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Ctené ctendrky a velevazeni ctenari,

byl-li ten bicykl prvni prosincovy den pred Spitalem
vas, pak jisté prijmete zavdek vielym slovem, které
naleznete na strankdach tohoto vydani Nemocnicniho
zpravodaje. S vedomim, zZe zimy a ledu uz bylo dost,
snazili jsme se o ponor do hiejivych vin. S tim vydatné
pomohli [ékari, kteri se vydali Letem svétem do
nejriznéjsich sluncem zalitych mist, aby tam bud’ pred-
naseli o svych ,,budéjckych“ zkusenostech nebo naopak
do nemocnice prinesli nejnovéjsi poznatky z oboru.
Srdce vam mozZna roztaje i pri cteni o nemocnicnich
hafanech, tedy o canisterapii na 2. oddeélené ndsledné
péce. Pozitivni ndladu prinasi takova zaleZitost, jakou
je uprimné blahoprani. Tentokrat primari chirur-
gického oddeleni MUDr. Vojtéchu Loudovi k Maydlove
medaili a stanicni sestre neonatologického oddéleni

pani Stanislavé Adamkové za Purpurové srdce. Nechybi ani moznost zachumlat se do
vzpominek s Osobnosti formatu pani emeritni primarky MUDr. Marie Holeckové, zakla-
datelky dialyzy a hematologie v ceskobudéjovické nemocnici. Také neni nad to schoulit se
do kresla, obléknout vinéné ponozky a cist si. Doporucujeme knizky, na kterych se podileli,
Ci je primo napsali pan doktor Vladimir Priban z neurochirurgie a pani doktorka Eva
Lengalova z ambulance bolesti anesteziologicko-resuscitacniho oddéleni. Kdyz nezabere
nic z vySe uvedeného, potom nabizime posledni recept - zahrat se pohybem, a to v krdasné
opraveném rehabilitacnim pavilonu R, uréenym pro fyzioterapii. VSem zimomrivym teplo-

milum preje hrejivé cteni

FOTO NA TITULNI STRANE

PhDr. Marie Sotolova
odpovédna redaktorka Nemocnicniho zpravodaje

Nové rekonstruovany pavilon R - fyzioterapie

Foto: Bohumir Langmaier
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Vézeni a mili spolupracovnici, vazeni ¢tenafi,

v zimnim ¢isle zpravodaje si dovolim zrekapitulovat prede-
v§im rok 2010. Uvodnik za¢nu ekonomickym stavem nemocnice
po uplynulém roce 2010.

Nemocnice je stejné¢ jako v minulych letech ekonomicky
zdrava, neni zadluzend, faktury i nadéle plati v terminech splat-
nosti, tj. maximaln¢ do jednoho mésice, hospodaii s planovanym
ziskem. Toto ekonomické zdravi neni v zaddném piipadé na
ukor péce o pacienty. Prestoze v roce 2010 nedoslo k navyseni
uhrad od pojistoven, oSetfili jsme priblizné stejné pocty pacientii
v ambulantni a hospitaliza¢ni péci jako v roce 2009. Déle se roz-
Sitovaly moderni terapeutické a diagnostické metody, a to nejen diky nakupu nejmoder-
néjsi pristrojové techniky, ale i diky zvySovani odborné erudice nasich zaméstnanci.

Jak vas jiz Nemocni¢ni zpravodaj informoval v minulych ¢islech, v roce 2010 byly
ukonceny Integrované operacni programy Evropské unie pro centra onkologie a trauma-
tologie a dokoncili jsme vystavbu détského oddéleni z prostredkti Evropské unie - Regio-
nalniho opera¢niho programu Jihozépad. Vzhledem k tomu, Ze kontrolni organy neshle-
daly zadné chyby, jsou jiz na nasem konté€ penize, které nemocnice v prubchu realizace
téchto projektt zaplatila. Po dlouhém rozhodovani Regionalni rady soudrznosti Jihozapad
byl nakonec pfijat projekt Modernizace Centralni laboratofe s pfislibem finan¢ni Gcasti
EU na této dulezité akci.

V tomto roce se uskutecnila prestavba a centralizace rehabilita¢niho odd¢€leni, kterou
zcela hradila Nemocnice Ceské Budg&jovice, a.s. Déle skonéila dvouleta pfestavba infek-
¢niho oddéleni.

Nemocnice nakoupila pro jednotliva oddéleni z vlastnich zdroji pfistrojovou techniku
v hodnot¢ ptiblizné 50 miliont korun.

Podafilo se udrzet mzdy lékatt a sttedné zdravotnického personalu. Vzhledem k dobré
ekonomické situaci dostali zaméstnanci na konci roku pfispévky na penzijni a zivotni
pojisténi zaméstnanctim dle kolektivni smlouvy 1 odménu ve vysi 2 000 K¢.

Vedeni nemocnice se intenzivné pfipravuje na rok 2011. K dneSnimu dni je$té nezna-
me ptesné znéni thradové vyhlasky, podle které budou zdravotnickd zatizeni financo-
vana, ale je téméf jisté, Ze zdravotni pojiStovny v roce 2011 zaplati v thradach minimalné
0 2 procenta méné nez v roce 2010. V praxi to znamena snizeni piijmu pro nasi nemocni-
ci o ptiblizné 50 miliond korun. Vedeni nemocnice udé€la vse pro to, aby se tento finan¢ni
vypadek v Zadném ptipadé nedotkl zdravotni péce o pacienty ani mezd zamé&stnanct. Jisté
bude velmi zaleZet na celkové ekonomické situaci statu.

V roce 2011 by mél byt ukoncen projekt financovany z Integrovaného operacniho progra-
mu Evropské unie pro Kardiocentrum v hodnoté 80 mil. K¢ s 15% spolutcasti nemocnice.

Z vlastnich zdroji planujeme dokonceni pfestavby vydejny jidla s novym tabletovym
systémem pro pacienty.

V nemocnici se za poslednich 9 let proinvestovalo mnoho stovek miliénu korun ve sta-
vebnich a pfistrojovych investicich a diky tomu jsme pfipraveni na eventualni horsi roky
souvisejici s uspornou politikou statu, ktera ma vést k vyraznému snizeni zadluzenosti.

V dobé, kdy pisi tento Gvodnik, je v béhu akce Lékatrského odborového klubu - Déku-
jeme, odchézime. AZ budete uvodnik &ist, bude jiz znam jeji vysledek. Zijeme v demo-
kratickém staté a l1ékati méli, maji a budou mit pravo rozhodnout se, zda chtéji pracovat
v Ceské republice nebo v zahraniéi. Vedeni zdravotnickych zafizeni maji pro zménu povin-
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nost zajistit 1é¢ebnou péci tak, aby nedoslo k poskozeni pacientd. Dokud nebudeme znat
vysledek akce organizované LOK, neumim fict, zda bude nutné né&jaké zasadni kroky
k zajisténi zdravotni péfe udélat. O tom mulZeme napsat v jarnim ¢isle Nemocni¢niho
zpravodaje.

Vazeni a mili spolupracovnici, vazeni ¢tenafi, preji vam vSem do nového roku hodné
zdravi, rodinného S$tésti a pracovnich tspéchii. Nasim pacientlim pieji, aby odchazeli z nasi
nemocnice co nejspokojenéjsi jak s medicinskou péci, tak s lidskym pfistupem zamést-
nancu.

NOVE SLOZENI ETICKE KOMISE

Etickd komise Nemocnice Ceské Budgjovice, a. s. od 1. 9. 2010 pracuje v nasledujicim
sloZeni: predseda doc. MUDr. Frantisek Vorel, CSc., jednatelka JUDr. Ludmila Sejbova,
¢lenové MUDr. Karolina Uttlova, Msgre. Josef Kavale, MUDr. Ivo Stan¢k, MUDr. Dali-
bor Mikulas, MUDr. Vladimir Chodura, CSc.

PRACOVNIKUM NEMOCNICE CESKE BUDEJOVICE, A.S.

Dovolte mi, abych se podruhé ve svém profesnim Zzivoté rozloucil
s pracovniky nemocnice. Prvni rozlouceni bylo 1. 9. 1997, kdy jsem
témet po tiiceti letech opoustél primariat novorozeneckého oddélenti.
Nyni podruhé, kdy konc¢i mé funkéni obdobi jako dékana Zdravotné
socialni fakulty Jihodeské univerzity v Ceskych Budg&jovicich. Pfi
prvnim rozlouceni jsem hodnotil vnitin€ sviij pobyt v nemocnici jako
1ékat, pozdéji jako vedouci pracovnik.

Ve druhém obdobi spoluprice jsem byl vedeni nemocnice jakymsi
partnerem, dalo by se fici ,,cizincem*. To jsem vSak nikdy nemohl pfi-
pustit. VEétSina z vas me vSak brala ne jako ,,cizince®, ale jako ,,doméaciho*, ktery toho ¢asu
plni jiné povinnosti, nez pracovat a 1é¢it v nemocnici.

Pro existenci Zdravotné socidlni fakulty ma spoluprace s nemocnici zivotni vyznam.
Zde ziskavaji studenti nelékatskych oborti védomosti a zkusenosti, a to predevsim sestry,
kterym se koncep¢né zarucuje plnohodnotné uplatnéni ve zdravotnictvi pouze na podkladé
vysokoskolského vzdélani. Kromé toho fakulta vychovava nutriéni terapeuty, zachranate,
zdravotni laboranty, fyzioterapeuty atd. K tomu, aby tyto ukoly fakulta mohla plnit, potie-
buje a bude potiebovat pracovniky nemocnice, tj. manazery, 1ékate, sestry, ekonomy...

Dé&kuji vam vSem v nemocnici jménem svym, i jménem vsech pracovniki Zdravotné
socialni fakulty JihoCeské univerzity a prosim o vasi podporu a spolupradci i s novym
vedenim fakulty.

Prof. MUDr. Milo§ Veleminsky, CSc., dr.h.c. - dékan ZSF JU

ZEBRICEK HOSPODARSKYCH NOVIN

Hospodatské noviny, které si denné podle vyzkumu Media Projekt agentury GfK piecte
198 000 lidi, sestavily 5. 10. 2010 zebfticek nejlepsich pracovist’ v péti Iékaiskych obo-
rech: onkologii, kardiochirurgii, neurochirurgii, ortopedii a ocnim lékafstvi. Tento Zebticek
vSak nesestavovali ani pacienti, ani pojisStovny, ale nejvétsi kapacity v danych oborech.
Prosté¢ damy a panové, kteii vidi pod povrch véci a obrazné feceno, diky znalosti prace
svych kolegtl, by se jim bez obav svéfili do rukou. V galerii vitézi se Nemocnice Ceské
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Budgjovice, a.s. objevila dokonce dvakrat! Ve vitéznych péticich na tfeti pozici v neuro-
chirurgii za Neurochirurgickou klinikou Ustiedni vojenské nemocnice a za Nemocnici Na
Homolce. Do prvni pétky se dostalo také kardiochirurgické oddé€leni ceskobud&jovické
nemocnice. Hlasovalo pro n¢ Sedesat spickovych expertl - profesorii a docentd.

v

Sot

VANOCNI VECIREK

Uz podruhé se pred Vanocemi setkali
primafi, vrchni sesty a §éfové jednotlivych
usekd s dalsimi kolegy Ceskobudéjovické
nemocnice se svym vrcholovym vedenim.
6. prosince 2010 se potésili vystoupenim
peveckého sboru Puellae Budviciense pod
vedenim sbormistra Mgr. Otakara Dubské-
ho a pak si pfipili na GspéSny rok 2011
v Malém pivovaru.

NOVE INVESTICE DO PRISTROJU

Nemocnice Ceské Budé&jovice, a. s. zakoupila na sva oddéleni fadu modernich piistroji.
O nékterych z nich se dozvite na nasledujicich strankach, protoze jsou soucasti celych
zrekonstruovanych pracovist. Z dalSich zajimavych novinek vybirame nékolik téch,
jejichz hodnota ptesahuje ptil milionu korun.

TROJICE NOVINEK NA GASTROENTEROLOGICKEM ODDELENI

U vSech tii pfistrojii se jednd o obménu plné amortizovanych stavajicich pfistroju.
Videoduodenoskop TJF-Q 180V: Endoskop s bo¢ni optikou, kterym se provadi diagnos-

tické a terapeutické vySetfeni Zlucovych cest a slinivky bfisni. Vzhledem k nartstu one-
mocnéni tohoto typu se zvysuje pocet terapeutickych procedur provadénych endoskopicky.

Videokolonoskop CF HI180AL je dvoukanalovy endoskop s pfimou optikou urceny
pfedevsim k rozsahlym slizniénim resekcim dolniho zaZivaciho traktu s potfebou stavéni
intenzivniho krvéaceni pti endoskopickych operacich.
Videogastroskop GIF H 180J je endoskop s pfimou optikou ureny predevsim k vy-
kontm, kde je zapotiebi vysoka rozliSovaci schopnost, napiiklad u biopsie, slizni¢ni re-
sekce ¢i endoskopickém oSetieni zdroje krvaceni.

prim. MUDr. Olga Shonova
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ULTRAZVUKOVE PRISTROJE PRO UROLOGII

V zavéru roku 2010 Nemocnice Ceské Budgjovice, a. s. zakoupila pro potieby urologic-
kého oddéleni dva ultrazvukové pftistroje: Pro Focus 2202 Ultraview a Flex Fucus 400.
Tim doslo k obméné dosud pouzivanych sonografii se zastaralou technologii. Touto
investici se vyrazné zvysila kvalita a Skala provadénych vySetfeni i moznost pouziti
pii operacnich zakrocich, zejména laparoskopickych a pti drceni ledvinovych kament.

prim. MUDr. Milo$ Fiala

POJIZDNY SKIAGRAFICKY RENTGEN PHILIPS PRACTIX 400

Na radiologickém oddéleni doslo k vyméné za starsi a jiz neopravitelny rentgen. Tento
novy piistroj se pouziva pro snimkovani pacienti v lizku na RES a SEMI-RES a na stani-
ci intermedidrni péce kardiochirurgického oddéleni. Za rok se na tomto pfistroji provede
kolem 2 900 vySetteni.

Mgr. Dusan Hejna

SONOSURG - T2L - GE - SONOSURG - 1IU

Jedna se o rozsifeni stavajiciho harmonického skalpelu SonoSurg G2 o ultrazvukovou
a aspiracni sondu. Pouziva se k odd¢leni, fragmentaci, emulgaci a aspiraci tkani u chirur-
gickych a laparoskopickych vykond.

prim. MUDr. Vojtéch Louda

IZOLATOR ENVAIR CDC

Jde o zatizeni pro bezpecnou piipravu cytostatik. Pomoci filtrii a a¢inné vzduchotechniky
zarucuje sterilni prostfedi bez mechanickych ¢astic. Negativni tlak vici okolnimu prostredi
zabraniuje uniku ¢astic cytostatika do okoli. Pracovni prostor je pfistupny pies podavaci
komoru a bezpecnostni rukavce.

prim. PharmDr. Miroslav Détak

OPERACNI STUL RAMED 300

Na stomatochirurgickém oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, a. s. doslo k vyméng
operac¢niho stolu, ktery zde fungoval zhruba tficet let. Vyhody jsou ziejmé. Novy moderni
operac¢ni stiil usnadnuje manipulaci s pacientem pied a zejména po operacnim vykonu
a splituje soucasné bezpecnostni normy.

prim. MUDr. Pavel Stiihavka

PRISTROJ PRO KONTINUALNI DIALYZU MULTIFILTRATE

Tento pfistroj poskytuje kontinualni hemodialyzu nemocnym v kritickém stavu selhani
zivotnich funkci na ldzku. Je ur¢en zejména pro tuto péci na resuscitacnich stanicich
anesteziologicko - resuscitacniho odd¢leni. Ptistroj zakoupeny z prostiedkii Nemocnice
Ceské Budgjovice, a. s. nahrazuje starsi, jiz vyslouzilé zafizeni.

prim. MUDr. Bohuslav Kuta, MBA



REHABILITACE V NEMOCNICI CESKE BUDEJOVICE, A.S.

Prim. MUDr. Jana Wiererova

Zacatek rehabilitace se v nasi nemoc-
nici datuje k 1. 11. 1952, K tomuto
dni byly z iniciativy primafe Pro-
chazky pfijaty na ortopedické odde-
leni tii rehabilitaéni pracovnice a na-
: ; sledujici rok byla v suterénu budovy
. SE TR RS 1 \ . A A zfizena rehabilitaéni pracovi$té:
- télocvicna, fyzikalni terapie a ergo-
terapie ¢lenénd pro muZe a Zeny.

Vlastni samostatné oddéleni vznik-
lo v kvétnu roku 1963 pod vedenim
prim. MUDr. Lubomira Stolby. Na
oddéleni pracovalo sedm rehabili-
tacnich pracovniki a dva l€katfi. Plivodni pracovisté¢ v budové A byla rozsifena o vodo-
1écbu, pficemz zanikla ergoterapie. V r. 1978 doSlo k redukci ambulance a byla zaha-
jena prestavba oddéleni na lizkovy provoz s tficeti lizky, které bylo slavnostné otevieno
v fijnu roku 1980. ZruSené pracovisté vodolécby v budové A nahradila vodolécba na
psychiatrickém oddéleni. Po mrti primafe Stolby se 19. 7. 1984 vedeni oddéleni ujala
prim. MUDr. Marie Suldova, kterd ziidila nové pracoviité ergoterapie v suterénu psy-
chiatrického oddéleni. V roce 1986 zapojila rehabilitaéni oddéleni do vyzkumu verte-
brogennich chorob a provozovala i prvni elektromyografickou laboratof v JihoCeském
kraji.

V roce 1991 primariat pievzal MUDr. DuSan Talif. V prostorach zaniklé ergoterapie
v suterénu psychiatrického oteviel rehabilitatni ambulanci, rekonstruoval bazén. 1. 4. 1993
ziskalo rehabilita¢ni oddéleni pievodem ltuzkovou ¢ast protetického oddé€leni vcetné reha-
bilita¢nich pracovist v budové protetiky. Vznikly tak dvé lizkové stanice rehabilitacniho
oddéleni - pavodni v budové A a nova v budové protetiky, kde je dnes stanice darcii krve.
Po slouceni okresni (byvalé vojenské) nemocnice s civilni v roce 1997 krétce fungovala
v nemocnici dvé rehabilitacni oddéleni: ambulantni v Dolnim arealu primafe MUDr. Ro-
mana Hrdého a lizkové v Hornim aredlu prim. MUDr. DusSana Talite.

Naésledujici rok byla obé oddéleni pod vedenim prim. MUDr. Jany Wiererové spojena.
Znovu vzniklo pracovisté ergoterapie, tentokrate v rehabilitani cCasti budovy protetiky.
Pracovni tym se rozsifil o ergoterapeuta, technického pracovnika v dilnach a psychologa.
V roce 1999 oddéleni ziskalo status Rehabilitaéniho centra. V ¢ervnu 2002 v souvislosti
s rekonstrukci budovy psychiatrického oddéleni (dnes pavilon centralnich laboratoii) bylo
uzavieno pracovist¢ vodolécby a rehabilitaéni ambulance se ptest¢hovala do Dolniho
arealu. K zasadni zméné¢ doslo 27. 1. 2003, kdy po padesati letech rehabilitacni oddéleni
opustilo pivodni historickou budovu nemocnice (pavilon A, ktery pacientim slouzil od
roku 1914) a prestéhovalo se do definitivnich prostor budovy O. Soucasné se sem prie-
mistilo 1 pracovisté ergoterapie z ptizemi budovy protetiky. St€hovani stanice B nasle-
dovalo az na podzim roku 2005. Pracovisté v Dolnim aredlu se zaméfilo na béznou ambu-
lantni 1écebnou rehabilitaci dospélych a déti s posturalnimi vadami. V Hornim aredlu
vznikly postupné specializované ambulance v ndvaznosti na 1é€ebné programy a operativu
akutnich obort: ¢asna rehabilitace ruky veetné dynamického dlahovani, komplexni lym-
foterapie, ambulance pro déti s centrdlni koordnina¢ni poruchou, ambulance ucelené
rehabilitace a myoskeletalni. V této podobé oddé€leni fungovalo az do 19. 11. 2010, kdy
byla zruSena rehabilitace v Dolnim areélu, a veskery provoz se piest¢hoval do Horniho
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aredlu. V Dolnim aredlu zlstavaji pouze fyzioterapeutky pracujici na lizkach akutni
a nasledné péce oddeleni praveé v této ¢asti nemocnice.

Tolik k nezézivné historii, kterd vSak z hlediska organizace a zachovani odborné
urovné oddéleni viibec nebyla nudnd. Z neznalosti véci byva rehabilitace bagatelizovana
a nepravem odsouvana do pozadi. Jako jediné oddéleni ¢eskobud€jovické nemocnice vSak
rehabilitace fesi poruchy funkce hlavné pohybového aparatu s cilem minimalizace nésled-
ki onemocnéni ¢i trazu. Nezachranuje zivoty, ale vraci pacienty do zZivota. Zasadnim zpi-
sobem se tak liSi od ostatnich oborti mediciny funkénim mySlenim a tymovou praci.
Zatimco k objektivizaci patomorfologie fady onemocnéni v souvislosti s technickym
pokrokem 21. stoleti existuje mnozstvi slozitych ¢i méné slozitych piistrojti, k zobrazeni
funkce pohybového aparatu vzhledem ke slozitosti problému pfistroj neexistuje. K dis-
pozici je ,,jen* lidsky faktor: mozek a ruce jednotlivych ¢lenit multidisciplindrniho tymu.
Jejich znalosti, um a zkuSenosti. Vysledek rehabilitace nezalezi na poctu technickych
prostiedkli a mnozstvi spolykanych prasku, ale na kvalit¢ komplexniho pfistupu k indi-
vidualni rehabilitacni péci v ramci sehraného tymu. Ten se na rehabilitacnim oddéleni
Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s. podafilo vybudovat. Cely tym tak odvadi kvalitni re-
habilitacni péci, které si vazim nejen ja jako primérka, ale hlavné pacienti.

