PREDST,

ODD¥
URGE
PRIJ

MUDr. Iv Vva

Oddeéleni nemocnicr Jieny a epidemiologie
Ceska epidemiologie byla vzdy
na velmi vysokeé Grovni

. Michal Snorek, Ph.D.
\/E FUNKCI
0 REDITELE

N




= SEmmmm —— |!!“mnm““
S — =P

oy

-_ae=—

76 W R e =
e ol e ]

Obsah

3 / Uvodnik predsedy predstavenstva
4 / Druhy rok ve funkci generalniho reditele
6 / Predstavujeme: Oddéleni urgentniho pfijmu
6 / Historie a soucasnost
7 / Recepce Oddéleni urgentniho pfijmu
8 / Akutni ambulance
8 / Luzkova cast
9 / Finalni podoba urgentniho pfijmu
10 / Urgentni pfijem v dobé covidové
10 / Oddéleni urgentniho pfijmu: aktivity a tGspéchy

12 / Na mediciné si vytvofite zavislost, a na chirurgii obzvlast, rika
MUDr. FrantiSek Frané

14 / Ceska epidemiologie byla vzdy na velmi vysoké trovni
16 / S timto virem se musime naugit zit, fika MUDr. Iva Sipova
19 / Mgr. Jitka Kosackova: Jsem rada, Zze mohu pomahat a byt uzitecna
21 / Fotoreportaz z OCKOcentra
22 / Laboratof molekularni biologie a genetiky béhem pandemie
23 / V OCKOcentru to jede! Kazdy vi, co ma délat

25 / Iktové centrum nasi nemocnice je soucasti Narodni vyzkumné iktové sité
STROCZECH

25 / PhDr. Karel Stix: Jsem hrdy na nase zaky, studenty a také odborné
ucitelky

29 / Prestavba a pfistavba pavilonu CH

30 / Mili zdravotnici, mame Vas radi!




Uvodnik pfedsedy pfedstavenstva

MUDTr. Ing. Michal Snorek, Ph.D.

UVODNIK PREDSEDY PREDSTAVENSTVA
MUDr. Ing. Michal Snorek, Ph.D.

Pane predsedo, co je v ¢eskobudéjovické
nemochnici nového?

Od vydani posledniho Nemocnic¢niho
zpravodaje klesl pocet hospitalizovanych
pacientd s covid-19 na polovinu a moje
prani z minulého Gvodniku, abychom tehdy
byli na vrcholu 4. viny této pandemie, se
vyplnilo. Aktualné hospitalizujeme kolem

85 pacientl s covid-19, z toho kolem

25 vyzaduje intenzivni péci. Jakkoliv je pokles
uvedenych parametr{ pfiznivou zpravou,
stale jsme nemocnici se 4. nejvétsim poctem
hospitalizovanych pacientd s covid-19 z celé
Ceské republiky (po Krajské nemocnici T. Bati
ve Zling, Fakultni Thomayerové nemocnici

a Fakultni nemocnici Ostrava). Pokles jejich
poctu je pomaly, proti zbytku republiky

i kraje opozdény. Proto jsme stale nuceni
pokracovat v rezimu odlozené planované
péce. Byli bychom radi, kdyby ndm
epidemicka situace umoznila vyrazit na cestu
postupného navratu k béznému rezimu od
kvétna. Do budoucnosti hledime s velkou
opatrnosti a pocitame s tim, ze covid-19 tu

s nami bude dalsi dlouhé mésice.

Jak probiha ockovani proti covid-19?

V soucasnosti je nase ockovaci centrum
(OCKO) na ¢eskobudéjovickém vystavisti

v plném provozu 7 dni v tydnu vcetné sobot,
nedéli a svatk(. Dvanactihodinové smény
jsou nyni jiz standardem, ktery je obcas
odlehéen osmihodinovou sménou, a to

v pfipadé, ze neni dostatek vakcin pro plnou
kapacitu naseho OCKA. Od zacatku ledna
zdravotnici OCKA aplikovali pres 40 tisic
vakcin a s timto poctem jsme poskocili o
dvé pricky na pozici 11. nejvykonnéjsiho
ockovaciho centra v zemi. Minule jsem
dékoval celému tymu OCKA, zajistujicimu
vlastni ockovani. Tentokrat bych rad pridal
podékovani pracovnikm nasi [ékarny,

ktefi nad rdmec svych farmaceutickych
povinnosti a kazdodenni prace plni roli
logistického a distribu¢niho centra, a jejichz
rukama prosly zminéné desetitisice vakcin.
Opét se ukazuje, ze kolektiv zaméstnancl

ceskobudéjovické nemocnice se umi
Uspésné vyporadat s jakoukoliv vyzvou.

Jaky je prubéh stavebnich ¢innosti

V nemochnici?

Prace na nastavbé pavilonu CH1 (magneticka
rezonance) probihaji dle harmonogramu.
Celd tato &ast stavby je pred dokoncenim.
Na vestavbé mezi pavilony ,CH" a ,Z"

(Cast stavby, ve které jsou mj. vSechny
operacni saly a Centralni sterilizace) se az
do 6. nadzemniho podlazi provedly hrubé
podlahy, dokoncuji se omitky a ve spodnich
podlazich se pracuje na obkladani véetné
velkoplosnych obkladl na operacnich
salech. Byly vybrany technologie (mycky

a sterilizatory) pro Centralni sterilizaci a
také operacni svitidla na saly. Aktualni
fotodokumentaci ze stavby Vam pfinasime
na strankach tohoto cisla Nemocni¢niho
zpravodaje. Z vétsich stavebnich akci
zminim jesté nastavbu nad ozafovnami
Onkologického oddéleni, kde byla
dokoncena montaz skeletu a pokracuji
vyzdivky obvodového plasté. Celkoveé vzato,
v letosnim roce pokracujeme ve stejné
vysokém tempu stavebnich praci jako v roce
minulém.

Redakce

MUDr. Ing. Michal Snorek, Ph.D. | Foto: Jan Luxik




Druhy rok ve funkci generalniho

reditele

Na zacatku dubna uplynuly dva roky, kdy
nastoupil do funkce generalniho feditele
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.,

MUDr. Ing. Michal Snorek, Ph.D.

Vazeni ¢tenafi Nemocnic¢niho zpravodaje,
5. dubna 2021 uplynul mdj druhy rok ve
funkci generalniho feditele Nemocnice
Ceské Budéjovice, a.s. Vzhledem k tomu,
Ze ohlédnuti za uplynulym rokem ponékud
jinou optikou, nez je ve zpravodaji bézné,
vzbudilo pred rokem zajem ¢&tenafll, navazuji
letos pokracovanim. Psal-li jsem tehdy, Ze
globalni pandemie onemocnéni covid-19,
vedouci k historicky unikatnimu omezeni
provozu Ceskobudéjovické nemocnice,
zavrsila hektické obdobi se vsi paradou,
tak ten posledni rok byl pandemii ovlivnén
zcela. Nemocnice toto tézké obdobi Uspésné
prestala a z fady Uhli pohledu se ji vedlo
[épe nez kdy dfiv. Kdyz jsem uvazoval

o téchto fadcich a o tom, jak jsem si horky
kalich Uvodniho obdobi v ¢ele nemocnice
vypil az do dna, uvédomil jsem si, Ze je to
vlastné presné naopak. Z profesionalniho
pohledu mé nic lepSiho nez krize nemohlo
potkat. A nejsem sam. Jsem presvédcen,
Ze az se vsichni za par let ohlédneme zpét,
teprve plné docenime vyznam tohoto
obdobi.

5. 4. 2020 vecer, do ceskobudéjovické
nemocnice dorazilo prvni baleni remdesiviru
(léku proti covid-19) pro pacienty Jihoceského
kraje. | Foto: redakce

S prim. MUDr. Alesem Chrdlem a vrchni sestrou Infekcniho oddéleni Bc. Janou Liskovcovou pri

zafizovani odbérového mista covid-19 na letisti v Plané. | Foto: redakce

Odpovédi na dotazy novinard, nedilna soucast uplynulého roku [ Foto: redakce




Areél nemocnice jiz fadu let pfipomina
stavenisté. Poslednim dvéma rokdim
dominuje nejvétsi stavebni investice

v historii nemocnice, prestavba a pristavba
pavilonu CH, jejiz prvni etapa byla zahajena
21.11.2019. Stavba potrva 900 dni a celkové
naklady budou 1,15 miliardy K& v¢. DPH.
Kromé rady lizkovych stanic a dvou JIP

jsou zde budovany nejmodernéjsi Centralni
operacni saly a Centralni sterilizace.

V soucasnosti pro tato pracovisté Uspésné
probiha nabor novych zaméstnanc.

MUDTr. Ing. Michal Snorek, Ph.D.
Predseda predstavenstva
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

U nékterych setkéni dopredu vibec nevite, jak probéhnou. Treba to s predsedou Ceskomoravské
konfederace odborovych svazu Josefem Stredulou. Peclivé pripraveny, profesionalni. MuZe byt
setkani vrcholnych predstaviteli druhého nejvétsiho zaméstnavatele v kraji a predsedy odborové

centraly prijemné? KdyZz je cil spolecny, tak vlastné proc by nemélo byt. | Foto: redakce

Pohled do dtrob pavilonu CH pred
provedenim vestavby mezi pavilon CH
a Z | Foto: redakce

Letni détsky tabor Slavkov, nad archivnimi materialy. Investice do letniho deétského tabora Slavkov
se vyplaci. Zrejmé i vlivem omezené Skolni dochazky byly vsechny béhy tabora dlouho dopredu

i 4 e LR Jdal obsazené, stejné tomu je i v letosni roce. UvaZujeme o dalsich vylepSenich objekti letniho tabora,
VeéZové jeraby, po nékolik mésici dominanta ale zarover nechceme narusit jeho neopakovatelnou spartanskou atmosféru. | Foto: redakce
nemocnice, viditelnd i z okolnich svahd

Ceskobudeéjovické panve [ Foto: redakce

Rekonstrukce horniho aredlu znamend Ani v tomto roce nezdstaly opomenuty Jarnim snimkem z nemocnicniho

i demolici jiZz nevyhovujicich objektd. Na nase obsluZné provozy, prestoZe casu na centralniho parku a pranim pevného zdravi

snimku demolice staré pradelny, na jejimz né bylo preci jen méné. Na snimku fekalni vsem ctenarim Nemocnicniho zpravodaje

misté v nasledujicich letech vyroste patrové vUz Praga V3S, zarazeny do inventare uzaviram letosni obrazové ohlédnuti za

parkovisté s heliportem na stfese napojenym Ceskobudejovické nemocnice 30. 12. 1975. uplynulym rokem [ Foto: redakce
na nadzemni koridory spojujici vsechny Na fotografii po renovaci. Viz v nasi vyzbroji
pavilony akutni péce [ Foto: redakce zUistane, dokud se nerozpadne. | Foto: redakce




Predstavujeme:
Oddeleni urgentniho prijmu
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Historie a soucasnost

vre

Oddéleni urgentniho pfijmu zahdjilo
cinnost v fijnu 2018 a od té doby slouzi
jako vstupni misto do Nemocnice Ceské
Budéjovice, a.s., pro vétsinu pacientu
s akutnimi obtizemi netrazové povahy.

Historie Oddéleni urgentniho pfijmu (OUP)

ceskobudéjovické nemocnice je velmi kratka.

Jedna se o jedno z nejmladsich oddéleni.
Protoze se mistni urgentni pfijem etabluje
postupné, a dotazli po smyslu ¢i zplisobu
fungovani oddéleni je stéale dost, radi
vyuzivame této pfilezitosti v nasledujicich
odstavcich Oddéleni urgentniho pfijmu

podrobné predstavit a predestfit i
predpokladané sméry jeho vyvoje v blizké
budoucnosti.

Oddéleni urgentniho pfijmu vzniklo po
prestéhovani [izkovych oddéleni internich
oborl do pavilonu C ve snaze ¢aste¢né
centralizovat péci o akutni pacienty, a zvysit
bezpecnost pacienta i zdravotnického
personalu. Akutni pacient by mél, podle této
filozofie, po nemocnici putovat co nejméné,
maximalni mnozZstvi potfebné péce by mélo
byt soustfedéno na jednom misté.

