenského v Bratislavé v roce 1919 (11. 7. 1919). Soucasti
novych univerzit byly od zacatku i I€ékarské fakulty. Kliniky
Karlovy univerzity a Némecké univerzity byly nadéle
oddélenimi VSeobecné nemocnice a stfidaly se v pfijmu
nemocnych podle kalendéfniho rozpisu. Ceétina se stala
statnim jazykem a zdravotni personal némeckych klinik

a oddéleni byl povinen Uredné siji osvojit a podrobovat se
zkouskam podle viadniho nafizeni z Unora 1926. Personal

¢eskych klinik a oddéleni vzhledem ke stfidédni se v pifjmech
nemocnych musel nadéle ovlddat némcinu. Praxe ¢asto
nebyla, zejména na némeckych klinikdch, adekvatni,
promitala se do fady stiZnosti a nemocnice pofddala

i bezplatné pllrocni kursy ¢estiny pro némecké sestry.
T
1t

Ordinace

Od pocatku, respektive jiz pred oficidlnim zaloZzenim,
prazska Karlova univerzita pfispéla ke vzniku a rozbéhu
novych univerzit na zaddoucf Urovni. Prazska lékarska
fakulta vyznamné pfispéla ke konstituovani profesorského
sboru a viibec redlnému ustanoveni novych Iékafskych
fakult. Rada odbornikél prazské fakulty a tim i Véeobecné
nemocnice odesla na nové ustavend prfednostenska
mista v Brné a Bratislavé, jako napfiklad prof. Kostlivy
(pfednosta Chirurgické kliniky v Bratislavé).

Postupné v nové republice dochdzelo ke zménam
sluZzebnich a dalsich pfedpis( urcujicich pravidla pro
financovanii VSeobecné nemocnice. Problémy vSak
stéle pretrvavaly a ani v obdobi prvni republiky neustaly
dohady o vysi finanéniho pfispevku na klinickd pracovisté
ve VSeobecné nemocnici. Ministerstvo zdravotnictvi tvrdilo,
Ze vysoké zadluzeni Fondu VSeobecné nemocnice
hranicici s nebezpelim Uplného finan¢niho rozvratu bylo
zplsobeno tim, ze statni sprava vyucovaci dostatecné
nepfispivala na prazské kliniky, a¢ prostor jimi uzivany
byl vétsi nez oddéleni. Ministerstvo Skolstvi tvrdilo, ze nemdze
ze svych prostiedkd zvySovat klinické piispévky,

a ministerstvo financi radilo Fesit finan¢nf situaci nemocnice
cestou Uvérl. Statni samostatnost sice zbavila Ceské
kliniky a oddéleni opravnéného pocitu nespravedlivého
feseni finan¢nich otdzek z ddvodl ndrodnostnich, aviak
jako takové je nemohla odstranit vzhledem k omezenym
moznostem mladého stdtu zmitaného celosvétovymi
hospodafskymi problémy mezivdlecného obdobi.
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Stavebné se v mezivéle¢né dobé mnoho velkého neudalo.
Po celou dobu vsak byla vedena diskuse a zpracovdny
studie na komplexni pfestavbu nemocnice, takze vetsi
stavebni projekty nebyly zahajovany. V roce 1921 byla
dokoncena vystavba Gynekologické kliniky (dnes II.
chirurgickd klinika) zahdjena r. 1915. V tésné povalecné
dobé hrozilo, ze hruba stavba této budovy bude pfeménéna
na byty. Tomu zabranilo vystoupeni profesorského sboru
Ceské Iékarské fakulty. Prof. Pitha navic prosadil nékteré
zmény v planech, které umoznily, aby Casopis Iékaf
¢eskych napsal ,ze hlavné po strance vedeckého zafizenf
jest chloubou univerzity*.

Poté se vsak jiz dlouho nestavélo s vyjimkou nékterych
staveb pfipravenych jesté v dob& monarchie. Slo

o pfistavbu I. chirurgické kliniky pozadovanou jiz od roku
1902 prof. Maydlem a realizovanou podle pland

z roku 1919 v letech 1922-23. Pfistavéno bylo severni
kifdlo kliniky s ambulanci, IGzkovym oddélenim

a operacnimi saly. Kolaudovano bylo v roce 1925. V roce
1921 byl zpracovan projekt na pfistavbu mansardy nad
O¢&ni klinikou (v Josefinském traktu) s 18 pokoji pro
78 oSetfovatelek, tfemi mistnostmi pro asistenty, inspekénim
pokojem a archivem. V letech 1923-1929 byla podle
ndvrhu arch. M. Tereby postavena moderni nemocnicni
kuchyné a prddelna (pavilon ,u komina“) zkolaudovana

v roce 1931. Kolem vystavby tohoto pavilonu byla fada
problém(, které zndme i dnes. Pozadavek s prvnimi
ndcrty vznikl jiz v roce 1901, pldny az 1910. Stavba
vyvolala protesty ¢lenl Klubu za starou Prahu, ktefi se
ohrazovali ,zabarikddovdnim“ panoramatu za Palackého
pomnikem vysokym kominem.

Nemocnicni pokoj

V letech 1923-1925 byl postaven a v roce 1926 zkolaudovan
obytny dim pro oSetfovatelky Na Hradku (dnesni
feditelstvi) s tim, ze nemocnice ma k dispozici ubytovny
v Neklanové a Klimentské ulici a v aredlu DAK. V letech
1927-30 byla zvysSena budova . interni kliniky o 3. patro
a provedena modernizace zbylych pater. V roce 1934
byla dokoncena pfistavba pavilonu ORL kliniky.

Od roku 1936 se jednalo o vystavbé noveé, moderni kotelny.
Jako vhodny prostor byl vybrdn jih aredlu nemocnice podél
Bendtské ulice, kde bylo Sest nouzovych pfizemnich
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pavilon(. Projekt zpracovali Ing. F. Balcdrek a Ing. Kapp,
zndmf predstavitelé mezivdle¢né modernf architektury.
Stavba zahdjend na podzim 1939 byla dokoncena az
v roce 1948. Stavba je cenéna jako architektonicky
zdafilad ucelova stavba.

Stavebni zmény v mezivdle¢ném obdobi byly ukonceny
v roce 1938 po prestéhovani Vojenské nemocnice

z aredlu U Nemocnice 1 do StfeSovic Upravou uvolnénych
prostor.

e

Posluchdrna

Nemocnice stdle neméla dostate¢nou lGzkovou kapacitu
zejména pro dolécovani pacientd, a tak uzavrela v roce
1922 smlouvu s Ustavem pro rekonvalescenty v Tuchoméficich
na kapacitu 100 laZek. Prodlouzena byla i smlouva

s Ustavem milosrdnych sester Pod Petfinem a v roce
1939 obdobna smlouva s alzbétinkami Na Slupi.

V letech 1927-1937 byly pro rozsifeni nemocnice postupné
zakupovany pozemky, které vSak vétSinou pro uvazované
Ucely nebyly pouzity. V roce 1932 byly zakoupeny

3 domy na Karlové ndmésti, pro stavbu ¢eské polikliniky
a stdtni oSetiovatelské Skoly. Stavba fakultni polikliniky
probihala postupné. Prvni ¢dst, dnedni budova A, byla
dokoncena v roce 1939, a budova B, tzv. ,Zdkovsky
domov* s frontou do Karlova ndmésti, byla dokoncena
zacdtkem Sedesatych let. V roce 1939 darovala firma Petschek
Fondu VSeobecné nemocnice tzv. Petschklv paldc se
sousednim domem. Nemocnice sice dim prevzala, ale
bezprostfedné poté byly objekty zabrany némeckou
okupac¢ni mocf, kterd z nich ucinila neblaze proslulé
sidlo gestapa. Vraceny byly v roce 1947, kdy byly
pronajaty ministerstvu zahrani¢niho obchodu.

Tim jsme se v8ak dostali az do neblahé doby po
Mnichovské dohodé a némecké okupace, kterd pfinesla
mnoho utrpeni a omezen( pro ¢esky nérod a jeho
vzdélanost. Doby, kterd si vyzddala fadu Zivotd v rdmci
genocidnich ¢ind okupantd.

Aktudini doba je po strance narodni'i ob¢anské svobodna,
ale v rémci provozu nemocnice i pfi fesenf jejiho rozvoje
mame nékteré problémy, které fesili i nasi predkové mezi
vélkami.
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Darci jsou nedocenéeni

Ve Fakultnim transfuznim oddéleni Vieobecné fakultni nemocnice v Praze
pracuje od roku 1989. Toto oddélent denné transfuznimi pripravky zajistuje
kromé viastnich pacientii ve VEN jesté odbérovd centra v Jiblavé, Pribrami,
Chrudimi, kolosy jako je Fakultni nemocnice Motol. .. Berou to jako kazdodenni
rutinu, pritom pracuji s unikdtem. Lidskou krvi. Pani primdrka Daniela
DUSKOVA by rdda vrdtila prestiz ddrciim krve. Maji ji vSude na svété, ale
u nds se néjak zapomind na to, jaky poklad krev je...

Zijete oddélenim témér tricet let. Co se za ty roky udalo...