Co ftict k soucasnosti? Rehabilitaéni oddéleni nabizi Siroké spektrum vykonl vSech
odbornosti, zavadi nové metody. V ramci osetfovatelské péce kromé bézného standardu
provadi rehabilitacni oSetfovatelstvi, vlhké hojeni ran, basalni stimulaci. V ergoterapii vé-
nuje velkou pozornost funkéni motorice ruky, orofacidlnimu systému, testuje a nacvicuje
sobéstacnost vcetné pouzivani zdravotnickych technickych pomiicek, noveé zacind s tes-
tovanim nasledkti chorob dle Mezinarodni klasifikace funk¢énich schopnosti, disability
a zdravi. Psycholog oddéleni se kromé& bézné diagnostiky a psychoterapie zabyva i tes-
tovanim a nacvikem kognitivnich funkci jedinct s postizenim mozku. Nejcastéjsi poza-
davky na odd¢leni se vSak tykaji feSeni funkénich poruch pohybového aparatu, tj. fyzio-
terapie. Ze 68 zaméstnancl oddéleni je 46 fyzioterapeutll, z toho 29 pracuje na akutnich
a naslednych luzkach nemocnice, zbyvajicich 17 pak zajistuje fyzioterapii pro pacienty
vlastniho rehabilita¢niho oddéleni. Tito lidé pracovali Casto v improvizovanych pod-
minkach, nebot” sestéhovanim odd¢leni do pavilonu O v r. 2005 zanikla télocvicna, vodo-
1é¢ba, prostory pro fyzikalni terapii, individualni cvicebny. O to vic vSichni piivitali za-
hajeni rekonstrukce byvalé 1ékarny na jafe letoSniho roku. Na podzim se kone¢né splnil
sen - zprovoznéni fyzioterapie v novém modernim pavilonu, ktery spojuje v prvnim patie
s lazkovou ¢asti rehabilitaéniho oddéleni prichozi kréek, umoznujici i pacientim na
liZkach vyuzivat zafizeni v nové fyzioterapii. Téméf celé ptizemi nové rekonstruovaného
pavilonu R zabira moderni vodolécba vcéetné bazénu a suché vodni masaze. V prvnim
patfe je krom¢ cviceben télocvi¢na vybavena cvi¢nou sténou k terapeutickému lezeni. Je
tu mistnost k nacviku chiize v elektrickém chodniku ¢i v zavésném zatfizeni a hlavné
dynamicky vertikalizator. Ten je nepostradatelny nejen k nacviku dynamické stability, ale
1 prostorové orientace a pozornosti. Pfinosem je také fyzikalni terapie s pfistroji sou-
sttedénymi na jedno pracoviste.

Co tici zavérem? VSechny zaméstnance rehabilitacniho oddéleni ¢eka jesté hodné prace,
aby optimaln¢ propojili ambulantni provoz Horniho a Dolniho aredlu s ltizkovou péci,
samoziejme za vyuziti zafizeni v noveé rekonstruovaném pavilonu R - fyzioterapeutickém
pracovisti. Slou¢enim ambulantniho provozu z obou nemocni¢nich arealt doslo k vy-
znamné koncentraci ambulantnich pacientti. Denné tak projde oddélenim primérné 122
ambulantnich pacienti: 94 pacientll na procedury fyzioterapie a 28 pacientll na vySetfeni
rehabilitaénim 1ékafem. Pfipocteme-li jest¢ 34 pacienty na lizkach Casné rehabilitacni
péce, praktickou vyuku studentil fyzioterapie JihoCeské univerzity a fyzioterapeuty
absolvujici specializacni vzdélavani praktické €asti aplikované fyzioterapie na zdejSim
akreditovaném pracovisti, pak opravdu nikdo z pracovnikl rehabilitacniho oddéleni
nebude zahalet. Moderni pavilon fyzioterapie nejen ze zlepsi komfort pro pacienty, ale
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1 pracovni podminky personalu a umozni tak lepsi vyuziti jejich profesnich znalosti a do-
vednosti.

Zavérem proto dékuji vedeni Nemocnice Ceské Bud&jovice, a.s. za poskytnuté finance
a realizaci celého projektu. Hlavné pak ing. FrantiSku Bostlovi za jeho praktické rady
1 pracovni nasazeni ¢asto nad ramec jeho povinnosti.

Recepce pavilonu R rehabilita¢niho oddéleni Télocvicna v pavilonu R rehabilita¢niho oddéleni

Vodolécha je v prizemi pavilonu R

Novy bazén ma teplotu vody 28 °C, vicetroviiové dno  Cviceni na pristrojich
s hloubkou 110, 130 a 160 cm vody a je vybaven
masaznimi tryskami, vzduchovacem i protiproudem
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15. 12. 2010 se v ramci Dne otevi‘enych dvefi mohli po-
divat do nové opravenych prostor pavilonu R nejen
zaméstnanci ¢eskobudéjovické nemocnice, ale také spo-
lupracovnici rehabilitatniho oddéleni z okresnich ne-
mocnic.

Rekonstrukei tohoto objektu pro CENTRUM FYZIOTERAPIE
a provedeni modernizace jeho pristrojového vybaveni spolufinancovala
EVROPSKA UNIE
v ramci Specialniho programu evropské investi¢ni banky 2002
pro piihrani¢ni regiony MIF.
REALIZACE 2009-2010

MODERNIZACE CESKOBUDEJOVICKEHO

KARDIOCENTRA POKRACUJE
MUDr. Jaroslav Novak, MBA

Koncem listopadu a zaatkem prosince probehla vybérova fizeni na dodavky novych pii-
stroji pro Kardiocentrum. Nemocnice odeslala predepsanou dokumentaci zprostiedko-
vateli dotace - Ministerstvu zdravotnictvi CR ke schvaleni. Po odsouhlaseni ministerstvem
bude nésledovat proces uzavieni smluv s dodavateli. Prvni dodavky pfistrojii 1ze ocekdvat
ve druhé poloving ledna 2011. Do biezna 2011 by jiz mély byt vSechny pfistroje na svém
mist. Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s. za né zaplati z vlastnich zdroji 80 miliont ko-
run. Ve druhém c¢tvrtleti roku 2011 budou zpracovany zaveéreéné zpravy a protokoly, poté
pozadame o vyplaceni dotace Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky. S tim souvisi
kontrolni navstéva zastupcii ministerstva v Kardiocentru. Pokud shledaji, Ze je vSe v porad-
ku, obdrzi nemocnice penize z dotace na sviij Ucet ve 3., ptipadné 4. ctvrtleti roku 2011.
Pljde o 85 % z onéch investovanych osmdesati miliont korun, zbylych 15 % ptedstavuje
spoluucast ceskobudéjovické nemocnice.

AUTOMATIZACE CENTRALNICH LABORATORI

Ing. Marie KasSparova

Béhem roku 2010 doslo v Centralnich
laboratofich k obnové a doplnéni pii-
strojového vybaveni. Zasadni byla
koupé sofistikované automatické lin-
ky do laboratotfe klinické chemie. Ta
nahradila technicky i kapacitné uz ne-
vyhovujici piistroje pracujici v nepte-
trzitém rezimu. Kromé automatické
: linky pfibylo v laboratofi sedm riz-
Imunochemické analyzatory pripojené k lince nych druht centrifug, osm mikroskopﬁ
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a pét pln¢ vybavenych biohazardi uréenych ptfedevSim pro zpracovani mikrobiologic-
kych vzorki. Laboratoi hematologie ziskala agregometr, ktery umoznuje nové vysetiovat
funkce krevnich desticek. Dale byly zakoupeny dva mikrobiologické inkubatory, po-
tfebné pro kultivaci vzorki. Radu pofizenych piistrojii doplituje fotometr na mikrotitragni
desticky a promyvacka mikrotitra¢nich desticek, které slouzi pro specidlni imunochemické
analyzy. PCR cycler, spektrofotometr DNA/RNA a vertikalni elektroforéza jsou vyuziva-
né pro molekuldrné biologické metody v oblasti huméanniho i extrahuméanniho genomu.
Soucasti modernizace jsou také nové laboratorni vahy, laboratorni tfepacky, vodni lazen
a vysokoteplotni susarna. Do provozu byly uvedeny rovnéz automaticky analyzator mo-
covych castic a analyzator pro chemické vysetfeni moce, stejné tak jako dva analyzatory
krevnich plynli s moznosti rychlého stanoveni karbonylhemoglobinu v krvi a pritokovy
cytometr.

Od zacatku prosince 2010 pracuje v laboratofi klinické chemie ve zkusebnim provozu
linka firmy Thermo TCautomation. Vlastni instalace a oZivovani tohoto unikatniho syste-
mu zacaly v fijnu po mensich stavebnich tpravach. Linka je umisténa v laboratoii CORE,
navazuje pfimo na centralni pfijem vzorkl a vzhledem k tomu, Ze se jedna o stavebnicovy
systém, témet idealné vyuziva prostory zminované laboratoie. Cely sofistikovany systém
je slozeny z preanalytické €asti, transportnich modulii - dopravniki, které propojuji jed-
notlivé casti linky, dvou biochemickych analyzatord, tfi imunochemickych analyzatort
a modulu pro vystup vzorkli s moznosti archivace vzorka v chladicich boxech. Linka
komunikuje pfimo s laboratornim informa¢nim systémem OpenLims. Preanalyticka ¢ast
linky umozniuje komplexni ptipravu biologického vzorku pro vlastni biochemické a imu-
nochemické analyzy jak pro analyzatory pifimo napojené v lince, tak i pro dal$i zpracovani
mimo linku. Tato Cast je slozena ze dvou centrifug, ze systému odvickovani zkumavek
a zafizeni na tvorbu tzv. alikvotd do sekundarnich zkumavek. Na kazdém z biochemickych
analyzatort je aktivnich

50 metod odpovidajicich zdkladnim biochemickym vySetfeni krve a moce. Na tfech
imunochemickych analyzatorech jsou provadéna stanoveni z oblasti kardialnich markerd,
hormonti, nddorovych markerti, vitamini a ¢asnych markert sepse. Vystupni roboticky
modul zavi¢kovava a archivuje zkumavky pro ptipadné dalsi zpracovani.

Od této vyznamné technologické obmény ocekavaji Centralni laboratofe zvyseni kva-
lity poskytovanych sluzeb, zejména v oblasti zkraceni casu odezvy, optimalniho vyuziti
biologického materidlu a minimalizace moznych nahodnych i systematickych chyb.
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Biochemické analyzatory pripojené k lince Preanalyticka roboticka ¢ast linky

Provedeni modernizaci piistrojového vybaveni Centralni laboratoie
v hodnot¢ téméf 50 milionti korun spolufinancovala Evropska unie
v ramci Specialniho programu evropské investi¢ni banky 2002

pro piihrani¢ni spolupraci MIF.
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ARYTMOLOGUM SLOUZi ROBOT
Doc. MUDr. et Mgr. Alan Bulava, Ph.D.

Radiofrekvencni katétrové ablace vedle implantaci kardiostimulatorii a kardiovertera -
defibrilatort tvoii hlavni ndpli ¢innosti arytmologického pracovisté, které vzniklo v ramci
Kardiocentra Nemocnice Ceské Bud&jovice, a.s. 1. 1. 2008. V soudasné dobé na jediném
sale provadéji dva Iékari pres 100 diagnostickych a vice nez 500 léebnych zakrokl pro
arytmiemi (fibrilace sini, siftové tachykardie, komorové arytmie). Poctem 1écenych pacien-
tl jsme se hned v prvnim roce existence pracovisté stali jednim ze tfi nejvétSich center
v CR pro invazivni 1é¢bu arytmii a tuto pozici obhajujeme i letos.

Podstatou operaci je zniCeni arytmogenniho loziska, které je vétsi ¢i mensi podle typu
arytmie a také individualné odliSné u riznych pacientii. Volime miniinvazivni cestu katétry
zavedenymi z tiisla velkymi cévami az do srdce. V soucasné dobé neexistuje srde¢ni oddil,
kam bychom nebyli schopni katétr zavést a arytmogenni lozisko znicit. Vlastni ni¢eni aryt-
mogenniho substratu probiha aplikaci radiofrekvenéniho proudu do cilenych mist srde¢ni
tkan¢ tak, abychom s co nejvétsi G€innosti ovlivnili vlastni arytmii. Akutni GspéSnost
zékrokd pro jednodussi arytmie, dnes presahuje 98 %. Usp&snost zakroku pro fibrilaci sini
se pohybuje mezi 50-90 % podle typu arytmie a v souc¢asné dob¢ probiha intenzivni vyzkum
a zavadéni novych technologii, které sméetuji k dlouhodobému zlepseni uspésnosti zakrokd.

Jednou z téchto technologii je dalkové fizeni abla¢niho katétru elektromechanickym
robotickym systémem Sensei” spolec¢nosti Hansen Medical (USA), kterou ma nase pra-
covi§té k dispozici od zaii tohoto roku. Uginngji, bezpedndjsi a trvalejsi zasah v srdci
nemocného, mirné zkracend doba samotné operace, mensi radiacni zatéz pro pacienty
a v neposledni fad¢ i vétsi komfort pro operatéra - to vSe jsou vyhody nejmodernéjsiho
robotického systému.

Za dva mésice provozu dosud novy zdkrok podstoupily vice nez dvé desitky pacientt.
Pii robotické operaci zavedeme pacientovi velkymi cévami z tfisla do srdce specidlni
instrumentarium, které upevnime do robotické konzole (obr. 1).

Veskera dalsi ¢innost se pak uz déje na dalku pomoci ovladaciho joysticku (obr. 2) na pra-
covni stanici (obr. 3), ktera je umisténa v mistnosti za operacnim salem - to je hlavni
odlisnost od manualn¢ ovladané ablace, kdy operatér musi hodiny stat u operacniho stolu.
Srdce operovaného pacienta sleduje Iékai na tfech obrazovkach. Vidi nejen kiivku
zobrazujici intrakardidlni EKG signaly ze srde¢nich oddili a hlavni parametry vital-
nich funkci, ale 1 angiografické snimky, obraz intrakardidlniho ultrazvuku a trojrozmér-
nou virtudlni rekonstrukci cilového srdecniho oddilu, v niz se v redlném Case zobrazuje
1 aktudlni poloha katétru. Za ni se postupné tahne linie Cervenych bodil, které oznacuji
jiz oSetfené Useky tkan€. Manipulace abla¢nim katétrem pomoci 3D joysticku je velice
intuitivni, 1ze si ji predstavit jako pohyb hrotem pera po listu papiru, kdy smér pohybu
katétru odpovida sméru pohybu joystickem. V ,;rukou* robota je abla¢ni katétr, jenz bod
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po bodu nici tkan odpovédnou za arytmii, velmi stabilni
a ve srovnani s manualni operaci pracuje rychleji a efek-
tivnéji. Hrot katétru navic neustdle pulzuje tam a zpét,
diky ¢emuz mame informaci, zda se v daném okamziku
dotyka tkané¢ a jakou silou se dotyka. Na ptespfili§
vysoky tlak katétru na tkan systém upozorni vibraci
a také automatickym snizenim poméru, ve kterém soft-
ware transformuje pohyb 3D joystickem do realného
pohybu v srdci pacienta. Riziko penetrace tkané je tak minimalni.
Robotické operace predstavuji v souc¢asné dobé nejmodernéjsi metodu ablacni 1éCby aryt-
mii, kterd je nyni ve svété k dispozici. Téchto systémi je v celém sveté nainstalovano jen
asi osm desitek, v Ceské republice takto operuji jesté v prazském IKEMu a v Nemocnici
. Na Homolce, v Rakousku je naptiklad jen jediny takovy
F' : . robot v Linci.

O vyhodach robota na arytmologickém pracovisti
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. informoval novi-
naie doc. MUDr. et Mgr. Alan Bulava, Ph.D. béhem
tiskové konference v Pressklubu Syndikatu jihocCes-

rwv o rvr

kych novindiu 15. zaii 2010.

STAVBARI, ENERGETICI I STROJARI MYSLIi NA DETI

Predanim finan¢niho daru détskému oddé¢leni Ne-
mocnice Ceské Bud&jovice, a.s. vyjadfila spolec-
nost STRABAG, a.s. svijj dlouholety vztah k d¢-
tem. Poskytnuta ¢astka 200 000,- K& poslouzila
k nadstandardnimu vybaveni pokojui i spolecnych
hracich prostor v nové vybudovaném pavilonu.
STRABAG, a.s. je jednou z vyznamnych firem na
ceském stavebnim trhu v oblasti dopravnich staveb,
sportovist’ a zafizeni pro volny ¢as. ,,Zdravotnictvi podporujeme dlouhodobé¢, predevsim se
vénujeme malym pacientim a snazime se zpiijemnit détem jejich pobyt ve zdejsi nemoc-
nici. Neni to naSe prvni akce tohoto typu v kraji,* fekl feditel ceskobudéjovické pobocky
STRABAG, a. s. ing. Vladimir BorSek.

,,Zajem zdravotniki i akciové spolecnosti STRABAG je urcité spole¢ny ve snaze zlepsit
komfort pobytu déti na lizku, ktery je pro mnoho z nich stresujici, ¢i minimalné¢ omezu-
jici. Nasim dlouhodobym cilem je vytvofit prostiedi, které¢ bude détem co nejvice ptipo-
minat domov, aby mély spolu se svym doprovodem v nemocnici co nejlepsi pocit,* kon-
statoval priméi détského oddéleni Nemocnice Ceské Bud&jovice, a.s. MUDr. Vladislav
Smréka. Za dar podékoval i predseda piedstavenstva Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s.
MUDr. Bfetislav Shon (na obr. vpravo).
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Bylo osmého prosince kratce pted polednem, kdyz na détské oddéleni ceskobud€jovické
nemocnice piisel ing. Michal Safaf, pfedseda piedstavenstva firmy E-ON ENERGIE, a. s.,
aby si zahral na jeziSka. Darky v hodnot¢ dvou set tisic korun nebyly vSak uréeny jen piimo
détem, ale také doplnily inventaf oddéleni. Lékaii jednotky intenzivni a resuscitacni péce
prevzali naptiklad dvé televize, které budou moci pfivézt malym marodim piimo k po-
steli, na stanici velkych déti pfibyl DVD piehravac, to vSe se zdmérem, aby détem lécba
rychleji ubihala. Své uplatnéni nalezne i novy spirometr. Nezli se predstavitel¢ E-ON
ENERGIE vydali pfimo mezi déti, podékoval jim jménem piedstavenstva nemocnice
jeho mistopfedseda MUDr. Jaroslav Novék, MBA. Rekl: ,.Je dobte, kdyZ se velkd nad-
narodni firma stane v Cechdch mecenasem. Zabavit déti, které tady musi o Vanocich lezet,
je slozita véc. Proto jsme radi, Ze jste nemocnici vérni uz dlouhou dobu a Ze se tato tradice
bude rozvijet i nadile.“ Ing. Michal Safaf poté potvrdil zajem energetikii podporovat
nemocnici i v budoucnosti.
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Vénoéni darek piivezli 14. 12. 2010 také ekonomicky feditel Ing. Milan Slachta a vedouci
personalniho oddé€leni Barbora Schelova, Ph.D. z firmy Robert Bosch spol. s r. o.

Za symbolickym Sekem se skryval ndkup motorové kolenni dlahy pro stanici poura-
zové a pooperacni péce détského oddeleni, kterd je soucasti traumacentra. Vedouci Iékar
MUDr. Jiti Klima podé€koval s tim, Ze tato rehabilitacni pomiicka zatim na oddé€leni
chybéla. Dlaha je uzptsobend pro nohy mensich déti. Na rozdil od rehabilita¢nich pracov-
nic se motor neunavi a cviceni tak mize trvat mnohem déle. Navic mize dlahu pacient
sam ovladat a pfistroj vypnout, jakmile ho rehabilitované koleno za¢ne bolet. Vzhledem
k tomu, Ze kazdoro¢né détské oddéleni ceskobudéjovické nemocnice pfijme kolem stovky
tézkych urazl dolnich koncetin, nebude darek od Bosche urcité zahalet.

Text a foto PhDr. Marie Sotolova

TRANSPLANTACE LEDVINY NENI VZDALENYM PROBLEMEM
MUDr. Marie PeSkova

IK_E 10. listopadu 2010 se na Malé scéné Domu kultury Metropol v Ceskych
M Budgjovicich uskutecnilo setkani pracovniki prazskeho Transplantcentra IKEM
a interniho oddé¢leni Nemocnice Ceské Budé&jovice, a.s. s pacienty, jejich rodin-

nymi piisluSniky a pfateli na téma transplantace ledviny.

Pozvani k setkdni piijali pacienti s riznym stupném redukce ledvinnych funkci: pa-
cienti v predialyze, nemocni z pravidelného dialyzacniho programu a nemocni po trans-
plantaci ledviny. Vitani byli samoziejmé jejich blizci 1 odborna vetejnost, tedy vSichni,
kteti se chtéli o této problematice doveédét vice.
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Vice nez osm desitek posluchact vyslechlo informace o vysledcich transplantace led-
viny v Ceské republice. Tedy o tom, kdo miize byt darcem a kdo piijemcem, jak samotna
transplantace probihd, jaké ceka pacienta po transplantaci 1écba, jak se bude sledovat
jeho zdravotni stav. Osobni setkani pacientli s odborniky pfineslo zajimavou diskuzi nejen
o zdravotni problematice, ale odpovédélo také na rizné otazky ohledné novinek v 1é€be
a, o kvalit¢ zivota po transplantaci.

Osudy pfitomnych pacientd s funk¢ni transplantovanou ledvinou dodaly cekatelim
odvahu v rozhodovani a nadéji. Rodiny a ptatelé nemocnych ziskali odborné informa-
ce, které jim umoznuji blize pochopit celou §ifi transplanta¢ni problematiky, aby doma
mohli vytvofit svému pacientovi optimalni prostfedi. Nékteti se dokonce dobrovolné roz-
hodli, ze absolvuji vySetieni, aby mohli darovat svoji ledvinu, pokud budou po podrobném
vySetfeni uznani jako darci.

Program transplantaci ledvin mé ve svét&, i v Ceské republice dlouholetou historii.
V soucasnosti predstavuje rutinni metodu volby 1€cby pro pacienty s chorobami ledvin,
u nichz doslo k jejich nezvratnému selhani.
umoznuje nemocnym navrat do plnohodnotného Zivota. Transplantovana ledvina obnovu-
je pacientovi vSechny ledvinné funkce - vylu¢ovani odpadnich latek, udrzovani vodniho
a mineralového hospodafstvi, metabolické a endokrinni funkce.

Uspé&snost transplantace ledviny zavisi na mnoha faktorech. Je ovlivnéna vékem pfi-
jemce, zadkladnim onemocnénim ledvin, pfidruzenymi chorobami, délkou 1écby v pravi-
delném dialyzaénim programu, rizikem operacniho vykonu, schopnosti organizmu pfi-
jmout transplantovany organ, riiznymi potransplantaénimi komplikacemi. Kazdy ne-
mocny s nezvratnym selhdnim ledvin je peclivé vySetfen, aby mu mohla byt poskytnuta
individualné nejkvalitngjsi 1é¢ebna péce pravé s ohledem na vSechna rizika a vyhody
jednotlivych 1é¢ebnych typi nahrady ledvinnych funkci.

V Ceské republice Zije dnes 3 500 lidi s funkéni transplantovanou ledvinou. Patiime
mezi zem¢ s velmi rozvinutym transplantatnim programem. Pocet provedenych trans-
plantaci ledvin se pohybuje dlouhodobé na velmi dobré svétové trovni: 35 transplantaci
ledviny na milion obyvatel rocné, z toho pocet transplantaci ledvin od Zijiciho darce
predstavuje 8 %.

CESKOBUDEJOVICTI KARDIOCHIRURGOVE
EXPERIMENTOVALI V IKEM
Prim. MUDr. Ale§ Mokracek, CSc.