Cést kolektivu Oddéleni urgentniho prijmu | Foto: Jan Luxik

Urgentni pfijem funguje jako mezi¢lanek
pro hladkou navaznost prednemocnicni
neodkladné péce a nemocnicni péce, slouzi
jako filtr" pro casné rozpoznani nemocnych
ohrozenych selhanim zivotnich funkci a ma
téz funkci ,narazniku” v situacich prisunu
vétsiho mnozstvi nemocnych. Umisténi

v pfizemi pavilonu C pfinasi vyhody

v podobé tésné vazby na radiologicky
komplement, pracovisté Kardiocentra

i dobrou dostupnost ostatnich pracovist

v jinych pavilonech.




Recepce Oddéleni urgentniho p

Bodem prvniho kontaktu pacienta se
zdravotnickymi pracovisti pavilonu C je
recepce urgentniho pfijmu. Proc je pravé
recepce pro dalsi péci o pacienta naprosto
klicova?

Recepce funguje v non-stop rezimu a projde
ji denné vice nez 200 lidi. Registruji se

zde vSichni akutni pacienti, nezavisle na

tom, jakym zpUsobem byli k vySetreni
doporuceni nebo transportovani. Na recepci
probiha prvotni zdravotnické tfidéni (triaz,

z francouzského ,triage”), jehoz vysledkem
je urceni oSetfovatelské priority, respektive
stanoveni s jakou urgenci, kde a kym ma byt
pacient oSetren.

Tridéni provadi recepcni sestra Ci
zdravotnicky zachranar, a sice podle
tridzniho protokolu. Ten vychazi z tfidiciho
systému ESI (Emergency Severity Index)

a pouziva se bézné na urgentnich prijmech
u nas i v zahranici. Tato pétistupriova

Skala pracuje s binarnim rozhodovanim na
podkladé jednoduse zjistitelnych vstupl.

Hlavnim cilem tfidéni pacientd s akutnimi
obtizemi, ktefi do nemocnice proudi, je
rozpoznat ty ohrozené a zajistit, aby se jim
dostalo spravné péce ve spravném case.

oSetrujici [ékar:
IGzkova ¢ast OUP

osetfujici Iékaf:
akutni ambulance

A\ 4

rijmu

Zdravotnické tfidéni na Oddéleni urgentniho pfijmu NCB

VyZaduje okamZzitou intervenci/lécbu
Porucha védomi AVPU

ne

Zmateny/apaticky/védomi AVPU
Silnd bolest: 8/10 a vice
Vlysoce rizikova situace*

-

ne

Kolik doplriujicich vySetieni/intervenci je treba?

l

priorita

2

0 1 2 avice
l ano
priorita w
4 TF nad 110/min
a/nebo

*Rizikové situace

SpO, pod 92% (pod 88% u CHOPN)

a/nebo

dechova frekvence nad 20/min

priorita

susp. CMP (do 24h)
hemateméza

susp. tepenny uzavér
anafylaxe

intoxikace
nebezpecny pacient

ne

priorita

jk200327

" NEVSTUPOVAT!
BEZ VEDOMI

NEVSTUPITE
PRACOVNICA

Recepce Oddéleni urgentniho prijmu [ Foto: Jan Luxik




Akutni ambulance

Urgentni pfijem Nemocnice Ceské
Budéjovice, a.s., je synonymem
mezioborové spoluprace.

Na Oddéleni urgentniho pfijmu v nadvaznosti
na recepci pIné funguji akutni ambulance
Interniho, Neurologického a Chirurgického
oddéleni. V ambulancich jsou osetfovani
pacienti s nizsi oSetfovatelskou prioritou,
ktefi jsou schopni samostatné chiize Ci
presunu pomocni transportni sedacky.

O pacienty se zde staraji |ékarky a [ékari
jednotlivych oddéleni, nelékarsky
zdravotnicky personél spada kmenové pod
Oddéleni urgentniho pfijmu.

V ambulantnim traktu je k dispozici
ultrazvukova vysetfovna sdilena vsemi
zUcastnénymi odbornostmi a zakrokovy
salek pro drobné chirurgické vykony bez
nutnosti podani celkové anestezie. V hale
umisténa cekarna umoziuje ddstojné
vyckani na osetreni, je vybavena jak
automaty s napoji ¢i obcerstvenim, tak

i velkoplosnymi obrazovkami, které plni
zaroven funkci monitor( vyvolavaciho
systému. Prostor je dimenzovan tak, aby byl
pfi udalosti s hromadnym postizenim zdravi
vyuzitelny i pro umisténi a zakladni osetreni
vétsiho mnozstvi pacientl v méné zavazném
stavu.

Docasné, v rezimu ,na pul cesty”, tedy
pouze v bézné pracovni dobé ve vsednich
dnech, funguje v prostorach urgentniho
pfijmu, ale personalné pIné v rezii

Gastroenterologického oddéleni, také akutni

gastroenterologickad ambulance. Nejpozdéji
po dokonceni prestavby nemocnice
a prestéhovani dolniho areélu by zde mély

NVTE=

=

Pohled do haly urgentniho prijmu | Foto: Jan Luxik

byt umistény akutni ambulance dalSich
obor( zastoupenych v pavilonu C.

Luzkova cast

V ptripadé potreby vyuziva Oddéleni
urgentniho pfijmu Nemocnice Ceské
Budéjovice, a.s., kromé akutnich
ambulanci i svou lizkovou éast. Jeji
podoba i fungovani se zasadné lisi od
lazkovych ¢asti jinych oddéleni, ale hraje
klicovou roli v zajisténi péce o pacienty
v akutnim stavu.

Na lazkové casti Oddéleni urgentniho
pfijmu osetfujeme pacienty s rizikem selhani
Zivotnich funkci a ty, u nichz hrozi nebezpeci
z prodleni (priorita 1, 2 dle ESI — Emergency
Severity Index). Pé¢i o né kompletné
zajistuje personal naseho oddéleni. Déle
jsou zde osetfovani pacienti z akutnich

ambulanci, jejichZ stav vyzaduje ulozeni na
[Gzko (imobilita, potfeba infuzni terapie,
vétsSiho mnozstvi diagnostickych Gkond

a podobné).

Vyjimku z vyse uvedenych pravidel
pochopitelné predstavuji pacienti s akutnim
koronarnim syndromem, zejména infarktem
myokardu s elevacemi ST Useku (STEMI),

a akutni cévni mozkovou prihodou (CMP)
diagnostikovanou v pfednemocnicni péci.
Ti jsou po avizu akceptovani k pfijeti na
pracovisté Kardiocentra ¢i Komplexniho
cerebrovaskularniho centra. Ve snaze

co nejvice zkratit dobu do poskytnuti

potiebné péce je sméfujeme pfimo na cilové
pracovisté (fast track).

LGzkova &ast je vybavena dvéma boxy

pro intenzivni péci o kriticky nemocné

a izola¢nim boxem pro pacienty

s nutnosti oddélené péce, napfiklad

z epidemiologickych ¢i socialnich divod.
Déle disponuje polootevienym prostorem se
Ctyfmi oddélenymi lazky. Tym lGzkové casti
zajiStuje v pripadé potreby prvni pomoc

i v mistech prostorové anebo funkcné
priléhajicich k urgentnimu pfijmu.

LGzkova &ast urgentniho prijmu slouzi
k provedeni zakladni vstupni diagnostiky




: k rozh ] 4 botfebné péci
nutné k rozhodnuti o dalsi potrebné péci m

a smérovani pacienta. Paralelné probiha také [ s =
. sy , . , B == *\&a
Uvodni Iécba akutniho stavu. Ke zkraceni AL R \
. o v o L.~ . N L S ——)
pobytu pacienta na lizku a zachovani W . -

prichodnosti oddéleni znacné prispivaji
zavedené metody point-of-care testovani
(POCT, vysetreni pfimo u Iizka nemocného),
at’ se jednd o metody laboratorni nebo
ultrazvuk. Cést pacient( je propustitelna po
intervenci a kratké observaci do domaciho
osSetfovani a péce praktického lékare, presto
ale urgentni pfijem nema primarné funkci
expektacniho oddéleni nebo dospavaciho
pokoje po ambulantnich vykonech.

Box pro osetreni kriticky nemocnych [ Foto: Jan Luxik
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Finalni podoba urgentniho prijmu

Smérovani zmén na Oddéleni Urgentniho
pfijmu je pevné spjato s rekonstrukci
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. Do
budoucna je naplanovano spusténi
cinnosti akutnich ambulanci fady E AN
internich oboru ¢i chirurgie.

V navaznosti na postupujici rekonstrukci
dalSich ¢asti nemocnice se oborové
obsazeni prostor urgentniho pfijmu

bude ménit. Docasné by zde méla najit
Utodisté traumatologicka ambulance, coz
bude prostorové a organizacné velmi
narocna etapa. Po dokonceni prestavby
by v prostorach urgentniho pfijmu mély
fungovat akutni ambulance internich
oborl z pavilonu C (konkrétné interny,
neurologie, kardiologie, gastroenterologie
a pneumologie), ambulance obecné
chirurgie a zazemi by zde méla mit

také lékarska pohotovostni sluzba (LPS,
pohotovost, dfive LSPP). Je pravdépodobné,
zZe s findlnim usporadéanim déle upravime
i tfidici schémata, prostory pro triaz

a navysSime pocet expektacnich lizek.

Expektacni lizka Oddéleni urgentniho prijmu | Foto: Jan Luxik
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Urgentni prijem v

Oddéleni urgentniho pfijmu se jiz od
pocatku aktivné zapojovalo do feseni
situace kolem epidemie covid-19.

Epidemie covid-19 zasahla pochopitelné

i do provozu urgentniho pfijmu. Cast nasich
pland jsme museli odlozit, na druhou stranu
se pravé v dobé epidemie potvrdilo, Ze nase
oddéleni ma pro nemocnici smysl i diky
svoji akceschopnosti, naraznikové funkci

a variabilité prostorového vyuziti.

Na jafe 2020, tedy v dobé, kdy jesté
nebylo potvrzené komunitni Sifeni nového
koronaviruy, jsme v Gzké spolupréaci

s pandemickym $tdbem nemocnice zavedli
racionalni screening rizika onemocnéni
covid-19 v pavilonu C. Zfidili jsme pro

tyto Ucely oddélenou infekéni cekarnu

a nas personal se zapojil do testovani
zaméstnancd i ¢innosti na odbérovych
mistech pro verejnost. S rostouci silou
epidemie byla zasaZena dalsi pracovisté
nemocnice, a v prostorach urgentniho
pfijmu tak zacalo pdsobit Komplexni
cerebrovaskularni centrum (KCC) a po
reprofilizaci resuscitacnich 10zek na jednom
z boxd urgentniho pfijmu probihaji pfijmy
pacientd pfivazenych z terénu na ARO.

i

Radi bychom na tomto misté podékovali
za skvélou spolupraci vséem zGcastnénym
oddélenim, ale i vdem dalSim, ke kterym od
nas pacienti v této dobé smérovali. Zvlast
chceme podékovat Infekénimu oddéleni,
laboratofim a radiologickému komplementu.
V neposledni fadé dékujeme téz Oddéleni

dobeée covidoveée

Izolacni box [ Foto: Jan Luxik

ustni, Celistni a obli¢ejové chirurgie — za
pochopeni nasich prostorovych naroka.

Oddeéleni urgentniho p
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aktivity a uspechy

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s., patii
do sité nemocnic s urgentnim pfijmem

L. typu a v roce 2021 ziskala akreditaci pro

vzdélavani v oboru urgentni medicina.

Koncept, ktery vedeni ¢eskobudéjovické
nemocnice zvolilo pfi plédnovani urgentniho
pfijmu, se v nékterych ohledech ukazal jako
velmi proziravy. Podafilo se nam bez vétsich
prekazek naplnit pozadavky ministerské
metodiky, kterd definuje podminky

pro zfizeni a vedeni urgentnich prijma,

a Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s., byla
zafazena do sité nemocnic disponujicich

urgentnim pfijmem I typu. To méa pozitivni
dopady i do oblasti Uhrad péce od
zdravotnich pojistoven.

Kromé toho ziskala Nemocnice Ceské
Budéjovice, a.s., v roce 2021 akreditaci pro
vzdélavani v oboru urgentni medicina.

Byt neni lékarsky kolektiv urgentniho
prijmu nejpocetnéjsi, snazime se plsobit v
rliznorodych oblastech. V nasi nemocnici
jsme zorganizovali kurz point-of-care
ultrasonografie a mezioborovy seminar k
problematice hereditarniho angioedému,

rijmu:

opakované jsme prispéli k seminarim

pro lékare — absolventy, zapojujeme se

do lokalnich odbornych akci poradanych
Nemocnici Ceské Budéjovice, as.,
(Budéjovice kazuistické) a Zdravotnickou
zachrannou sluzbou Jihoceského kraje
(Jihocesky den prednemocnicni neodkladné
péce), aktivné se Ucastnime Ceskych a
evropskych kongresd urgentni mediciny i
jinych obord.