.Nase transfuzni oddélenf je, feceno soucasnou tzv.
technickou terminologii, zafizenim transfuzni sluzby II.
typu, coz znamena s kompletnim spektrem ¢innosti,
které mlze provadét transfuzni oddélent. Laicky feceno,
nase ¢innosti zac¢iaji ziskdvanim darcd, jejich odbérem,
zpracovavanim odbér(, vysetienim, které s tim souvisi.
Soucdsti naseho pracovisté je i krevni banka, kde se
pfipravuji transfuze pro konkrétni pacienty a také se zde
provddeéji imunohematologickd laboratorni vysSetren(
souvisejici s podanim transfuze krve. Af se jiz jedna

o transfuzi erytrocytl (Cervenych krvinek), plazmy nebo
krevnich desti¢ek. Provadime zde i tzv. prenatdini laboratorni
imunohematologicky screening, tj. laboratorni testy pro
gynekology, porodniky, hematology. Nasich ¢innostf je
celd fada, vSechny jsou dileZitou soucasti I€¢by mnohych
pacientd. Ambulantné provddime i nékteré 1é¢ebné
vykony s vyuzitim pfistrojd, tzv. separdtor( krevnich
slozek. Ale vzhledem k tomu, Ze jsme momentdiné dosti
omezeni prostorem, nemizeme moc expandovat, takze
i provadéni lé¢ebnych odbérd mame limitovdano nasimi
soucasnymi moznostmi technickymi a prostorovymi.

Mohli bychom toho délat mnohem vic. Uz se té&Sime,
az bude hotovy novy komplementovy pavilon, abychom
mohli provddét vse, co si pfejeme a co dokdzeme.”

To asi souvisi s plany, kam oddéleni dovést

,Préla bych si, abychom méli stabilni darcovsky registr,
byli sobéstacni a mohli se spolehnout jenom na nas
registr. Abychom dokdzali zabezpecit transfuznimi
pfipravky nejen pro VFN, ale i pro nase smluvni partnery.
Moc bych si pféla, abychom meli vzdy k dispozici

takové technologie k vySetfovani a zpracovani krve,
O to v soucCasné dobé usilujeme a véfim, ze toho
dosdhneme v pribéhu nékolika pfistich mésicd.

Po pfestéhovani do novych prostor (pokud budeme
mit $téstf, tak za nékolik let by se to mohlo podafit 3))
bychom také rddi rozsitili spektrum provddénych
IéCebnych vykonl o ty, které vyZzaduji specidlni zdzemf.
Pacientl pfibyva a pracovisté, kde jsou tyto vykony
provddény, maji tak nékdy naplnénou kapacitu. Proto
bychom radi kolegdm pomohli. To jsou ma prani

do budoucnosti.”

Foto: Martin Ctvrtecka

Foto: Michal Schneider

Jaké jsou vase speciality?

,Mohu-li to tak fici, pfipravujeme ,speciality” pro
pediatrii. To znamen43, Ze pfipravujeme pro détské
nebo dokonce jesté nenarozené pacienty transfuznf
pfipravky se specifickymi vliastnostmi. Takové pfipravky
se nepfipravuji rutinng, ale pouze na zakladée konkrétniho
pozadavku. Détsky |ékaf potfebuje pro své pacienty
obvykle transfuzni pfipravky s malym objemem, ale vyssi
Lhustotou®, tedy s vy8si hodnotou Cerveného krevniho
barviva. My takovy transfuzn( pfipravek pfipravime dle
zaddni na miru kazdému détskému pacientovi. A to

v ¢asovém horizontu nékolika hodin. Rada pracovist takoveé
transfuzni pfipravky nepfipravuje, proto pfipravujeme
speciality pro pediatrii i pro pracovisté mimo VFN, napf.

i pro Fakultni nemocnici Motol. V podstaté jsme schopni
vyhovét komukoliv, kdo potfebuje.”

Pro koho, kromé VFN, vlastné pracujete?

,Nase zakladni povinnost je zajistit substituci VFN, déle
spolupracujeme s partnerskymi odbérovymi centry,
ktera odebiraji darce krve z vlastniho registru, a my pak
odebranou krev zpracovdvdme a provdadime predepsand
vysetfeni. Je to spolupréace oboustranné vyhodnd. Nasi
partnefi nemaji starost se zpracovdnim a vySetfenim
a my zase ziskdme dalsi odbéry navic pro nasi vlastni
potfebu. Takovy typ spoluprace se vlastné denné
odehrdva napfi¢ celou republikou mezi zdravotnickymi
zafizenimi na riznych trovnich. Typickym pfikladem je
situace, kdy néjaké transfuzni oddéleni potfebuje pro
konkrétniho pacienta transfuzi s urcitymi vlastnostmi
(konkrétni antigenni vybavou erytrocytll), ve svém
registru nema vhodného darce, tak se poptdva u ostatnich
transfuznich oddéleni. Z vlastni zkusenosti mohu Fici,
Ze tato spoluprdce funguje velmi dobfe a timto za ni
véem koleglim velice dékuji.”

Pfi tomto objemu a mnozZstvi potiebnych je jedina
otdzka: Kolik mate darcii?

LV registru asi 10 000, ovsem kdybychom meli jen ty,
stacito mozna pro VSeobecnou fakultni nemocnici. Uz
bychom nedokazali zajistit nikoho jiného. A naSe moznosti
pomoci ostatnim transfuznim oddélenim v pfipadé
mimofadné situace by byly také velice omezené. Proto

si cenim dlouholeté spoluprdce s nasimi mimoprazskymi
partnery, které jsem jiz zmifovala. Za rok zpracujeme asi
35 000 odbérd, z toho jen 10 — 11 000 jsou nase mistn{

nasi |ékari

a zbytek odbeérova centra. Bez nich bychom tak snadno
nase ukoly splnit nedokdazali.”

Jak se vam zije? Boj konkurence je pry fakt nekaly
,Zafizeni transfuzni sluzby nepovazuji za konkurenci.
Jsou to partnefi se spolec¢nymi cili. Ale neda mi to, abych
nezminila tzv. komercni odbérova aferetickd centra. Napf.
v Praze je jich nékolik. Tato centra plati ddrcdim za dar
plazmy, a dokonce, kdyz darce pfivede nekoho dalsiho,
ziska jesté vyssifinancni odmeénu. Nechci se poustét do
posuzovani vhodnosti a nevhodnosti a ev. rizika spojeného
s finan¢ni odménou bezprostfedné spojenou s darem
plazmy nebo krve. Zminim jen relativné ,nevyznamnou
skutecnost*, kterd se tykd ndboru darct plazmy komercnimi
centry. Darclim je napf. slibovano, Ze jim bude sdélena
jejich krevni skupina pfi nékolikdtém odbéru. Ale darce
krve ma prdvo védét vysledky predepsanych vysetien(
souvisejicich s odbérem, tedy i vysledek vysetieni krevn{
skupiny. Tak bychom mohli pokracovat. Na zdkladé
informaci nebo i dotazl dércl, ktefi maji zkuSenost

s odbérem nebo i opakovanymi odbéry v komercnich
aferetickych centrech, si myslim, ze pfistup k ddrcim
krve a odbériim vibec tzv. ,klasickych transfuznich
oddéleni” a ,tzv. komercnich aferetickych® je odlisny.
Ale to bychom se dostali nékam jinam :). Nasi snahou
je ziskat stabilni registr ddrcd, ktefi pfichdzeji pomoci
opakované, nechceme vyuzivat nejkratsich moznych
interval(l mezi jednotlivymi odbéry. Nejkratsi intervaly
mezi odbéry jsou rezervovdny pouze pro mimofrddné
situace. Dérce si Setfime. Jsou pro nds velmi cennfi.”

Jakou mate radu pro vase darce?

,Méli by chodit opakované, pravidelné a necekat

na vyzvy, protoze kdyz se stane katastrofa, tak uz je
pozdé. Kdo pfijde v situaci, kdy v televizi slysi, Ze je
tfeba krev, je ,pozdé“. Krev se musi nejdfive odebrat,
zpracovat, vysetfit, coz néjakou dobu trva. Obvykle
krev odebrand dopoledne je pfipravena pro pacienty
az odpoledne. Zranéni ji potfebuji hned. Nejlépe pomaha
ten, kdo chodfi pravidelné. VSech si moc vazim a dékuji
jim za pomoc.”

Jak se stat darcem? — VSechny informace najdete na:
http://www.vfn.cz/pracoviste/kliniky-a-oddeleni/
fakultni-transfuzni-oddeleni/

e
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Zlepseni diagnostiky

cirhozy jater

Lékari IV. interni kliniky — kliniky gastroenterologie a hepatologie 1. LF UK
a Vseobecné fakultni nemocnice v Praze na dlouhodobém sledovini velkého
mnozstvi pacientil s cirhdzou ukazuji, Ze osteopontin mimo jiné dobre predvidd
dobu preziti této vazné nemoci. Do budoucna by moblo testovini na pritomnost
tohoto proteinu v krvi nahradit invazivni vysetient, kterd pacienty se zdvaZnym

onemocnénim jater zatézuji.

,Nase védeckad skupina Iékafl se zabyva problematikou
jaterni cirhdzy roky, systematicky jsme se ji zacali vénovat
v devadesétych letech. Rada nasich vysledkd je déna
dlouhodobym sledovdnim pacientd a tento tspéch
je vyusténim dlouhodobé prdce zkoumani progndzy
a osudu nemocnych s jaterni cirhézou,” fikd vedouci
vyzkumu prof. MUDr. Radan Briha, CSc.