28. 9. jsme spolu dr. Canadyovou, dr. Kurfirstem z na$i nemocnice a dr. No-
votnym z prazského Motola pfipravovali v IKEM Praha experimentalni
projekt implantace bifurkacniho stentgraftu do bfi$ni aorty. Cilem této ¢asti
experimentu bylo pfipravit pokusny model vyduté. Vytvofili jsme arteficialni
vydut’ subrenalni btisni aorty u dvou ovci z extraperitonealniho pfistupu. 2. krokem byla
koncem fijna implantace stentgraftu na experimentalnim radiologickém pracovisti IKEM.
Bude-li modelovy experiment uspésny, radi bychom v roce 2011 provedli vlastni experi-
ment - implantaci série 5 stentgraftl.
Zakladni myslenkou celé prace je ovéfit stdvajici sytém a pfipravit ve spolupréci
s IKEM Praha, Fakultni nemocnici Motol a ¢eskou firmou Ella CS, s. r. 0. Hradec Kralové
stentgraft s novym typem potahu a nové konstrukce, jehoz vyhodou by pak nasledné
byl tenc¢i zavadéci systém, a tim padem mensi traumatizace pacienta.
Doufame rovnéz, ze muze tato experimentalni prace dat prostor dalSimu z kolegl
v programu doktorandského studia Ph.D.
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NEMOCNICE VYDAVA NOVOU INFORMACNI BROZURU

Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s. vydala po péti letech novou infor-
macni brozuru o jednotlivych oddélenich, 1 o svych déjinach. Na Sedesati
strankdch se Ctenéfi sezndmi s jednotlivymi oddé€lenimi, najdou tady
fotografie primaii a vrchnich sester, vedoucich laboranti i obrazky
nejnovejSich piistrojii a interiérd nemocnice. Brozura by méla slouzit
svym ucelim nejméne do roku 2013, kdy bude oslavovat 100. vyroci
polozeni zékladniho kamene historické budovy nemocnice, tzv. pavilonu
A v Hornim aredlu. Sot

INFORMACE O NEMOCNICI V ANGLICTINE

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. ma k dispozici pro své od-

------

pfijimaji na svych pracovistich navstévy z ciziny, jednoduchou
skladacku se zakladnimi daty o své Cinnosti. Skladacku si Ize
vyzadat v Lékatské knihovn€ nemocnice.

WWW.NEMCB.CZ

Navstévnost webovych stranek za rok 2010 dle podklada firmy Freetime Europe s. r. 0.,
ktera spravuje web Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

Unikétni Pocet Pocet Pocet stazenych

IP adresy navitevnik zobra’zen)'fch prvqu‘i Bandwidth
stranek ze stranky

Leden 2010 334 531 3767 11 628 48.80 MB
Unor 2010 345 507 3436 9260 44.76 MB
Biezen 2010 361 589 3468 10 795 46.77 MB
Duben 2010 325 509 3216 8991 40.98 MB
Kvéten 2010 352 552 3430 10 213 47.81 MB
Cerven 2010 343 471 2 469 7721 38.20 MB
Cervenec 2010 187 250 1155 3557 15.17 MB
Srpen 2010 198 274 962 3758 13.48 MB
Zafti 2010 323 414 1723 5908 26.77 MB
Rijen 2010 3703 5955 38 051 259 347 2.83 GB
Listopad 2010 8779 17 256 110 103 798 836 8.63 GB
Prosinec2010 1613 2 298 17 825 109 664 1.42 GB
Total 16 863 29 606 189 605 1239 678 13.20 GB

Relevantni hodnoty jsou az od prosince, do t¢ doby byly strdnky umistény na jiném
serveru.

P. S.: V téchto dnech aktualizujeme portréty na webovych strankach nemocnice.
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VYZKUM METABOLICKEHO PROFILU POKRACUJE
MUDr. Miroslav Verner, MUDr. Milan Hanzl, Ph.D.

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. se v uplynulych téech letech zapojila do projektu Quan-
titative profiling of metabolites involved in one - carbon metabolism for large scale
clinical and experimental studies from birth to adolescence (Kvantitativni diagnostika
metabolitti participujicich v metabolismu jednouhlikovych skupin pro klinické a experi-
mentalni studie od narozeni do dospélosti). Centralni laboratofe a neonatologické odde-
leni se tak staly partnery Biologického centra Akademie véd CR a univerzity v Bergenu,
pricemz Ceskobudéjovicky podil na vyzkumu se tykal specifickych zdravotnich problémut
novorozenc.

Vyzkum metabolického profilu, vedeny Akademii véd CR, se zabyval vyvojem analy-
tickych metod vhodnych pro rutinni vyuziti ve zdravotnictvi. Zadavatel kladl diraz na mi-
nimalni zatéz pro pacienta, tedy na vySetieni metabolického profilu z moc¢i. Neonatolo-
gické oddéleni ceskobudé&jovické nemocnice provedlo anonymizovany vybér skupin
pacientii vhodnych pro specidlni intervenci z hlediska individuélni nutri¢ni podpory a pa-
cientli s moznou poruchou metabolismu, kterou nelze zachytit béznymi postupy. Centralni
laboratote zabezpecovaly vySetfeni vybranych zékladnich parametri nutnych pro hodno-
ceni studie, standardizované zpracovani a uchovavani biologického materidlu pro praci
Biologického centra Akademie véd. Role norské strany byla v pfenosu znalosti a postupii
uzivanych v Norsku v klinické praxi.

V Lété 2010 skoncila prvni faze vyvoje analytickych metod. V soucasnosti se vyhod-
nocuje obrovské mnozstvi dat a posuzuje se uziteCnost metod pro realné klinické vyuziti.
Cilem pokracujici projektové prace je v€as zachytit abnormity metabolismu a individualné
pfizptsobit vyzivu ¢i 1écbu pacientim. NaSe nemocnice se zabyvala timto problémem
u nedonosenych novorozencii. Norsti vyzkumnici se zabyvaji t€hotnymi Zenami a seniory.

Na projektu se bude i nadale pracovat tak, aby tyto analyticky a pfistrojové narocné,
avsak provozné pomérné€ levné postupy, bylo mozné pievést do klinické praxe jako nastroj
pro personalizovanou medicinu ve prospéch vSech skupin v populaci.

Projekt byl podpoifen Fondem na podporu vyzkumu.
Registraéni Cislo projektu: A/CZ0046/1/0018, pracovni zkratka projektu: C1IMX

eea ™y NV noruJay
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K NOVE ZRIZOVANE FUNKCI KONZULTANTU

TRANSPLANTACI
MUDr. Tomas Holy

Transplantace organii je v mnoha ptipadech jedinou cestou k zachran€ Zivota, anebo k vy-
raznému zlepSeni jeho kvality. V naprosté vétSiné se jednd o odebrané organy od
zemielého darce. V Ceské republice se Fidi Transplantaénim zdkonem 285/02 Sb, Vy-
hlaskou Ministerstva zdravotnictvi CR 437/2002, ktera stanovi bliz§i podminky posu-
zovani zdravotni zpusobilosti, rozsah vySetfeni Zijictho a zemfelého darce tkani nebo
organtl pro G&ely transplantace a Vyhlaskou Ministerstva zdravotnictvi CR 479/2002, sta-
novujici odbornou zpusobilost 1¢kaiti vysetiujicich a potvrzujicich smrt, jeji nevratnost
za Uc¢elem odbéru tkani a organli ur¢enych k transplantaci.

V Ceské republice existuje sedm transplantaénich center, spolupracujicich s Koor-
dina¢nim stfediskem transplantace organt. Tato centra jsou na velmi vysoké evropské
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urovni, a jsou schopna provést velké mnozstvi transplantaci ro¢né pacientiim, kteti jsou
evidovani na tzv. Cekacich listinach. Celosvétovym problémem je nepomér mezi ,,po-
ptavkou a nabidkou®, respektive nedostatek organii k transplantaci a s tim souvisejici
dlouhé cekaci doby piijemct. Na téchto poradnicich je v soucasné dobé v Evropské unii
56 000 pacientt, z nichz az 30 % se transplantace nedozije.

Mezi jednotlivymi evropskymi staty vSak existuji zna¢né rozdily v poctech zemfielych
darcti organti, coz vyplyva ze zdkonii a tirovné transplantaéniho programu téchto zemi.
Ministerstvo zdravotnictvi CR se rozhodlo v ramci Narodniho akéniho planu pro darcov-
stvi organli a transplantaci pro zfizeni institutu darcovského konzultanta ve vSech
zdravotnickych zafizenich, kterd Castéji detekuji mozné darce organt. Doslo k tomu po
vzoru Spanélska, ktery je staitem s mnohonasobné nejvy$§im poétem odebranych organi
v Evropé. Tento konzultant ziska Skoleni v problematice darcovstvi organii a tkani k trans-
plantaci a bude odpovédny za vyuziti mozného potencialu darct v daném zdravotnickém
zafizeni.

Pravé Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s. je vzhledem k poétu zemftelych odebranych
darcti organti a dlouholeté spolupraci s koordinaénim centrem jednim z téchto zatizeni.
Doposud vSichni pacienti, kterym byla v ¢eskobud&jovické nemocnici diagnostikovana
mozkova smrt dle protokolu ur€eného k posmrtnému odbéru organii, byli hospitalizovani
na anesteziologicko - resuscitacnim odd¢leni, jez jako jediné s vyjimkou kardiochirurgic-
kého oddéleni disponuje 1iZky s mozZnosti umélé plicni ventilace. Tzv. ,,potencidlni darce*
je pacient, u kterého byly vycerpany vSechny moznosti k zdchrané Zivota a u n¢hoz lze
predpokladat, ze v brzké dobé nastane mozkova smrt (zastava dychani je jeji nezbytnou
soucasti), se bez zatizeni pro umélou plicni ventilaci neobejde a je tedy na ARO pftijiman
pro selhani védomi ¢i jinych Zivotnich funkci v ramci resuscitacni péce. Vyjimku mohou
tvofit vyrazné geriatricti pacienti, u kterych by resuscitac¢ni péce (pfijem na ARO) nemohla
zvratit nepfiznivou prognézu, zde je ale potencidlni vyuziti organii sporné, a neni mozné
takto zatizit kapacitu 14 luzek ARO. Zfizeni darcovského konzultanta v rdmci Nemoc-
nice Ceské Budg&jovice, a.s. zlepsi komunikaci s Koordinaénim stiediskem transplantace
organd, ale vyznamnéj$im zptisobem nezméni zavedenou praxi vyhledavani potencialnich
darct a péci o ne¢.

PRIMAR MUDr. SMRCKA PREDSEDOU OS CLK

_{5%%';_";3; Primat détského oddéleni MUDr. Vladislav Smrcka byl zvolen novym piedse-
iy dou Okresniho sdruzeni 1¢kara Ceské lékaiské komory v Ceskych Budgjovicich.

R Gratulujeme! Sot

VYZNAMNE OCENENI PRO prim. MUDr. VOJTECHA LOUDU

Maydlovu medaili za celoZivotni praci v chirurgickém
oboru pievzal 17. 10. 2010 na VII. Ceském chirurgickém
sjezdu v Brné MUDr. Vojtéch Louda, primaf chirurgic-
kého oddéleni Nemocnice Ceské Bud&jovice, a.s. Prestiz-
ni ocenéni pfipomina odkaz prof. MUDr. Karla Maydla
(1853-1903), ktery byl zakladatelem ceské chirurgie
a prukopnikem novych sméra v anesteziologii. Panu pri-
mafi Loudovi, ktery operuje v ¢eskobudéjovické nemoc-
nici pacienty uz Ctyficatym tietim rokem, patii uptimné blahopiani. Sot
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ZA DETSKYM USMEVEM

V srpnu 2010 piibyl do Ceskych Bud&jovic novy stylovy disco Moon Club v obchodnim
centru Ctyfi Dvory. Otevieni klubu provazela médni piehlidka kolekce Agaty Hanychové
AGATA FASHION, ktera se stala pfedmétem benefice ,,Za détskym usmévem®.

Benefice byla i diky krdsnym tvarim natolik Gispés$nd, Ze za let vrtulnikem dala pohled-
na brunetka deset tisic korun a za rlizové sexy Saty, které Agata pro benefici predvedla,
vénoval ,,pan v Sedém* po dlouhém boji dvacet tii tisic korun. Vydrazenych 33 000 K¢
pfevzal 3. za¥i 2010 primai détského oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s.
MUDr. Vladislav Smrcka. Za penize potidi darky pro malé marody.

TELEVIZNI STAB MEZI DETMI
ﬂ“ﬁﬂmﬁ: - .I.ﬁ'

|
Cisafr

Tieti zari 2010 bylo pro détské oddé€leni skutecné exponované datum. Po dopolednim slav-
nostnim pfedani Seku sem pfiSel televizni $tdb natacet reklamni Sot kampané Ministerstva
pro mistni rozvoj, ktera na podzim v Ceské televizi béhem kratkych vstupii seznamovala
divaky s investicemi Evropské unie do Ceské republiky. Filmaii snimali nejen novy détsky
pavilon, spolufinancovany Evropskou unii, ale i pacienty. Natalka se zavéSenyma nohama

vvvvvv

odpoledne stane televizni hvézdou. Alespon ji den na lizku o néco rychleji utekl. Sot

PURPUROVE $ SLAVKY ADAMKOVE

gickou spoleénosti Ceské 1ékaiské spolednosti Jana Evangelisty
Purkyné odménilo 15. 11. 2010 poprvé v historii cenou Purpurové
srdce osoby, které se vyznamnym zplisobem podileji na péci o pred-
Casné narozené déti u pfilezitosti jejich mezinarodniho dne. Tyto
ceny byly v riiznych kategoriich: Osobnost Ceské neonatologické
spole¢nosti, Osobnost vefejného zivota, Osobnost Nedoklubko,
Osobnost Siroké verfejnosti. Purpurové srdce je celosvétové vnimany

' & Obcanské sdruzeni Nedoklubko ve spolupraci s Ceskou neonatolo-
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symbol a ocenéni za ,,zranéni““ v boji. Pivodné se udélovalo vojakiim. V poslednich letech
mySlenku ptejali 1 rodiCe nedonoSenych déti na celém svété. Purpurova srdce nedono-
Senych déti jsou ruéné vyrabéna z ceského skla a mincovniho sttibra. Jsou odolna, jako
vSechny nedonosené déti, nikoliv vSak tak silnd, aby vydrzela drtivy uder. Purpurova
barva je barva kralovska; barva kralll a kraloven i1 vSech nedonoSenych déti. Tvar vSech
srdei je stejny, ale barevné linie na kazdém z nich jsou jiné, jako je jiny zapas kazdé
rodiny nedonoSené¢ho ditéte. Stiibrna slza je poctou tém predcasné narozenym détem,
které jsme ztratili; symbolizuje slzy prolité vSemi rodinami nedonoSenych déti v casech
zkousky.

www.purpurovesrdce.cz

Pro Nemocnici Ceské Budgjovice, a.s. je velkou cti, ze mezi laureaty byli dva lidé, ktefi
s ni spojili dlouhé roky Zivota. Osobnosti Ceské neonatologické spolecnosti se stal zakla-
datel prvniho specializovaného neonatologického centra v celém staté, jez sidlilo v Ces-
kych Budgjovicich, prof. MUDr. Milo§ Veleminsky, CSc., dr. h. c.. V ¢eskobud&jovické
nemocnici pracoval v letech 1969-1997. Pozvani za Laktacni centrum pii Zdravotné social-
ni fakulté JihoCeské univerzity se také dostalo dlouholeté vrchni sestfe ¢eskobud€jovicke
neonatologie Zdence Klabouchové.

V kategorii Osobnost vefejného zivota byla spolecné
s dalSimi jedenacti zdravotniky ocencéna Stanislava
Adamkova (1957), stani¢ni sestra stanice roaming-in
(intermediarni péce II) neonatologického odd¢leni
Nemocnice Ceské Bud&jovice, a.s. Usmévava pani
Slavka, jak ji tikaji kolegyné, tikda, ze si velmi vazi
nominace ze strany primaie MUDr. Milana Hanzla,
Ph.D. 1 vrchni sestry Mgr. Jitky Troupové. Oba ji také
doprovodili do Primatorské rezidence v Praze, kde se
vSe odehralo.

Pani Adamkova, jak jste prijala ocenéni?

Byla jsem piekvapena. Moc. To vite, Ze néco takového
¢loveéka pohladi po srdicku. Fajn bylo i setkani s pa-
nem profesorem Veleminskym, ktery byl mym uci-
telem uz na zdrévce.

Letos oslavite 35 let prace v ¢eskobudéjovické nemocnici. Z toho jste valnou vétSinu
¢asu prozila u nedonosSenych déti. Byla to radostna prace s miminky nebo spis$ sdileni
velkych starosti?

Jsem rada, ze pracuji pravé na tomto oddéleni, protoze tady jste na zacatku zivota. Dovedu
ocenit, Ze se v Ceskych Budgjovicich podafilo vybudovat pro maminky s nedonoenymi
détmi zénu rooming-in, kde je 21 lazek. To nenajdete nikde jinde v republice. Na to jsem
jako soucast tymu pysna. Pro maminky i ty malilinké déti, ¢asto pul kilové, moznost byt
spolu znamena hodné. Mamy se teprve uci na ty drobecky sahat. KdyZ je to jen trochu
mozné, nosi je jako klokanky, prosté si spolu vytvafi velmi intimni vztah od samého
zacatku. Je to dilezité. Takova moznost, pii které déti vyrazné prospivaji, tady v zacatcich
zdaleka nebyla.

Vy jste asi docela pohodarka?

To nevim. Snazim se, a nejen ja, maminky, neStastné z pred¢asného porodu, kdy si vyci-
taji, ze ,,ani to dit¢ nejsou schopné donosit®, vratit zpatky do klidu. To je dilezité, aby se
piestaly obviflovat a soustiedily se na to, co je podstatné ted’ hned. Nezapomenite, Ze tu
s ndmi na oddéleni jsou casto n¢kolik mésict. Potiebuji podporu, aby se nebdly zeptat na
cokoli, a kdyz uz v§echno maji pokud mozno §t’astné za sebou, tak se tieba podélily s ostat-
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nimi pravé v Nedoklubku, které ndm udé¢lilo ta Purpurova srdce, pod mottem Mamy pro
mamy.

Vidite ty déti za rok, za dva po propusténi z nemocnice?

Samoziejm&. Maminky k ndm chodi s détmi na pravidelné kontroly. Ale casto piijdou,
ackoliv uz davno nemusi. Kdyz pfinesou prvni vysvédceni ditéte, které by diiv vibec
nemeélo Sanci prezit, a ted” diky super specializované péc¢i pod velkym dohledem je v potad-
ku, to je velka radost.

Vy jste sama také maminka. Jak vasi prijali tu slavu?
Doma mi uvéftili, az kdyz jsem piijela s pugétem. To pak bylo ,,No mamko...“ A to jsem
jesté neméla na krku fetizek s tim purpurovym srdickem!

AHOJ, TADY STONOZKA

Uz po ¢trnacté vytvoftili mali
pacienti na détském oddéleni
¢eskobudéjovické nemocnice,
ktefi se zaroven béhem 1écby
u¢i ve zdejsi Skolni tfide,
kolekci véanocénich drobnosti
v ramci Hnuti na vlastnich
nohou - Stonozka. Sttl se pod
andélicky, svicny a nejruz-
néjsimi darky ke koupi letos
prohybal. Cést vytézku, na kterém se podileli jak zaméstnanci nemocnice, tak navstévy,
poputuje do Afghanistanu. Penize podpoii budovani zdkladnich kol i vybaveni tamnich
novorozeneckych oddéleni a pomohou s proskolenim neonatologického personalu. Vétsi
dil vynosu ziistdva na ¢eskobudéjovickém détském oddeleni k ndkupu materialu pro dalsi
vytvarnou pracovni tvorbu hospitalizovanych déti, k pofizeni her, hracek a drobnych
odmén pii détskych soutézich.

Letosni ziskana castka ¢ini 8 520,- K¢, z toho 2 980,- K¢ bylo odeslano hnuti Stonozka
pro Afghénistan.

Velké podékovani patfi panu primati MUDr. Vladislavu Smrckovi, vSem Iékatrim,
sestrdm a ostatnim zaméstnanciim détského oddéleni ceskobudéjovické nemocnice, kteti
Stonozku finan¢né podpofili.

Stonozku poiadali pedagogové Ing. Ivana Simakova, Alena PapeZova a Mgr. Milan Beniek spolu
se zaméstnanci oddéleni za vydatné pomoci studentek Stiedni zdravotnické §koly a ZSF Jihoc¢eské univerzity.
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ABY BYLO V NEMOCNICI VESELEJI
o

Na své femeslo se tésili Mikulas, Certi i andélé tak moc, ze pfisli uz ve ¢tvrtek 2. prosince,
aby potésili davnou tradici pacienty. Ze méli tentokrat kvili snéhu poradné téZkou sluzbu,
je patrné. Snad z promocenych bot nenastydli, chybéli by totiz na prednaskach Zdravotné
socialni fakulty Jiho¢eské univerzity!

Stejné tézkou sluzbu meli také Iékarii, ktefi vyménili uniformy za masky Certa a Miku-
laSe na détském oddéleni.

DARCI POMAHAJI, VZP ODMENUJE
Mgr. Viktor Lavicka

Pod nazvem ,Darci pomahaji, my odménujeme® odstartovala
8. 11. 2010 akce VSeobecné zdravotni pojisStovny na podporu
darcovstvi krve. Béhem listopadu a prosince dostala tisicovka
darci krve na Transfizni stanici ceskobudé&jovické nemocnice
balicek vitaminovych doplnkl. Vseobecnd zdravotni pojisStovna
timto zpisobem podékovala t€ém svym pojisténctim, kteti darovali
krev bez naroku na odménu.

Jubilejni paty ro¢nik Koncertu pro
jihoceské darce krve uspotadala Nemoc-
nice Ceské Budgjovice, a.s. s Oblast-
nim spolkem Ceského Gerveného kiize
v Ceskych Budgjovicich za vyznamné
podpory Jiho&eského kraje, Mésta Ceské
Bud¢jovice, ceskobudéjovického regio-
nalniho studia Ceského rozhlasu, Jiho-
Ceské komorni filharmonie a Tiskarny
JihoCesky inzert expres s. r. 0. ve stiedu
5. ledna 2011. Bez naroku na honoraf
v Koncertni sini Otakara JeremiasSe
zahrali darcim krve z celych jiznich
Cech Nezmaii. Volba to byla vytecna.
Vstupenky na Nezmary, legendu ¢eského
folku a country, mizely poradatelim
pod rukama. VSak si darci krve piijemny vecer s péknou muzikou, sklenkou cerveného
a lineckym kolackem s , kapkou krve* ur€ité zaslouzili. Sot
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VOJTIKOVA RUCICKA MA ZASE PET PRSTU

Uzdravenou ruku, rovnajici se malému zazraku, ukdzal novinaiiim na tiskové konfe-
renci koncem zaii 2010 rok a ptll stary VojtiSek. Bohuzel pfiSel kvuli vtefinové nepo-
zornosti ,,dospéldka® na rozbrusce o dva prsty. Trvalo to pies ¢tyfi hodiny, nezli se
operatnimu tymu pod vedenim MUDr. Pavla Kuriala podafilo ditéti prsty, z nichz
jeden byl zcela odiiznut a druhy visel na zbytku tkang, replantovat. Ceskobudg&jovicti
chirurgové si tak zapsali na své konto uspéSnou replantaci viibec nejmladsimu pacientu
v Ceské republice.

O narocnosti operace svéd¢i mimo jiné skutecnost, Ze plasticky chirurg musel obnovit
znovu krevni obéh v amputovaném prstu seSitim tepny a dvou zil o primérech 0,3 mm.
Zékrok probihal pod mikroskopem a chirurg pouzival Sici jehlu o délce tifi milimetra
s nejtencim dostupnym Sicim materidlem, ktery je pouhym okem neviditelny.