V tomto roce také organizujeme vzdélavaci
projekt pro zdravotni sestry a zdravotnické
zachranare zaméstnané na urgentnim




pfijmu. Tento kurz je zaméren na zvyseni
Urovné znalosti nelékarskych pracovnikl
urgentniho pfijmu v oblasti péce o pacienty
v kritickém stavu. Dlraz klade na prakticky
nacvik feseni modelovych situaci v malém
poctu Ucastnikl. Chceme tak dosahnout
sjednoceni znalosti a dovednosti vSech
nasich nelékard, ktefi maji rozdilnou profesni
anamnézu, a pfitom vsichni rotuji v provozu
vSech soucasti oddéleni.

Pro detaily nasich vystupd, ale i dalsi
informace o Oddéleni urgentniho prijmu,
odkazujeme pripadné zajemce na nas
intranet na adrese ncb.urgentniprijem.cz. To
je virtualni prostor, ve kterém sdilime v ramci
oddéleni dulezité informace a postupy,
probiha v ném prihlasovani na vzdélavaci
akce, poradame zde on-line provozni schiize
a podobné. Cast obsahu téchto stranek
. jsme nyni zpfistupnili hostiim bez nutnosti
Momentka ze vzdélavaciho kurzu pro  prihlaseni.
nelékare Oddéleni urgentniho prijmu

Foto: archiv oddéleni prim. MUDr. Jaroslav Kratochvil
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Na medicine si vytvorite zavislost,
a na chirurgii obzvlast, rika
MUDr. Frantisek Frane

MUDr. FrantiSek Frané, emeritni zastupce
priméare Chirurgického oddéleni, patfici
k nejdéle slouzicim lékafum v nasi
nemocnici, odchazi po 46 letech do
diichodu. Za svou kariérou se ohlizi

v nasledujicim rozhovoru.

Pane doktore, kdy jste nastoupil do
ceskobudéjovické nemocnice?

Do nemocnice jsem nastoupil

1. srpna 1975, stejné jako MUDr. Bretislav
Shon — pozdéjsi generalni reditel
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.,

MUDr. Olga Shonovéa — emeritni primarka
Gastroenterologického oddéleni

a MUDr. FrantiSek Tousek, ktery vloni predal
primariat Kardiologického oddéleni.

Chirurgie pro vas byla jasnou volbou?

Asi ano, ale cesta to nebyla jednoducha.

Na Chirurgické oddéleni jsem nastoupil

v srpnu 1975. Kratce na to, v fijnu, mi prisel
dopis z reditelstvi. Pfelozili mne na Oddéleni
usni, nosni, kréni. Mym pranim bylo délat
chirurgii, proto jsem se snazil vratit zpét, coz
se mi nastésti povedlo. Vzpominam si, jak
jsem byl nadseny. V té dobé nebyl pfitomen
ani prof. MUDr. Antonin Kostelecky, DrSc,
ani jeho zastupce. S radosti jsem se tedy
hlasil MUDr. Vladislavovi Varausovi. Toho

—

tato skutecnost ale viibec nezajimala. (smich)
Cekal jsem tedy 14 dni, co se bude dit, az se
vrati pan profesor. A s MUDr. Vladislavem
Varausem jsme nakonec v dalSich letech méli
jen dobré vztahy. (smich)

Pak uz jste Chirurgické oddéleni nikdy
neopustil?

Kdepak. Chvili jsem slouzil na obvodé za
tamniho lékare, ktery dostal infarkt. M{j
nadfizeny za mnou tenkrat pfisel na vizitu
a fekl mi, Ze médm vieho nechat a jit na
obvod.

Emeritni zastupce primare Chirurgického oddéleni MUDr. Frantisek Frané | Foto: Jan Luxik




Poté jsem nastoupil na vojnu. Mam hezkou
vzpominku, kdyZ jsem se to chystal oznamit
panu profesoru Antoninu Kosteleckému.
Ukazal mi svoji vojenskou knizku. Tehdy
bylo bézné, ze se v ni uvadél vas pavod.
Pan profesor mél v kniZce jako svij plivod
uvedeno: Syn tovarnika. Rikal mi: ,Mdj

tata mél v Praze vyrobnu na cikorku se
tfremi zaméstnanci. Kdyz mu ji komunisté
znarodnili, tak si ho zaméstnanci zvolili za
feditele.”

J& mam svoji vojenskou knizku dodnes
schovanou, stéle jsem major v zaloze.

LékaFem jste bezmala 50 let. Za tu dobu
prosla medicina i chirurgie obrovskym
prerodem. Mohl byste porovnat praci
lékafe, potazmo chirurga, tehdy a dnes?
Kdyz vypravim mladsim koleglm, jak

jsme pracovali a co jsme zazili, tak uz mi
ani nevéri. Pro chirurgii, traumatologii,
urologii, ortopedii a RZP jsme kdysi slouzili
4 |ékari. ARO mélo Iékart 6. To je dnesni
optikou jiz naprosto nepredstavitelné.

Kdyz jsem byl na predatestacni stazi na
Internim oddéleni, bylo to velmi riznorodé
a zajimavé pracovisté. V prabéhu let se fada
obor(l od interny odstépila — kardiologie,
gastroenterologie, nefrologie, hematologie,
onkologie... A stejnym procesem prochéazi

i chirurgie. V dobé mého nastupu na
chirurgii zde byla velmi blizka spoluprace

s traumatologii. Tyto obory fungovaly

skoro jako jedno oddéleni, které ved|

prim. MUDr. Josef Podlaha. K Chirurgickému
oddéleni patfila pdvodné i urologie Ci
cévni a détska chirurgie. Pan profesor
Antoni Kostelecky zde provadél hrudni
vykony (torakotomie), které jsem si také
vyzkousel. V priibéhu let se déle oddélila
neurochirurgie. Ackoliv tedy vznikla fada
specializovanych obor(, bez zakladni
chirurgie se neobejdeme.

Po druhé atestaci jsem musel slouzit pro
vSechna, dnes jiz samostatna, oddéleni

a také operovat traumatologické pfipady.
Jako dnes si vzpominam na operaci

ditéte s vpacenou zlomeninou na hlavé.

S panem priméafem Vojtéchem Loudou
jsme provadeéli trepanace, operovali jsme
oteviené zlomeniny. To uzZ je v dnesni dobé
nepredstavitelné, protoze traumatologie
prosla neskute¢nym vyvojem. Museli jsme
mit velky zabér a obejit se bez dnes bézné
pouzivanych pfistrojd jako je tfeba ultrazvuk,
CT a podobné.

Jak zminujete, zobrazovaci techniky byly
tehdy velmi omezené. Pfi diagnostice jste
se tedy museli spoléhat hlavné na svuj
usudek?

Ano, neoddiskutovatelnou soucasti

nasi prace byl pohled, poklep, pohmat,
poslech, vySetfeni per rectum... S pacienty
na ltzkach jsme méli neustaly kontakt.

V hodinovych intervalech jsme méfili

tlak, puls, prohmatavali bficho, zda se
nezvétsuje... Détska chirurgie byla drive
pfihodné umisténa na nasem oddéleni.

Ja jsem mél |lékarsky pokoj 20 metrl od
pokojd déti. Takze jsem se snadno na détské
pacienty doSel podivat 3x, 4x za noc. Dnes
diky CT, pokud samoziejmé neukaze néco
mimoradného, fada Ukonl odpada.

Jak byste popsal profesni vyvoj chirurga?
Byvalo bézné, ze kazdy chirurg musel
zvladat vie. Samoziejmé, Ze jsme nemohli
znat komplet vse do hloubky. Nezbytné
bylo znat od vseho trochu. Na chirurgii trva
dlouho, 8-10 let, nez nabydete dostatecnych
zkusSenosti, abyste mohl samostatné
pracovat a slouzit. V priibéhu let se k vam
dostavaiji i raritni pripady. Z nich pak mGzete
Cerpat, kdyz se objevi pfipad obdobny.

Pusobil jste také jako lékaF

v proktologické poradné. Jak jste se

k této specializaci dostal?

Proktologickou poradnu, ktera se vénuje
koloproktologickym obtizim, zaloZil mdj
pfitel, MUDr. Petr PesSta. Pracovali jsme
spolu. Na této ambulanci byl také prvni
pocita¢ naseho oddéleni. Rovnéz zde byla
zavedena dispenzarni péce o onkologické
pacienty. Provadéli jsme také kolonoskopie.
Jako prvni jsme zacali pouzivat operacni
rektoskop. Pacienty nam tehdy posilali

i z Prahy. MUDr. Petr Pesta bohuzel tragicky
zahynul. Po jeho smrti jsme se s kolegou
MUDr. Radkem Axmanem zacali tomuto
sméru vénovat a nasledné jsme ambulanci
prevzali. Specializovali jsme se na tézké
zanéty bricha, operace na tlustém strevu,
konecniku a podobné. V poradné vysetfime
az 50 pacientt tydné. Lidi s témito obtizemi
je velka spousta. Bohuzel odbornikd, ktefi se
této problematice vénuji, mélo.

Jste chirurg, operatér, ale dlouha léta jste
pracoval i na ambulanci. Lze Fici, kterou

z téchto cinnosti jste preferoval?

Ono to nelze oddélit. Kdyz se nebudete
mezi pacienty pohybovat a vySetiovat je, tak
zahy ztratite rozhodnost v diagnostickych
postupech. V prijmovych ambulancich je

nutno diagnostikovat a rozhodnout, zda jsou
dané obtize vhodné k ambulantni péci nebo
k operaci.

Za roky prace v ¢eskobudéjovické
nemocnici jste se jisté setkal s fadou
zajimavych osobnosti.

Ano, a rdd na né vzpominam. Zacinal jsem

u prof. MUDr. Antonina Kosteleckého, DrSc.,
coz byl velmi noblesni pan z vyssi prazské
spolecnosti. Za panem profesorem tak
bézné jezdili pacienti z Prahy. Byl pfibuznym
skladatele Ladislava Staidla, takze jsme zde
[&¢ili i maminku Karla Gotta. Pan profesor
patfil mezi vasnivé kuraky, ostatné jako
vétsina tehdejsich lékara. Bylo tedy bézné, ze
se koufilo na vSech poradach.

KdyZ jsem se pfipravoval na prvni atestaci,
mél jsem pocit, Ze vSe viceméné umim. Pan
profesor si mne zavolal k sobé a sérii otazek
mne samoziejmé naprosto zdevastoval.
Ovsem ty samé otazky mi pak polozila
atesta¢ni komise, takze mi tim velice
pomohl.

Déle jsem si vzdy vazil zastupce a pozdéjsiho
primare MUDr. Bohuslava Cypra, CSc,,

ktery si mne vzal takzvané pod kfidlo.

TFi ctvrté roku jsem s nim vSude chodil.
MUDr. Bohuslav Cypro, CSc.,mél na starost
pokoje septickych a ,Cistych pacient”.

Za tu dobu mne naudil jak o né pecovat,
vySetfovat a vést pooperacni péci.

Dal$im na pozici primare byl MUDr. Vojtéch
Louda. Pana primare Vojtécha Loudy si
nesmirné vazim nejen po lékarské strance.
Pomohl mi v nelehkych Zivotnich situacich.
Velmi intenzivné se vénoval studiu a sledoval
moderni trendy v chirurgii, napfiklad
laparoskopii. V zafi 1991 byla na nasem
oddéleni provedena prvni laparoskopicka
operace zluéniku (cholecystektomie).

Byli jsme prvni nemocnici v tehdejsim
Ceskoslovensku, ktera tento zakrok
realizovala. Em. prim. MUDr. Vojtéch Louda
se zaslouzil i o rozvoj operativy jater

a slinivky brisni. Souc¢asnym priméarem je
MUDr. Petr Ptak, Ph.D., s kterym jsem dlouha
léta sdilel 1ékafsky pokoj.

Rad bych dodal, ze si velice vazim
byvalych opor chirurgické ambulance -
MUDr. Jaroslava Krejcarka a MUDr. Petra
Mayra. Chirurgie je tymovy obor. Je nutna
spoluprace se sestrami, sanitari. Sam lékar
nezmUZe nic.