Osteopontin je signaini molekula, kterd pomaha stabilizovat
kostni tkdn, v niz byla také poprvé popsdna. Molekula

se ale uplatiuje v fadé dalich procesd v organismu.
Signalizuje napfiklad informaci o zanétlivych parametrech,
o projevech a stupni poruseni tkdné. A prave tuto jejl
schopnost Iékali vyuZili pro sledovani pacientd s cirhdzou,
coz je i ve svétovém méfitku novy pfistup. ,Cim je jaterni
tkdn poskozengjsi a obsahuje vétsi mnozstvi vaziva, tim
vice reaguje i produkci osteopontinu. Jeho pfitomnost Ize

vysetfit snadnym testem a vyrazné souvisi s progndzou.
Cim vy$éi je hodnota osteopontinu, tim je prognéza
cirhotického onemocnéni horsi,” vysvétiuje profesor
Briha, jehoz vyzkum je ve svétovém méfitku cenén

i pro nezvykle velkou, a tudiz dobfe vypovidajici skupinu
Citajici 150 sledovanych pacientd.

Onemocnéni cirhézou mé dlouhodoby vyvoj. Zpocéatku
nemusi mit pacient zadné potize a kromé podrobného
vysSetfeni nelze onemocnénf zjistit. Pfi pokracujicim
chorobném procesu se jiz ale kromé jiného zvysuje krevni
pretlak kolem jater. Tim vznika tzv. portdini hypertenze,

s Nniz uz souvisi mnoho komplikacf, na které tito pacienti
vétSinou také umiraji. Zédvaznymi jsou napf. krvdcen(
z jicnovych varixd, vznik ascitu — tekutiny, kterd se
hromadi v bfisni dutiné — vznik encefalopatie, ovlivnéni
mozkové ¢innosti nebo porucha krevni srazlivosti.

Na IV. internf klinice 1. LF UK a VSeobecné fakultni
nemocnice v Praze se Iékafi snazi tyto komplikace

co nejdfive odhalit, pfipadné jim pfedchdzet. Prave
vysSetfeni pfitomnosti vysoké koncentrace osteopontinu
mUze ukdzat, Ze se rizikova situace blizi. Navic mlze toto
testovani nahradit rliznd invazivni vySetfeni, napf. méreni
tlaku kolem jater, které probiha klasickou katetrizacf
(invazivni sondovani cévniho fecisté), nebo gastroskopické
vySetfeni, kdy Iékafi s vyuzitim endoskopie patrajl

po jicnovych varixech.

VySetreni hladiny osteopontinu v krvi dosud neni standardni,
vykonové hrazené zdravotni pojistovnou, a prozatim
je stdle financovédno pouze z prostfedkl vyzkumnych
projektd. Jde ale o velmi jednoduchou laboratorni
metodu, kterd by do budoucna mohla nahradit invazivni
Védci jiz nyni dokdzou prostifednictvim vySetfen( rozfadit
nemocné na ty, ktefi jsou stabilni ¢i bez komplikacl
cirhdzy, a ty, u kterych se mize ¢asné projevit
nékterd z komplikaci cirhézy a zkratit tak Zivot
nemocného.

Foto: www.vfn.cz

Foto: www.shutterstock.com

Na konci roku 2018 za tento vyzkum ziskal prof. MUDr.
Radan Briha, CSc., ocenéniv prestizni mezinarodni
soutezi Dr. Bares Award. U této pfilezitosti jsme mu
polozili nékolik dotaz(:

1. Pro¢ je tak dulezité mit zdrava jatra?

Jatra hraji Ustfedni dlohu v metabolismu naseho organismu.
Jsou vlastné takovou metabolickou tovdrnou a aktivnim
filtrem. Tvofi se v nich bilkoviny i jiné latky nezbytné pro
fungovani naseho organismu, v jatrech se uklada nebo
naopak v pfipadé potieby uvolnuje do krevniho obé&hu
glukdza, probihd v nich pfeména a odstranovani veétsiny
cizorodych latek (zdaleka nej¢astéjsi cizorodou latkou,
kterou jsou jétra nucena odstranovat, je nejspise alkohol).
Tvofi se v nich ZIug, kterd je nezbytnd pro spravné trdveni
tukd.

2. Pro¢ nase jatra trpi?

Musime rozliSovat mezi akutnim jaternim poskozenim
(které az na vzdcné vyjimky odezni bez ndsledk)
a chronickym stavem, ktery vede k dlouhodobé (¢asto
celozivotni) jaterni chorobé.

Mezi akutni stavy patii napfiklad virové hepatitidy A a E,
lékové poskozeni, rlizné otravy. Mezi akutni stavy patif

i infekéni mononukledza. Na ni se Casto svadi chronické
problémy s jatry, ale tak to nenf, ta vzdy zplsobi akutnf,
¢asove omezené onemocnént.

Jind situace je s chronickymi jaternimi chorobami. Trvald
pfitomnost poskozujiciho faktoru vede k chronickému
zanétu, tvorbé a ukladani vaziva a vzniku cirhdzy.
Nejcastejsi priciny takového stavu jsou chronické virové
hepatitidy (B a C), poskozeni pfi chronickém a nadmérném
prijmu alkoholu a poSkozeni'v souvislosti se zvySenym
ukladanim tuku pfi nadvéze, diabetu, zvysenych hodnotach
krevnich tuki. Uz dnes je tato tzv. nealkoholova jatern{
steatdza (ztu¢néni) nejcastéjsi chronickou jaterni chorobou
na sveéte. Postihuje az 25 % populace zapadnich zemt,
nevyjimaje déti a mladistvé.

Dalsi pfic¢iny souvisi' s poruchami imunitniho systému
nebo s vrozenymi chorobami, ale ve srovnani's témi vyse
uvedenymijsou méneé Casté.

3. Pozna i laik, Ze jeho jatra nejsou v poradku?

Prosté ztu¢nénf jater vétSinou sami nepozndme, dé se
odhalit vysetfenim jaternich testl nebo ultrazvukovym
vySetfenim jater. Samotné ztu¢nénf jater vsak nemus(
byt provdzeno zvysenymi jaternimi testy a nemusi mit
zésadni vliv na nase zdravi. Podstatna je piftomnost chronického
zdnétu. Nevime presné, pro¢ u nékoho zlstane choroba
ve stadiu prostého ztué¢néni a pro¢ u nékoho pokracuje
do cirhdzy.

Chronickad jaterni choroba se nékdy mUlze projevit
zvySenou Unavnosti, zazivacimi obtiZzemi, hubnutim, ale
vétsinou probiha skryté a projevi se az ve fézi pokrocilého
onemocneént.

K projevim pokrocilé choroby (cirhdzy) patii napft. zluté
zbarveni klze a sklér, otoky nohou, zvétSovani bficha,
krvéacivé projevy, krvdceni do zazivaciho Ustroji.

4. Kdy je ¢as vyhledat lIékare?

Pfiznaky patfici k jaterni cirhdze jsou uvedeny vyse.
Pokrocilé jaterni chorobé bychom vsak méli pfedchazet
a pfipadné jaterni onemocnéni zachytit v Casné fazi.
Varovnym znamenim by tak méla byt jakdkoli forma jaterniho
postizeni — ta by méla vést k podrobnému vysetfeni

a pfipadné vcasné lécbé. MliZze se jednat napfiklad

o ndhodny (i jednorazovy) nélez vyssich jaternich testd Ci
nahodny nalez jaterni steatdzy pfi ultrazvukovém vysetfeni
bficha. VSechny tyto stavy by mély byt objasnény.
Varovanim by také méla byt historie rizikového faktoru
(napt. krevnitransfuze pred r. 1991 ¢i zkusenost s nitroZilni
aplikaci drog pro hepatitidu typu C, ddle nadmérny pfisun
alkoholu ¢i pfitomnost metabolickych faktor( jako je

obezita, diabetes a vyssituky v krvi).
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5. Jaka ozdravna opatieni byste doporucil pro zdrava
jatra a) jako prevenci, b) jako soucast Ié¢by.

a) NepoSkozena jatra zddna zvlastni ,ozdravna“ opatfeni
nepotfebuji. NejlepSim opatfenim je omezeni dlouhodobého
pfijmu alkoholu na bezpecnou hranici a zdravy zivotni
styl v€etné stravovacich navyk(. Méli bychom znat svoji
hodnotu cukru, cholesterolu a tuk( v krvi. Souc¢asti
preventivnich prohlidek u I€kafe by melo byt vysSetfeni
jaternich test(.

b) Snad Zadny jiny orgdn nema tak Gzasnou schopnost
regenerace jako jatra. Napriklad po odstranéni 3 svého
objemu jatra dorostou béhem par tydnd do plvodniho
objemu a funkce. Podobna situace je pfi akutnim jaternim
poskozeni — naprosta vétsina akutnich jaternich poskozeni'se
upravi do normalniho stavu a nezanechd zadné nésledky.