VIDEO V TERMINALE

Od poloviny roku 2010 bézi na tfech velkoploSnych obrazovkach ve vstupni hale ne-
mocnice sled video zabérl z vystavby a oprav ¢eskobudéjovické nemocnice za posledni
tfi roky. K vidéni jsou ale i slavnostni okamziky, které nemocnice zazila, nebo instalace
novych pfistrojii. Autorem vice nezli tfihodinového video maratéonu je Bohumir
Langmaier. Systém obrazovek umoziuje vysilat i aktudlni zpravy, naptiklad o zékazu
navstév béhem chiipkovych epidemii a podobng.

Sot
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PAN NAD 52 SANITKAMI
PhDr. Marie Sotolova

Nékdy je to tak snadné: jeden si lame
hlavu, koho 7 partnerii nemocnice na
strankdach Nemocnicniho zpravodaje jesté
nepiedstavil - byli uz vSichni, kdo maji co
Fici a také chtéji - kdy? vekne pii pidi
redakcni radé predseda piedstavenstva jen
tak 7 niceho nic: ,Pavla Mahra uz jsme
taky méli.“ Nééé, neméli!!! Pritom by bez
jeho firmy méla nemocnice o mnoho vic
starosti.

OKkresni dopravni zdravotnicka sluzba,
spol. s r. o., kterou vlastni ¢tyfi spolec-
nici a $éfuje Pavel Mahr, je dobfe uta-
jena: ve dvore za poliklinikou Jih. Kdyz
uzZ se tam dostanete, pak vas stile pri-
jizdéjici a odjizdéjici sanitky nenechaji
na pochybach, kde firma sidli. Firma,
ktera vznikla z donuceni a také vyrostla témér z niceho...

»My jsme s kolegy na zacatku devadesatych let viibec nestéli o vlastni podnikéni. J4 jsem
tehdy jezdil se sanitkou pro Okresni Gistav narodniho zdravi a pfednostka Okresniho uiradu
nam dala niiz na krk: ,,Bud’ se zprivatizujete, nebo vas spojime s Vojenskou nemocnici.*
Dnes fikam zaplatpanbth, protoze se rozhoduju sam za sebe. Ale jednoduché to nebylo,
nikdo nam nic nedal, nas vozovy park byly ,,dvanactsettrojky*, mimochodem jednu z nich
dnes pouzivame k recesistickym akcim, museli jsme si pfistavbou zajistit i tohle misto,
kde fungujeme.*

Na druhé strané jste mél jako sanit’ak docela dobré know how?

No, kdyz mi piijdou kluci, co pro nas jezdi, vypravét, na co pfisli, tak jim fikam, ze ja
uz jsem to zapomnél. Ale vazné: vic neZli tficet let jsem délal v dopravé u lesniho zavodu
v Hluboké nad Vltavou, protoze ptivodem jsem lesdk. Pro¢ jsem nikdy nemohl délat
hajného, to je jiny piib¢h, souvisejici s dobou minulou. Pak jsem osm let jezdil u Fruty
s kamionem. Samoziejmé& ne na Zapad, vozil jsem ovoce v ramci socdem zemi. Kdyz
uz jsem mél toho cikanéni dost, tak jsem zacal jezdit se sanitou.

Kdyby vam tenkrat nékdo rekl, Ze budete po Sedesiatce sedét v Feditelském kresle
a velet 52 fordiim, mercedesim a volkswagenim v milionovych hodnotach, asi byste
ho pokladal za blazna? Je to radost?

Samoziejmé, Ze jsem rad, kdyz se ndm dafi, a rad bych piedal firmu dcefi, kterd je eko-
nomka. Co m¢é potési hned, je podékovani od pacientl, které vozime. Samoziejmé, Ze
prichazeji i stiznosti. Pak je tieba posoudit, jestli jsou opravnéné nebo ne. Nemocny ¢lovek
ma jiny nahled na svét, pochopitelné, co by mu jindy piipadalo normalni, tak v bolesti
vnima uplné jinak. Pomalu denné feSim stesky, ze nas$ fidi¢ nedojel pacientovi do 1é-
karny na druhém konci mésta, nezli kam veze nemocného. Kdo by to ale proplatil? Kdyz
zjistim, Ze stiznost byla opravnéna, tak ,,jsem ,zlej‘. Vite ale, jak mé hieje, kdyz mtzu
n¢jakému nasemu klukovi fict ,,Pfisla na t€¢ chvala“?

Méli bychom Fici, Ze sice mate sanitky, ale nejste zachranka.

Ano, my zajiStujeme prepravu nemocnych, lékait, zdravotnického persondlu, sanitkami
lékaiské sluzby prvni pomoci v byvalém okrese Ceské Budg&jovice, ale ne lékaiskou
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sluzbu. I kdyz se Zdravotnickou zachrannou sluzbou mame podepsanou smlouvu, ktera
nas zavazuje v pripad¢ potieby ihned dodat tii vozidla. Takze jsme byli u vSeho, u Nazidel,
u vykolejené¢ho vlaku na Prachaticku, u pfevracené¢ho autobusu u Rozmberka, u povod-
ni... Velkou ¢ast prace odvadime pro ¢eskobudéjovickou nemocnici, kde prevazime dnes
a denn¢ pacienty na konzilidrni vySeteni, mezi arealy, domti. Odvazime odtud ale i bio-
logicky materidl k vySetfeni, naptiklad do Prahy, do Plzn¢, ptistroje do a z opravy, krve
k transfuzim. Pacienty vozime po celé republice, jak je zapotiebi. Mélokdo vi, ze také
zajiStujeme prevozy nemocnych cizinci, a to do nasSich zdravotnickych zafizeni a dom1,
ale také repatriace naSich obCanl ze zahrani¢i. Vloni jsme za hranice vyjizdéli vic nezli

padesatkrat.

Podle ¢eho vybirate své lidi? Denni styk s ¢asto velmi nemocnymi lidmi je urcité
narocny a ne pro kazdého?

Je to s podivem, ale podafilo se mi udrzet kadr stalych lidi. Drzi se ve firmé, piestoze
jsem dost pfisny $éf. Protoze naSe sluzby pojistovny hradi podle zictovaciho obdobi
roku 2008, nemiizeme si moc vyskakovat. Pfesto mi lidé neodchazeji, pied péti lety jsem
nabral deset, dvanact novackl, dva mi pietahla zachranka a jen jeden odesel ve zkusSebni
tiimésicni dobé€, protoZze nesnesl pohled na krev. A to ti kluci zdaleka jen netoc¢i volan-
tem. Maji zdravotnicky kurz, néktefi jsou zdravotnimi sestrami, vSichni si musi zvyknout
na to, ze velmi Casto pracuji s lidmi, ktefi nemaji zrovna dobrou naladu, dennim chlebem
je neplanovany uklid sanity, prost¢ musi toho pfekousnout hodné. K tomu je tfeba mit
v mali¢ku mistopis, aby byli u nemocného véas. O tom, ze provoz je tfisménny a non stop,
nemluvé.

Vy sam uz ale se sanitou nejezdite?

Ale ano, né¢kdy je tu takovy oto€, Ze nic jiného nezbyva. O to vic pak ¢loveka mrzi, Ze
1 kdyz déla vSechno, co lze, tak lidi hartusi.

To je pak sluzba pri nejriznéjSich kulturnich a sportovnich akcich docela dobry
relax?

My skoro nikde nechybime. Ja sam jsem fanda auto - moto sporti, takZze mame piistavena
vozidla tfeba na mezinarodnim motocrossu v Kaplici a Jininé u Strakonic, na cesko-
krumlovské Ralley, jistime fotbal na Dynamu i hokej HC Mountfield. Je toho pochopi-
teln¢ jest¢ mnohem vic - dostihy, cyklistické a kajakéiské zavody, festivaly, zkratka
sportovni a spoleCenské akce.

Vést ¢eskobudéjovickou firemni centralu a pobo¢ky v Tyné nad Vltavou a Trhovych
Svinech plus stanovisté ve Volarech, centralni dispe¢ink v mimopracovnich ¢asech
pro Nestatni zdravotnické zarizeni Tieboin, Vacov, SuSici, urcité neni hracka. Jak
odpociviate, aby jednou ta sanita nemusela vézt vas?

Téch cca 220 vyjezdl denné neorganizuji sam, mame na dispecinku Sikovna dévcata.
Starost s firmou ale samo-
ziejmé je. Kromé toho uz
zminéného automobilového
sportu, ktery ma blizko k mé
branzi, rdd zajdu do lesa.
I kdyz uz nestiilim. To sou-
visi s vékem, ¢im je Clovek
star$i a ¢im vic vidél, tim vic
mu vadi stisknout spoust’.
V lese je mi ale dobfe.
Koneckonct, vzdyt jsem vy-
Sel z vimperské lesarny.

www.odzs.cz
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DAMA S KRASNYM PARFEMEM
prim. MUDr. MARIE HOLECKOVA
PhDr. Marie Sotolova

»Halo, halo, volam spravné do bytu pani primarky Marie

Holeckové? “ Dovolila jsem si vytocit pred par tydny telefon,

kdyz jsem se dozvedéla, Ze pravé tato uzasné svezi tria-

sedmdesatileta dama stila u zrodu ceskobudéjovické
dialyzy a ndsledné hematologie. Cislo se ukdzalo byt
spravné, a tak jsme si s vitalni pani primdrkou daly
slovo behem poledni pauzy Jihoceskeho diabetologic-
kého dne, kam se zrovna chystala.

Pani primarko, vidim, Ze stale udrZujete styk s me-

dicinou?

Jisté, dnes jsem si sice vybrala jen Cast prednasek, ale
jinak pravidelné dochdzim jako garantka do dvou he-
matologickych laboratoii na sidlisti Vltava a na vltavo-
tynské poliklinice.

TakZe medicina byla pro vas jasna zalezitost od mladi?
Spis souhra nahod. Kdybych byla byvala mohla studovat gymna-
zium, tak bych se asi nasledné vénovala né¢jakym humanitnim oboriim. Jenze to z kadro-
vych divodi neslo. Kdyz jsem vysla méStanku, tak zrovna dostaly vyhazov ze Spitalu
fadové sestry. Mn¢ Ufady nabidly misto gymndzia jit na stfedni zdravotnickou Skolu.
Mne pomoc nemocnym také ladkala, takze jsem ji vystudovala. Nezli jsem se dostala na
Fakultu vSeobecného lékarstvi Karlovy univerzity, tak uplynulo osm let, stravenych mezi
instrumentaikami v ¢eskobud&jovické Vojenské nemocnici.
Divéi sen!!! Dvacetileta sestficka mezi oficiry, vojaky... Vite, Ze dodnes si jeden
z lékari pamatuje, jak jste je okouzlovala svymi vlasy, kdyZ jste jen tak pohodila
hlavou?
Ale to se do toho ¢lanku nehodi, to tam nemizete dat!

Prosim©

To vite, Ze jsme toho zazily spoustu, n¢kdy Slo i o tpln€ absurdni historky. Jako operacni
sestry Vojenské nemocnice jsme dostavaly rozkazy k i€asti na terénnich cvicenich, kde
nemohly chybét polni nemocnice. Na Rudolfové jsme ptevzaly zakonzervované nemoc-
nice, pak jsme letély jako ptredvoj v helikoptéfe. V Doupové jsme je rozbalily a tyden
v nich pracovaly. Celou tu dobu jsme travily ve vojenskych uniformach z latek, které
zdatné kousaly. Tak jsme se po cviceni Sly vykoupat do rybnika. JenZe mezitim nastou-
pila cela generalita k vyhodnoceni manévrii v naZzehlenych uniformach. V nejlepSim jsme
se pred sefazenym muzstvem pii pfijmu hldSeni v pozoru objevily my - v plavkach.
Prasvih!

Myslim si, Ze panové to rozhoiceni spi§ hrali, aby neztratili glanc. VZdyt’ je to muse-
lo tajné potésit. Ale ona ta sluzba ve Vojenské nemocnici asi nebyla sama legrace,
jinak by c¢eskobudéjovicka Vojenska nemocnice nemohla mit tak skvélou povést.
Piisnost byla velikd. Vzpominam hlavné na pana primare Pitru. To byl vojék télem a dusi,
vladnul tvrdou rukou a nevahal uz doptedu preventivné vSechny velmi diirazné upozornit,
kde by se co mohlo stat. Z pudu sebezachovy jsme tenkrat tdhli vSichni vzorné za jeden
provaz, protoze nikdo nevédél, kdo pana primare rano potka prvni a na koho to slovo
padne. Dnes uz je to spiS§ ismévné. Na druhé strané je tieba vyzdvihnout, Ze pan primar
Pitra velmi dbal o to, abychom absolvovaly vSechny mozné staZze a co nejrychleji do
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Budé¢jovic ptindSely nové metody. My sestry jsme se napiiklad jezdily ucit lepit nervy
do Ustiedni vojenské nemocnice ve StieSovicich, abychom si osahaly instrumentarium.
A takovych mozZnosti bylo samo sebou mnohem vic. Sluzba na salech Vojenské nemoc-
nice byla fehole. Musite si uvédomit, kolik chlapcti bylo za socialismu ve vojenském stavu,
my jsme délaly bézné zakroky a soubézné s tim piijimaly skutecné tézké trazy vojaka
z havéarek, z vycviku... Operovalo se bézné do péti, Sesti hodin vecer. Cas na obé&d, to
bylo mnohdy sci-fi.

Pochopitelné vzpominek je mnohem, mnohem vic, tfeba na pana primare FlajShanse, ktery
byl az neskute¢n¢ hodny.

Nicméné vase vojenska sluzba skoncila a vy jste se v roce 1963 stala posluchackou
Fakulty v§eobecného 1ékarstvi UK Praha

Absolvovala jsem v Sedesatém devatém a nastoupila do civilni nemocnice na internu. Tam
jsem to mela docela pestré. Na zacatku sedmdesatych let jsem tu zakladala dialyzu. Pak
jsem se na dva roky ocitla za kolegyni, ktera odesla na matetskou dovolenou, na jednotce
intenzivni péce. S tim souvisela pro mé¢ dulezita staz v IKEM Praha, kde jsem se naucila
a do Budé&jovic ptivezla novinku - katetrizaci BEDSIDE, ktera umoziiovala stimulovat
srdce pii arytmii. Pak pfisla dalsi atestace, a abych se nenudila, tak jsem na pul roku dosta-
la povéfeni zastupovat primare v Lécebné dlouhodobé nemocnych v Hrudkové. Poté jsem
se vratila na hematologii, slozila dalsi atestaci a od roku 1980 jsem ji Sestnact let vedla po
vyhraném konkurzu jako primérka. I kdyZ jsem si na konci svého angazma oddychla, ze uz
nemam odpovédnost jako $éfka za rozhodovani svych lékari, stejné jsem tu jesté praco-
vala dalSich osm let. Mimo to jsem dojizdéla dva roky dvakrat tydné do Téabora, kde tehdy
neméli okresniho hematologa, a jesté pred ctyfmi lety jsem ucila hematologii na Bio-
logické fakulté JihoCeské univerzity.

Dokazete spocitat, kolik pacienti vam proslo rukama?

To byly tisice. Pfesto jsou pfipady, na které nikdy nezapomenu: na osmnéctiletou div¢inu,
ke které nas volali, jesté kdyz jsem vypoméahala v zachrance na litacce, ze je v bezvédomi
a ten samy den dostala ockovani. My tam pfijeli a hol¢ina s ndmi mluvila jakoby nic. Jeji
tchyné se ale dusovala, ze byla v bezvédomi. Tak jsme ji nalozili, v nemocnici si vyslech-
li sveé, pro¢ pfivazime zdravou holku, jenZe nakonec dvakrat béhem noci opét do bezveé-
domi upadla nasledkem anafylaktického Soku. To si ¢lovek fekne, s obrovskou ulevou
,Zaplatpanbiih, ze jsme ji zachranili zivot* a zapamatuje si, ze nikdy nikdo neni dost
,chytrej. KdyZz to dnes hodnotim, musim si pfiznat, Ze medicina je pro Zenu hodné
naro¢na. Nejvic stresujici je pocit odpovédnosti za své rozhodnuti. Nékdy mi bylo lito, Ze
kdyz se néco povedlo, vétsinou si to lidé ani neuvédomili, a védeli jsme to jen my doktofi,
jak blizko byla smrt.

Jihocesi védi, Ze jméno Holecek / HoleCkova ma svou historii. Je to ve vasem pripadé
nahoda?

Ne. Manzel Pavel Hole¢ek je skute€né¢ vnukem spisovatele Josefa Holecka ze StoZic
u Vodnan, velkého obdivovatele jihoceského venkova, autora rozsahlé kroniky Nasi a pte-
kladatele z jihoslovanskych jazyktl i finského narodniho eposu Kalevala. Jeho syn a mj
tchan Jeronym Holecek psal do knih a Casopist jako legionaf a rovnéZ znalec sedmi ja-
zykll o tom, co znal: o ¢eskoslovenskych legiich. Manzel je vSak pravnik. Dlouhd léta
editoval jako pracovnik dne$ni Narodni 1ékafské knihovny v dobé, kdy tu nebyla k dis-
pozici zahrani¢ni odbornd literatura, bibliograficky Casopis Zdravotnictvi a pravo. Byl to
docela vyznamny poéin, protoze piinasel do komunistického Ceskoslovenska informace
o zdravotnicko-pravnich predpisech az ze tficeti zemi. Byl také ucastnikem 2. doméaciho
odboje a je valecnym veteranem.

Proto tak radi cestujete?

Cestovani a Cetba je naSe velkd zaliba. Sjezdili jsme pamatky snad celé Evropy, Gzasny
zazitek byla Cina - GpIng jina kultura.

Na druhé strané mame radi svoji zahradu na Dobré Vodé u Ceskych Budéjovic a kocky!
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Abych byla pfesnd, tak jednoho obycejného kocoura
Bertika a kocku Kikinu, ktera je velkou lovkyni a nosi
mi v 1ét€ na prah vSechno - od uzovek, slepysi, zab az
po mysi a rejsky. Za odménu jsme jim nechali postavit
po vzoru psi boudy de luxe koci¢i dievény domecek
na kilech, kde maji v pfizemi dva pokojiky a v patie
pudicku dokonce s verandou. Ale myslime i na budku
pro ptacky!

Pani primarko, vy uZ si dnes miiZete dovolit nadhled.
Jaké je to byt non stop kromé zabezpecovani kocic¢iho peliSku ve ,,sluzbé lidu“?
Vsechno je osud. J& sem ve znameni Stielce, to je silné znameni a j& musela vzdycky byt
ta, co tahne. Snad proto jsem dostavala na starosti obory, které zacinaly a viibec nebyly
jednoduché. Clovek to mé prosté nalajnované.

# Y Atlas chirurgické 1é¢by mozkové ischemie
J"f mﬁf:f:f Autor: Vladimir Piiban

“5r wssms  Nakladatelstvi: Triton 2010

Pocet stran: 240

ISBN 978-80-7387-401-8

Kniha zastupce primafe neurochirurgického oddéleni Nemocnice
Ceské Budgjovice, a. s. MUDr. Vladimira P¥ibang, Ph.D. nabizi prede-
v$im mladym lékaftim se zdjmem o cévni problematiku , kuchaiku®,
kterd by je vedla krok za krokem pfii operacich v prevenci mozkové
ischemie. Podrobn¢ popisuje karotickou endarterektomii véetné modifikaci a extra-intra-
kranialni bypass. Tyto vykony jsou doplnény experimentadlnim modelem arteridlniho
end-to-side bypassu. Dominuji fotografie jednotlivych fazi operace, doplnéné ptilezitostné
obrazovymi schématy. Zaznam operaci karotid necinil zvlastni potize. Technické naroky
na provedeni mikrofotografii extra-intrakranialniho bypassu byly naproti tomu mimo-
fadné. Kniha ziskala cenu Aesculap Academie pro rok 2010.

Z predmluvy piednosty neurochirurgické kliniky Ustiedni vojenské nemocnice Praha prof.
MUDr. Vladimira Benese, DrSc. vybirame:

,,Kniha Vladimira Pfiban¢ reprezentuje v nasi literatufe zcela chybé&jici popis detailnich
technickych aspekti dvou zékladnich cévné neurochirurgickych vykoni - karotické
endarterektomie a extra-intrakranidlni anastomoézy. Tyto dva celky logicky dopliuje de-
tailni popis cévni mikroanastomdzy u experimentalniho zvifete. NaSe literatura v cere-
brovaskuldrni problematice je v poslednim desetileti bohatd. VétSinou se vsak vénuje
klinickym a organiza¢nim aspektlim, interven¢ni neuroradiologii a indikacnim kritériim.
Chirurgicky atlas chybél.

Sam jsem zacinal s mikroanastomézami v roce 1980. Piedtim vSak bylo nezbytné zvlad-
nout techniku. Trénoval jsem na kralicich, prasatech, kockach. S sebou jsem tehdy trvale
nosil Utlou knizecku od Yasargila, kde byly graficky ilustrovany a popsany zakladni tech-
nické aspekty. Kniha je ddvno ztracend, citaci jsem nedokazal nalézt. Ale bez této knihy
bych v tehdejSich podminkach operaci nezvladl. Je vynikajici, ze podobna publikace je
nyni k dispozici, vSichni mladi adepti cévni neurochirurgie maji moznost se naucit za-
kladni postupy a jednoduché technické triky. Je chvalyhodné, ze dr. Priban a budéjovicky
tym organizuji kurzy, kde mladé neurochirurgy techniku uc¢i formou workshopi.

Dr. Vladimir Pfiban pftipravil vytecnou obrazkovou publikaci. Pro mladé neurochi-
rurgy ji lze povazovat za nezbytnou ve vyuce. Pro nas starsi je zajimava tim, Ze se ¢lovek
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znovu zamysli nad svymi rutinnimi postupy. A pravdépodobné najde drobné odlisnosti,
které ho donuti o operacich znovu pfemyslet.*

Recenzi pro odborny ¢asopis Ceska a slovenskéa neurologie a neurochirurgie napsal prof.
MUDr. Martin Smrcka, Ph.D., MBA. Mimo jiné uvadi:

,»Zakladni chirurgické postupy, které s 1écbou mozkové ischemie souviseji, jsou karo-
ticka endarterectomie a extra - intrakranidlni anastomoéza. Technika téchto operaci je sa-
moziejm¢ dobie zndma a je popsana v mnoha publikacich a monografiich. Nicméné
obrazkovy atlas, ktery by prehledné ukazoval na jednotlivé kroky téchto operaci, ktery by
odhaloval rizné triky v operacnich postupech, ktery by znazornoval i riizné nuance, které
mohou pii téchto operacich nastat, takovyto atlas doposud, alespoii v Ceské literatute,
chybél. Domnivam se, ze tato publikace je velmi kvalitnim a napaditym piispévkem do
neurochirurgické literatury chirurgické 1écby mozkové ischemie a v kazdém ptipadé by
méla byt soucasti knihovny kazdého neurochirurga.*

Opioidy v 1é¢bé bolesti
Autor: Jifi Kozak a kolektiv
Nakladatelstvi: Mlada fronta
Pocet stran: 120

ISBN 978-80-204-2122-7

Predkladana publikace naSich ptednich specialistii v oboru algeziolo-
gie si necini narok na vyCerpavajici informace o celé problematice,
poukazuje spiSe na aktualni trendy a zdsady v 1é¢bé opioidy.
Neopomiji ani nejnovejsi preparaty z této 1ékové skupiny, které
pfichazeji na trh. Zdlraznén je znacny posun v chapani farmakote-
rapie opioidy oproti pfedchozimu obdobi, kdy lékafi mohli pfedepsat pouze 2-3 druhy
,depotnich® opioidl, ¢imz byly jejich moznosti znacné¢ omezené. V soucasné dob¢ je
k dispozici $kala opioidnich preparati typu SR, na trhu se kone¢né objevuji takika idealni
ptipravky na prilomovou bolest typu fentanyl citratu. Prichazeji i nové preparaty, které
dokazou potlacit nejobavanéjsi komplikaci u dlouhodobé lécby opioidy - zéacpu.
Samostatné kapitoly jsou vénovany 1écbé chronické bolesti naddorového i1 nenadorového
puvodu.