NasSe oddéleni ma Stésti na mladé |ékare. Se
véemi jsem vzdy velmi dobfe vychazel, jsou
to kvalitni odbornici a slusni lidé.

Bylo pro vas obtizné preucit se z klasické
chirurgie na laparoskopickou?
Laparoskopicky lze fesit ty pfiznivéjsi
diagndzy, bez klasickych chirurgickych
postupl se vsak stale neobejdeme.

A pfiznam se, Ze ty klasické postupy jsou mi
blizsi.

Jaké byly nejzasadnéjSi momenty vasi
kariéry?

Jsem rad, ze jsem mohl byt spolu

s MUDr. Josefem Pathou zastupcem primare
MUDr. Vojtécha Loudy. Pan primar mi daval
velkou volnost a svobodu rozhodovani. Byl
predevsim operatér, mél rad tézké pripady,
takZe na mne preved| administrativu

a organizaci oddéleni.

Vénoval jsem se také pedagogické ¢innosti.
Kolem roku 1989 jsem udil na zdravotnické
Skole. V té dobé byly studentky samé
jednickarky, pro které studium pravé na této

Skole znamenalo vidinu dobrého vydélku
v zahranici. Ty bylo radost ucit. Pozdéji
jsem plsobil na Zdravotné socialni fakulté
Jihoceské univerzity, jednak jako pedagog,
ale také jako clen védecké rady.

V nemocnici jsem mél na starosti studenty
z plzenské |ékarské fakulty pred zavérecnou
statni zkouskou. Jeden cas jsme statni
zkousky organizovali pfimo u nas na
oddéleni. Prof. MUDr. Jifi Valenta, DrSc., $éf
chirurgie z Plzné, mne pak jmenoval ¢lenem
zkusebni komise pro zavérecnou zkousku,
¢ehoz jsem si velmi vazil.

Bude se vam po mediciné styskat?
To samozriejmé. Na mediciné si vytvorite
zavislost, a na chirurgii obzvlast.

Jak nahlizite na vyvoj mediciny ve vztahu
k pacientovi?

O pacienty je stale potfeba predevsim dobre
pecovat. Pacient neoceni zdarny pribéh
operace, pfi ni totiz spi. Ale je pro néj
dulezité, aby si na néj oSetrujici 1ékar nasel

cas, promluvil s nim. Oceni milé sestry, dobré
jidlo i pfijemné nemocnicni prostredi.

Jak nyni planujete travit svij volny cas?
Tésim se na praci na zahradé. A mam co
vynahrazovat i své manzelce Alené. Té bych
chtél podékovat za podporu a trpélivost.
Zivot s chirurgem neni lehky.

Nemocnici Ceské Budéjovice, a.s., bych

do dalsich let popral mnoho Uspéchl

a hospodareni v kladnych cislech. Vsem
zaméstnancim nemocnice pfeji, aby chodili
do prace s chuti a méli mezi sebou dobré
vztahy. Byl bych rad, kdyby se to pozitivni
pak rozsifilo do celé spole¢nosti, stejné jako
infekéni onemocnéni. (smich)

Zdravotniklim pfeji, aby se jim podafilo do
Zivota vracet takové pacienty, ktefi maji
sanci na vyléceni. Ty, ktefi jsou nevylécitelné
nemocni, aby nechali distojné odejit

a nepokouseli se je ,ulécit a uoperovat”

k smrti.

Bc. Iva Novakova, MBA
Oddéleni vnitrnich a vnéjsich vztahd

Ceska epidemiologie byla vzdy na
velmi vysoke urovni

MUDr. Iva Sipova se cely sviij profesni
Zivot vénuje epidemiologii. V Nemocnici
Ceské Budéjovice, a.s., pracuje od

roku 2003, predtim pusobila na Krajské
hygienické stanici Jihoceského kraje,

i jako vedouci protiepidemického
odboru. Co spada do gesce nemocnicniho

epidemiologa a jak nahlizi na budouci
vyvoj ve svém oboru?

Od 1. dubna dochazi k vyznamné
transformaci pracovisté epidemiologie
nasi nemochnice.

Ano, z pracovisté epidemiologie se
stdvame Oddélenim nemocni¢ni hygieny
a epidemiologie. Vrchni sestrou byla
jmenovana pani Martina Ligocka. Tato
zména souvisi také s personalnim
posilenim, ke kterému doslo v souvislosti
s ockovanim proti onemocnéni covid-19.
Doba koronavirova rovnéz ukazala,

Ze je nutné pocitat se Sifenim nemoci

v populaci a epidemiologie rozhodné neni
nepotfebnym oborem. Do ¢eskobudéjovické
nemocnice jsem nastupovala za éry

MUDr. Jifiho Bouzka pred 18 lety, konkrétné
1. dubna 2003. Mohu tedy Fici, ze ,pracovisté
epidemiologie” za 18 let dozralo v ,Oddéleni
nemocni¢ni hygieny a epidemiologie”.

Epidemiologie je samostatnym studijnim
oborem na lékaiskych fakultach, i presto
zaznamenala v poslednich letech urcity
ustup.

Ano, hygiena a epidemiologie je stale
samostatnym studijnim oborem. Je to

také samostatny atestacni obor. Vétsina
absolvent( tohoto zaméreni pracovala

v minulosti na okresnich a krajskych
hygienickych stanicich (KHS). Pfed

18 lety doslo k transformaci, kdy se ze
zdravotnickych pracovnikd KHS stali

Ufednici. To mGze byt jednim z dGvodd,

proc byla epidemiologie v poslednich letech
opomijena. Dal$im ddvodem je fakt, ze
nedochéazelo k zadnym velkym epidemiim.
Mohlo se tedy zdat, ze obor neni potfebnym.
V minulosti mély KHS na starosti i zajisténi

a distribuci ockovacich latek pro pravidelna
ockovani a zpétnou kontrolu Gcinnosti
ockovani, provadély se sérologické prehledy.
Ito se pred 18 lety zménilo, zGstal jen rozvoz
vakcin, ktery provadi MZ prostrednictvim
vybraného distributora.

Koronavirus nam ukazal, Ze je zapotiebi
vratit epidemiologii zpét do popredi.
Bude to jednoduché?

Znovunastaveni systému bude slozité.
Epidemiologové nejsou zapotiebi pouze
na hygienickych stanicich, ale napfiklad
pravidelné akredituji vSechna nemocnicni
zafizeni. V souvislosti s akreditacemi
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narGsta potreba ukotveni nemocnicni
hygieny, epidemiologie a kontroly infekci

v organizaéni struktufe nemocnic. Kontrolou
infekci se v jednotlivych nemocnicich
zabyvaji riizna oddéleni. Jedna se napriklad
o mikrobiology, infektology nebo jiné
laboratorni pracovniky. V minulosti méla
zdravotnicka zafizeni povinnost ustanovit
funkci lékar-epidemiolog. V priibéhu let

ale tato povinnost z legislativy zmizela.
Proto dnes pusobi Iékafi epidemiologové
témér vylucné ve fakultnich nemocnicich.

V nemocnicich okresniho typu tento post
vykonévaji mikrobiologové, hlavni sestry
nebo naméstci pro kvalitu. Nemocniéni
hygiena a epidemiologie ma také svou
odbornou spolecnost, ktera je zafazena pod
Ceskou lékafskou spole¢nosti JEP.

Co tedy zahrnuje funkce nemocni¢niho
epidemiologa?

Zabyvame se epidemiologii a hygienou.

V pfipadé hygieny ve zdravotnickém zafizeni
se jedna o nastaveni hygienickych opatreni
a systém(. Nemocnicni hygiena pronika
témér do vSech ¢innosti. Velkd agenda se
tyka kontroly jakosti vody. Nase nemocnice

je vyrobcem pitné vody. S tim souvisi
kontrola kvality pitné vody. Pravidelné
sledujeme i jakost vody v bazénu, ve vifivych
vanach ¢i pfitomnost legionel v teplé vodé.
Spolupracujeme také s bankou matefského
mléka, se stravovacim provozem,

s pradelnou. Podilime se na kategorizaci
praci, ktera souvisi s prevenci nemoci

z povolani.

V rdmci epidemiologie se snazime zamezit
Sifeni nakaz. V nemocnici tak nastavujeme
preventivni opatreni, kterd jsou soucasti
fizené dokumentace, predevsim provozniho
radu nemocnice, doporucenych postupt

a standardl oSetfovatelské péce. Patfi sem
dezinfekéni program, hygiena rukou, izola¢ni
rezimy a protiepidemicka opatreni.

Ve spolupraci s mikrobiologickou laboratofi
sledujeme vyskyt vybranych agens.

V pripadé vyskytu rizikového mikroba ci
prenosu nemocnic¢nich kment provadime
ve spolupraci s danym oddélenim Setieni.
Neplsobime jako kontrolofi, ale jako
partnefi. Hleddme mozné priciny vyskytu.
Vyhodou v tomto procesu je nase znalost

MUDr. Iva Sipové | Foto: Jan Luxik

provozu, pficemz prostredi vnimame
jinyma ocima nez zaméstnanci konkrétniho
oddéleni.

Jak se nemocnicni nakazy vyvijeji v ¢ase?
Nemocnicni nakazy se vyskytovaly v kazdé
dobé, ve vSech systémech, jen se méni
jejich spektrum. V poslednich letech doslo
ke zvySeni véku hospitalizovanych pacientl
a poctu jejich chorob. Tito pacienti jsou
velmi kiehci, v téle maji vétsi mnozstvi
cizich nahrad (katétry, stenty, umélé kloubni
nahrady), které pro jejich imunitni systém
predstavuji urcité riziko. Tito pacienti jsou
vystaveni jak vlivu mikrobd v nemocni¢nim
prostredi, tak selekci urcitych mikrob(

v dUsledku castého uzivani antibiotik.

V soucasné dobé hraji prim mikroby
prezivajici v travicim traktu. Mikroby

jsou bohuzel vzdy o krok pred lidmi.

Jde o organismy, které disponuji velkym
mnozstvim mechanismd, a tak mohou
prezivat pravé v nemocnic¢nim prostredi.




Zminila jste existenci standardniho
ockovaciho centra. Muzete nas seznamit
s detaily?

Nase ockovaci centrum pro vefejnost jsem
zakladala pred 18 lety, po pfichodu do
ceskobudéjovické nemocnice. S ockovanim
jsem méla bohaté zkuSenosti z predchoziho
pusobeni na Krajské hygienické stanici
JihoCeského kraje. Nase ockovani se

sklada ze 3 &asti. Prvni ¢ast se tyka
povinného ockovani nasich zameéstnancd,
na kterém Uzce spolupracujeme s ordinaci
zavodniho lékare (Oddéleni pracovniho
|ékarstvi). Vzhledem k tomu, Ze vedeme

i administrativni agendu, jsme vybaveni
speciadlnim softwarem. Déle nasim
zameéstnancdm nabizime zdarma velmi
nadstandardni ockovaci program. To je
bonus, ktery velice podporoval emeritni
generalni reditel MUDr. Bretislav Shon. Tento
program nemé v Ceské republice obdoby,
jsme jedinou nemocnici, ktera jej poskytuje.
Nasi zaméstnanci tak mohou byt zdarma
naockovani proti chfipce, hepatitidé A,
spalnickdm a vybrana pracovisté i proti
meningokokovi. Program se velice osvéddil
i v pripadé opakovanych epidemii hepatitidy
typu A v Ceskych Budéjovicich.

Dalsi ¢innosti ockovaciho centra je

sluzba pro verejnost. V tomto pfipadé se
jedna o sluzbu placenou. Nasi klientelu

tvofi i zajemci o ockovani proti klistové
encefalitidé. To samozrejmé souvisi s faktem,
7e jsou jizni Cechy jeji endemickou oblasti.
DalSim ockovanim, které verejnosti nabizime,
jsou ockovani pred vyjezdem do zahranidi,
véetné certifikovanych ockovani dle
Mezinarodniho zdravotniho rfadu (ockovani
proti Zluté zimnici). Doufame, zZe se k této
cinnosti brzy vratime.

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.,
organizovala pro zaméstnance na podzim
roku 2019 a 2020 velkou kampai na
ockovani proti chfipce: , Ockujeme
zaméstnance, chranime pacienty”. Dosahli
jste kampani pozadovanych vysledkii?
Tato kampan byla velmi Uspésna. Dostali
jsme se az na 50 % proockovanosti
personalu. Proti chfipce ockujeme
zaméstnance od vyskytu pandemické chfipky
v roce 2009.