Vyvoj chronické jaterni choroby trvd desetileti. Platf,
Ze odstranéni vyvolavajicino ¢initele mize znamenat
zastaveni procesu vyvoje cirhdézy ¢i dokonce obrdcen(

tohoto vyvoje a postupné odstranéni prebytec¢ného
vaziva. Musime dat ale jatrdm Sanci na regeneraci.
RUzné populdrni pfisné diety, podpuirné Iéky a latky tzv.
ocistujici jatra nijak nefunguji. Dfive se IéCilo dietou —to

je dnes prezitek, zadnd specidini jaterni neexistuje. Pacient

s jaterni chorobou by se mél stravovat podle zdravého
rozumu, podle zasad zdravé vyZivy a strava by meéla
byt dostatecné pestrd. Jedinym smysluplnym dietnim
opatfenim je vlastné abstinence alkoholu. Jaternf
choroby se dnes Ié¢ podle pficiny — virové hepatitidy

se |é&f protivirovymi Iéky (mimochodem velky pokrok byl
uc¢inén v posledni dobé v 1é¢bé virové hepatitidy

C), alkoholovéd choroba se Ié¢i abstinenci, autoimunnf
choroby se I&¢ potlacenim imunitni reakce. A nealkoholové
ztuénéni Ize ovlivnit redukci vahy a zdravym Zivotnim
stylem.

Plati, Ze pokud odstranime pfi¢inu poskozeni a dodrzujeme

z8sady zdravé vyzivy, pak se jatra regeneruji svymi
vlastnimi silami.

eV V /

Rakovina slinivky brisni ma nejnizsi

miru preziti. Pomoci mUze vetsi zapojenti

praktickych lékaru, jsou presvedceni lékar
Vseobecné fakultni nemocnice v Praze

Rakovina slinivky brisni patii k nddorovym onemocnénim s nejhorsi prognézou,
umird na ni 95 % nemocnych. Divodem je jeji sloZitd diagnostika. Zpoldtku

se totiz nijak neprojevuje, a kdyz se objevi proni vyrazné priznaky, je uz nddor
na ucinnou lé¢bu prilis rozsireny. Zlepsit vysledky [écby by proto mohla
diislednéjsi véasnd diagnostika ze strany praktickjch lékaiii i verejnosti, kterd
by spolivala v odhalent jig nendpadnych vedlejsich projevii nemoci, jakymi jsou
bolesti bricha, ztrdta hmotnosti, nechutenstvi, svédéni kiize nebo nevolnost.

Pficina vzniku rakoviny slinivky nebyla doposud uspokojive
objasnéna. Podle vyzkum( se na ni mohou podilet
koufenli, genetické faktory, obezita, Spatna zivotosprava
a jiné nemoci (zanét slinivky, cirhdza jater ¢i diabetes).
Rozhodné se vSak jednd o onemocnéni, u kterého se
neustdle zvysuje pocet pacientd. Podle ddajd European
Cancer Observatory se v Evropé v soucasnosti vyskytuje
u vice nez 103 000 lidf, v Ceské republice ro&né onemocn{
skoro 2 500 osob. Devadesat pét procent pacientl
umird do 5 let od diagnostiky, ¢asto se vSak jednd

o jesteé kratsi dobu. ,U vétSiny nemocnych (50-60 %)
je diagndza stanovena v pokrocilém metastatickém stadiu.
Navzdory inovativni chemoterapii je pak u téchto
pacientd primérnd doba doziti krat$i nez jeden rok,”
uvadi prof. MUDr. Lubos Petruzelka, CSc., pfednosta

Onkologické kliniky 1. LF UK a VSeobecné fakultnf
nemocnice v Praze. Podle kvalifikované predpovédi
bude karcinom slinivky bfisni v roce 2020 druhou
nejc¢astéjsi pricinou smrti ze vsech nddorovych
onemocnéni. ,Vzhledem k témto statistikdm je pfimo
klinickou urgenci nalézt metodiku pro ¢asnou detekci
onemocnéni. Je potfeba zlepsit rychlost diagnozy,
zahdjenfi [éCby a vyvoje novych, Gcinnéjsich 1ékd,” dodava
prof. Petruzelka.

V raném stadiu je mozna efektivni 1écba
Pokud je nador odhalen vcas, je mozné pacienta zcela
uzdravit. Nejuc¢innéjsi (byt ne stoprocentni) Ié¢bou

je chirurgické odstranénf slinivky nebo jeji ¢asti. ,Tento
postup je mozny u limitované skupiny pacientd, aktudlné
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u 8—17 % z nich. Lze jej provddét pouze v piipadé, kdy
nador nenf lokdlné pokrocily a neni generalizovany, tedy
v prvnim stddiu onemocnéni, v pokrocilejsich stadiich Ize
operovat véak také, ale jen u omezeného poctu pacientd,
ktefl zareaguji na onkologickou lé¢bu: chemoterapii

¢i chemoradioterapii,” vysveétluje prof. MUDr. Zdenék
Krska, DrSc., pfednosta |. chirurgické kliniky — bfisnf,
hrudni a drazové chirurgie 1. LF UK a Vseobecné fakultni
nemocnice v Praze. V dalSich stadiich, jak bylo uvedeno,

se pak vyuzivd chemoterapie, radioterapie nebo biologicka
|éCba, které umoznuji bud pacienta operovat ¢i aspon
prodlouzit a zkvalitnit délku Zivota v pfipadech, kdy uz
odstranéni nddoru neni mozné. ,Pokud je nemoc
zachycena vcas, nabizeji se mnohem Sirsi moznosti
léCby. Zdkladem je resekéni vykon, tedy chirurgické
odstranéni postizené &asti slinivky, pfipadné i dalsich
postizenych orgdnl dle rozsahu onemocnéni. Tato lé¢ba
je pak doplnéna chemoterapii nebo radioterapif. Ty nicf
nadorové buriky, které nebylo mozné odstranit chirurgicky,”
pfiblizuje 1éEbu prof. Krska.

které mlzZe prakticky Iékaf odhalit, je vznik nebo rozvinuti
diabetu a rychly Ubytek vahy. MliZe se jednat o diabetes
T3¢, ktery je pfimo zplsobeny nddorem, nebo o zhoréenf
stavu u diabetu 2. typu. Takovéto zmény by mély Iékafe
varovat,“ upfesiiuje prof. MUDr. Jan Skrha, DrSc., MBA,
lékaf z Ill. interni kliniky — kliniky endokrinologie

a metabolismu 1. LF UK a V8eobecné fakultni nemocnice
v Praze.

Nejvéasnéjsim diagnostikem miize byt prakticky Iékar
Vzhledem k zévaznosti onemocnéni spustil spolek OnkoMajék
ve spolupraci se VSeobecnou fakultni nemocnici v Praze
projekt, ktery apeluje na praktické I€kafe a Sirsi vefejnost,
aby se na tuto problematiku vice zaméfili. ,Od z&fi 2018
do bfezna roku 2019 jsou ve 14 krajskych méstech
pofdddny pfedndsky pro praktické I€kare. Jejich cilem
je edukovat Iékare, na jaké pfiznaky se v ramci preventivnich
prohlidek zaméfit a jak postupovat, pokud budou mit
u nékterého pacienta podezfeni na karcinom slinivky.
Krome pfedndsek jsou pro né pfipraveny vzdelavaci

Diagnostika je slozita po vSech strankach

Ackoli v poslednich letech dosSlo ve vsech oblastech
gastroenterologické onkologie k vyraznym pokrok(m,
rakovina slinivky bfisni zastava tézko fesitelnym
problémem. Dlvodem je obtiznd diagnostikovatelnost,

a to ve vSech smérech. Pacient na sobé& nemoc v pocatecni
fézi nepozna, protoZe se projevuje nepatrnymi pfiznaky:
bolesti bficha, svédénim klZe, nevolnostmi. Stejné tak
je sloZité odborné vysetfeni. Kromé fyzikalniho vysetfeni
prohmatem bficha a lymfatickych uzlin a laboratornich
testll se k odhaleni nddoru vyuzivaji zejména zobrazovaci
metody (napfiklad ultrazvuk, pocitaCova tomografie,
magnetickd rezonance). Ten vSak v prvni fazi byva
velmi maly a ¢asto zakryty jinymi organy. Pravé proto je
potfeba nepodceriovat ani nenapadné pfiznaky a radéji
pfi jakémkoli podezfeni absolvovat potfebna vysetrent.
JVétsina pfiznak( uvddénych pfi diagnostice karcinomu
pankreatu je pozdnich, nebot se vyskytuji ve stadiu jiz
rozvinutého onemocnéni. Jednim z prvnich p¥iznakd,

materidly a webova strdnka slinivka.onkomajak.cz,”
pfedstavuje projekt Bc. Tomas Kruber, vykonny feditel
spolku OnkoMajak.

Novy projekt ma prestiz a vysokou podporu odbornikti
O tom, jak je problematika v€asné detekce karcinomu
slinivky ddlezitd, svédcii skutecnost, Ze projekt pod svou
zastitu prevzal ministr zdravotnictvi Adam Vojtéch

a Ceskd chirurgickd spoleénost CLS JEP. ,Prozatim

v CR neexistuje Gé¢inny screeningovy program. Leps(
informovanost praktickych Iékafd mdze pomoci dostat
pacienty v€as na specializovana pracovisté,” komentuje
prof. MUDr. Zdenék Kala, CSc., predseda spolec¢nosti.
To potvrzuje i pacient, jehoz Iékarka prihlédla k nespecifickym
priznaklm: ,Své praktické |ékafce jsem se svéfil, Ze mé
bolf zdda. Okamzité si mé pozvala do ordinace a pak
poslala na vSechna vySetfeni. To mi zachranilo zivot,*
svelil se vyléceny Frantisek Svétnicky.
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VEN narodnim koordinatorem
projektu SECURE — aktualni stav

Jiz od roku 2015 II. interni klinika kardiologie a angiologie tispéiné figuruje

na pozici ndrodniho koordindtora klinického hodnoceni SECURE v Ceské
republice, které probihd za vicelem prokdzat siéinnost kombinované
tablety ,polypill “ v sekunddrni prevenci kardiovaskuldrnich onemocnéni
u star$ich pacientii s neddvnym infarktem myokardu. Klinické hodnoceni
srovndvd vicinnost kombinované tablety polypill obsahujici 3 vicinné ldtky
(aspirin, ramipril a atorvastatin) se standardni péci, pri které jsou poddvdny
licinné ldtky ve 3 riiznych tabletdch. Projekt je financovin z rdmcového
programu pro v)}zkum a inovace EU HORIZON 2020.