Autorka kapitoly Opiody v 1écbé chronické nadorové bolesti MUDr. Eva Lengalova,
vedouci 1ékatka ambulance bolesti anesteziologicko-resuscitatniho oddéleni Nemocnice
Ceské Budgjovice, a.s. dodava:

,Kniha autorského kolektivu pod vedenim MUDr. Jittho Kozaka, Ph.D. vznikla na
zéklad¢ cyklu prednasek, které se uskuteCnily v krajskych méstech a byly urceny Si-
rokému spektru 1ékatt. Zasady 1écby opiody, jejich rotace, nové preparaty atp. stale
jesté nejsou SirSimu spektru 1ékartt zndmé. Publikace by proto mohla podpofit zajem
kolegii o tuto problematiku tim spiSe, ze neexistuji obecné kontraindikace 1écby opiody
a Svétova zdravotnickd organizace je doporucuje i pro 1é€bu chronické nenddorové bo-
lesti, pokud jiné terapeutické postupy selzou.*

NEMOCNICE CESKE BUODEJOVICE, A.S. VYDAVA
TRI KNIHY STANDARDU

Z iniciativy naméstkyné pro oSetiovatelskou péci a hlavni sestry Nemocnice Ceské Bu-
d¢jovice, a.s. Mgr. Jitiny Otaskové, MBA vydava ceskobudéjovicka nemocnice dalsi tii
knihy standardu:
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o Standardy oSetfovatelské péce v psychiatrii
Autor: Hana Dohnalova a kolektiv

Pocet stran: 150

ISBN 978-80-254-8782-2

Reg. ¢islo v Lékarské knihovné

Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s. - K 10933
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- Standardy oSetiovatelské péce v neonatologii
AL Autor: Jitka Troupova, Milan Hanzl a kolektiv

RRTA Pocet stran: 232
ISBN 978-80-254-8982-6

f Standardy oSetfovatelskych postupii na operaénich salech
Autor: Janzurova A., Brejskova S. a kolektiv
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HA UL W Pocet stran: 850
i) : f ISBN 978-80-254-8983-3

Knihy jsou ur¢eny piedevsim pro vnitini potiebu ¢eskobudéjovické
nemocnice, avSak budou k dispozici téz v siti vefejnych odbornych
. knihoven, napt. v Lékatské knihovné ¢eskobudéjovické nemocnice
a v knihovné ZSF JU.

NEMOCNICNI HAFIiK
PhDr. Marie Sotolova

Izinka a Fido nemaji diplom ze Zadné lékaiské
fakulty. Presto prindSeji lidem ulevu od strasti.
Jen tim, Ze to jsou psi, kteri chtéji byt se vS§emi
lidmi kamaradi. Jini, nezli hodni, mili a hravi se
toti nemohou stat radnymi Cleny obcanského
sdruZeni Hafik. Nejde o Zadnou recesi, ale velmi
vazné minénou zdleZitost, byt’ je jejim vysled-
kem uvolnény usmév na tvdarich, své o tom vi
jeho predsedkyné a garantka centra zoorehabi-
litaci Ustavu socidlni prdce Zdravotné socidlni
Sfakulty JihoCeské univerzity Mgr. Jaroslava
Eisertova, Ph.D. Jejim oborem je canisterapie.
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Pani doktorko, kdybych pred vanocemi na vlastni o¢i nevidéla,
co udéla s pacienty 2. oddéleni nasledné péce v nasi nemocnici
hodinka stravena s irskym setrem a jorkSirkou, nikdy bych
nevérila, jakou maji zvirata moc.

| | r Myslim si, ze si to uvédomuje ¢im dal vice lidi. Kdyz jsme v roce
2001 s Hafikem zacinali, tak jsme se trochu museli do nej-
ruznéjsich socialnich tstavl a 1éceben vnucovat. Po deseti letech si naopak mizeme skoro
vybirat, kam s pejsky a nové také s nckolika kockami pojedeme. Samoziejmé, pokud
dostaneme pozvani z ¢eskobud&jovické nemocnice, neodmitneme nikdy.

KdyZ jsem vidéla sleény Katku a Véru, jak
maji psy vycvi¢ené, aby za piSkot podavali
pac, predvadéli se v nejroztomilejSim svétle,
nechali se hladit, tak bylo jasné, Ze takové
vystoupeni je uZ jenom Slehacka na dortu.

Jisté, nejveétsi dil prace je pii vycviku. Jde ale
spiS o povahu psa nezli o rasu. My mame tymy,
tedy panicku a psa, v nejriznéjsim slozeni. Zda-
leka nejde jen o retrivry s povesti empatickych
zvitat. Mame napiiklad border colii, obrovského
novofoundland’dka, loveckého jack russel terrie-

wrv

ra 1 votiSka Haryka. Kdyz se podafi spojeni panicka s touhou poméahat, nebo v nasem
ptipadé spiS panicek, a nekonfliktniho uc¢enlivého psa, miize se zacit s vycvikem.

Ci vyevik trva déle, pani¢ka nebo psa?

Mozna, Ze spi$ majitele psa. Canisterapie je skute¢né dnes uz uznavanou lécbou. Byt jde
predevsim o 1écbu duse. VSichni dnes vSak védi, ze fada chorob ma psychosomatické
divody. Proto terapeut musi absolvovat certifikované kurzy, na kterych se dozvida fadu
poznatkt z prace s hendikepovanymi lidmi. Néco jiného potiebuje stary clovek na voziku,
néco jiného hyperaktivni kluk v puberté ve vychovném ustavu, néco jiné¢ho autista nebo
tfeba neslysici déti. Své misto ma i piima fyzioterapie - v tomto piipad¢ bazalni stimulace,
kdy se klient a zvife cilen¢ dotykaji. Terapeuti, ktefi se psy zabyvaji, si zaroven musi vy-
stavét sviij program podobné jako rezisér divadlo, navic s psychologicko - pedagogickym
podtextem. Tam je skrytd velkd mira vlastni kreativity. Dobrovolnik je absolventem
tiimési¢niho Skoleni, ukonceného vycvikem, zakonceného zkouskou pied dvéma kyno-
logy a odbornikem v oblasti socidlni prace. Navic rok jezdi ve dvojici se zkuSengj$im
kolegou, aby canisterapii jako novacek zvladl opravdu na vyborné urovni. Zkousky trvaji
tyden a tykaji se jak dobrovolnika, tak psa, ale ptredpoklada se, ze pes fadu doved-
nosti uz umi a jen si je prohloubi s ohledem na to, co ho ¢eka: nesmi reagovat podrazdéné
na hluk, na kompenzacni pomiicky, na pfitomnost jinych pst, na nezvyklé prostiedi...
Ne kazdy pes a ne kazdy panic¢ek to zvladnou. A ti, co jsou skvéli, potom kazdé dva
meésice prochézeji supervizi.

Je tuzasné, a zaroven dojemné, pozorovat na
zaCatku hodinové canisterapie kruh pacienti,
ktefi se navzijem moc nebavi, divaji se skrze
vas, maji ostych... Po pouhych Sedesati minu-
tach vidite, Ze se jim do o€i vratil zadjem o svét.
Babicky, které nemluvily, hladi psy po hlavé
a konejsi je, jako kdyz byly samy mamy od ma-
lych déti ,,No jo, Fidousku, uZ nic nemame, uz
piskotek neni.“ Ze vSech sil se snaZi zapamatovat
jméno pudlika, co se zapletl do Zupanu. A zac-
nou si povidat sami mezi sebou o tom, jakého psa
mivali doma, nebo na né ¢eka, az se vrati.
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Pro tyhle pocity to nasi dobrovolnici délaji. My je pfijimame od osmnacti let vyse, mame
1 Sedesatiletou pani, ale vétSina z naSich 24 ¢lent jsou vysokoskolaci, ve zna¢né miie jde
o posluchace Jihoceské univerzity. Dobrovolnici se psem jsou jen ¢asti, dalsi se v ramci
programu Canisterapie Ustavu socialni prace Zdravotné socialni fakulty Jiho¢eské uni-
verzity staraji o zdzemi, pomahaji napiiklad s dovozem pacientli na terapii, piikryji je
dekou, donesou pejskiim vodu a tak. V tomto spojeni pejskait a ,,servismenii*“ je projekt
v ramci o. s. Hafik v celorepublikovém srovnéani jedine¢ny. Proto také jezdime za klienty
po celém state.

To musi byt ale dost nakladné?

Zatim se dafi provoz Hafika financovat z dotaci Ministerstva vnitra na pomoc dobrovol-
nictvi. Néco dostavame také od Ministerstva zdravotnictvi CR, néco z méstskych uiadi.
Pokud jezdime do urcitych zafizeni pravideln€, pak se s nimi vétSinou dohodneme na
uhradé cestovnich nakladu.

Narocna miiZe byt také veterinarni péce?

To je samoziejmé, ze zvifata jsou ockovand, odcer-
vend, v kondici. Pfestoze si canisterapie vydobyla
uznani, tak chybi n&jaka ustfedni hygienickd smér-
nice. VSe se zatim fidi souhlasem hlavniho hygie-
nika piislusného zdravotnického zatizeni. To je
pfipad Fakultni nemocnice Motol, kde maji své
interni opatfeni, protoze tam ,,slouzi* dnes uz de-
sitky pst, stejné tak jako v kréské nemocnici nebo
v Liberci. Lékarii, kteti védi, o co jde, Casto fikaji,
ze do nemocnice pfinese vic bacili navstéva na
kabatu a botach nezli opeCovavany, vyCesany pes.
Ale co alergie?

My se samoziejm¢ klientt nebo jejich blizkych
ptame, zdali si styk se zvifetem pieji. Na psy aler-
gické reakce v lékatském smyslu slova nebyvaji.
Slozit¢jsi je to s kockami. Nejen kvuli svéhlavosti
kocek. Také kvili alergenim v koCi¢i srsti neni
felinoterapie zdaleka tak rozSifend. I kdyz naptiklad v Hustopecich ji provadi tamni pani
primarka a jeji osmikilovy sibifsky kocour je na pokojich mazlem. Abych se pochlubila:
¢lenem naseho Hafika je jeden britsky kocour a dvé kocky domaci!

Je mi lito, Ze mij Arnold je nezvedeny kocour, s fobii na piepravku a sycivym
vzdorem k hlazeni, pokud sam nema zajem. Hned bych ho do Hafika zapsala!

Se psy je zooterapie skuteéné jednodussi. Osobné chovam psy jako nimrod na profe-
sionalni trovni loveckého kynologa. Proto mam tak rdda svou profesi na Zdravotné
socialni fakulté, kde spojuji socidlni praci o specificky znevyhodnéné lidi, stafim, téles-
nym postizenim, Spatnym rodinnym zazemim, pravé se psy. Potkate se s problémovymi
teenagery, lidmi s vrasCitou tvari, staré pany vzteklouny, které roky nikdo nepohladil.
Pes vSak nestigmatizuje. Chce délat radost sam od sebe. A otevira cloveéku dvete zpatky
do smecky.

WWWw.canisterapie.org.

Dobrovolnici méni svet!“
- Evropské komise zahajuje
Evropsky rok dobrovolnictvi 2011

15 3

Evropsky rok d:}brﬂvﬂinict;lrzm ]
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ZAKLADNI ORGANIZACE ODBOROVEHO SVAZU
ZDRAVOTNICTVI A SOCIALNI PECE

Mgr. Lubomir Francl

Jednim z okruhii nasi ¢innosti dobé je pfiprava zasad hospodateni odborové organizace,
aby odborafi mohli i letos ¢erpat rizné vyhody: ptjcky, ptispévky pro své déti letni i zimni
tabory, ptispévek na rehabilitaci apod. Urcity problém, kromé odvodu Clenskych ptispévka
za dobu pracovni neschopnosti, vznikl na zakladé poZadavku vedeni podepsat nové znéni
smlouvy o srazkach C¢lenskych ptispévkl ze mzdy. Pfipominam, ze pokud ¢len dostava
davky ze socidlniho pojisténi cely mésic, a nejsou mu tedy provedeny odvody clenskych
ptispévkl srazkou ze mzdy, musi si za tento mésic sdm uhradit udrZzovaci prispévek.
Nékteti tak neucinili, a proto jim od zafi 2010 nemocnice neprovedla srazku clenského
prispévku. Tito ¢lenové musi proto zaplatit ¢lensky piispévek hotové. Upozoriuji, ze
pokud ¢len nema fadné uhrazeny své piispévky, nemlze vyuZivat napi. Cerpani prostied-
ki zékladni organizace dle schvélenych zasad hospodateni.

Bohuzel, na rozdil od piedchozich let se pro rok 2011 nepodaftilo z personalnich divoda
zorganizovat zimni détsky tabor v dobé¢ jarnich prazdnin. I kdyz je teprve zacatek roku
pfipravujeme provoz letniho détského tabora Slavkov. Vice informaci naleznete v brzké
dobé na intranetu a rozesleme je v pisemné formé na vSechna odd¢leni.

Vzhledem k tomu, Ze nase zakladni organizace v soucasnosti nezaméstnava administra-
tivni pracovnici, seznamuji pro piipomenuti nasi organizaci prace. Po dobu nepfitomnosti
administrativni pracovnice ZO OSZSP bude z provoznich ditvodi do odvolani organizace
prace ZO OSZSP zajisténa takto:

1. Vyplata ptispévka pro €leny ZO dle platnych zasad hospodatfeni do vySe 500,- K¢
bude vyplacet A. Sedlackova v tutery a ve ¢tvrtek od 14.00 do 15.00 hod. v kancelati ZO
OSZSP. Je nutné predem zavolat na tel. 387 875 303.

2. Vyssi prispévky budou vyplaceny pievodem z uctu. Pisemné zadosti prosim zasilejte
predsedovi ZO OSZSP Mgr. L. Franclovi.

3. Prihlasky na letni détsky tabor Slavkov i1 vSechny dalsi Zadosti o informace o taboie
zasilejte prosim na e-mail tabor.slavkov@seznam.cz nebo volejte ve vSedni dny od
8.00 do 12.00 hodin na ¢islo 737 169 501.

4. Vsechny ostatni zalezitosti vyfizuje piedseda ZO OSZSP Mgr. L. Francl - telefon
387 875 161, mobil 736 504 737, e-mail francl@nemcb.cz. V dobé jeho nepiitomnosti
se obracejte na Z. Jaukerovou, mistoptedsedkyni ZO OSZSP, tel. 387 875 721-22.

Jak jste jist€¢ zaznamenali, 8. prosince
2010 se konala v celé¢ Ceské repub-
lice vystrazna stavka, které se zacast-
nili zaméstnanci veifejnych sluzeb
(zaméstnanci Skolstvi, zdravotnictvi
a socialnich sluzeb, tfednici statni
spravy a samospravy). Na zaklad¢
jednani clenské schlize zakladni
organizace jsme se s vedenim spo-
le¢nosti dohodli, ze v nasi nemocnici
stavkovat nebudeme, ale podpofili
jsme podpisem petice pozadavky
stavkujicich.

Na den 8. 12. 2010 byla rovnéz svo-
lana protestni shromazdéni obcant.
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Dtivody pro protestni shroméazdéni byly tyto:

- snizovéani provoznich nékladi Policie CR a Hasigského zachranného sboru CR, coz
ohrozi bezpeénost viech ob&anit CR

- snizovani platd policistim, hasi¢im, zaméstnancim ve zdravotnictvi a socidlnich
sluzbach, kultute, Skolstvi, v dopravé a civilnim zaméstnanciim a ufednikim

- snizovani nemocenskych davek, davek statni socidlni podpory, podpory v nezamést-
nanosti, socidlniho pojisténi - dichodi a socialnich sluzeb

- zavedeni zapisného a Skolného na vysokych skolach

- zavedeni zdanéni stavebniho spofeni

V Ceskych Budgjovicich se protestni shromazdéni konalo pred budovou Krajského tiadu.
Promluvil zde i hejtman Jihoceského kraje Jifi Zimola.

Stavajici kolektivni smlouva plati do 31. 3. 2012. Vzhledem ke Skrtiim vlady jsme jednali
s vedenim nemocnice o situaci ve mzdové oblasti v roce 2011. Na tomto jednani bylo
dohodnuto, ze nedojde ke snizeni mezd, na rozdil od pfispévkovych organizaci, kde se
pfijmy mohou snizit o 10 1 vice procent.

Zaveérem bych chtél opét zdaraznit, Ze pozice odbort pii vyjednavani je tak silna, kolik
ma c¢lenll. Dalsi informace o ¢innosti ZO OSZSP ziskate na intranetu Nemocnice Ceské
Bud¢jovice a.s. pod hlavickou ZO OSZSP.

TROJJEDINA KONFERENCE KLINICKYCH
FARMAKOLOGU
Doc. MUDr. Petr Petr, Ph.D.

12. Ceska konference klinické farmakologie,
14. Ceska konference DURG a 17. Ceska kon-
ference TDM se postupné¢ konaly ve dnech
13.-16. 10. 2010 pii¢inénim Nemocnice Ceské
Bud¢jovice, a.s. v hotelu Budweis. Zastitu nad
ni prevzal hejtman Jihoceského kraje Mgr. Jifi
Zimola. Slo o prvni soubor tradi¢nich konfe-
renci, ktery uspofadala Odbornd spolecnost
klinické farmakologie CLS JEP nikoliv jako
sekce spolecnosti jiné, ale jako samostatny
Snimek ze zacatku konferen¢niho maratonu SU’bjekt' O to vice t&si, Ze za misto konani byla
zachycuje zleva feditele Centralnich laboratoii Vybranéjihoéeské metropole.
Nemocnice Ceské Budgjovice, as. MUDr. Mi- 105 registrovanych ucastniki se pievazné
%ﬁﬁi::g:g:&j;;isedéig (‘lll;:"}fnz;g"k’h;['}‘]’)sz aktiYné, do posledni hodiny a rr}inuty’ podilelo
Milana Grundmanna, CSc. a hlavniho budéjo- na zivém odborném déni: nékdy i klani.
vického organizitora - vedouciho pracovisté kli- Prvni den byl vénovan jednani Vyboru spo-
nické farmakologie nemocnice doc. MUDr. Petra le¢nosti, setkani s pf-ételsk}’,mi subj ekty (Rotary
Petra, Ph.D. Club Hluboka nad Vltavou, Golf-Resort Hlu-
boka nad Vltavou).

Druhy den byl po celé dopoledne ve znameni TDM - analytiky. Koordinatofi pfipravili
pro vSechny zajimavy a povznasejici odborny zazitek.

Odpoledne bylo vénovano nesmirn€¢ zavaznému klinickému tématu, a sice Anti-
koagulac¢ni a antithrombotické 1écbé. PrednaSky se vénovaly jak relativnim novinkdm
(dabigatran, rivaroxaban), tak osvéd¢enym stalicim (hepariny, warfarin).

.lm: i plLrEE
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Tyz den probéhlo i zasedani redak¢ni rady ¢asopisu Klinickd farmakologie a farmacie,
a konala se prvni plenarni schiize spole¢nosti. Udéleni Eestného ¢lenstvi Ceské spoleé-nosti
klinické farmakologie panu doc. MUDr Otto Mayerovi, CSc., bylo jejim vyvrcholenim.
Den zakoncil program zdravotné - spolecensky. Pod heslem ,,Farmacia corpori medicinam
praebet - animae musica“ se spojili komorni koncert solistli opery JihoCeského divadla
s fizenou degustaci vynikajicich vin v rezii zdej$itho Klubu ptatel vina. VSechny arie,
pfednesené s nasazenim a jiskrng€, con brio, se tykaly vina.

Tteti den byl dopoledne vénovan TDM z hlediska klinické praxe, odpoledne pak
problematice DURG, se zvla§tnim zaméfenim na neZadouci Uc¢inky lékd. Vecer byla
ptilezitost spojit pro zménu jihocesky folklor s degustaci regionalnich piv a lihovin, a to
diky podpotfe Regionalni agrarni komory. Program velmi s dojetim chvalili naptiklad
prof. MUDr Peter Knoflach, pfednosta hornorakouské Interni kliniky Wels s choti.

Posledni den jednani opanovala klinickd farmakologie v praxi a symposium
Nutraceutika.

Kvalitu konference jesté zvysila vydana 63strankova abstrakta.

XVIIL JIHOCESKE ONKOLOGICKE DNY

Rekordni ucast zaznamenaly XVII. Jihoc¢eské onkologické dny, které se 14.-16. 10. 2010
vénovaly diagnostice a 1é¢b& nadort vajecnikil, Gipku a t&la délozniho. Do Ceského
Krumlova se diky atraktivité¢ tématu sjelo vice nezli 450 1ékaiti - onkologt, gynekologl
a sester ze specializovanych pracovist. Ctvrteni veler tradi¢né patfil firemnim prezen-
tacim, cely patek a sobotni dopoledne potom vlastnimu programu. Kromé prednasek se
ucastnici kongresu také Zivé zajimali o novinky na stancich vice nezli dvaceti farma-
ceutickych firem. Mezi vystavovateli nechybéli ani vydavatelé odborné literatury. Odpo-
¢inkem po narotném védeckém programu byl zavéreCny koncert duchovni hudby
PoSumavské komorni filharmonie v ¢eskokrumlovském kostele svatého Vita. Prozrazu-
jeme, ze pod milym mottem ,,L.ékati
sob&“, se peéveckych parti ujali
prof. MUDr. FrantiSek Anto§, CSc. -
prednosta Chirurgické kliniky 1. LF
UK a Nemocnice Na Bulovce spo-
lecné s MUDr. Viaclavem Janov-
skym - primafem potadajiciho onko-
logického odd¢€leni nasi nemocnice.
Dal8i ro¢nik prestizniho kongresu
se v Ceském Krumlové uskute&ni
13.-15. 10. 2011 a bude se zabyvat
diagnostikou a 1é€bou nadort jicnu,
zaludku a tlustého stieva.
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Stejné jako v predchozich letech, také tentokrat vySel sbornik ptrednasek z kongresu.

K dispozici je kromé sité védeckych knihoven také v Lékatské knihovné Nemocnice Ceské
Budéjovice, a.s.