Co ceka epidemiologii a nemocniéni
hygienu v nejblizsi budoucnosti?
Ceska epidemiologie byla vzdy na velmi
vysoké Urovni. Navazujeme na praci

velkych odbornikd, ktefi pracovali i pod
hlavickou WHO. Méla jsem tu Cest, Ze mne
nékteri z nich ucili na fakulté a dale jsem se
s nimi setkavala v ramci postgradualniho
studia. Doba covidova s sebou pfinasi
revize postupl. Myslim si, Ze je vhodné,
abychom se stale zamysleli nad zplsobem
hospitalizace pacientd, nad potirebou
vyclenéni izolacnich pokojd nebo nad
tvorbou rezimd pristupu k pacientdim.
Zhruba pred 10 lety jsme vytvofili material
pro izolacni rezimy a bariérovy zpusob
oSetrovani, ktery jsme chtéli zaradit do
béZné praxe. V té dobé se to ale zdalo
jako nadbytecné. BEhem posledniho roku
jsme se velmi radi o tyto postupy opreli.
Do budoucna musime pocitat s vyskytem
mensich i vétSich epidemii. Méli bychom
respektovat principy obecné epidemiologie
tak, jak jsou zndmy vice nez 150 let.

Bc. Iva Novakova, MBA
Oddéleni vnitrnich a vnéejsich vztahi

S timto virem se musime naucit zit,
rika MUDr. Iva Sipova

MUDr. Iva Sipové shrnuje déni kolem
onemocnéni covid-19 od prelomu

roku 2019/20 az doposud. Jako

ustavni epidemiolog Nemocnice

Ceské Budéjovice, a.s., se podilela na
metodickém planu feSeni pandemie pro
cely Jihocesky kraj. Dnes se kromé jiného
vénuje fungovani OCKOcentra.

Pani doktorko, jiz vice nez rok ,zijeme”
covidem. Vzpomenete si na okamazik,
kdy jste se o novém typu koronaviru
dozvédéla?

O novém typu koronaviru se zacalo mluvit
na prelomu roku 2019/2020. V tu dobu
jsme mu nevénovali pfilis velkou pozornost.
Mysleli jsme si, Ze je to opét jeden z typd
vir(, které se vyskytuji v Asii a o kterych

pouze slychadvame. Jako napfiklad o virech
NIPAH, SARS, MERS ¢i viru ZIKA, ktery
najdeme predevsim ve statech Jizni Ameriky.
Méli jsme za to, ze tyto viry nemaji pro nasi
populaci zadny velky potencial.

Jaké jste méli informace v dobé, kdy se
o onemocnéni covid-19 zacalo mluvit?
Ty prvotni informace hovofily o viru typu
SARS. Méli jsme proto obavy, Ze se tu
setkame s importovanymi nakazami, které
by pochéazely od turistl z asijskych zemi.
Domnivali jsme se, Ze novy koronavirus

je jednim z druhd koronaviru, ktery u nas
nebude mit vhodné podminky pro Sifeni.

Kdy bylo patrné, ze se covid-19 tyka i nas,
Evropanu?

Zasadnim okamzikem se stal brezen 2020.
Svétova zdravotnickd organizace (WHO)
celosvétové vyhlasila pandemii. Nikdo z nas
takovy stav nezazil. Byl to jasny signal, ze se
s novym typem koronaviru budeme setkavat
velmi intenzivné a dlouho. Dnes je jiz zfejmé,
Ze se s timto virem musime naudit zit. Cely
rok a Ctvrt se stale u¢ime, dozvidame se
nova fakta. Kazdy z kolegl se snazi zjistit co
nejvice, nasledné si informace vyménujeme,
konzultujeme a diskutujeme.

Odkud jste cerpali pocatecni informace?
Ty prvni tydny jsme studovali predevsim
internet. Pracovali jsme s webovymi
strankami amerického institutu ,Centrum




y kraj

pro kontrolu a prevenci nemoci” CDC

(https://www.cdc.gov/) ¢i jeho evropské
verze (https://www.ecdc.europa.eu/en).

Ale zpocatku zde nebylo mnoho jasnych
informaci. Nelehka byla i nase orientace

v nafizenich Ministerstva zdravotnictvi Ceské
republiky, ktera se ménila i nékolikrat tydné.
V celé populaci se zacala plosné pouzivat
preventivni protiepidemicka opatreni

jinak bézné pouzivana ve zdravotnickych
zafizenich. Dezinfikovaly se lavicky, schodisté
v obchodnich ¢i bytovych domech. Pro nas
byl zasadni fakt, Ze se jednd o onemocnéni,
které je prenaseno primym kontaktem. Bylo
tedy zjevné, ze k preruseni cesty prenosu
pomohou predevsim ochranné pom(cky.

Jaké okamziky byly pro vas osobné
nejtézsi?

V bfeznu 2020 jsme byli konfrontovani se
zabéry z pretizenych italskych a Spanélskych
nemocnic. V souvislosti s cestovnim ruchem
do téchto zemi jsme se obavali zavleceni
nakazy do nasi nemocnice. V té dobé

jsme nevédéli, jaké jsou pribéhy tohoto
onemocnéni ani jaka je smrtnost. Na jare
loriského roku se stala nase nemocnice
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Zleva Mgr. Jitka Koséckova, Petra Tomankové, Martina Ligockd a MUDr. Iva Sipové | Foto: Jan Luxik

spadovou nemocnici pro covid-19 pozitivni
pacienty celého JihocCeského kraje. Pacienti
z okres(i tedy putovali k ndm do Ceskych
Budéjovic a nasi zaméstnanci se museli
velice rychle naucit jiny zplsob prace.

Byli vystaveni tomu neobvyklému riziku

a ohromnému psychickému a fyzickému
tlaku. Strach o né bylo to nejtézsi, s ¢im jsme
se museli vyrovnavat.

Jak z vaseho pohledu v tomto tézkém
obdobi obstala Nemocnice Ceské
Budéjovice, a.s.?

Nase nemocnice obstala na vybornou. Nejen
v ramci holdingu Jihoceské nemocnice, a.s.,
jsme byli nemocnici, ktera udavala pravidla
a postupy. Jsem rada, Ze jsme nemuseli tyto
postupy ménit. Sli jsme cestou, kde nebyly
pfilis velké zatacky, a co je hlavni, nebyly
tam zadné zpatecky. Nemocnice fungovala
jako systém, kde se lidé semkli. Velmi
ocenu;ji pristup vedeni nasi nemocnice v Cele
s generalnim feditelem MUDr. Ing. Michalem
Snorkem, Ph.D., pod jeho? vedenim $lo

vse plynule a velmi hladce. Dodéaval nam
klid, ktery byl opravdu zapotrebi. V ramci
krizovych $tabu jsme se jesté vice poznali

J
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v zatézovych situacich a vsichni vime, ze

se na sebe mGzeme spolehnout, jsme v{ci
sobé solidarni. Fungujeme jako jeden celek.
Kazdy déla maximum. Mira pracovniho
nasazeni byla v prvnich mésicich obrovska.
Nase e-maily chodily uprostred hluboké
noci. Citili jsme i urcity zavazek vidi
okresnim nemocnicim. Tim, Ze disponujeme
Infekénim oddélenim a velmi kvalitnimi
laboratofemi, které nasadily latku svych
cinnosti velmi vysoko, jsme mohli kolegy

z okresi metodicky vést a predavat jim nase
zkusenosti. Diky podpore od managementu
jsme byli i my v rdmci vedeni nasSich oddéleni
klidni.

V prubéhu roku 2020 se postavila

3 odbérova mista...

Ano. Toto bylo pIné v gesci kolegt

z Infekéniho oddéleni. Spolecné jsme
diskutovali protiepidemicka opatieni

a nastavovani reziml v danych prostorach.
Vse bylo ze strany pana primaie MUDr. Alese
Chrdleho a vrchni sestry Bc. Jany Liskovcové
velmi kvalitné pfipraveno. I v tomto pripadé
museli ¢erpat hodné informaci a inspirace ze
zahranici.



https://www.cdc.gov/
https://www.ecdc.europa.eu/en

Na konci roku 2020 jste zacali pracovat
s dalsim ukolem, oc¢kovanim.

Zhruba v puli prosince 2020 jsme obdrzeli
prvni informace o vakcinach. Nevédéli
jsme, kdy vakciny dorazi a v jakém rozsahu
bude ockovani probihat. V tu dobu nebylo
jasné ani to, kdo bude ockovani zajistovat.
Mné osobné se nelibilo, Ze by do zajisténi
ockovani populace mély byt zapojeny opét
pouze nemochnice. Ty nemocnice, které
byly zavaleny péci o pacienty postizené
onemocnénim covid-19. Pfedpokladala
jsem, ze budou zapojena i komeréni
ockovaci centra ¢i zdravotni Ustavy. To by
bylo naprosto legitimni feSeni. Le¢ nestalo
se. Po fazi smifeni s timto novym Ukolem
jsme na pocatku ledna zahédjili v prostorach
nemocnice ockovani nasich zaméstnanc,
ktefi o vakcinaci projevili zajem. Prvnimi
ockovanymi byli zaméstnanci z covidovych
stanic. Ti byli s prdbéhem onemocnéni
konfrontovani a vakcinaci pfijali bez
zavahani.

Co predchazelo vybudovani
samostatného ockovaciho centra,

které vzniklo v lednu letosniho roku

v prostorach c¢eskobudéjovického
vystavisté?

Po naockovani zdravotnik( bylo jasné,

Ze budeme zajistovat i ockovani Sirsi
verejnosti. V tu dobu pfichazely informace
z Némecka, kde planovali ockovani na
velkokapacitnich stadionech. Nas tym tedy
ziskal plany némeckych ockovacich center

a spolu s krajskym Gradem jsme vymysleli
podobu ockovaciho centra. Diskutovali jsme
tuto problematiku i v rdmci jihoceskych
nemocnic, ponejvice s Nemocnici Jindfichlv
Hradec, a.s. Z dGvodu velkych prostorovych

moznosti jsme se tedy presunuli na
Vystavisté Ceské Budéjovice a.s. které je
vyhovujici i diky své dopravni dostupnosti

a Siroké moznosti parkovani. V hale,

ktera nebyla rok v provozu (dfive se zde
poradaly plesy a vystavy), bylo béhem

tydne postaveno nase ockovaci centrum.

S Usmévem mohu fici, Ze nyni zde pordadadme
dlouhodobou vystavu my.

Jak hodnotite po necelych 3 mésicich jeho
provoz?

Vidime, Ze je tento projekt zivotaschopny

a funguje. Kapacita, kterou jsme ocekavali,
byla naplnéna, ba co vic, pfekonana.
Zvladneme naockovat 1 000 osob

denné. Nejtézsim ukolem bylo vyfeSeni
personalni stranky. Ockovani zajistuji
prevazné zdravotni sestry diichodového
véku nebo zdravotni sestry pracujici na
dohodu o pracovni ¢innosti. Jedna se

o velmi zkuSeny a spolehlivy personal.

Dale tu pUsobi nasi mladi [ékafi, ktefi zde
ziskavaji velmi cenné zkusenosti. Musime
zde fungovat jako dobre sefizeny stroj.
Kazdé kolecko je pro Uspésné fungovani
velmi dllezité a jeho pfipadny vypadek
pociti kazdy z nas. Vedle zaméstnanct
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s., ndm
pomahaji zaméstnanci z ceskobudéjovického
vystavisté, Urednici Krajského Gradu
Jihoceského kraje, pracovali zde Gfednici

z Magistratu mésta Ceské Budéjovice,
vypomaha cely integrovany zachranny sbor
a také studenti zdravotnickych skol. Denné
jsme v kontaktu s kolegy z nasi Iékarny,
ktera zajistuje distribuci vakcin v ramci
Jihoceského kraje. Musim zminit také
pomoc nasich nezdravotnikd, tedy kolegt
z IT oddéleni, Obchodniho oddéleni, Useku

obsluznych cinnosti ¢i stravovaciho provozu.
Vsem dékujeme.

Dostavate zpétnou vazbu k provozu
ockovaciho centra?

Senior(im, ktefi byli o¢kovani mezi prvnimi,
dava ockovani nadéji. Jsou velmi vdécni,
protoze po dlouhych mésicich odlouceni
mohou za svymi blizkymi. Denné se
setkavame s jejich vdékem. Tato cast
populace zila rok v naprosté izolaci. To si my
zdravotnici neumime predstavit. My jsme
byli rok naopak ve velkém zaprahu. Diky
ockovani se predevsim starSim lidem navrati
jejich ,plvodni Zivoty”. Provoz centra si

k nasi radosti vSichni velice chvali.