Eurcpean
Comméssion

Na projektu SECURE participuje konsorcium jedendcti
partnerskych vyzkumnych instituci z Francie, Itdlie,
Madarska, Némecka, Polska a Spanélska. V Ceské
republice zastava Il. interni klinika VFN funkci ndrodniho
koordinatora. Krome VFN v Praze se této klinické studie
v rdmci Ceské republiky G¢astni dalich sedm center.

Do studie bylo planovano zafadit celkem 3 206 pacient(,
na jejichz randomizaci se melo podilet vice nez 96 aktivnich
center. Ke dni 31.10. 2018 byl ukoncen aktivni ndbor do
studie v centrech Ceské republiky, Francie, Madarska
a Polska. Do ukonceni ndboru se v rdmci ¢eskych center
podatfilo do studie zaradit celkem 174 pacientd spliujicich
pozadovand ndrocnd kritéria. Il. interni klinika kardiologie
a angiologie se se svym poctem 71 pacientd fadi na

4. misto v ndboru pacientl v celé Evropé. S ohledem
na protokol studie schvéleny Evropskou unii je prodlouzeno
sledovani pacient( do konce roku 2020 tak, aby bylo
docileno Zadouci monitorace U¢inku kombinované
tablety polypill minimélné po dobu 2 let.

Centra v Itélii, Némecku a Spanélsku budou pokracovat
v aktivnim vyhledavani vhodnych subjektl hodnoceni
do projektu SECURE a7 do listopadu 2019. Ke konci
roku 2018 se do studie podafilo randomizovat jiz 1864
pacientd.

Mezindrodni setkani konsorcia SECURE

27. srpna 2018 se v rdmci kongresu Evropské kardiologické
spolec¢nosti v Mnichové konalo pracovni a spole¢enské
setkdani zastupcl participujicich spole¢nosti, ndrodnich
koordindtorskych organizaci z jednotlivych zemf a investigator(,
ktefi spolupracuji na klinickém hodnoceni SECURE
v evropskych zemich. Ceskd republika byla
reprezentovdna zdstupci ndrodniho koordinatora projektu,
pfednostou Il. interni kliniky kardiologie a angiologie
VFN v Praze prof. MUDr. AleSem Linhartem, DrSc.,

a koordindtorkou projektu Zuzanou Kolafovou.

Béhem pracovniho setkani byly diskutovdny otazky
ohledné strategie, kterd by dopomohla ke zvyseni poctu
randomizovanych pacient(, a také ohledné dals$iho
harmonogramu klinického hodnocenf. Redeno bylo
zejména jiz zminéné ukonceni ndboru pacientl v nékterych
zemich, ve vybranych stdtech naopak jeho extenze

a prodlouzeni doby sledovani subjektll hodnocenf

v souladu s protokolem.

Letosni setkdni v rdmci kongresu ESC bylo tGcastniky
hodnoceno velice pozitivné, byly nacerpdny dllezité
informace o projektu a o jeho dal$im prlibéhu. Na prelomu
srpna a zafi 2019 je opét pldnovano mezindrodni setkdnf
konsorcia SECURE, které téz probéhne v rdmci kongresu

Foto: Michal Schneider

Evropské kardiologické spolecnosti, tentokrat v Pafizi.
Opomenout nelze ani jiz tradi¢nf setkani investigatord
projektu z Ceské republiky pfi pifleZitosti XXVII. roéniku
Kongresu Ceské kardiologické spoleénosti v Brné, ktery
bude probihat v kvétnu roku 2019.

Ocenéni medikace polypill

V fijnu 2018 obdrzel kardiovaskularni polypill mimoradnou
cenu za nejlepsi multidisciplinarni adherencni projekt

v rdmci prvniho ro¢niku udileni cen OAT Awards. Toto
ocenénfje udileno projektim, které vedou ke zlepseni
dodrzovani 1écby.

Projekt SECURE je v této souvislosti prezentovan jako
studie, kterda umozni definovat vliv polypillu na prevenci
kardiovaskularnich pfihod. S ohledem na vysledek by
studie mohla pfispét k aktualizaci pokyn( pro klinické
doporuceni vedouci ke zlepseni sekundarni prevence
u pacient( s kardiovaskuldrnim onemocnénim po celém
svéte. Vyhodou Ié¢by polypillem je jeji jednoduchost, jelikoz

partnerstvi a projekty

pacienti uzivaji jednu kapsli namisto tfi, coz vede ke
zlepseni dodrzovani lécby u chronickych pacient( starsi
vékové kategorie.

Kdo stoji za celym projektem? CNIC — Centro Nacional
de Investigaciones Cardiovasculares Carlos lli

CNIC je pfedni mezindrodni vyzkumné centrum zabyvajici
se prohlubovanim poznatk( o kardiovaskuldrnim zdravi,
které je ndsledné mozné vyuzit k zajisténi lepsi péce

o pacienty. Cilem CNIC je, aby noveé ziskané poznatky
byly aplikovany do klinické praxe.

Tento projekt ziskal finanéni prostiedky z programu
Evropské unie pro vyzkum a inovace Horizont 2020
v rdmci grantové dohody ¢. 633765

This project has received funding from the European
Union‘s Horizon 2020 research and innovation programme
under grant agreement No. 633765

VFN ma nové centrum ultrazvukove
diagnostiky v onkogynekologii

Na konci fijna 2018 jsme slavnostné otevreli
vyukoveé a vyzkumné ultrazvukové centrum na
Gynekologicko-porodnické klinice VFN a 1. LF UK.
Centrum ultrazvukové diagnostiky v onkogynekologii
navazuje na bohatou edukacni a vyzkumnou aktivitu

a je nedilnou soucdsti Onkogynekologického centra této
kliniky. Vyukoveé centrum je vybaveno $pi¢kovou technologi.
Projekt umozni $kolenclim takzvany hands-on training

s moznosti okamzité zpétné kontroly ndlezu zkusenym
sonografistou. V sou¢asné dobé se jedna

o prvni centrum na svéte, které poskytne prakticky
vycvik v ultrazvukové diagnostice v onkogynekologii,
nikoli pouze pasivni asistenci pfi vySetrent, jez provad(
zkuseny sonografista. Kazdym rokem se v expertn{
sonografii v onkogynekologii na tomto pracovisti skolf
minimalné 5 domacich a 15 zahrani¢nich Iékard. Za 10

let timto vyukovym centrem proslo 173 Iékafl z 33 zemf
svéta. Dalsim pfinosem tohoto centra je vytvoreni lepsich
podminek pro vyzkumné projekty, které vyzaduji ¢asove
mezindrodni skupiny pracovist, kterd se systematicky
zabyvaji klinickym vyzkumem zobrazovacich diagnostickych
metod v gynekologii (45 publikaci v prestiznich mezindrodnich
¢asopisech za poslednich 5 let). Tym Iékard pod vedenim
doc. MUDr. Daniely Fischerové, Ph.D., vyznamné
pfispél k tomu, Ze ultrazvukové vySetfeni bylo zafazeno
mezi diagnostické metody prvni volby u zhoubného
nddoru délozniho hrdla, téla a ovarif. Tisice Zen tak
mohou namisto naro¢néjsich a drazsich metod, jako
je CT nebo MRI, podstoupit ultrazvukové vysetienfs

se stejné presnymi vysledky. ,Cilem této pracovni skupiny
je posouvat hranice ultrazvukové diagnostiky do oblasti,
kde si tato metoda zaslouzi byt metodou prvni volby.
Podminkou je vSak doloZit dostate¢nou presnost
ultrazvuku v téchto novych indikacich a zajistit kvalitnf
vycvik v ultrazvukové diagnostice. Oba tyto cile by nové
edukacni a vyzkumné centrum mélo splnit,” fikd

doc. Fischerova, vedouci nového centra.
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Nove Mesto kolem nas — cast 4

Prindsime ctorty dil seridlu, kde se MUDry. Petr Sucharda, CSc., zdstupce primdre
11 interni kliniky VEN a 1. LF UK, vénuje predevsim architektonickym pamdtkdm
v tésném okoli nasi nemocnice. Necetli jste predchozi dily? Nevadi, vsechna vyddni
Krizovatky jsou dostupnd i na webu www.vfn.cz.

Obr. 1

Jezuitska kolej u kostela sv. Ignace z Loyoly — 1. ¢ast
Druhou dominantou Dobytciho trhu, tedy dnesniho Karlova
ndmesti, se stala v druhé poloviné 17. stoleti jezuitska
novomestskad kolej s chrémem sv. Igndce z Loyoly a kaplf
sv. Frantiska Xaverského.