PhDr. Marie Sotolova

Foto Jifi Kralik

SESTERSKE HEMZENI V METROPOLU

Uz po tieti se 21.-22. 2010 konala
JihocCeskd konference nelékaiskych
zdravotnickych pracovnikil v ¢esko-
budéjovickém Domé kultury Metro-
pol. PotéSitelny je stale rostouci
zajem o piedndsky. Také letos se
podatfilo vydat sbornik ptednasek,
ktery je k dispozici v fad¢ odbornych
knihoven a samoziejmé i v Lékaiské
knihovné Nemocnice Ceské Budé-
jovice, a.s.

IV. SJEZD CESKE SPOLECNOSTI KARDIOVASKULARNI
CHIRURGIE
PhDr. Marie Sotolova

IWimey -

Ty o
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4.-5. listopadu 2010 potadala ceskobudéjovickd nemocnice nejvétsi kongres roku.
Soubézné ve trech sekcich zde jednali odbornici z oboru kardiochirurgie a angiochirurgie.
Do Domu kultury Metropol se sjelo ptes 370 Iékati a sester z celé republiky a dalsi
stovka firemnich reprezentanti. Béhem dvou dni zde zaznélo 120 sdéleni, ke studijnim
ucelim bylo vystaveno 27 posteri. O vyznamu této celostatni akce, ktera se opakuje
jako vrcholné jednani odborné spolecnosti vzdy po dvou letech, svéd¢i pritomnost na-
méstka ministra zdravotnictvi CR MUDr. Vladimira Pavelky pii zahajeni. Potésitelné je,
ze se jednani aktivné ucastnili také 1€kafi z tymu priméie kardiochirurgického oddé€leni
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. MUDr. Alese Mokracka, CSc. Kromé lékatd pfijely
do Budé¢jovic na prednasky také desitky sester z nejvyznamnéjSich Ceskych a morav-
skych nemocnic. (Viz fotografie nize.) Organizace takové narocné akce byl pro Informac¢ni
oddéleni nemocnice kiest ohném, proto pot&silo podékovani predsedy Ceské spoleénosti
kardiovaskularni chirurgie a zaroven feditele prestizniho Centra kardiovaskularni a trans-
plantacni chirurgie v Brn€ doc. MUDr. Petra Némce, CSc.
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Foto Jiri Kralik

Na nemocnici uz padla tma, kdyz se 25. listopadu 2010 zacali v pfedvecer schazet chi-
rurgové, pediatfi a neonatologové nejen z oddé€leni na$i nemocnice, ale také z fady
soukromych détskych ordinaci. Lakadlem byla navitéva prof. MUDr. Jiitho Snajdaufa,
DrSc. a prof. MUDr. Richarda Skaby, CSc. z Kliniky détské chirurgie Fakultni nemocnice
Motol-Praha. Poté, co prof. Snajdauf (snimek vlevo) vzpominal na své ptisobeni v &esko-
bud¢jovické nemocnici pod vedenim MUDr. Vojtécha Loudy, primate chirurgického od-
déleni, doslo na ob¢ avizované prednasky.

Po prednasce prof. Snajdaufa ,,Spoluprace praktickych pediatri s détskym chirurgem*
se dostaly na program i ,,Vybrané kapitoly z détské proktologie, hrudni a hepatéalni chirur-
gie“ prof. Skaby (snimek vpravo za prim. MUDr. V. Smrékou). O atraktivité témat
svédcila Ucast zhruba Sedesatky lékait, coZ vysoce piedCilo o€ekavani prim. MUDr.
V. Smrcky, ktery spolu s détskym chirurgem MUDr. Handkem zabezpecovali pozvani.

Text a foto: Sot

JIHOCESKY DIABETOLOGICKY DEN SE PODARIL
MUDr. Lenka Dohnalova

S mimoradnym uspéchem se letos setkal Jihocesky diabetologicky den. Uz po osmndacté se
v Ceskych Budéjovicich setkali 1ékaii a sestry se Spickami oboru diabetologie. Jestlize
cely ctvrtek devatého prosince patril odbornym diskuzim v Domé kultury Metropol, tak
predvecer byl v gala. Na pozvani prevora cisterciackého klastera ve Vyssim Brode
p. Berky se mohli ucastnici kongresu podivat do nejkrdsnéjsich prostor tohoto stavebni-
ho skvostu. Diky tomu, zZe uz byla tma, piisobil stiedovéky kldaster v osveétleni kouzelne.
Knihovna byla doslova zlata. Jak rekl pan prevor, co je pro hrad municni sklad, to je pro
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klaster knihovna. Své sympatizanty nasly i latinské napisy nad okny bibliotéky - UCcit se
znamend ctnost, predavat uceni znamena lasku. Vzdyt fada pritomnych je zaroven peda-
gogy Jihoceské univerzity nebo zdravotnickych skol.

Kongres pofada diabetologické centrum interniho oddéleni Nemocnice Ceské Budéjo-
vice, a.s. ve spolupréaci s Centrem diabetologie IKEM, Zdravotné socidlni fakultou Jiho-
¢eské univerzity a farmaceutickymi firmami.

I v leto$nim roce byla nosnym tématem problematika diabetu 2. typu. Uvodni piednas-
ka pattila prof. MUDr. T. Pelikdnové, predsedkyni diabetologické spolecnosti, s tématem
- Hypoglykémie. Byla potvrzena skutecnost, ze hypoglykémie je zasadni bariérou, ktera
znemoziuje dosahnout idealni kompenzace pii 1écbé diabetika, hypoglykémie zvysSuje
riziko kardiovaskuldrnich piihod, hypoglykémie nehrozi pti 1é¢bé metforminem, piogli-
tazonem i inkretiny. Prevence hypoglykémie spociva v neustale opakujici se edukaci.

Nasledujici sd€leni bylo vénovano prediabetu. Prof. MUDr. J. PeruSicovéa porovnala
udaje z roku 2007 s rokem 2010. Poukazala na vyznam prediabetu i na stoupajici trend
vyskytu.

Zasadami raciondlni 1écby diabetu 2. typu v ordinaci praktického lékate se zabyval
prof. MUDr. M. Kvapil. Upozornil a doloZil nutnost 1é¢by na miru pro kazdého diabetika.

Prof. MUDr. Z. Rusavy se vénoval tématu incidentni diabetické nefropatie, jejiz nej-
CastéjSi znamkou je mikroalbuminurie, ktera je znama jiz od Sedesatych let minulého
stoleti. Mikroalbuminurie vyjadifend v pg/min., mg/l nebo v poméru albumin/kreatinin je
dilezita i z hlediska reverzibilnosti. Mikroalbuminurie je v souc¢asné dobé pouziva jako
hodnotici kritérium kardiovaskularniho rizika i u pacientti bez diabetu. U diabetiki 1. typu
plati, Ze pozitivni mikroalbuminurie znamena incidentni diabetickou nefropatii, zatimco
u diabetikt 2. typu je na prvnim misté zvySené riziko kardiovaskularnich chorob.

Dopoledni program uzaviela doc. MUDr. S. Lacigova pohledem na nefarmakologickou
lécbu diabetické neuropatie. Zékladem lécby je vzdy tésnd kompenzace dosahujicich
euglykemickych hodnot, v klinické praxi velmi obtizn¢ dosazitelnd. Hlavnim problémem
diabetika je chronicka progredujici bolest. Farmakoterapie je nedostatecné ucinna, proto
pfistupujeme k vyuzivani lazeniské terapie, 1é¢bé pomoci magneti.

Odpoledni program tradi¢né tvoii prednasky Iékarti Ceskobudéjovické nemocnice.
S potéSenim muzeme konstatovat, ze tato sd€leni byla zajimava s velmi vysokou odbor-
nosti a pfinosna pro klinickou praxi. Prim. MUDr. P. Havranek hovofil o problému
rezidudlniho kardiovaskularniho rizika u diabetiki. MUDr. 1. Stan¢k podal velmi po-
drobny teoreticky vyklad na téma diabetické retinopatie, ktery zavéru dolozila kazuisti-
kami z klinické praxe MUDr. L. Dohnalova. Kazuistiky poukdzaly na vyskyt slepoty
u pacientky s diabetem 1. typu, ale i u pacienta s diabetem. 2. typu. Diabetes mellitus je
v rozvinutych zemich nejcastéjsi piicinou slepoty ve véku od 20 do 70 let.

Vyznam meéfeni i piinos kontinudlniho monitorovani glykémie (CGMS) byl obsahem
sdé€leni ing. I. Podiukové ve spolupraci s diabetologickou sestrou V. Duspivovou.
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Kazdoro¢né se téSime na prednasku z oblasti pediatrie. MUDr. J. Cizek zaujal kazuisti-
kou o spravném urceni typu diabetu. Konference se pravidelné ucastni chirurgické oddélent,

letos MUDr. J. Pokorna objasnila vyznam méteni parcidlniho tlaku O, na vysi amputace.

Uspésnost konference nespocivd pouze v piitomnosti prednich ceskych diabetologt,

ale hlavné v ucasti 1€katti i sester, kterych bylo letos pfitomno vice nez tii sta.

KONGRESY 2011

Ttebonské 5.-7.1.2011 | Trebon Ceska revmatologicka | celostatni
revmatologické dny Lazné Aurora spole¢nost CSL JEP
MUDr. J. Vitova
VL. ¢eskobudéjovicka 12. 4. 2011 Ceské Budgjovice Mgr. Otaskova, MBA celostatni
odborna konference - DK Metropol
Problematika hojeni ran
Den jihoc¢eského 13.4. 2011 Hluboka nad VIt. Prim. MUDr. celostatni
kardioncentra Townshend Int. FrantiSek Tousek, FESC
School
XI. Timrovy dny 21.-22. 4.2011 | Ceské Budgjovice MUDr. Pavlickova celostatni
(oftalmologie) Bazilika
XX. Jiho¢eské ORL dny |[28.-29. 4. 2011 | Ceské Budg&jovice MUDr. Svoboda celostatni
(ve spolupraci se stomato- Bazilika Prim. MUDir. Strihavka
chirurgickym odd. NemCB)
8. Anesteziologické 29. 4. 2011 Ceské Budéjovice Prim. MUDr. regionalni
setkani lékart a sester DK Metropol Kuta, MBA
Jihoc¢eského kraje
Peloidy a peloidni 5.-6.5.2011 | Nové Hrady Doc. MUDir. Petr, Ph.D. | celostatni
extrakty Hotel Rezidence
Arthroscopy of the Hip 5.-6.5.2011 Ceské Budgjovice MUDr. Sadovsky mezinarodni
and Ankle Bazilika
Perinatologicky seminai | Kvéten 2011 | Ceské Budgjovice Prim. MUDr. Sék, Ph.D. | regionalni
Nemocnice, pavilon C | Prim. MUDr.
5. patro-zasedaci sin | Hanzl, Ph.D.
Jarni seminat dermatologii | 27.-28. 5. 2011 | Ceské Budgjovice Prim. MUDr. regionalni
Jihoceského kraje Horazd’ovsky, Ph.D.
Setkani traumatologli Zari 2011 Ceské Budgjovice Prim. MUDr. Kopacka | celostatni
v Ceskych Budgjovicich Bazilika
XX. celostatni konference | 12.-13. 5. 2011 | Ceské Budg&jovice Prim. MUDr. celostatni
osetfovatelskych profesi, Bazilika Hanzl, Ph.D.
pracujicich v péci
0 novorozence
XVIIL Jihoceské 13.-15. 10. 2011| Cesky Krumlov Prim. MUDr. Janovsky | celostatni
onkologické dny Jizdarna zamku
(Diagnostika a 1écba
nadord jicnu, zaludku
a tlustého stieva)
IV. JihoGeska konference |20.-21.10. 2011 | Ceské Budg&jovice Mgr. Otaskova, MBA celostatni
nelékatskych zdravotnic- DK Metropol
kych profesi
Pestré kameny / Bunte 20.-22.10. 2011 | Frymburk Doc. MUDr. Petr, Ph.D. | celostatni
Steine Wellness hotel
Spanek a civiliza¢ni 20.-22.10. 2011 | Cesky Krumlov Ceska spole¢nost celostatni
choroby Jizdarna zamku pro vyzkum spanku
a spankovou medicinu
Prim. MUDr. Dohnal
Jihocesky diabetologicky | 8. 12. 2011 Ceské Budgjovice MUDr. Dohnalova celostatni

den

DK Metropol
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TAMARA MA RADA OBRAZKY
PhDr. Marie Sotolova

Je ji Sestadvacet, pred sebou ma cely
Zivot, za sebou uZ osm vystav. A de-
sitky pacientii, které jako fyziotera-
peutka napravovala. Kdo? Prece
Tamara Vancurova z rehabilitacniho
oddéleni cZeskobudéjovické nemoc-
nice.

Tamara a jeji Modigliani - foto-
grafie, ktera mluvi o mnohém...

Amedeo Modigliani je malif mého
srdce, doprala jsem si ted” jeho vysta-
vu. Modiliagni stejn¢ jako napiiklad
Frida Cahlo jsou pro mé vzory nejen
tvorbou, ale i Zivotnim pfistupem a si-
lou osobnosti. Mezi mé velké oblibence patii FrantiSek Kupka, Josef Vachal a dalsi...

Maite rada modernu. VaSe olejomalby jsou ostatné velmi soucasné. Pro¢ vlastné
nejste malifkou?

Kdybych jen malovala, tak se z toho zblaznim, neudrzela bych se nohama na zemi.
To jsem zjistila uz davno, zacala jsem totiz studovat na uméleckoprimyslové gkole v Ces-
kém Krumloveé, AneZce, scénografii. Po roce jsem ale prestoupila na gymnazium.
Bakalafskou zkousku jsem slozila na 3. Iékatrské fakulté Univerzity Karlovy jako fyzio-
terapeutka. V Praze jsem fyzioterapii délala pro jeden salén a od roku 2009 jsem
v ¢eskobudéjovické nemocnici.

Znamena to, Ze jste se ucila malovat sama?

Ano, systémem pokus - omyl. Maluji jen tak z hlavy, vétSinou figury a dost ¢asto se jedna
o autoportréty. Rikdm si, Ze mam nakonec $tdsti, Ze mi zadna vytvarna $kola nezni¢ila
rukopis, jako samouk jsem v téch obrazech vic ja. Nedélam jich moc, jen tak deset, dva-
nact za rok. I kdyZ ted’ zrovna chodim na soukromy tfimé&siéni kurz malovani do Ceské
ulice k panu Platilovi, ktery mizu doporucit.

To neni zrovna malo, kazdy mésic jeden obraz.

Sice mam svijj ateliér, jednu mistnost v byt¢, kterou si chci stiij co stlij udrzet i v budouc-
nu jako svoje misto, ale vénuji se i jinym vécem. Prave fyzioterapie meé moc bavi, vystu-
dovala jsem ji, abych pochopila lidské télo. Snad m¢ pravé tenhle z4jem tahne k figuralni
malbé. S lidskym télem jsem pracovala i béhem studia, kdyZ jsem d¢lala divadlo. Na
malovani mi ptipadd bezvadné, ze si pfi ném mizu premyslet a na rozdil od masirovani
po mn¢ ziistane néco hmatatelného, co se vyviji spolecné se mnou.

Co prevazi, rehabilitace nebo vytvarniceni?

Asi to spojim. Zajima mé arteterapie, to je pro m¢ idealni kombinace uméni a mediciny,
takze trochu uvazuji o jejim vikendovém studiu na Pedagogické fakulté¢ Jihoceské uni-
verzity. Uvidime. Ted’ mé vic zaméstnava projekt s Danielem Rampackem. Daniel osu-
dem ziskal détskou mozkovou obrnu a také spoustu spisovatelského talentu. Studuje
psychologii na Masarykové univerzité. Zname se nckolik let, pribézné se navstévuje-
me a snazime se reagovat navzajem na tvorbu toho druhého. Ted pfipravujeme knizku
s nazvem Kaleidoskop mus (muzeum ustrnulych snit), kde budou mé obrazy a Danovy
basn¢. Ostatné podivejte se na www.tamara-obrazy.cz.
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BYLA DOBRYM PRITELEM
prim. MUDr. Jitka Cabkova

Dne 26. 7. 2010 zemfela ve véku nedozitych 70 let emeritni
primarka I. Ié¢ebny dlouhodobé nemocnych (nyni 1. odd€leni
nasledné pé¢e) Nemocnice Ceské Bud&jovice a. s. MUDr.
BoZena Gruberova.
Absolventka I¢kaiské fakulty v Plzni, kde v roce 1966 promo-
vala, vénovala cely sviij profesionalni zivot pacienttim.
Slozila atestaci 1. a II. stupné z vnitiniho 1ékafstvi a geriatrie.
Internimu oboru se vénovala celou svou kariéru.
Byla zakladatelkou geriatrie v JihoCeském kraji. Kdyz doslo
14. 5. 1986 k otevieni I. LDN jako prvniho zafizeni, za-
méfeného na geriatrickou péci, stala se jeji primarkou prave
pani doktorka Gruberova. Toto oddé¢leni fidila 12 let, do
roku 1998, kdy doslo ke slouceni I. a II. LDN. Po odchodu do dichodu v roce 2000 i na-
dale udrzovala MUDr. Gruberova s oborem i na$im oddé¢lenim spolupraci. Medicing se
vénovala aktivné, pracovala jako lazenska Iékarka v tfebonské Aurofe.

MUDr. BoZenu Gruberovou jsme znali jako velice pracovitou, aktivni Zenu plnou
optimismu, laskavou, vstficnou. Byla kamarddkou a dobrym pfitelem. Budeme na ni
s laskou vzpominat.
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TAKOVY BYL prim. MUDr. MIROSLAV HYBL

MUDr. MiluSe Doleckova, Ph.D.

Dobrosrdecny, laskavy, s laskou k ¢lovéku, k ptirod€, odbornik v radio-
terapii a onkologii - takovy byl emeritni primat MUDr. Miroslav Hybl.
Po absolvovani mediciny nastoupil v r. 1951 na radioterapeutické od-
déleni ceskobud¢jovické nemocnice. U€arovaly mu ,,zdzracné paprsky
zafeni a jim zistal vérny po cely dalsi zivot: at’ jako prvni staly l1ékar,
vedouci lékar radiacniho useku, anebo jako primar oddé€leni. Stal se
jednim ze zakladatelti radioterapie v Cechach.

Rodné hrouda Kutnohorska ho pfitahovala, nutila k vé¢nym navratim,

tento kraj nikdy neopustil. Lakalo ho cestovani, poznavani cizich zemi,

lidi, jejich zivota a mravl. OdevSad se vZzdycky vracel ke svému pacientovi, aby mu mohl
pomoci, vratit zdravi, prodlouzit zivot, zmensit bolest a trapeni. Kromé¢ ,,svych paprska*
a cytostatik mél vzdy 1 laskavé slovo a souciténi s trpicim.

26. 8. 2010 se zaviely ve véku 84 let dvefe za jeho pouti po této zemi.
V nés, co jsme ho znali a mohli s nim spolupracovat, zistane kousek jeho optimismu,

pokory, viry v ¢lovéka, odbornych zkuSenosti, abychom to, co nds naucil, mohli predat
dal$im. Dékujeme.
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SlozZené atestace v obdobi od 1. 6. 2010-30. 11. 2010

CHROMCAK Frantisek MUDr.
KOVARIK Ales MUDr.
LUKACOVA Katarina MUDr.
MATEJKA Marek MUDr.
REZABKOVA Klara MUDr.

Odd. detskeé
Kardiocentrum
Odd. patologické
Odd. chirurgicke
Odd. interni

Ukoncené PSS v obdobi od 1. 6. 2010-30. 11. 2010

PINKROVA Ilona

Odd. rehabilitac¢ni

Zivotni jubilea 1. 10. 2010—31. 3. 2011

NOVAKOVA Jana
MIKOVA V¢éra

PRIBAN Vladimir MUDr. Ph.D.

KUDRLICKA Stanislav
CADKOVA Katefina
MOKRACKOVA Simona
NOVAK Jaroslav MUDr., MBA
MOJCHER Pavel
RANGLOVA Jitka
MATEJKOVA Marie
PACKOVA Eva
KOTASOVA Hana
RYPAROVA Zdena
PODLAHOVA Irena
TRINKBAUEROVA Eva
PLHON Milo§ Mgr.
SAUEROVA Véra
VAGNEROVA Jarmila Be.

Odd. rehabilitacni

Odd. transfuzni

Odd. neurochirurgické

Odd. patologické

Odd. Zenskée

Kardiocentrum

Vedeni spolecnosti

Odd. anestesteziologicko-resuscitacni
Odd. interni

Odd. rehabilita¢ni

Odd. onkologické

0Odd. zpracovani ekonomickych informaci
Odd. détskeé

Odd. interni

Odd. neonatologické

Odd. radiologické

Laboratoft klinické chemie

Odd. nésledné péce 1



TOMKOVA Irena Odd. onkologické

PTAK Petr MUDr. Odd. chirurgické
CEPAKOVA Ruzena Odd. zenské
BURICOVA Alena Be. Odd. urologické
FIALOVA Eva Odd. anestesteziologicko-resuscitacni
O3
DURCANSKA Emilia Laboratot hematologie
FILKA Jozef MUDr. CSc. Vedeni spolecnosti
PILNACKOVA Marie 00C - tklidové sluzby
SALKOVA Marie Kardiocentrum
BIEDERMANN Petr MUDr. prim. Transflzni odd.
JIRICKOVA Libuse Odd. interni
KOTOVA Ivana Odd. interni
ZASADILOVA Marie Odd. interni
REHOR Vladimir Referat BOZP
FRANE Frantisek MUDr. Odd. chirurgcké
MAUTSCHKOVA Jana MUDr. Odd. ORL
BLAHOVA Anna Mgr. Odd. plicni a TBC
PROCHAZKOVA Jaromira RNDr. Lékérna ustavni
BARTOVA Marie Odd. interni
CADOVA Véra Odd. nasledné péce 1
STRAKOVA Eva Odd. plicni a TBC
Odchod do diichodu v obdobi od 1. 6. 2010-30. 11. 2010
FEJFAROVA Ivana 0Odd. zpracovani ekonomickych informaci
KOLAROVA Jana Odd. psychiatrické
RYCHLA Véra Odd. onkologické
ZUNTOVA Danuse Odd. onkologické
HUSARIKOVA Miroslava Odd. interni
PLEMATLOVA Ilona 00C - uklidové sluzby
SCHMOCHE Karel Odd. interni
CAPKOVA Bozena Odd. onkologické

LETEM SVETEM

EVROPSKA ANESTEZIE 2010
MUDr. Milada Dolejskova

it E S fﬁ.} 11.-15. dervna 2010 jsem se zhcastnila v Helsinkach kon-
Anpesthesmology #7%  gresu Euroanaesthesie pofadaného pod zastitou ESA.
Tohoto symposia se kazdorocné ucastni piedni odbornici v anesteziologii a intenzivni
medicin€ z celého svéta, tento rok bylo zaregistrovano pres 5 tisic delegata.