Do kdy bude OCKOcentrum v provozu?
Plvodni zamér byl do konce cervna.
Dnes je pravdépodobné, Ze tu zlstaneme
déle. Odvijet se to bude pochopitelné

od rozhodnuti Ministerstva zdravotnictvi
Ceské republiky a také od rozhodnuti
Krajského Ufadu JihoCeského kraje.

V tomto okamziku si nemyslim, Zze by mohl
nasi praci, kterou zde odvadime, nékdo
plnohodnotné nahradit. Prakticti Iékari,
ktefi se do ockovani rovnéz zapojili, mohou
naockovat pouze urcitou ¢ast obyvatelstva.
Neumim si predstavit, ze by zvladli vedle své
kazdodenni péce o pacienty i dvoufazové
ockovani zdravych, u nich registrovanych,
osob. S timto Ukonem souvisi i obrovska
administrativni agenda. My v OCKU tedy
pocitdme s tim, Ze jedeme dal...

Bc. Iva Novakova, MBA
Oddéleni vnitrnich a vnéjsich vztahd

Podivejte se spolu s namina videaq, kterda jsme
pro vas za uplynulgch 6 let natocili.

Na YT kandlu naleznete predstaveni nasich oddéleni, videonavody
jak probihaiji vysetieni na RTG ¢i MR nebo zajimavé reportdze o déni
v Nemocnici Ceské Budgjovice, a.s.

https://bit.ly/30D8MCu




Mgr. Jitka Kosackova: Jsem rada, ze
mohu pomahat a byt uzitecna

PInit funkci manazZera krizové
pripravenosti je vice nez rok kvuli
kdykoliv dfiv. V Nemocnici Ceské
Budéjovice, a.s., ji od roku 2019 zastava
Mgr. Jitka Kosackova, ktera nyni pusobi

i jako koordinatorka v ¢eskobudéjovickém
OCKOcentru.

Od kdy pracujete v Nemocnici Ceské
Budéjovice, a.s., a na jakou pozici jste
nastoupila?

Nastoupila jsem v listopadu 2019 na pozici
manazera krizové pripravenosti. Mym
predchozim plsobistém byl Cesky ¢erveny
kfiz, kde jsem pracovala jako vedouci
zdravotnictvi a krizového Fizeni. Primarné
jsem zajistovala kurzy prvni pomoci pro
déti i dospélé. Dale jsem se starala o nabor

darct krve. Diky tomu jsem uz na Ceském
cerveném kfizi spolupracovala s Transfiznim
oddélenim Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.
Po povodnich v roce 2002 se ma pracovni
napln transformovala spiSe na oblast krizové
pfipravenosti. U¢astnila jsem se i zasedani
krizovych $tabu Jihoceského kraje.

Jaké byly vase prvni tikoly na nové pozici?
Bezprostfedné po svém nastupu jsem se
zacala vénovat pripravenosti nemocnice

na krizové situace a mimoradné udalosti.
Dale tomu, jak jsou zpracovany havarijni

a krizové plany. Napriklad jsem se podilela
na pripravé traumatologického planu.
Aktualizovala jsem rovnéz kontakty v planu
spojeni nebo dohody na evakuacni centra.
Nase nemocnice ma smlouvu s 6 misty,
ktera budou v pfipadé evakuace jako

evakuacni centra fungovat. MGzeme zminit
napfiklad Sportovni halu Mésta Ceské
Budéjovice, Zakladni $kolu v Roznové i
télocvi¢nu na Rudolfové. Mym nejblizsim
spolupracovnikem, ktery mne do
problematiky zasvétil, byl doc. MUDr. Jozef
Filka, Ph.D. Rada bych mu touto cestou
vyjadrila velky dik, protoze spoluprace s nim
byla opravdu Gzasna.

V ceskobudéjovické nemocnici jste ale
pracovala jiz v minulosti...

Ano. Pracovala jsem zde jiz pred 30 lety, na
Détském oddéleni jako zdravotni sestra. Za
ta léta se nemocnice neuvéfitelné proménila
jak stavebné, tak organizacné i procesné.

Magr. Jitka Kosackova [ Foto: Jan Luxik




Kratce po svém nastupu, v lednu 2020,
jste se pracovné presunula...

Ano, na pocatku roku 2020, kdy jsme jiz
registrovali situaci v Cin&, jsem po domluvé
s MUDr. Ivou Sipovou zacala pfipravovat
bali¢ky na vysoce nebezpecné nakazy.
Spolupracovala jsem na tom s Infekénim
oddélenim v Cele s panem primarem
MUDr. Alesem Chrdlem a vrchni sestrou
Bc. Janou Liskovcovou. Nez jsme stacili celou
véc dokoncit, balicky odeslat na uréena
oddéleni, ochranné pracovni pomacky
nebyly na trhu k dostani. Vzalo to velmi
rychly spad a ja jsem nabidla Infekénimu
oddéleni svou pomoc. Zacala jsem skolit
persondl, jak spravné pouzivat ochranné
pomUcky, jak se spravné oblékat a svlékat.
Mou osobni instruktaz nasledné nahradilo
video, které natocil pan primar Ales Chrdle.
Témér soubézné s tim se rozjelo prvni
odbérové misto, které bylo umisténo vedle
Infekéniho oddéleni, zde jsem pomahala

s administrativou.

Vzpomenme na biezen 2020. Vase
pracovni napli se zcela promeénila,
pracovala jste na Infekénim oddéleni

v dobé zacinajici pandemie, co vam
bézelo hlavou?

Bylo mi jasné, Ze se musim preorientovat na
jiny typ prace a byt ndpomocna tam, kde
je to zapotiebi. Védéla jsem, Ze vsechna
cviceni, ktera jsme méli naplanovana,

se odkladaji a feSime pouze covid-19.

V listopadu lonského roku jsem se vénovala
také agendé dobrovolnikd.

Dobrovolnictvi je popularni téma. Jaky
byl zajem ze strany verejnosti?

Veliky. VSem, ktefi pomahali a chtéli
pomahat, jesté jednou velmi dékujeme.

My jsme potrebovali predevsim ty, ktefi

méli praxi ve zdravotnictvi. Pfijimali jsme
tedy, diky vyhlaseni pracovni povinnosti,
predevsim mediky a studenty zdravotnickych
skol.

Rok 2020 byl pro vsechny velmi naroény.
Jak byste ho popsala?

S tim, Ze budu muset byt velmi flexibilni,
jsem pfi nastupu do krajské nemocnice
pocitala. Byla jsem naopak velmi rada, ze
mohu v tak slozité dobé, kdy pfichazi nové
dosud nezndmé problémy, pomahat.

V lednu letosniho roku se rozjelo ockovaci
centrum v prostorach Vystavisté Ceské
Budéjovice a.s. kde ptisobite jako

koordinatorka. Kdy jste se dozvédéla, ze
bude vasim dal$im pracovistém 0CKO?
Na konci loriského roku mne

oslovil generalni feditel nemocnice

MUDr. Ing. Michal Snorek, Ph.D,, s tim, ze
bych do celého procesu mohla byt rovnéz
zapojena. Zacala jsem tedy s organizaci
ockovani zdravotnik( a nasledné jsem byla
pfizvana k pipravam OCKA. Kdyz jsem
poprvé vidéla prostory vystavisté, obavala
jsem se jejich velikosti, diky niz pGsobily
nekomfortné. Dnes mohu zodpovédné

fici, Ze je to misto maximalné funkéni, do
posledniho detailu promyslené. Podafrilo se
nam jej paradné ,vymazlit”. Sziti se s timto
prostorem nebylo nakonec pro nikoho z nas
problematické, ba naopak.

Popisme, prosim, denni provoz OCKA.
OCKOtym zacina svou sménu denné v 6:30.
Prichadzime do prace kolem 6. hodiny a v tu
dobu uz na nés Cekaji prvni registrovani
zajemci o ockovani. Lidé chodi stale dfiv, nez
je nutné. Musime tedy rychle nastartovat
vSechny pocitace, systémy a predevsim
.check-in", abychom zacali opravdu na ¢as.
Prvni kontakt s budoucimi ockovanymi maji
kolegové z ¢eskobudéjovického vystavisté.
Ti zajistuji ten prvni filtr. Ze seznam(,

které jim pripravime, odskrtavaji prichozi

a predavaji je dale koleglim, kteri je dle

jména a &asu registrace vyvolavaji mikrofony.

Poté se zdjemci o ockovani presouvaji na
prepazku, kde je vyfizena administrativa.
Paklize potrebuje dotycny konzultaci Iékare,
prechazi do boxu ,LEKAR”, v opa¢ném
pfipadé jde pfimo do ockovaciho boxu.

MuzZete zminit i dal$i subjekty, které se na
provozu OCKOcentra podileji?

Jak jsem jiz uvedla, soucasti tymu jsou
vedle zaméstnanct Nemocnice Ceské
Budéjovice, a.s., také zaméstnanci
Vystaviété Ceské Budéjovice a.s. Dale nam
pomahali Ufednici z Magistratu mésta
Ceské Budéjovice. Ty v soucasné dobé
nahradili studenti zdravotnické skoly. Stale
s nami spolupracuji Urednici krajského
Uradu a pfislusnici IZS, tedy zaméstnanci
Policie CR, hasi¢ského zachranného sboru
a zdravotnické zachranné sluzby. Cely
ockovaci proces pak uzaviraji Iékafi nasi
nemocnice, ktefi ockovanym vydavaji
ambulantni zpravu. Tém, ktefi absolvovali
jiz druhou déavku, rovnou predaji certifikat
o ockovani. Vedle vyse uvedenych
pracovnikll ndm pomahaji i dalsi kolegové.
Napfiklad nase IT oddéleni, které nam na
misté poskytuje nepretrzitou IT podporuy,

zdravotnici, ktefi se staraji o fedéni vakcin
a ockovani, stravovaci provoz ndm zase
dodéava obédy, Obchodni oddéleni reaguje
velmi ochotné a rychle pfi dodavani vieho,
co potrebujeme k plynulému provozu.

Je néco, co provoz OCKA néjakym
zptisobem omezuje?

Ano. Bohuzel fesime vypadky centralniho
systému. K nasi velké litosti ndm ty systémy
padaji témér kazdy den, data se neodesilaji.
Déla nam to velké starosti. A my je pak
dodatecné zadavame rucné. V provozu

to zpUsobuje zpozdéni a cekani, coz nas
velice mrzi. Kdyby i ty centralni, statem
zfizené, systémy fungovaly na 100 %, jsme
maximalné funkcni.

Vyucujete také na Zdravotné socialni
fakulté Jihoceské univerzity...

Ano, vyuCuji v magisterském programu
Civilni nouzova pfipravenost predmét
Z&sady zdravotnické pomoci pfi
mimoradnych udalostech. Mym studentim
predavam zkusenosti, které jsem ziskala pfri
feSeni krizovych a mimoradnych udalosti.
Kromé toho také vedu bakalarské prace.

Jak se vam dafi skloubit profesni napor

a rodinny zivot?

Musim podékovat manzelovi, ktery je velmi
tolerantni. Syny mam jiz dospélé. Mé prace
si ale velmi vazi a podporuji mne. Pfiznavam,
ze v poslednim roce a pll byly okamziky, kdy
jsem se i ja bala. O své blizké, o sebe. Dnes
jsem jiz klidnéjsi. Sama jsem jako zdravotnik
naockovana, takze pominul ten velky strach,
napriklad o mého tatinka, ktery je dikybohu
uz také naockovan. V této souvislosti musim
zminit zpétnou vazbu, které se nam v OCKU
dostava. Slychame pochvaly za to, jak
funguje provoz, jak to vse bézi. Od rodin
ockovanych se zase dozvidame, jak jsou radi,
Ze maji své rodice ¢i blizké naockované. Uz
se spolu budou moci zase bezpecné stykat.
Je vidét, Ze jsou diky tomu vsichni veselejsi

a vice v klidu.

K jakym ukoliim se vratite po covidu?
Urcité bych rada dokoncdila projekt: Program
na zvySeni ochrany mékkych cil( v resortu
zdravotnictvi. Vloni se ndm povedlo pfipravit
dokumentaci, ale covid ndm prekazil uz
samotna Skoleni a praci v terénu. Zasadni
pro nas bude hlavné priprava personalu.