Zalozeni TovarySstva JeziSova (Societas Jesu) sv. Igndcem
z Loyoly a Sesti dalSimi studenty pafiZzské univerzity v roce
1534 bylo reakci na reformaci. Réd orientovany na misijnf,
pastorac¢ni a vzdélavaci ¢innost se rychle stal jednim z nej-
mocnéjsich, zejména na zdmorskych portugalskych
a Spanélskych tizemich. To zfejmé vedlo po necelych 250
letech jeho plsobeni k tomu, Ze v roce 1773 na nétlak
evropskych panovnik( papez Kliment XIV. fad zrusil
(nemélo to tedy nic spole¢ného s rusenim nékterych
klaster( cisafem Josefem II. o necelych deset let pozdéji).
Jezuité vSak naddle plsobili v Rusku a Prusku a fad byl
roku 1814 obnoven.

Do Prahy pfislo dvandct jezuitl v roce 1556 z Vidné.
Na Starém Mésté prazském ziskali ¢dst dnesniho
Klementina, kde zfidili gymnazium a akademii, ktera dala
zdklad pozdéjsimu prevzeti prazské univerzity. Na Malé
Strané ziskali chram sv. MikuldSe a v jeho sousedstvi
vybudovali v letech 1674 az 1691 tzv. profesni ddm (dnes

vyuzivany Matematicko-fyzikalni fakultou UK).

Zamér vybudovat kolej a novicidt na Novém Mésté prazském
(historické prazské Ctvrti byly do roku 1784 samostatnymi

mésty) odsouhlasil jezuitlim cisaf Ferdinand Il. v roce 1624
a misto bylo vybrdno v blizkosti kaple Boziho téla,
kterou jezuité spravovali od roku 1622 (viz minuly dfl).
Avsak prostor uprostifed ndmésti nebyl shledan vhodnym,
a proto bylo v letech 1630 az 1635 postupné vykoupeno
tfiadvacet domd a tfindct zahrad v jizni poloviné vychodnf
strany trzisté. V disledku probihajic (tficetileté) valky se
realizace stavby odsouvala, nejstarsi plany pochézeji az

Obr. 3

z roku 1656. Stavét se zacalo v roce 1659 na jiznim konci
rozsahlé, vice nez dvé sté metrl dlouhé stavebni parcely,
a to vybudovanim kaple sv. FrantiSka Xaverského (zaklenuta
1660, viz obr. 1) a pfiléhajici ¢asti novicidtu. Autorem koncepce
byl hlavni jezuitsky architekt Carlo Lurago, od roku 1671 byl

stavitelem Martin Reiner a pozdé&ji Pavel Igndc Bayer.

Foto: MUDr. Petr Sucharda , CSc.

V letech 1665 a7 1678 byl vybudovan vrcholné baroknf
chrdm sv. Ignace z Loyoly; préce na stavbe koleje pokracovaly
v 70. letech a vice se rozbéhly az od roku 1687. Bo¢ni
kfidlo s refektafem (bohuzel dlouhodobé nepfistupnym)

a dnesni posluchdrnou 3. interni kliniky bylo dokonceno
1702, presto az roku 1759 (100 let od zahdjeni stavby!) byla
stavba uzaviena pricelni fasddou podle plvodnich pldnd,
jen se dvéma modernéjsimi portaly (v soucasnosti je blizsi
kostelu zaslepen). Nikdy nedoslo k vybudovéni kvadratury
(rajského dvora, obr. 2) v &3sti, kterd byla uréena profesnim
bratrim (jezuitsky fad je knézsky, nikoli mnissky). O moderni
realizaci rajského dvora bylo vazné uvazovano v 80. letech

&
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20. stoletf, kdy se pldnovala vystavba nové fakultnf
nemocnice s pavilony na ploSe katefinské zahrady

a albertovskych svah(ll. Tehdejsi pfednosta 3. internf
kliniky prof. Vladimir Pacovsky (1928-2011, absolvent
jezuitské stfedni Skoly) vyvinul znacné Usili k realizaci
pristavby kolmého kfidla, které by spolu s pfistavbou jezuitské
fary takovy dvir vytvorilo (obr. 3). Pldny na novu
nemocnice se vSak ukazaly neredlné a z dostavby, kam
se mimo jiné méla prestéhovat korondrni jednotka

z josefinského traktu, bohuzel seslo.

Petr Sucharda

Jak sel cas lekarnou VEN (dil 2/2)

Na jare minulého roku jsem byla pozvina na zahdjeni vystavy Jak Sel cas
lékdrnou ve Vysokém nad Jizerou. Tato expozice je primdrné vénovina historii
lékdrny ve Vysokém (potrvd do kvétna 2019) a zdroven poddvd laické verejnosti
velmi obsirny, ale i uceleny prehled o tom, co obor farmacie zahrnuje. Problidka
expozice byla jednim z ditvodii, proc¢ bych rdda zmapovala i historii nemocnicni

lékdrny VEN v Praze.

PharmDr. Martina Lisd, Ph.D., MBA,
vedouci oddéleni, nemocni¢ni Iékarna VFN

Od 1.1.1949 byla VSeobecnd nemocnice (VN) zestatnena.
Nasledné dle zdkona 103/1951 Sb. (zdkon o jednotné
preventivni a Ié¢ebné péci) doslo od 1.1.1953 k jejimu
rozdéleni na tfi samostatné celky: détskou nemocnici,
Fakultni nemocnici |, ke které byla pfidélena i Poliklinika
Klimentskd. a Fakultni nemocnici Il, které prindlezel i Jedli¢kiv
Ustav. FN | byla ve sprévé Krajského Ustavu ndrodniho
zdravi (KUNZ) a FN Il ve spravé Ustavu nérodnrho zdravi
N&rodniho vyboru hlavniho mésta Prahy (UNZ).

Sedm ¢ernych kocek

Osud lékarny VN kopiroval v rémci zestatnéni osudy

ostatnich Iékdren v CSR. V roce 1950 predla nemocniénf
|ékdrna pod spravu ndrodniho podniku Medika a do roku
1951 pod Lékérenskou sluzbu Ustavu nérodniho zdrav(
Nérodniho vyboru hlavniho mésta Prahy, jako I€kdrna

¢. 30.(L-30). PhMr. Jiif Pesek byl vyhleddvan autory
¢lank( o Faustové domé (FD) jako odbornik na jeho
historii. Osobn( Ucasti v kritické relaci Bohdana Posvice,
odvysilané v Ceském rozhlase v tnoru 1951 pod ndzvem
LFaustlv ddm*, pomohl dostat pamétkoveé chranény
objekt FD z havarijniho stavu.

Pfi zdchrané Faustova domu se v zédkladech naslo sedm
¢ernych mumifikovanych kocek, které dle poveéry chranily
tento dim jiZz od 16. stol., od doby magistra Kellyho.
MozZna proto nedoslo ke kompletnimu zficeni FD, jako
u vedlejstho domu. Pfi rekonstrukci FD v roce 1951 dostall
PhMr. Pe$ek darem od pamatkard jednu z mumifikovanych
kocek chrdnicich FD. Ta se stala vyzdobou jeho kancelare
az do roku 1988.
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Rekonstrukce a nova vydejna

V rdmci této rekonstrukce vzniklo jedno z prvnich samostatnych
oddélenf pfipravy sterilnich 1ékt (OPSL) v CSR. V roce
1954 OPSL pfipravovalo patndct druhl parenterdinich

piipravkd (cca 2000 | /rok).

V roce 1955 byl vybudovan sklad hoflavin a vytah. V roce
1957 se boxy OPSL sterilizovaly UV lampou, coz bylo ve
své dobé ojedinélé. Lékdrna vlastnila jako jedna z mala

i koflerdv blok a chromatografické zafizend.

Od roku 1963 probihaly pod vedenim magistra Peska pravidelné
semindre pro mediky, atestanty Institutu pro dalsi vzdélavani
|ékarll a farmaceutl (ILF) i zaméstnance I€kdrny. | poté,
co odesel do starobniho diichodu (65 let), pofadal seminére
pro zameéstnance nemocniéni lékdrny (NL) FN jako externista.

Nelinavné prosazoval po celd 60. [éta 20. stoleti stavebn(
dpravy NL pro potfeby moderniho provozu. Diky jeho
osobniiniciativé probéhla v letech 1969-1979 rozséhla
rekonstrukce FD. Lékarna byla v té dobé premisténa
do provizoria v ulici Ke Karlovu €. 13, €. 2, ¢. 11 a v Apolindrské
¢. 4a (tzv. Jungmann(v domek). Sklady zdravotnického
materidlu byly na Tylové ndmeésti a pozdéji na lll. internf
klinice vedle kostela u sv. Ignéce.

V roce 1962 vznikla samostatnd vydejna NL v objektu

Ke Karlovu 2. Tato vydejna slouzila vzdy jen pro dcely
nemocni¢nino provozu a zdsobovala I0zkové ¢asti FN I.
a FN Il. Jeji prvni vedouci byla PhMr. Véra Meslova.

V letech 1976-1988 ji vystfidal PhMr. Arnost Traxler.

Od roku 1989 do ¢ervence 1992 ho nahradila abs. f. Alena
Dvordkova. Od srpna 1992 byla vedenim povérena
Mgr. Jana Hoffmannova, kterd lékarnu vedla i po likvidaci
Lékdrenské sluzby Ustavu nérodniho zdravi Ndrodniho
vyboru hlavniho mésta Prahy a jejim pfipojeni k nové
vzniklé Vseobecné fakultni nemocnici v Praze (VFN),
ke kterému doslo 1. 4.1994.