Mnoho workshopti a pfednéasek se vénovalo pouziti ultrazvuku v oblastech mediciny se
zamétfenim na anestézii. Vyuziti této metody se stava standardnim postupem pii provadeéni
lokalni anestézie a kanylacich centrdlnich zilnich pfistupli. Pfesnd aplikace anestetika
pomoci ultrazvuku vyrazné snizuje velikost davky 1ékli a tim i nebezpeci nezddoucich
ucinkll a soucasné zabrani moznému poranéni nervovych struktur.
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Zajimavé byly prednasky o svalovych relaxanciich pouzivanych pfi celkové anestézii
a o monitorovani hloubky relaxace pomoci pfistroji. Tato monitorace opét dovoluje
1ékatiim podéani optimalni davky 1€ki bez nebezpeci predavkovani. Nova specifické anti-
dota svalovych relaxancii - Bridion - vyrabény firmou Schering - Plough s. r. 0. umozni
bezpecné vedeni anestézie bez rizik nasledné relaxace.

Prednasky zamétfené na zajiSténi dychacich cest pii celkové anestézii informovaly
o nejruznéjsich pomiickach pouzivanych v anestézii - tracheélni a laryngalni tubusy, rtizné
typy laryngalnich masek... Firmy pak vystavovaly tyto nové pomiicky a pfistroje k za-
jisténi obtizné intubace ve svych stancich, kde si je mohli navstévnici prohlédnout a vy-
zkouset.

Nekolik prfednasek bylo vénovano monitoraci hloubky celkové anestézie pomoci bis-
pektralni analyzy. Vzhledem k stdle vétSim narokiim kladenym na zajisténi bezpecnosti
celkové anestézie pro pacienty pii operacich se tato metoda stava velmi dalezitou soucasti
monitorace.

PARIZSKE KONFERENCE K LECBE LUPENKY
Prim. MUDr. Jiri Horazd’ovsky Ph.D.

29. 6.-4. 7. 2010 jsem m¢l moznost se v Pafizi zacastnit dvou odbornych akci, vénovanych
problematice lupenky (psoriasy).

Prvni byla READY (REmicade Academy in dermatologY). Dvoudenni workshop se
zamé&fil na nehtovou psoriasu, tedy vztah mezi psoriatickym koznim a kloubnim zanétem
a nehtovou ploténkou, ktera je podle poslednich poznatkii sou¢asti svalové kostniho systé-
mu. Nehtové postizeni ma 15-50 % pacientil s kozni psoriasou a az 80 % s kloubni psori-
asou. Dle ¢etnych evropskych registrl se ukazuje, ze 52 % respondenttl trpi bolesti, 94 %
kosmetickym dyskomfortem a 77 % vyzaduje v ordinaci terapii, kterd nebyla dosud pfili§
uspésna. Obrat nastal s ptichodem biologické 1é€by. V souhrnu vSechny pouZzivané pre-
paraty v dermatologii maji vétsi ¢i mensi u€¢innost na nehtovou psoriasu. Dermatolog hraje
klic¢ovou roli ve v€asném rozpoznani kloubni psoriasy, nebot’ postizeni nehtd, loziska ve
kstici €i v krajin€ anogenitalni velmi Casto piedchazi kloubnimu postizeni. Zakladem pro
prevenci progrese kloubni psoriasy je jeji v€asné rozpoznani a ucinna 1écba, tedy vcasna
identifikace pacientli, pochopeni kriterii pro klasifikaci kloubni psoriasy a v€asné odeslani
takového pacienta revmatologovi.

Druhou akci byla PSORIASIS 2010. Zékladni problematikou byl pomér benefitu a ri-
zika biologické 1éCby. Idedlni terapie psoriasy by méla byt selektivni a G¢innd, zaroven
bezpecna s moznosti dobrého monitoringu. VSechny dostupné biologické 1éky vykazuji
podobny bezpecnostni profil, nezavisly na jejich G¢innosti. Z prezentace mnohocetnych
metaanalyz vedlejSich uCinki 1éCby vyplyva, ze vyskyt zavaznych infekénich komplikaci,
véetné tuberkulozy, nadorovych onemocnéni (lymfomi, nemelanomovych koznich na-
dorll) neni vyssi nez u bézné systémové terapie. Taktéz ucinnost 1éCby ve 26. tydnu od
zahajeni terapie je obdobna. Pokud jsou néjaké odchylky, potom v rychlosti nastupu ucinku
a pretrvavani ucinku u dlouhodobé terapie. Rychlost nastupu ucinku kopiruje farma-
kokinetiku 1€ku, oslabovani uc¢inku potom souvisi s tvorbou protilatek proti 1éku a také
s télesnou vahou pacienta. Ukazuje se totiZ, Ze obézni pacient nad 100 kg vahy u né€kterych
preparati vyzaduje zvySeni davky ¢i zkraceni intervalu mezi aplikacemi. Nekteré ze sku-
piny léku v anti TNF terapii (tumor necrosis factor) mohou navic v rizné intenzité zvy-
Sovat vahu pacienta. Velkd pozornost byla dale vénovana riaznym kombinacim bé&zné
systémové terapie, biologické terapie a vzdjemné kombinaci obou skupin. Planovéni bio-
logické terapie vychdzi z evropskych a britskych guidelines, samoziejmé vybor nasi od-
borné spolecnosti pfipravuje aktualizaci pivodnich ¢eskych guidelines a uvedeni registru
dermatologickych pacientidl v praxi.
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NEUROPSYCHOFARMAKOLOGIE NA PORADU DNE
V AMSTERODAMU
Prim. MUDr. Jan Tucek, Ph.D.

28. 8.-1. 9. 2010 se konal v Amsterodamu kongres European College of Neuropsycho-
farmacology. Jedna se o pravidelné setkani odborniki pracujicich v neurovédach. Nejvétsi
zajem byl ze strany psychiatri, ale na kongresu byl o mozné potkat i neurology a vyzkum-
niky zajimajici se o oblast neuropsychofarmakologie.

Mirna stagnace ve vyvoji novych psychofarmak vedla k tomu, Ze se odborna sdéleni
vice zam¢fila na teoretické aspekty dusevnich nemoci, kde je jesté¢ dlouhd cesta k vy-
svétleni vSech zakonitosti tykajicich se lidské psychiky. Velkou roli hraje geneticky
vyzkum, do poptedi se dostava i studium cirkadidrnich rytmi. V této oblasti se prezento-
val novy 1€k, ktery upravuje hladinu melatoninu a spoleéné s inhibici serotoninovych
receptorti dokdze ovlivnit depresivni naladu pacientli. Na vyzkumu této nové 1ékové formy
se podilelo i psychiatrické oddéleni Nemocnice Ceské Budg&jovice, a.s.

Vétsina prednédsek zdiraziiovala hlavné komplexni pfistup k pacientiim. Pouhé poda-
vani 1ékti vétSinou nedokéaze navodit stav uzdraveni. Ten je odliSny od pouhého odstranéni

A4

rezidudlni ptiznaky, které pacienta velmi obtézuji. Nové antidepresivni strategie dokazou
ovlivnit 1 tuto skupinu ptiznakt. Diraz kladou odbornici na dostateéné vysoké davkovani
a dobu terapie.

Bipolarni afektivni porucha je jednou z velmi obtizné Ié€itelnych nemoci, hlavné kvili
nutnosti 1écby dvou naprosto odlisnych symptomi - manie a deprese. Lithium i piesto, Ze
jsou jiz dostupné jiné léky, zlstava stale Iékem volby a jeho terapeuticky ucinek nebyl
dosud prekonan. Ukazuje se, Ze je 1 velmi vhodnym Iékem pro prevenci relapsii.

Mnozstvi prednasek ukazuje na stile aktudlni témata v psychiatrii a ve vyzkumu
duSevnich poruch, ktery 1 pfes utlum aktivit farmaceutickych firem pokracuje stale
vpred.

VYlgochi EVROPSKY KARDIOCHIRURGICKY SJEZD
VE SVYCARSKU
Prim. MUDr. Ale§ Mokracek, CSc.

11.-15. 9. 2010 jsme spolu s MUDr. Canadyovou a MUDr. Kurfirstem participovali na
vyro¢nim sjezdu EACTS (European Association for Cardio - Thoracic Surgery) v Zenevé.
Oba kolegové se kongresu zuacastnili zejména diky usili, které vénovali zavedeni
endoskopickych odbért zilnich $tépt. Jejich prednasku na toto téma si vyzadala firma
Sorin. Dr. Kurfirst se nadale bude vénovat chirurgické 1é€b¢ srdecnich arytmii, robotické
chirurgii a endoskopickym metodam, Dr. Canadyové pak minimélné invazivni chlopenni
chirurgii a endoskopickym metodam. Tyto specializace neni mozné dokonale trénovat
v ramci Ceské republiky. Proto jim tast na specializovanych blocich pfednasek, post-
gradualni kurz a ,,techno college* jist¢ budou velkou pomoci, stejn¢ jako kontakty, které
v Zenevé ziskali.

Z obecného hlediska kongres potvrdil sblizovani kardiochirurgické a kardiologické
specializace, a to jak v 1écb¢ ischemické choroby srde¢ni, tak chlopennich vad i srde¢nich
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arytmii. Odnesli jsme si fadu dat o kompletnich tepennych revaskularizacich, o minimalné
invazivnich chlopennich operacich vcetné transkatetrovych vykont i o 1écbé standardné
chirurgickych onemocnéni - disekci aorty, degenerativnim onemocnénim aorty...

Chirurgie se z pozice individualnich nazort a feSeni posouva do stavu ovéfenych dat
a vysledki, coz je dobfe jak pro diskuze s kolegy Iékafi, tak zejména pro nemocné.
Potvrzuje se, Ze chirurgie nabizi technicky nejlepsi vysledek za cenu vétSiho mnoZstvi
periproceduralnich komplikaci a rizik. Balance téchto kratkodobych a dlouhodobych
vyhod a nevyhod jednotlivych metod pak v kone¢ném disledku vede k idealni péci o ne-
mocné.

MIKROBIOLOGOVE V BOSTONU
MUDr. Nad’a Mallatova

12.-15. zati 2010 se konal v Bostonu
50. ICAAC (Interscience Conference
on Antimicrobial Agents and Che-
motherapy). Kongres se konal v no-
vém Convention and Exhibition
Centre, které je obrovské a umoziu-
je pruabéh az 15 monotematickych
sekci soubézné. Letos se ho zucast-
nilo ptes 3000 osob z celého svéta.
Vénovala jsem se hlavné mykolo-
gické problematice, ze které vybiram
n¢kolik poznatkli k nejcastéjSim
diagnézam klinické mykologie, a to
invazivni kandidoze a aspergiloze.

K 1é¢bé invazivni kandidozy je dnes v prvni linii doporucovan flukonazol pouze u pa-
cientl hemodynamicky stabilnich, neimunosuprimovanych. U pacientd imunosuprimova-
nych, nestabilnich a infekci vyvolanych C. glabratou a C. krusei jsou dnes 1ékem prvni
volby echinokandiny. Lékem druhé volby pak jsou lipidové formy amfotericinu B. Za-
kladem je vCasné zahdjeni 1écby, pokud je 1écba zah4ajena za vic jak 12 hodin od nahlaSeni
pozitivni hemokultivace, zvySuje se mortalita na kandidové infekce témét dvojnasobné.
Hitem je tzv. deeskalacni terapie, kdy zahajujeme 1é€bu echinokandinem a po stabilizaci
pacienta a diagnostice vyvolavajiciho agens se prechdzi na flukonazol, pokud je to mozné.
Doba lécby by méla byt minimalné 14 dni od posledni pozitivni hemokultury. Mezi hlavni
rizikové faktory je pocitdna neutropenie, zavedeny centralni Zilni katétr (CZK) a dlou-
hodob4 terapie antibiotiky.

Zajimava byla prace, kde na détské klinice univerzitni nemocnice ve Filadelfii pro-
kazali 46% riziko vzniku kandidémie u déti, které mély malignitu, zavedeny CZK,
dlouhodobé ATB a parenterdlni vyzivu. Soucasti guidelines pro invazivni kandidozu je
také doporuceni v€asné vyjmout CZK, pokud je zaveden. Velka diskuze se zvedla nad
praci Nucciho et al., ktefi ve své studii sledovali skupinu 842 pacientt s kandidémii a za-
vedenym centralnim Zzilnim katétrem. Hodnotili pfinos odstranéni katétru za 24 hodin
(316 pacientli) az 48 hodin (dalSich 36 pacientil) od zah4jeni terapie z hlediska lepsi 1é¢eb-
né odpovédi, rychlejsi mykologické eradikace, sniZeni persistujicich kandidémii a zvySe-
ného preziti. Pfi pouziti monovariaéni analyzy vyjmuti katétru nemélo zadny vliv na
vyskyt persistujici ¢i rekurentni kandidémie, avSak zdalo se, ze vedlo ke zvySenému pieziti
v 28 1 42 dnech. Multivariacni analyza vSak ukézala, Ze vyjmuti katétru do 24 i1 48 hodin
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nemélo pro pacienty zadny klinicky benefit. Zajimavy na této studii je fakt, ze analyzo-
vané piipady pochdzely ze srovnéavacich farmakologickych studii, kde byli pacienti
1é¢eni liposomalnim amfotericinem nebo echinokandiny, které maji prokézan terapeuticky
efekt 1 na kandidy rostouci v biofilmu. Z mého pohledu je tedy hlavnim ptinosem prace
fakt, Ze pokud neni mozné v praxi katétr vyjmout, méli bychom pii vybéru antimykotika
myslet na vlastnost kandid tvofit biofilm.

V 1é¢be¢ invazivni aspergildzy stoji na prvnim misté stale vorikonazol, nasledovany
amfotericinovymi preparaty. Echinokandiny jsou doporucovany jen v piipadé, Ze prvni dva
preparaty neni mozné ze zdvaznych divodu pouzit. Jsou vsak stale Castéji pouzivany
v kombinaci jak s vorikonazolem, tak s amfotericinovymi preparaty i pies to, ze zatim
neexistuji studie, které by jednoznacné dokladaly benefit kombinacni 1é€by. Diky velice
dobfe zpracovanym kritériim EORTC pro diagnostiku invazivnich fungalnich infekci
(IFT) je stale vétsi pocet studii, které jednoznacné dokladaji ptinos profylaktické 1éCby
u imunosuprimovanych pacientii. Pro profylaxi lze pouzit itrakonazol, jeho piinos byl
opakovan¢ prokazan, avSak diky mnoha interakcim s ostatnimi Iéky pouzivanymi pro 1écbu
pacientii s hematologickymi malignitami ustupuje do pozadi. Pfesvéd¢ivé studie utvrzujici
pozici posakonazolu v profylaxi IFI prezentoval v minulych letech Cornely. Nyni byl
potvrzen Cordonierovou i vyznam vorikonazolu v profylaxi IFI u pacientd po alogeni
HSCT. Jednim z vedlejSich u¢inkd vorikonazolu je fotosenzitivita, ktera byva popiso-
vana bez zavislosti na dob¢ podavani preparatu. Nové se vSak objevily prace referujici
o vyskytu spinocelularniho karcinomu (SCC) v souvislosti s poddvanim vorikonazolu.
Vadnerkar et al. sledoval vyskyt SCC u pacientl po transplantaci plic v univerzitni nemoc-
nici v Pittsburghu v letech 2003-2008. Z celkového poctu 543 pacientt postihlo SCC 17
z nich, coZ je 3,1 %. U vSech byla podavana vorikonazolova profylaxe, déle jak 6 mésici
u 76 % postizenych.

Multivariaéni analyza prokdzala jako rizikovy faktor pro vznik SCC dlouhodobé po-
davani vorikonazolu a pobyt v mistech s vysokou slune¢ni expozici. VSichni pacienti
s SCC zili v jiznich ¢astech USA. Léze se vyskytovaly v 94 % ptipadii na hlavé a krku,
tedy oblastech obtizn¢ chranitelnych pred sluncem. VétSina pacientt byla 1écena chirur-
gicky s dobrym vysledkem (sledovano 36 mésicil). Bézn4 incidence SCC v této lokalité
je 0,7 %. Vorikonazolem indukovand fototoxicita vznikd pravdépodobné kumulaci
fototoxickych retinoidii nasledkem zéasahu vorikonazolu do metabolismu vitaminu A.
Fototoxicita vorikonazolu se projevuje vznikem SCC jen pfi pobytu v mistech s inten-
zivnim slune¢nim zatenim. Doporucuje se tedy jako preventivni opatfeni upozoriovat
pacienty na dlouhodobé terapii vorikonazolem vyhnout se pobytu na slunci nebo se
alespont chranit opalovacimi krémy a vhodnym oblecenim. Vzhledem k jedinecnosti
vorikonazolu v dlouhodobé terapii aspergilozy by tato ojedin€ld komplikace neméla
byt piekdzkou v podani 1¢ku i vzhledem k dobré prognéze event. vzniklého SCC. Za-
jimavé také byly prace zabyvajici se klimatickymi podminkami a vyskytem aspergilozy.
V mistech s vys$sim vyskytem spor v ovzdusi se vcelku logicky vyskytuje aspergiloza
u imunosuprimovanych pacientii ¢astéji. Prokazan byl i sezonni vyskyt. Znat lokalni situa-
ci by mohlo byt pfinosem pfi volbé profylaxe.

Diagnostika invazivnich fungalnich infekci je stale postavena na kombinaci klinickych
a laboratornich kritérii, mezi kterd patii histologie, kultiva¢ni a mikroskopicky prikaz
z validnich materild, prikaz galactomannanu v séru, moku a BAL u aspergildzy a prikaz
beta glukanu. PCR metody i pfes zna¢ny pokrok stdle mezi diagnostickéd kritéria zata-
zena nejsou.

Program byl velice pestry a rozséhly, a tak nebylo mnoho pfileZitosti si prohlédnout
meésto. Presto je tfeba fici, ze Boston je na prvni pohled velice pfijemné, architektonicky
zdaftilé, evropsky vypadajici mésto, z kterého vSude dycha univerzitni duch.
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AO KURZ CHIRURGIE NOHY
V GRAZU
MUDr. Ales Krivacek

Ve dnech 17.-19. 9. 2010 jsem se zuc¢astnil AO kurzu
s praktickymi cvi¢enimi na kadaverech zaméfeného
na oblast nohy. Série podzimnich kurzli se kona
tradicné v rakouském univerzitnim meésté Graz,
kde se naléza prosluly anatomicky ustav s unikatni
metodou profesora Thieleho na konzervaci kada-
veroznich preparatll. Takto preservované tkané si za-
chovavaji v maximalni mozné mife vlastnosti zivého téla a jejich preparace je velmi
podobna operovani zivych pacientii. Téchto vyhod se vyuziva v nacviku piistupti k jed-
notlivym lokalitdm a pii vlastnim zkouSeni riiznych typa osteosyntéz.

Vlastni program kurzu mél tradi¢ni strukturu. Nejprve probéhly teoretické lekce o moz-
nostech 1é¢by zlomenin ¢i jinych kostnich a kloubnich chorob v dané lokalité, pricemz
prednasejici byl vzdy z pracovisté svétového vehlasu, pak jsme sestoupili do pitevny, kde
jsme si na preparatech zopakovali anatomické poméry, vyzkousSeli operacni pfiistup
prakticky, poté natrénovali techniku osteosyntézy na modelech umélych kosti na vedlejsim
stole a nakonec jsme tuto techniku pifenesli zpét na pitevni preparat. Osteosynteticky
material zajiStovala firma Synthes, tradi¢ni partner AO kurzd. Artroskopickou ¢ast pak
obhospodarovaly rovnym dilem firmy Storz a Arthrex.

Prvni den zacal problematikou ruptur Achillovy §lachy, zajimavé byly moZznosti repara-
ce zastaralych ruptur pomoci pteklopené centralni ¢asti fascie tricepsu ¢i V - Y plastikou,
kterd nahradi zkraceni §lachy o 1-2 cm. Pokracovalo se zlomeninami v oblasti kotnikd, kde
doporucenou indikaci k osteosyntéze je zkraceni fibuly nad Smm, rotace nad 5 stupni
¢i laterdlni posun nad 2 mm. Vzhledem k planované osteosyntéze bylo doporuceno se drzet
spiSe Lauge - Hansenovy nez Weberovy klasifikace. Podle docenta Grasse v Drazd’anech
na zlomeninu zadni hrany tibie (Volkmannova) dévaji dlahu, suprasyndesmalni Sroub
jen v ptipad¢, kdyz jsou poranény ob¢ porce TF syndesmoésy, cozZ se i u nas testuje ,,hook
testem® tahem za fibulu dorzdlné. V Drazd’anech po kazdé této osteosyntéze provadi
kontrolni CT vySetieni na polohu fibuly. Zminil se 1 o specifickych pfechodnych typech
zlomenin kotnik a distadlniho pilonu tibie, zejména s nitrokloubni impresi, a nutnosti
jejich dikladné repozice. Odpoledne nastinil profesor Grechenig uskali kompartment
syndromu na noze, pfi¢emz piiznal, Ze v USA kompartment syndrom na noze v akutni
fazi operacné netesi, operuji az chronické nasledky - flekéni kontraktury prsti.

Druhy den byl vénovan feSeni chronické nestability hlezna a rekonstrukci syndesmozy
a pokracoval feSenim zlomenin jednotlivych tarzalnich kosti a metatarzi. Hlavni diraz
byl kladen na klasifikaci a z ni vyplyvajici vhodné typy osteosyntézy kalkaneu a talu.
Pticemz docent Grass z Drazd’an operuje z 90 % patni kosti oteviené a dlahuje, zatimco
primaf Ortner z Wiener Neustadtu pouziva miniinvazivni techniky tfemi Srouby rovnéz
ve vetsing pripadu.

Posledni den jsme zasvétili artrodézam kotniku a subtalarni oblasti a endoprotézam
hlezenniho kloubu, jejich indikacim a praktickou ukazkou docenta Orthnera z Welsu. Ten
den jsme vyuzili 1 artroskopické vybaveni k nacviku oSetfeni kloubnich poranéni.

Kurz byl velmi dobie vedeny, zastoupené byly $picky svého oboru, o ¢emz svédcil
1 zdjem posluchact - béZely paralelné¢ dvé anglicky a némecky vedené skupiny, piic¢emz
ucastnici byli z celého svéta od Ukrajiny, Finska, ptes sttedoevropské zemé aZz do zemi
arabského svéta a nejvzdalenéjsi frekventant byl z Australie. Tento zajem nepolevil cely
naro¢ny den - pracovalo se od osmé hodiny ranni do osmé vecerni, ale zastupy nad
kadavery neproftidly.
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XX. KONGRES EVROPSKE RESPIRACNI SPOLECNOSTI
Prim. MUDr. Zuzana Liptakova

18.-22. 9. 2010 jsem se zucastnila XX.
kongresu Evropské respiracni spolec-
nosti. Letos potadatelé¢ vybrali pro misto
konani Spanélskou Barcelonu.
Jiz béhem registrace ucastnici obdrzeli
pomérné obsahlou knizku - seznam vSech
odbornych akci, konajicich se v rdmci
kongresu. Bé¢hem kongresu zaznéla té-
mata jako chronickd obstrukéni plicni
nemoc (CHOPN), komplikace s ni spo-
jené, rehabilitacni a nutri¢ni péce u takto
nemocnych pacientli. Samoziejm¢ ne-
chybéla problematika bronchidlniho astmatu a zkusSenosti s terapii omalizumabem. Pozor-
nost byla vénovana plicni onkologii, hrudni chirurgii, akutni medicing.