Bc. Iva Novakova, MBA
Oddéleni vnitrnich a vnéjsich vztahd
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Laborator molekularni biologie
a genetiky behem pandemie

Uz je to vic nez rok, co do nasich Zivotu
vstoupil covid-19. Spolu s vedoucim
Laboratore molekularni biologie

a genetiky Mgr. Ondiejem Scheinostem
shrneme, jaké zmény pf¥ineslo toto
onemocnéni do chodu laboratore i jaky je
rozdil mezi PCR a antigennim testem.

Vzpominate na dobu, kdy jste na vasem
pracovisti provedli prvni PCR test

s pozitivnim vysledkem?

Pamatuiji si to dobre, byla to paradoxni
situace. S diagnostikou viru SARS-CoV-2
jsme totiz zacali velice brzy, prvniho pacienta
jsme otestovali 28. ledna 2020. Tehdy to
jesté stale byl lokalni problém jihovychodni
Asie, ale chtéli jsme byt pfipraveni. Béhem
Unora prisla Italie, Némecko a 1. biezna
prvni ¢esti pozitivni. Postupné pribyvali
pacienti s covidem v dalsich krajich a my
jsme museli Celit opakované pokladané
otazce, jestli nAhodou nedéldme néco
$patné, kdyz uz vSude jinde ten virus je.
Prvniho pozitivniho jihoceského pacienta
jsme odhalili 11. bfezna 2020 a v kontextu
vySe zminéného se nam vlastné ulevilo.

Jak se proménila vase laboratof za rok
~uradovani” koronaviru?

Provoz laboratore se samoziejmé zménil.

V predchozich letech jsme vysetrovali

rocné 12 000 pacientl, v tomto roce mame
,naslapnuto” na desetinasobek. Vysetreni

na covid-19 patfi k tém jednodussim
testlim, u ostatnich vzorku casto provadime
komplexnéjsi diagnostiku — v roce 2020

to bylo témér 90 000 testd na rlizné
plvodce infekénich onemocnéni, z toho ale
50 000 vysetreni na koronavirus. Diagnostika
SARS-CoV-2 je nasim nejcastéjsim

a kazdodennim vySetienim, a to doslova: Od
bfezna 2020 jsme nevynechali jediny den

v laboratofi.

Tento napor bychom nezvladli bez velkych
zmén na pracovisti: Poridili jsme nékolik
novych pristrojU, posilili jsme personalné,
museli jsme zvétsit prostory. Hlavni zménou
byla jina organizace provozu, a predevsim
osobni nasazeni viech kolegl (prakticky
stalé prescasy) s jedinym cilem, zabezpecit

rychlou a spolehlivou diagnostiku SARS-
CoV-2.

Kolik zaméstnancti ma nyni vase
pracovisté a kolik z nich se zabyva testy
na covid-19?

Nase laboratof ma dohromady

18 zaméstnanc(, 8 se jich vénuje diagnostice
extrahumanniho genomu (infekéni pavodci

onemocnéni), ostatni se zapojuji dle potreby.

V dobé nejvétsiho naporu se odebralo az
800 vzorku denné. Jak jste si s takovym
mnozstvim poradili? Jaka je vase kapacita
nyni?

Podzim 2020 byl opravdu slozity. Vzorky
jsme dostavali nejen z nasi nemocnice

a nasich odbérovych mist, ale také ze
socialnich zafizeni Jihoceského kraje a navic
jesté ,prebytky”, které presahly kapacitu
laboratofi v ostatnich nemocnicich. Nékteré
dny to bylo i nékolik tisic vzork. Tehdy nam
pomohly partnerské laboratore — napfiklad
laborator na Pfirodovédecké fakulté
JihoCeské univerzity, a hlavné Biopticka
laboratof v Plzni. Navic celosvétové

chybél laboratorni plast, to byla vyznamna
komplikace.

Museli jsme prebudovat laborator (rozsifili
jsme ji o 3 mistnosti), nakupovat a pouzivat
material, ktery byl aktualné k dispozici.
Zvladli jsme to zejména diky neskutecnému
nasazeni vsech zaméstnancl laboratore. Po
pul roce s koronavirem uz prvotni nadsené
nasazeni opadlo, ale smekam prede vSemi,
ze vydrzeli, kdyz to bylo nejvic zapotrebi.

V posledni dobé jsou velkym tématem
mutace - britska, jihoafricka, brazilska

a podobné. Umi vase laborator zjistit,

o jakou mutaci se jedna? Monitorujete
cetnost jednotlivych mutaci?

Zjistit to umime. Ale déldme to jen
vyjimecné, abychom si ovéfili, ze u nas
pandemie postupuje stejnym smérem, jako
jinde. Nemyslim si, Ze by bylo nutné takto
~genotypovat” vSechny vzorky — jsme mala
zemé, tak jednou za Cas udélat sondu do
populace viru by mélo stacit. Na konci ledna
jsme odhalili nékolik pfipadi s britskou

mutaci, za 3 tydny to jiz byla polovina

a dnes jsou to prakticky vSechny pfipady.
Brazilskou ani jihoafrickou variantu jsme
zatim nezachytili.

Kdyby se objevila mutace, ktera by
vyznamné ovliviiovala klinicky priibéh
nemoci covid-19 nebo byla rezistentni na
[éCbu, pak by to smysl mélo. V soucasné
situaci toto znasobeni objemu prace neméa
podle mé ddvod.

Nékteré laboratore odebiraji vzorky

na PCR testy napriklad vytérem

z krku. Odpada tak nutnost pomérné
nepfijemného vytéru z nosohltanu. Pijde
i vase laboratof v budoucnu toto cestou?
Vyhoda molekularni genetiky je v tom, ze
my si nukleovou kyselinu (DNA nebo RNA)
umime ,vytahnout” z jakéhokoliv vzorku,

uz jsme virus SARS-CoV-2 nasli i ve stolici.
Pokud chceme ale byt co nejpresné;si,

méli bychom odebirat vzorky z tkani, kde

je viru nejvice a v co nejcasnéjsSim stadiu
nemoci. Odbér z nosohltanu je porad zlatym
standardem. Ostatni odbéry jsou mozné, ale
snizuji Uspésnost zachytu.

Mohl byste osvétlit, jaky je hlavni

rozdil mezi PCR a antigennimi testy

a predevsim, jak interpretovat vysledek?
Jak vysoké je riziko falesné pozitivity ci
negativity u obou testi? Prosly za rok
testy néjakym vyvojem?

Oba druhy testd jsou primym prikazem
viru (na rozdil od testu protilatek, kdy
testujeme reakci téla na infekci). Antigenni
test detekuje virové proteiny, PCR virovou
RNA. PCR metoda je vyrazné citlivéjsi,
protoZe pfi jejim pribéhu dochazi k fadové
bilionnasobnému zmnozeni virové RNA.
Musi se vSak provadét ve specializované
laboratofi a trva vétSinou nékolik hodin.
Antigenni ,rapid” test Ize provést prakticky
kdekoliv a vysledek je za ¢tvrt hodiny.

PCR testy jsou vysoce citlivé

i specifické — tedy negativni i pozitivni
vysledky odrazeji pravdivé infekci pacienta.
Antigenni testy jsou malo citlivé — negativni
vysledek neznamena, ze nejste koronavirem




nakazeni, pozitivni vysledek spolehlivé
odréazi vasi infekci. V posledni dobé vsak
mame fadu pozitivnich vysledkl antigennich
testU, které po ovéreni metodou PCR vyjdou
negativni. Osobné si myslim, Ze za to mohou
nékteré nekvalitni antigenni testy.

Jaky pro vas osobné byl rok s covidem?
Néarocny, unavny. Zcela novy — po dlouhé
dobé jsme si i v bohatych castech planety
pfipomnéli, Ze jesté porad ,vétru desti”
neporoucime. A veskrze Stastny, tfeba kvili
tomu, Ze se déti doma bez rodicii o sebe
postaraly, zvladly online vyuku, pfipravu
obéda. Ze jsme v laboratofi dokazali ustat
ten tlak, Ze jsme porad parta.

Na co se tésite, az pominou
protikoronavirova opatieni?
Az konecné vyrazime ,s praci’ na pivo.

Chtél byste nékomu podékovat, pochvalit
za spolupraci ¢i pomoc?
To je jako pfi predavani Ceskych Iv.

Dékuji vedeni nemocnice za
bezpodminecnou a stabilni podporu. Museli
jsme ustat rlzné tlaky, mnoho pokynd

z centra bylo protichlidnych a rychle se
ménily. VZzdy jsme se méli o koho opfit.

Dékuji koleglim z Infekéniho oddéleni,
z ARO, z urgentu a dalSim. I v tézkych

casech nam vychazeli vstfic a nechali nas
nadechnout.

Dékuji dobrovolnikdim, ktefi nam prisli
nezistné pomoci.

A predevsim dékuji vSem z laboratore, ze
jsme to dali.

Ing. Veronika Dubska
Oddéleni vnitrnich a vnéjsich vztahd

V OCKOcentru to jede!
co ma delat

Cela republika ma v poslednich tydnech
jen jeden cil: co nejrychleji naockovat
proti onemocnéni covid-19 ohrozené
skupiny obyvatel. Také v kazdém okrese
jiznich €ech vzniklo o¢kovaci centrum,
které ma s timto ukolem a navratem lidi
do normalniho Zivota pomoci.

Je ctvrtek, 12:30 odpoledne a ja vchazim

do ¢eskobudéjovického OCKA. Provoz
tohoto ockovaciho centra spustili v lednu

v pavilonu T1 na vystavisti. Fungovat ma do
konce Cervence, kdovi ale, jak se cela situace
vyvine.

Spolu se mnou se do Utrob vyhratého
pavilonu nofi seniofi, ktefi bud’ sami

¢i s rodinnymi pfisludniky zaparkovali

u nedalekého nékupniho centra, nebo je
pred pavilon dovezl autobus specialni linky,
jez pro tuto prilezitost nechal zfidit Jihocesky
kraj.

Do prvni skupiny patfi Jaroslav Tesarek, ktery
do Ceskych Budéjovic dorazil ze Suchdola
nad Luznici. ,Mél jsem obavy, Ze to nenajdu,
ale je to po cesté dobre znacené,” poukazal
na jednu z nastrah, s niz si poradil.

Své prvni kroky v ockovacim centru

sméruje k evidenci, kde jej pani v zelené
vesté pozada o jméno a pfijmeni - to aby

J

Kazdy vi,

TN
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si ho odskrtla v seznamu. Kazdy senior je
objednany na konkrétni den a cas. ,Tady
mate dotaznik, tam se posadte, v klidu ho
vyplnte a pockejte, az vas vyvolaji,” instruuje
pana Tesarka dalsi pfichozi ddma, ktera

je i s prisedicim kolegou zaméstnancem
budéjovického vystavisté. ,Na vystavisti
mame na starost kulturni akce, ted se nic
nedéje, takze jsme radi, Zze mizeme pomoci
tady,” shoduji se.

DOSTANOU CERTIFIKAT

To uz ale pana Tesarka volaji damy, které
pracuji na magistratu, s tim, ze mdze
pfistoupit k registraci. Tady se na néj, ac
schovany za respiratorem a ochrannym
sklem, od stolu usmivéa Petr Berkovsky,

ktery pracuje jako fyzik na Onkologickém
oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.
.Mym Ukolem je prohlédnout s pacienty
vyplnény dotaznik, v pfipadé, Zze by v ném
néco chybélo, tak to spolu doplnime. Pak se
podivdme do systému, a kdyz zjistime néjaké
nesrovnalosti, opravime to,” popisuje Petr
Berkovsky svou praci. Nesrovnalostmi ma na
mysli treba zménu trvalého bydlisté nebo
pfijmeni. ,To byste se divila, kolik lidi se od
registrace stihne vzit nebo prestéhovat,”
usmiva se.

Dodava, Ze nasledné formulare orazitkuje

a bud’ pacienta posle primo do ockovaciho
boxu, nebo na konzultaci s Iékarem. ,To

v pfipadé, Ze pacient prodélal napriklad
koronavirus, je na néjakou latku alergicky
nebo bere léky na redéni krve,” pfiblizuje
Petr Berkovsky. Od néj se také dovidam, ze
pacienti, ktefi si sem jdou pro druhou davku
vakciny, mohou posléze pozadat o certifikat
o absolvovani o¢kovani, ktery vydava Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky Ceské
republiky.