Priprava sterilnich leciv

Lékdrna VFN se stdva nejmodernéjsim pracovistém

v republice

V roce 1980 prevzal vedeni celé Iékdrny VN RNDr. PhMr.
Vladislav Vesely, dosavadni vedouci odd. OPSL. Na
vybudovéani odd. OPSL jako nejmodernéjsiho pracovisté
v republice, mél zédsadni podil.

Diky jeho osobnfiniciativé byly napf. zavedeny do
celorepublikové praxe kapaci lahvi¢ky z plastu na ocnf
kapky tzv. ,bralenky®, pldvodné pouzivané ve statnim
podniku Lachema na rozplhovani lepidel. Pokud nékdo
v celé republice potfeboval odbornou radu z oblasti
vyroby sterilnich pripravk(, obracel se na néj. Byl odbornikem
na sterilni pfipravy svétového formdtu. Jako expert WHO
byl posldn i do Mongolska. Za jeho plsobeni se Iékdrna
stala stfediskem zahrani¢nich dovozovych [éCiv, ale

i chemikalii a diagnostik. Kvalita pfipravovanych laboratornich
chemikdlii byla natolik vyhldsend, Ze si je objednaval
i Vyzkumny dstav rostlinné vyroby Sladkovicovo. Nikde
jinde mu specidlni Schiffliv roztok na barveni chromozomovych
aberaci nedokdazali vyrobit v poZadované kvalité.

V letech 1979-1981 zajistovala L-30 labochemikdlie i pro
nemocni¢ni lékdrnu Fakultni nemocnice Motol, pfesto
Ze jiz byla motolska Iékdrna rok po rekonstrukci a piné
funkeni. Ve stejné dobé byla nucena zdsobovat reagencnimi
roztoky i oddélenf klinické biochemie na poliklinice
Palackého 5, kterému ho odmitala pfipravovat matefska
Ustavn( Iékdrna Nemocnice Na Frantigku.

Velkym problémem, ktery se za doby jeho Ufadovanf
nepovedl| vyfesit, bylo bezpecné fedéni a rozplhiovani
Persterilu a Galli-Valeriova roztoku, obsahujiciho fenol.
Obé tyto pfipravy byly pro zaméstnance Iékarny vysoce
rizikové z ddvodu karcinogenity a mutagenity. RNDr.
PhMr. Vladislav Vesely Iékdrnu vedl do konce roku 1988.
Za plisobeni nového provizora RNDr. Petra Karpelese
(1989-1994) byl tento problém vyfeSen centralizovanou
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Kocka nalezend v zdkadech Faustova domu

pfipravou nebezpecnych latek v nové zrekonstruované
nemocnic¢ni Iékarne v Motole. Vybudovany byly dva
expedicni boxy na vydej pro vefejnost v prostorach FD.
V mistech dnesni dialyzy nahradily malé dfevéné okénko,
urcené jako jediné vydejni misto pro ambulantni pacienty
k vyzveddavani hromadné vyrabénych Iécivych piipravkd.
Labochemikdlie a diagnostika si do té doby pacienti
vyzveddvali v ¢ekdrné odd. labochemikalii v protilehlém
traktu budovy a individudiné vyrabéné pripravky pres
malé dfevéné okénko umisténé ve dvore FD. Boxy vSak
byly v provozu jen velmi kratkou dobu.

Vznik VSeobecné fakultni nemocnice a nelehka
doba pro NL

Po slouc¢eni FNI'a FN Il k 1. 4.1994 a soubézné likvidaci
Lékarenské sluzby a prevodu jejiho majetku na Magistrat
hl. m. Prahy vzhledem k pamdtkové ochrané objektu
FD doslo k oddélen( ¢asti Iékdrny ve FD a jejimu prondjmu
pro privatni Iékdrnu vedenou RNDr. Petrem Karpelesem.
Pfevzala pouze vydejni ¢innost na recepty pro ambulant-
ni pacienty, kterd byla finan¢né zajimava.

Nove vznikld VFN pozdéji ambulantni vydej v expedi¢nich
boxech uzavrela a pldnovala vybudovani nové vydejni
¢dsti v jiném prostoru nemocnice. V této nelehké dobé
byla vedouci NL ustanovena PharmDr. Dana Trckova
(fjen 1994 — prosinec 1996).

Vedouci Iékarnik PharmDr. Dobroslav Srémek, ustanoveny
od 1.1.1997 do 3. 2. 1998, nebyl pfikladnym hospodarem.
Toleroval napf. zfizeni soukromych Iékdren v objektech
patficich VFN. Na Urologické klinice VFN si pronajimal
lékdrnu od 1.1.1998 do 1. 1. 2000 RNDr Libor Lysek.

V Poliklinice Klimentska 9, Praha 1, provozovala Iékarnu
PharmDr. Jitka Kortové pod vedenim Mgr. Petry Novédkové
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(8.7.1997 —1.1. 2000) az do likvidace polikliniky. Hospodareni
Iékdrny nebylo za jeho provizoridtu vyrovnané.

Po jeho ndhlém odvoldni 3. 2. 1998 bylo vedeni |€ékdrny
provizorné rozdéleno na dva subjekty. Vedeni Ustavn(
lékarny Détského aredlu Karlov bylo ponechano Mgr.
Jané Hoffmannové a |ékdrna ve FD byla svéfena PharmDr.
Jané Kalné-Silerové. Koordinaci mezi jednotlivymi ¢astmi
lékarny pak prevzal MUDr. Horék, ndméstek pro lé¢ebnou
péci VFN.

Od konce stoleti do sou¢asnosti

Od 1. 9.1998 doslo ke slouceni vsech pracovist nemocni¢ni
lékdrny VFN pod vedenim PharmDr. Heleny Rotterové.
Hlavnim lkolem nové ustanovené vedouci nemocnic¢nf{
lékdrny byla rekonstrukce OPSL a obnoveni vydejni ¢innosti
pro ambulantni pacienty ve vlastni rezii VFN. Tento zamér
se naplnil nejprve rekonstrukci OPSL ve druhé
poloviné r. 1999. Vizitace Statniho Ustavu pro kontrolu
|éCiv probéhla 31.1. 2000 a od tohoto dne oddéleni
zahdjilo svou ¢innost. Ndsledovalo od 1. 3. 1999 zbudovan(
oddéleni vydeje pro vefejnost (OVV I) na adrese

U Nemocnice 2, v prlichodu do aredlu VFN. V roce 2000
se podafilo prevzit do spravy VFN i Iékdrnu na Urologické
klinice VFN a otevfit zde v fijnu 2000 OVV II. V dnoru
2001 byla uvedena do provozu nové vybudovana OV V llI
v objektu Fakultni polikliniky (FP) na Karlové ndmésti 32.

Poslednim nové vybudovanym oddélenim bylo oddéleni
pfipravy cytostatik (OPC), které vzniklo v 6. patife FP

a provoz otevrelo v bfeznu 2003. Bylo logickym zavrsenim
koncepce NL VFN jako moderniho pracovisté odpovidajiciho
véem standarddm sprdvné vyrobni praxe a ISO 2000.

V soucasné dobé ma NL devét odbornych pracovist,

140 zaméstnanc(i a je nejvéts( lékdrnou v Ceské republice.
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20 let Oddeleni radiacni ochrany

(ORO) VFN

Psal se rok 1997 a Ceskd republika se pravé pripojila

k zemim, ve kterych je vyuzivani zdrojd ionizujiciho zareni
jasné a pfehledné upraveno jedinym zékonem. V CR to
byl nové sepsany zdkon ¢. 18/1997 Sb., o mirovém vyuZzivani
jaderné energie a ionizujiciho zafeni, kterému se zacalo
fikat stru¢né ,Atomovy zdkon®. Atomovy zdkon pfinesl
vSem uzivatellim zdrojd ionizujiciho zafeni znacny pocet
novych povinnosti. Tyto povinnosti musely samozfejmé
splnit i nemocnice a dal$i zdravotnicka zafizenf (ne vzdy
si lidé uvédomuiji, ze nemocnice a dalsi zdravotnickd zafizenf
jsou v souhrnu daleko nejvétsim uzivatelem zdrojl
ionizujictho zafeni v kazdé vyspélé zemi, tedy i v CR).
Drivejsi kompetence krajskych a okresnich hygienickych
stanic v oblasti ochrany pred ionizujicim zafenim i kompetence
nove vzniklé byly atomovym zdkonem postoupeny nove
zfizenému orgdnu statniho dozoru — Stadtnimu Uradu pro
jadernou bezpeénost (SUJB).

Jednou z prvnich povinnosti nasi nemocnice (tehdy
pomeérneé Cerstve sloucené VFN) bylo nalézt a identifikovat
vSechny zdroje ionizujiciho zdfeni. Dnes bereme jako
samoziejmost, ze Oddeéleni radia¢ni ochrany (ORO) VFN
maé presny prehled o vSech pouzivanych i odstavenych
rentgenech a o vSech dalsich zdrojich ionizujiciho zareni
ve VEN. Pfed 20 lety to bylo ovSsem vSechno Uplné jinak.
Centrdini pfehled o rentgenovych pfistrojich vibec
neexistoval. Jednotlivé kliniky a Ustavy VFN sice mély
pribliznou predstavu o poctu jimi pouzivanych rentgenovych
pfistrojl, ale jejich pfesny pocet, natoz tfeba vyrobni
¢isla, neznal na klinikdch nikdo. O poctech a typech
pojizdnych rentgend odstavenych nékde ve sklepenich
naseho rozsahlého aredlu a jeho detasovanych pracovist
ani nemluvé.