Cely blok prednasek patfil neinvazivni ventilaci, novym metoddm a jejimu vyuZziti
u pacientl s t€zkym stadiem chronické obstrukéni plicni nemoci. Vzhledem k zaméteni
Plicni 1é¢ebny Nemocnice Ceské Bud&jovice, a.s. mé zaujala hlavné problematika tyka-
jici se onemocnéni plicni 1 mimoplicni tuberkulézou. Pfednasky rozebiraly rezistentni
formy TBC, at’ jiz multirezistentni tuberkul6zu nebo tuberkulozu s extenzivni Iékovou re-
zistenci. VétSina praci tykajicich se problematiky TBC pochézela z Ruska, Bulharska, Ru-
munska, Turecka, Koreje, Indie. To sv€d¢i o vysoké frekvenci vyskytu TBC onemocnéni
v danych zemich. Problematika se tykala hlavné rychlé diagnostiky TBC onemocnéni.
Hodnotil se vyznam vySetfovani Qunatiferonu, v¢asna detekce miry infekcnosti
Cathepsinem C, moznost vyuziti genetické metody PCR pro detekci rezistence Myco-
bacteria TBC na II. fadu ATB.

Na kongresu vznikla mezinarodni iniciativa tykajici se vyuZzitelnosti a pfinosu imuno-
logické metody Quantiferon pii vySetfovani pacientl s podezienim na TBC.

Pfinosem ucasti na kongresu bylo ziskdni novych odbornych informaci, navdzani kon-
taktd s odborniky z jinych zemi. Zavérem zaznélo srde¢né pozvani na XXI. kongres Evrop-
ské respiracni spole¢nosti, ktery se uskutecni v Amsterdamu.

CESKOBUDEJOVICKY NEUROCHIRURG V ANGLII
MUDr. Petr Rehousek

Od zafi do fijna tohoto roku jsem mél ptilezitost
pracovat na Spinalnim odd¢leni Univerzitni
Nemocnice v Nottinghamu v Anglii. Absolvovat
tuto staz mi umoznila Evropskéd asociace neu-
rochirurgickych spolecnosti, ktera na tento pra-
covni pobyt vypsala konkurz. Po nezbytnych
administrativnich procedurach jsem byl vybran
jako jeden z kandidati na tento post. Ze Sesti
prednich spondylochirurgickych pracovist’ jsem
si ne ndhodou zvolil Nottingham.

Tato spindlni jednotka je spojena se jménem Johna Webba, ktery je prukopnikem
spondylochirurgie v Anglii, avSak je zndmy po celém svété. Dnes jiz sedmdesatnik, stale
aktivni chirurg na tomto pracovisti, pfitahuje kazdého svym charismatem a edukativnimi
schopnostmi.
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Pied pfijezdem na pracovisté mi kolegové doporucili vyftidit si pfislusné formality
u GMC (General Medical Council - obdoba nasi Ceské lékatské komory), coz bylo pfi-
nosné a umoznilo mi to plné se zapojit do prace. Oficialné mi bylo uznano vzdelani
1 specializace v oboru. Byl jsem zde v pozici tzv. senior fellow, tzn. 1€kat po atestaci v pfi-
slusném oboru, ale jesté ne v pozici konzultanta, tedy zcela samostatné pracujiciho Iékare.
Hierarchie britského systému se liSi od nasi a zabral by celou samostatnou kapitolu.

Pracoval jsem s konzultantem Dr. Bronkem Boszczykem, pivodem z Némecka, ktery
absolvoval dvoulety fellowship pod Dr. Webbem a dalo by se fici, Ze je nepsanym lidrem
tohoto oddéleni.

Muj pracovni pobyt zahrnoval nejenom standardni pracovni rezim na oddéleni a ope-
ra¢nim sale, ale 1 tzv. on call, tedy sluzby na telefonu, kdy jsem mnohdy rozhodoval o dal-
$im osudu spindlnich pacientli. Pracovni tyden zahrnoval 2 opera¢ni dny, 2 dny ambulant-
ni spolu s mensimi vykony, patek byl vétSinou spiSe administrativni, vlastné jediny den,
kdy jsme spole¢né s konzultantem obchazeli pacienty po operaci. Hlavni téma, které¢ mé
zajimalo, bylo spektrum operac¢nich vykont a hlavné€ indikace k chirurgické 1écbé, kdy
pravé ve spondylochirurgii jsou mnohdy pfedmétem diskuzi a klic¢ové pro uspéch 1écby.

Béhem roku zde provedou celkem cca 1800 operacnich vykont na patefi. Vzhledem
k tomu, Ze v okoli je fada privatnich nemocnic, odpadaji jednodussi vykony bez instru-
dekompresi nervovych struktur, ale 1 ptislusnou korekci a stabilizaci axialniho skeletu.
Velkym tématem jsou zde tzv. vertebroplastiky nebo kyfoplastiky, coZ je podpora kolabo-
vanych obratlovych tél pii osteoporéze pomoci pneumatickych balonii a vyplné poly-
metylmetakrylatem, lidové feCeno cementem. Jedna se o minimalné invazivni vykon
s mnohdy ptekvapivym efektem.

Dalsim velkym tématem je v soucasné dob¢ pouziti biomateriali v podpote kostniho
hojeni. Tato pomérné ndkladna zalezitost se jiZ zacind v hojné mife vyuZivat i ve spinalni
chirurgii a pravdépodobné nebude dlouho trvat a dostane se do podvédomi a praktického
vyuziti 1 na dal$i pracovisté. Operacni technika neni néjakym zasadnim zpisobem roz-
dilné, pouze jsem si osvojil lehce odliSny a vice anatomicky zamétfeny ptistup pii apli-
kaci pedikularnich Sroubii v oblasti torako - lumbdlni patefe. Z ambulantnich vykont jsem
mél moznost provadeét opichy nervovych koteni pod RTG zobrazenim, opichy inter-
vertebralnich kloubli, meziobratlovych disk.

Musim fici, ze dva mésice mi v tomto pracovnim vytizeni ub&hly velice rychle. Zpo-
catku jsem mél leh¢i problémy s fonetikou mistni anglictiny, ale ¢asem jsem si zvykl.
Pracuje zde ve zdravotnictvi mnoho cizincli a pouziva se spiSe mezinarodni dialekt, coz
znacné¢ zjednoduSuje komunikaci.

Vlastni mésto Nottingham se nachazi
ve stiedu Anglie a vladne zde ptijemné
mirné klima. Nedaleko odtud je re-
kreani ptirodni zoéna Peak District
vhodna k cykloturistice, péSim vyletim
nebo i skalnimu lezeni. M) pobyt zde
mé velice obohatil hlavné z profesniho
hlediska, zdokonalil jsem si komunikaci
v angli¢tiné a v neposledni fad¢ jsem si
uvédomil, ze podminky pro dobrou praci
jsou v soucasné dobé vytvoieny jak
u nas, tak i na zapad od nasich hranic.
Zavérem bych chtél vyslovit dik nejenom Evropské asociaci neurochirurgickych
spolecnosti za to, ze mi sponzorovala a umoznila absolvovat tuto odbornou staz, ale
1 primafi neurochirurgického oddé€leni a vedeni nemocnice za vstficny piistup vzhledem
k mé absenci.
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NEJVETSI EVROPSKE SETKANI ONKOLOGU
MUDr. Hana Siffnerova, Ph.D., MUDr. Ivona Mrazova,
MUDr. Ivana Bustova

I'IEI'BSS. 8.-12. 10. 2010 jsme se zucastnily 15. ESMO
(European Society for Medical Oncology) kon-
gresu v Milané. Jde o nejvétsi evropskou onko-

"""“Th 612 October 2010 logickou akci s priblizng 16 000 G¢astniky.

Program probihal v fadé sekci, které pokryvaly diagnostiku i 1écbu jednotlivych ma-
lignit, véetné predstaveni novych 1éka v klinickych studiich 1., II. a III. faze. Pfedmétem
jednani byla mj. zvysujici se prevalence nadorovych onemocnéni, souvisejici se starnutim
populace, piibyvanim poctu obyvatel a rostoucim poctem nadorid. Za poslednich tticet let
se pocet nadorovych onemocnéni zdvojnasobil a znacné se rozsitilo spektrum Ié¢ebnych
moZznosti.

Vzhledem ke zvySujicim se nakladim na moderni biologickou 1écbu je snaha presnéji
urcit skupiny nemocnych, kteti by z nadkladné 1écby mohli mit uzitek. Nosnym tématem
byla proto problematika molekularni biologie a genetiky. Bohuzel u fady cilenych pre-
parati nejsou ukazatele tispéSnosti 1écebné odpovédi stadle znamé nebo je jejich vyuziti
omezené.

Neuroendokrinni nadory

Pocet neuroendokrinnich naddorh v poslednich 1étech stoupd, nejvice v oblasti plic, stie-
va a konec¢niku. NET vychazeji z enterochromafinnich bun¢k neuroektodermu. Nejcastéji
se vyskytujicim NETem je karcinoid (az 50 % vSech NET). Jde o onemocnéni s neznamou
etiologii a pomalou progresi. Kromé standardnich biochemickych markert jako jsou chro-
mogranin A, NSE, 5-HIAA a zékladnich zobrazovacich metod, byla prokazéna nejvyssi
senzitivita vySetfeni u C-5-HTTP PET. Vysetfeni F-DOPA PET, Octreoscan a CT jsou
méné vytézné. Poradi uvedenych vySetfeni udava sestupnou citlivost jednotlivych metod.
V 1é¢bé dominuji chirurgické lokalni ablativni metody, dale bioterapie s analogy somato-
statinu a interferonem. Chemoterapie ziistava vyhrazena pro nediferencované nadory s vy-
sokou proliferacni aktivitou. Nové se zatazuje 1 molekularné cilena 1écba, zkoumanymi
preparaty jsou bevacizumab, sunitinib, sorafenib a everolimus.

Zajimavé jsou vysledky studii III. faze Radiant 3 a nové i1 Radiant 2.

Radiant 3 - 410 pacientd s pokrocilymi pankreatickymi NETy bylo randomizovano do 2
vétvi. Vétev A zahrnovala everolimus + best supportive care, vétev B placebo + best sup-
portive care. Everolimus byl spojen s 65% redukci rizika progrese a zvysil median pieZiti
bez progrese ze 4,6 na 11 mésict. Everolimus mé¢l pfijatelnou a ocekdvatelnou toxicitu.

Radiant 2 - 429 pacienti s pokroc¢ilymi NETy a anamnézou karcinoidového syndromu bylo
lé¢eno ve vétvi A everolimem 10 mg/den + oktreotid LAR 30 mg 4 28 dni. Ve vétvi B byl
zafazen pouze oktreotid LAR ve stejném davkovani. Median pteziti bez progrese byl 16,4
mésice vs 11,3 mésice ve prospéch kombinované 1écby. Toxicita 3. a 4. stupné byla vyssi
ve vétvi A a zahrnovala stomatitis 6,5 %, Ginava 6,5 %, prijjem 6 %, infekce 5,1 % a hyper-
kalcemie 5,1 %.

Kolorektalni nadory

Ve studii Horizon II byly hodnoceny skupiny nemocnych s metastatickym tumorem
stieva, které byly léceny chemoterapii FOLFOX/XELOX + - cediranib. Cediranib je
vysoce potentni VEGF inhibitor s aktivitou proti vSem tfem VEGF receptorim.

Ve studii bylo zjiSténo, Zze chemoterapie spolu s cediranibem prodlouzila obdobi bez
progrese (8.6 vs 8,2 mésice), ale neovlivnila celkové prezivani a pocet resekei jater. Navic
v rameni s cediranibem byla vys$S§i incidence nezadoucich ucinkd, a tim doSlo k redukei
chemoterapie. Tato studie zahrnovala 860 pacientti z fady zemi a také byla provadéna na
onkologickém oddéleni Nemocnice Ceské Budé&jovice, a.s.
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Studie Horizon III srovnavala dvé skupiny nemocnych také s metastatickym karci-
nomem kolorekta. Prvni skupina dostavala chemoterapiit FOLFOX VI. + cediranib, druha
skupina stejnou chemoterapii + bevacizumab. Nebyl zjistén signifikantni rozdil v cel-
kovém preziti ani pteziti bez progrese v obou skupinach (9,9 vs 10,3 mésice). Ve skupiné
s cediranibem byl vyssi vyskyt nezadoucich ucink.

V Nordic VII studii byla hodnocena role antiEGFR terapie v 1. linii 1écby metasta-
tického kolorektalniho karcinomu. Pacienti byli Ié€eni chemoterapii Nordic FLOX (oxali-
platina 85 mg/m* 1. den, FTU bolus 500 mg/m* + leukovorin 60 mg/m* 1.+2. den)
+- Cetuximab.

Skupina A dostavala samotnou chemoterapii do progrese, skupina B chemoterapii +
cetuximab do progrese, skupina C chemoterapii 16 tydni + cetuximab kontinudlné s re-
indukci chemoterapie pfi progrese.

Zaverem bylo zjisténi, Ze cetuximab piidany k chemoterapii Nordic FLOX signifikant-
né nezlepsil odpovedi na 1écbu (do 50 %), pteziti bez progrese a ani celkové pieziti ve
srovnani se samotnou chemoterapii. Pfekvapenim bylo, Ze cetuximab neovlivnil vysledky
1écby, at’ byla ¢i nebyla prokézana ptitomnost K-RAS mutace.

Celkove preziti u kRAS wt bylo u jednotlivych skupin A, B, C 22 vs 20,1 vs 21,4
mésice. Pfi mutovaném kRAS genu bylo preziti 20,4 vs 21,1 vs 20,5 mésice.

Naopak BRAF mutace byla silnym prognostickym faktorem s medianem pieziti 7,6
proti 20,4 mésice.

Nadory prostaty

Byly zvetejnény vysledky studie III. faze s abirateronem u pacientd s metastatickym
hormon-refrakternim onemocnénim, kteti progredovali po chemoterapii s docetaxelem.
Abirateron je selektivni inhibitor syntézy androgeni z nadledvin a intratumorovych
zdroju.

Bylo sledovano téméi 1200 pacientii, ktefi dostavali v jednom rameni abirateron
1000 mg denné + Prednison 5 mg 2x denné. Druhé rameno bylo placebo + Prednison.
Abirateron signifikantné zlepSoval ¢as do progrese, pieziti bez progrese i celkové preziti
(14,8 mésict vs. 10,9 mésict).

Nadory prsu

Zavéry subanalyzy studie ABCSG-12 ukazuji na zlepSeni bezptiznakového preziti pii
podani kyseliny zoledronové k endokrinni 1é¢bé u premenopausalnich pacientek s Casnym
karcinomem prsu. Bylo vySetfeno pfes 1800 pacientek, které dostavaly hormonalni 1écbu
goserelin v kombinaci s tamoxifenem nebo anastrozolem +- kyselinu zoledronovou 4 mg
kazdych 6 mésicii. Podéani kyseliny zoledronové znamenalo redukci rizika v bezptizna-
kovém preziti o 36 %. ZlepSeni bylo pozorovano bez ohledu na stav axillarnich uzlin.
Nebyl shledan rozdil v bezptiznakovém pieziti mezi podanim tamoxifenu a anastrozolu.
V celkovém preziti byly lepsi vysledky pii podani tamoxifenu, ziejmé diky vétsi Skale
moznosti 1€cby pfi relapsu.

VIDENSKY KONGRES EVROPSKE ASOCIACE

NUKLEARNI MEDICINY
Prim. MUDr. Ladislav Sabata

9.-13.10. 2010 jsem se zcastnil kongresu Evropské asociace nuklearni mediciny ve Vidni.
Podstatnd ¢ast z 1700 prezentovanych praci byla vénovana radionuklidové diagnostice
a terapii v onkologii. Z jednotlivych zajimavych sd€leni a sympozii vyjimam:

Pomérné nové jsou prace, které ukazuji na prinos PETu pro upresnéné planovani
radioterapie (IMRT) - jeho pouziti zptesni cilovy objem a umozni podat vyssi cilovou
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davku na nejvice viabilni ¢ast nadoru, coz zlepSuje preziti. Pfedpokladem v tomto ohledu
je provedeni PET/CT a planovaciho CT stejny den a ve stejné pozici pacienta - PET ve
stejném zatizeni jako je radioterapie.

PET v ptipad¢ ozatovani nadoru pied operaci umozni posoudit jiz 15. den ozafovani,
zda aktivita nadoru vymizela a lze tedy odstoupit od pivodné planované operace - toto
samotné CT neumi.

Rada praci piinasela dalsi diikazy o p¥inosu PET v posuzovani efektu radio- a che-
moterapie s dopadem na piinos zdravotni 1 ekonomicky (v€asn€j$i odstoupeni od ne-
ucinné terapie).

Zajimavé jsou prace s novymi PET radiofarmaky (11C-cholin a 18F-fluorocholin) pfi
diagnostice recidivy a uzlinovych metastaz u karcinomu prostaty - jejich pozitivita
roste s narustajici hladinou PSA (pfi hladiné nad 3 pg/ml je pozitivita v 70 %). Rovnéz
umozni cilenou exstirpaci postizenych panevnich uzlin misto celkové disekce, nadéjné
pro diagnostiku 1 terapii karcinomu prostaty vypada prostaticky specificky membranovy
antigen znaceny 123-1, zatim je ve fazi klinickych zkousek.

Sympozium o diagnostice a terapii kostnich metastaz zdlraznilo ulohu zolendronatu -
jeho pouziti snizuje procento vyskytu kostnich komplikaci. Z toho vyplyva doporuceni
necekat s nasazenim zolendrondtu az na objeveni bolesti ¢i vznik komplikaci. Né&kteti
autofi jsou toho nazoru, ze snizuje i riziko vzniku kostnich metastaz.

Hormonalné independentni karcinom prostaty s metastazemi ve skeletu: u ngj
podani radiofarmaka Sm-153-EDTMP u ¢tvrtiny pacientil vede ke snizeni poctu cirkulu-
jicich karcinomovych bunék a zlep3uje preziti. Uginek vak byl jen u téch osob, které mély
pfed lé€bou zvySeny pocet cirkulujicich karcinomovych bunék. (vice nez 5 bunék/7 ml
krve).

Byla pfednesena informace o klinicky pouzitelném hybridnim piistroji PET/NMR.

Pro detekci pyelonefritidy a jizev v ke ledvin bylo vysloveno doporuceni provadét
akutni statickou scintigrafii ledvin s DMSA jiZ v 1. tydnu horecky suspektni z IMC,
nikoliv az za 3 mésice nebo az pfi treti atace infekce mocovych cest, k v€asnému posou-
zeni ledviny se zvySenym rizikem vzniku jizvy - tento nazor oponuje doporuceni z NICE
(Ped. Nephrol. 2008 - NICE workgroup). Podobné DMSA posoudi v¢as dopad ptipad-
né¢ho VUR na kiiru ledvin a normélni DMSA ukazuje na to, Ze provedeni cystouretrografie
neni nutné (,,dilezity je parenchym ledviny, nikoliv samotny VUR®).

KONGRES K ROZTROUSENE SKLEROZE MOZKOMISNIi
MUDr. LibusSe Lhotakova

Na zékladé pozvani firmy Merck - Serono jsem se 13.-16. 10. 2010 zGcastnila ve Svédském
mésté Goteborg mezinarodniho kongresu ECTRIM 2010 (26™ Congress of The European
Committee for Treatment and Research in Multiple Sclerosis). Cela akce se zabyvala
roztrousenou skler6zou mozkomisni (RS), postihujici pfedevsim mladé pacienty.

Zacatek kongresu pattil vzdélavacim ,,teaching® kurzim.

Dalsi program probihal v n¢kolika sekcich. Jednotlivé bloky piednasek se dotykaly ota-
zek patofyziologie, diagnostiky, genetiky, 1écby, ale i dalSi problematiky souvisejici s RS.

Zajimava byla napft. prednaska A. Ascherio (Boston, USA) tykajici se vitaminu D. Ne-
dostatek vitaminu D mlzZe byt rizikovym faktorem RS, pficemz tato hypotéza je v posled-
nich letech podpoiena ¢etnymi epidemiologickymi studiemi, které ukazuji na souvislost
mezi hladinou vitaminu D (pfedevs§im jeho nedostatkem) a rizikem vzniku a rozvoje RS.
Dalsi vyzkum v této oblasti by mohl mit vyznam pro prevenci RS.

Dale jsme vyslechli pfednasky, zabyvajici se vyzkumem novych 1€kd, kterymi jsou
predev§im monoklonalni protilatky, jako napt. Alemtuzumab, Laquinimod ¢i Fingolimod
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nebo 1¢k ze skupiny imunosupresiv - Cladribin. U obou skupin jde o revoluci v 1é€bé RS,
nebot’ jde o 1écbu tabletovou formou. Dosavadni 1écba, Iéky DMD, je injekéni. Nyni nas-
tupuje moznost 1écby per oralné.!!!

Cladribin mél byt zaveden k uzivani jiz koncem roku 2010 i v Evropé. Nyni prod€lava
anabazi se schvalovanim a pfipominkovanim stran vedlejSich i€¢inkd. Nutno fici, Ze vyskyt
malignit v poctu 3 ptipadl nepfevysuje incidenci ani v normalni zdravé populaci. Rizika
vyvazi profit 1écby, krom zminéné tabletové formy, je to i podavani 5dni v tydnu, nasled-
né 5 dni v tydnu a zbyvajici rok zcela bez 1é€by. Pro pacienta s roztrousenou sklerdzou je
to dosud neptedstavitelnd moznost 1é€by, byt ne pro vSechny formy této nemoci.

Dalsi 1¢k Fingolimod je latka selektivné ovliviiujici specifikou imunitni reakci, a to
prostiednictvim modulace sfingosin 1 - fosfatového (S1 P) receptoru. Timto mechanismem
zabrafiuje uvoliiovani lymfocytl z uzlin, sniZzuje recirkulaci autoreaktivnich lymfocytd do
centralni nervové soustavy a tim brani rozvoji zanétlivé reakce i poskozeni mozkové tkané.
Utinek 1éku je navic reverzibilni, lymfocyty nejsou znieny, dochazi k obnové cirkulace
lymfocytl po ukonceni 1éCby, resp. vysazeni 1écby. Dle provedenych klinickych studii
latka G¢inné snizuje pocet relapsii roztrousené sklerézy ve srovnani s placebem, vyrazné
snizuje 1 vyskyt Gd + 1ézi na MRI. V neposledni fad¢ byla zminéna dobra snaSenlivost
a bezpecnost 1éku.

Konani kongresu doklada, jak rozsédhlou problematikou je roztrousena skler6za, ukazu-
je, jak rychle se rozviji moznosti diagnostiky, hledani biologickych markera, které mohou
predikovat progndézu onemocnéni, a také dava nad¢ji na nastup novych a Gcinnych 1ékt
v brzké budoucnosti. Poznatky zde ziskané se budu snazit co nejefektivnéji vyuzit v mé
klinické praxi v ¢eskobudéjovické nemocnici.

Redakce Nemocni¢niho zpravodaje se obraci na vSechny majitele historickych fotografii
z prostiedi nemocnice, zdali by n¢kdo neidentifikoval vyfotografované 1¢kate. Fotografie
s vuni starych Casti pochazi z rodinného archivu MUDr. Pavla Sadovského. Dékujeme
za pomoc. Ptipadnou odpovéd’ prosim poslete na pr@nemcb.cz.
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