Pro kazdy rentgenovy pfistroj i pro vsechny dalsi zdroje
ionizujiciho zafen( bylo pfitom podle atomového zdkona
nutno ziskat od SUJB nové povoleni k nakladani. Bylo
tfeba dolozit u kazdého zdroje zddvodnéni jeho pouzivani
a prokdzat optimalizaci radia¢ni ochrany. Dodat plének

pracovisté, provozni pokyny k pfistroji a zdsahové
instrukce pro pfipad radia¢ni nehody. Zavést systém
pravidelnych (dennich, tydennich, mési¢nich) kontrol
a fyzikdlnich méfeni, takzvany systém zkousek provoznf
stalosti. Zavést systém rocnich zkousek dlouhodobé
stability. Nové kategorizovat radiacni pracovniky jako A
nebo B. Jmenovat dohlizejici osoby a osoby s pfimou
odpovédnosti za dodrzovani radiacni ochrany (to je
dnesniterminologie, pfed 20 lety se tyto funkce nazyvaly
trochu jinak) atd. Téchto novych povinnosti pro nemocnici
vyvstalo opravdu hodné.

Bylo vice nezZ jasné, Ze pro nemocnici o velikosti VFN
bude Ucelné (a to nejen z ekonomického hlediska)
soustfedit vsechny tyto fyzikdIni a administrativni ¢innosti
do jednoho Utvaru. Této myslence bylo naklonéno i tehdejsi
vrcholové vedeni VEN vcetné prednostl a primar( tii
nejvétsich ,uzivatelll zareni“ ve VFN — Radiodiagnostické
kliniky, Onkologické kliniky a Ustavu nukledrni mediciny.
Diky tomu bylo pfikazem feditele VFN k 1. lednu 1999
zfizeno Oddéleni radia¢ni ochrany (ORO) VFN, na které
byly delegovény vSechny povinnosti vyZzadované atomovym
zdkonem a byly mu k tomu udéleny i pfislusné kompetence.
Vedenim nové vzniklého oddéleni byl povéren RNDr. Libor
Judas. Do ORO VFN byli pak postupné béhem nékolika
mésicl prevedeni radiologicti fyzikové, ktefi pfedtim
organizacné spadali pod Onkologickou kliniku nebo pod
Ustav nukledrni mediciny. Oddé&lenf se v priibéhu ¢asu
rozrostlo o dalsi potfebné profese, a to jak zdravotnické
(radiologicky technik ¢i biomedicinsky inzenyr), tak

i nezdravotnické.

...0 20 let pozdéji (leden 2019)

ORO VFN nyni zajistuje plnéniviech fyzikdlnich i administrativnich
povinnosti, které pro VFN vyplyvaji z nového atomového
zdkona (zdkon €. 263/2016 Sb.) a z vyhlasky o radiacni
ochrané a zabezpecleni radionuklidového zdroje
(vyhlaska €. 422/2016 Sb.), pfipadné z dalsi navazujici
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legislativy. Az na nékolik mélo vyjimek pIni ORO VFN
tyto povinnosti vlastnimi silami. K tomu je vybaveno
potfebnym technickym vybavenim, odpovidajicim
persondlnim obsazenim a vSemi potfebnymi povolenimi
vyzadovanymi SUJB. Pracovnici ORO neprovddéjf
pouze méfeni rentgenovych pfistrojd, ale také se pfimo
podileji na poskytovani komplexni lé¢ebné péce, a to
nejen pfi radioterapii onkologickych pacientd, ale také
v radiodiagnostice nebo pfi vySetfenich provddénych
metodami nukledrni mediciny, véetné PET/CT. VSechny
¢innosti tykajici se 1é¢by pacientd jsou tak plné v souladu
s platnymi Ndrodnimi radiologickymi standardy fizenymi
Ministerstvem zdravotnictvi Ceské republiky.

Diky vyborné poveésti, které se ORO a pfislusna klinicka
pracovisté VFN tési na ndrodni Urovni, zajistuje ORO
VFN teoretickou i praktickou ¢ast specializa¢niho vzdélavani
radiologickych fyzik( v radiodiagnostice. Oddéleni se
podilive spolupréci s 1. LF UK na specializacnim vzdélavani
lékarll a v rdmci VFN pak i dalsich nelékarskych
zdravotnickych profesiv pregradudini pfipraveé. Noveé se
pripravuji akreditované kurzy radiacni ochrany pro vybrané
pracovniky k ziskdni zvliastni odborné zpUsobilosti na
SUJB. Nékteff ze zaméstnanc(i ORO jsou aktivnimi ¢leny
odbornych spole&nosti (napt. Ceskd spolecnost fyzikel

v mediciné, Spole¢nost radia¢ni onkologie, biologie
a fyziky nebo Ceska spole&nost nukledrni mediciny)

a specializovanych pracovnich skupin v oblasti Iékafského
ozéreni. O vysoké odborné Urovni oddéleni svédciito,
Ze pfi vzniku prvni verze dokumentu Nérodni radiologické
standardy (NRS) koordinovalo ORO VFN z povéfeni MZ
CR vznik fyzikdInf ¢asti NRS. Oddélen( radiaéni ochrany
VFEN poskytuje své sluzby v oblasti fyzikdlnich méfenfi
(zkousky provozni stélosti a dlouhodobé stability zdrojd
jonizujiciho zafeni) také smluvné pro externi zdkazniky.

medicina v béhu ¢asu

ORO Uzce spolupracuje s klinickymi pracovisti VFN,

s Oddélenim zdravotnické techniky a metrologie, ale
také s Odborem kvality VFN v rdmci provddéni internich

i externich klinickych audit(l dle zdkona o specifickych
zdravotnich sluzbéach (zdkon ¢. 373/2011 Sb.). Nelze také
opomenout jeho nezastupitelnou roli pfi spusténi Centra
specializované péce pro kontaminované a ozarené
pacienty, které funguje ve VFN jiz od roku 2002. ORO

je styénym mistem VFN pro komunikaci se SUJB a objednacim
mistem pro provddéni pfejimacich zkousek a zkouSek
dlouhodobé stability zdrojd ionizujiciho zafenf, sluzby
osobni dozimetrii, ndkup etalon( ionizujiciho zareni

a ovérovani meéfidel jaderné fyziky v ramci VFN.

V tomto kratkém pfispévku jsme chtéli stru¢né pfipomenout
20 let ¢innosti Oddéleni radia¢ni ochrany ve VFN. ORO
se ze své podstaty fad( ke specializovanym a rozsahem
mensim pracovistim ve VFN, kterd se nikdy neobjevi ve
veclernim zpravodajstvi televize nebo na titulni strané
celostatniho deniku. Pro fungovani VFN jako celku

z hlediska atomového zakona a Ndrodnich radiologickych
standardd je ale ORO nezbytné. Neni mozno zde zachdzet
do podrobnosti a vyjmenovat vSechny nase konkrétnf
¢innosti, byt by byly pro ¢tendre (a samoziejmé pro nds)
sebezajimavejsi. Radi ale v ORO uvitdme kazdého, kdo
se bude chtit dozvédét vice o nasi praci, o profesi radiologického
fyzika, o fyzikdInich méfenich zdrojl ionizujiciho zaren(
nebo o jakychkoli dalSich aspektech radia¢ni ochrany
a nasi prdce. Oddéleni radia¢ni ochrany VFN sidlf

v pavilonu A10, 2. patro (mezonet). Vedouci oddéleni Ing.
Katefina Dani¢kovad, tel. 224962249, oro@vfn.cz.

Za tym ORO VFN
Katefina Dani¢kova, Jifi Trnka a Libor Judas
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LES republice zemfe na nédsledky * nejmodernéjsi technologie MAM — automatické 3krét opakované méfent, Lékarna pro verejnost 2
R koufeni? které odpovida hodnotam naméfenym v klidovém stavu v budové Urologicke kliniky,
'j;JnZEﬂgE I e M-L univerzalni manzeta na rameno Ke Karlovu 6
OSLOVENI vy vy .
@13) N a) 3 — 4 tisice e pamét pro 30 nameérenych hodnot tel. 224 967 609
; b) 15 — 16 tisic ondéli-ctvrtek 8.00 az 17.00
CALOUNENA 050 - 51 tisic D Kiinicky | [ 5let | [Adaptér 2 .
HAJDY poHovka AFIB testovano Zaruka ZDARMA patek 8.00 az 15.30
OPERADLA
] Jitf Snejddrek a odbornd spoluprdce: Lékarna pro verejnost 3
N DOSPET prof. MUDr. Eva Krdlikovd, CSc. P NE e www.microlife.cz v budové Fakultni polikliniky, Karlovo namésti 32
. tel. 224 966 702
- Obchodni a marketingové zastoupeni pro CR: vir v . . -«
34 BENEPHARMA CZ, spol. s ro. pondgli~ctvrtek 8.00 az 18.00, patek 8.00 az 15.30
Bélehradska 18, 140 00 Praha 4, Ceska republika V dobé prazdnin a svatku muze byt provozni doba upravena.