FUNGUJici zZAZzEmi

Tady se nase kroky se 77letym Jaroslavem
Tesarkem rozchazeji. On mifi do oc¢kovaciho
boxu, ja za lékarkou. Cas si na mé udélala
Katefina Hebikova, kterad v budéjovické
nemocnici pracuje na Gynekologicko-
porodnickém oddéleni. ,Je to zména. Kdyz

k vam prijde na gynekologii pacientka

s obtizemi, ten zabér je mnohem Sirsi, musite
myslet na mnoho véci. Tady se zamérujeme
na konkrétni potize, které by mohly ockovani
zabranit,” vysvétluje sympaticka lékarka. Uz
musela néjaké pacienty poslat dom(? ,Ano,
ale téch lidi je malo, je to v jednotkach. Jsou

Na co davat pozor

K ockovani je treba registrovat se na strankach Ministerstva zdravotnictvi (https://

registrace.mzcr.cz/).

Po vyplnéni formulare prijde PIN, ktery je treba zadat do systému, aby byla

registrace potvrzena.

Pak je treba vyckat na druhy PIN, kterym se objednate jiz do konkrétniho

ockovaciho centra na konkrétni den i cas.

Nepanikarte, kdyz PIN2 nedorazi v prabéhu chvile, ani dalsi dny. Ve je odvislé od
poctu vakcin, které prijdou do kraje. Na zékladé toho se teprve zvou lidi k oc¢kovani.

Prioritou je vék.

Pri vybéru prvniho terminu je generovan den a cas, kdy dojde k aplikaci druhé

davky.

Nema cenu chodit do center driv, k ockovani dochéazi podle casového

harmonogramu.

Z4dné volné vakciny nezbyvaji. Kazda vakcina ma uz dopfedu svého majitele.

to vesmés pacienti, ktefi berou antibiotika

na néjakou jinou nemoc, nebo byli

v pfedchozich 14 dnech ockovani, takze uz je
jejich organismus zatizeny,” uvedla Katefina
Hebikova s tim, Ze tyto lidi zde automaticky
pfeobjednévaji na jiny den.

V pfipadé, ze vse shleda v poradku, zméri
pacientovi pro jistotu jesté teplotu, v pfipadé
nutnosti i tlak a pristoupi k samotnému
ockovani. ,Pacient se vysvlece, ukaze
rameno, sestficka si vybere misto vpichuy,
déla se to do svalu, a pak pacientovi aplikuje
0,3 ml vakciny. My ockujeme Pfizerem,
Modernou nebo AstraZenecou,” uvedla.
Zatim zde ockuji od pondéli do patku

v priméru 400 osob denné, kapacitu jsou
schopni navysit. ,Myslim, Ze se tu povedlo
vytvofit opravdu fungujici zazemi,” fekla mi
na zavér Katefina Hebikova a ja pfechazim
do posledni mistnosti. Tou je ¢ekarna,
kde jiz naockovani pacienti musi stravit

30 minut kvli pfipadnym nezadoucim
Gcinkam. K dispozici tu maji ¢asopisy, denni
tisk i obcerstveni. Tady se znovu setkdvam

s panem Tesarkem. ,Bylo to v pohodé,
normalni ockovani,” fika mi. Na otazku, jestli
o ockovani néjak pochyboval, odpovédél:
.Nevahal jsem v zZadném pripadé, protoze
¢lovék nikdy nevi, kdy ho to mlze

postihnout. Maji to tu dobre zorganizované.
Sam jsem byl prekvapeny, Ze to jde na Cas.

Frci to rychle,” fika mi a ja se s nim s pranim
setkani se nékdy za jinych okolnosti louc¢im.

U vychodu se jesté otocim za dvojici
seniord, ktefi zkousi odejit dfiv. ,To nejde,
nejste tu jesté ani 5 minut,” usazuje dvojici
seniorskych ,hfisnikd” pani u prepazky. Na
papire o absolvovani maji totiz také razitko
s Casem, kdy byli naockovani.

Klara Skalova
Ceskobudéjovicky denik
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Iktoveé centrum nasi nemocnhice je
soucasti Narodni vyzkumne iktoveé

site STROCZECH

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s., se
stala v uplynulém roce soucasti Narodni
vyzkumné iktové sité STROCZECH, a sice
jako jedna z dvaceti nemocnic v Ceské
republice.

Za noveé vzniklou siti STROCZECH stoji
myslenka o propojeni dobfe funguijici sité
klinickych iktovych pracovist, které disponuji
|ékari a znalostmi v oblasti vyzkumu a péce
o pacienty s cévni mozkovou pfihodou.
Konkrétné se jedna o centra s vyzkumnou
infrastrukturou CZECRIN, ktera prinasi
know-how pro realizaci akademickych
klinickych studii v Ceské republice. Cilem
sité STROCZECH je pozvednout vyzkum
cerebrovaskularnich onemocnéni v Ceské
republice na nejvyssi moznou Uroven,

a realizovat randomizované klinické studie.
Narodni vyzkumna iktova sit se zaroven
stala vzorovou pro dalsi sité orientované na
konkrétni onemocnéni (Disease Oriented

Networks), které budou v ramci vyzkumné
infrastruktury CZECRIN postupné vznikat.
Zamérené by mély byt napriklad na epilepsii
¢i duSevni zdravi.

Zapojeni do této sité koordinuje

MUDr. Miroslava NevSimalova, vedouci
Iktového centra a zastupkyné primare
Neurologického oddéleni nasi nemocnice.
MUDr. Miroslava Nevsimalova je do
Narodni iktové sité zapojena od pocatku,
tedy od ledna roku 2020. Sit’ letos oslavila
své prvni narozeniny a v uplynulém

roce vznikla i védecka rada, kterd se

sklada ze 13 zvolenych ¢lent Vyboru
Cerebrovaskularni sekce Ceské neurologické
spole¢nosti CLS JEP. Do sité STROCZECH je
zapojeno 20 center po celé Ceské republice,
vSechna centra sice jesté nejsou aktivovana,
ale jiz probihaji legislativni procesy
potrebné k jejich otevienim. Do sité jsou
také v kazdém centru zapojeny vyzkumné

sestry. V loriském roce sit STROCZECH

pro vyzkumné sestry a koordinatory
usporadala dvoudenni workshop, ktery

mél za Ukol prestavit napln prace a pfinos
pro klinicky vyzkum i pacienty. Do tymu
Ceskobudéjovické nemocnice se od Unora k
MUDr. Miroslavé Nevsimalové nové pripojila
studijni koordinatorka Lenka Bartova.

Lenka Bartova
Studijni koordindtor

STROCZECH

Czech Stroke Research Network

PhDr. Karel Stix: Jsem hrdy na nase
zaky, studenty a také odborné

ucitelky

PhDr. Karel Stix, feditel Stredni
zdravotnické skoly a Vyssi odborné skoly
zdravotnické v Ceskych Budéjovicich

a predseda Asociace zdravotnickych Skol
v €R, se v rozhovoru zamysli nejen nad
rokem pandemie covid-19 v souvislosti

s vyukou a dobrovolnickou ¢innosti Zzaku
a studentu, ale také nad budoucnosti
zdravotnickych studijnich obort.

Mame za sebou rok s covidem, ktery
vyrazné ovlivnil chod nasi nemocnice

i vasi Skoly. Co pro vas jako feditele bylo
v uplynulém roce nejnaro¢né;jsi?

Slovo ,nejnarocnéjsi” bych nejspis Uplné
nepouzil. Obecné byl cely uplynuly rok
narocny, protoze byl zkratka jiny nez
vSechny ty pred nim. Pokud se podivam

do dvacetileté historie zdravotnické skoly,
mohl bych najit nékteré paralely sou¢asného
stavu s nasledky povodni v roce 2002. Tehdy

jsem byl ve funkci feditele 1,5 roku, bylo mi
39 let a nebylo pro mé, tehdy manazersky
nezkuseného ,benjaminka”, jednoduché

se s takzvané vykolejenym rezimem jinak
standardnich a rutinnich postupd vyrovnat.
Rozdil byl v tom, Ze tehdy jsme vidéli
néjaky horizont a byli jsme schopni se

v kratkém case postupné vratit do normalu.
Za 6 tydnu jsme znovu zacali ucit. Ted je
pro vsechny, od ministrd vlady a hejtmant
az po posledniho obé¢ana Ceské republiky,




nemozné cokoliv redlné predikovat a vidét
néjaké ,svétlo na konci tunelu”.

Kdybych mél ale shrnout situace, které

nas potrapily nejvice, urcité by to bylo
rozhodovani, za jakych podminek a kde
konat praktické maturitni zkousky na

konci minulého $kolniho roku. Maturanti
jednak nemohli chodit do $koly, a navic

tu byla obava z nakazy covidem-19 pfi
konani praktickych maturit v nemocnici.
Zdravotnické $koly napfi¢ Ceskou
republikou to nakonec vyfesily jednotnym
rozhodnutim — prakticka maturita se
odehrala v simulovanych podminkach
Skolnich odbornych uceben a osetfovanymi
pacienty byli ucitelé a zaméstnanci skoly.
Velmi mé trapila také situace na jare, kdy
bylo tfeba zadit ucit z domova, ale ani zaci,
ani vyucujici, nebyli na tuto zménu a také
realnou ,vyzvu” pfipraveni. Problémem

byl nedostatek pocitacového vybaveni

v domaécim prostredi a fakt, ze vétSina
nasich ucitell nebyla vyskolena k vyuzivani
vhodnych programovych aplikaci pro vyuku
na dalku. Distancni vyuka nebyla jesté

pro zaky a ucitele povinna a kodifikovana
novelou skolského zakona, a tak jeji priibéh
ovliviioval vice ¢i méné aktivni pfistup
kazdého vyucujiciho. Na druhou stranu,

ze strany vedeni Skoly se urcité mantinely

v podobé konkrétnich nafizeni ¢i doporuceni
pro vyuku a zkouSeni zakl nastavily. Pro
reditele Skol je zase po celou dobu velmi
narocné zorientovat se v desitkach manuald
a stovkach stran nafizeni a doporuceni viady,
ministerstev skolstvi a zdravotnictvi nebo
zfizovateld Skol, které musi neustale sledovat
a vstiebavat. A kazdy reditel Skoly potvrdi,
Ze neustale reagovat na chaotické prikazy

a zakazy je psychicky velmi narocné.

Jak reagovali na zmény ve vyuce vasi
pedagogové a studenti?

Jak jsem jiz naznadil, distancni vyuka, ktera
na jare lonského roku probihala spise
intuitivné a nékdy ne zcela organizované
se zapojenim vsech 74kl do pravidelné
vyuky, dostala novy impuls a spad.

V srpnu byla pfijata novela skolského
zakona, ktera uklada zakm povinnost
Ucastnit se distancni vyuky jako soucasti
$kolni dochazky. Skoly (zejména zéakladni)
obdrzely také penize na vybaveni vypocetni
technikou. Pro ucitele se ve Skolach
organizovaly kurzy k ovladani vyukovych
aplikaci. A jak fika zndma poveést, ze ,nouze
naucila Dalibora housti”, tak i vyucujici,
ktefi dlouhodobé s vyuzivanim vypocetnich

=

technologii ve vyuce bojovali, udélali

béhem nékolika tydn( pokrok doslova
skokovy a dnes bézné ovladaji aplikace jako
Teams nebo Moodle. Je mozné tedy fici,

ze od uzavreni skol 12. fijna lonského roku
probiha vyuka vétsiny predmétl distancni
formou, kdy se ucitelé setkavaji se svymi
tfidami on-line podle stanoveného rozvrhu.
Vyuka je pro zaky povinnd, zapisuje se

do elektronické tfidni knihy, a zaci kromé
komunikace se svymi uiteli vypracovavaji
doméci Ukoly, pracovni listy, pisi pravidelné
on line testy a jsou i Ustné zkouseni. Je ale
nutné otevrené rici, ze dlouhodoba efektivita
distanc¢niho vyucovani neni srovnatelna

s Ucinnosti prezenéniho vzdélavani ve skole.
Vzdy zélezi na pfistupu obou stran. I pres
velkou snahu ucitele pfipravit kvalitni hodinu
byva casto vysledek v podobé znalosti

zaka neadekvatni. Ve vyuce teoretickych
predmétl vidi samotni ucitelé efekt 30-70 %
ve srovnani s vyukou ve tfidé a u praktickych
predmétl je to jesté méné. Je tedy logické,
Ze pokud zak vidi napfiklad techniku masaze
nebo vyroby zubni ndhrady pouze na
videonahravce, nemUGzeme predpokladat, ze
ji ovlada... Jedinym zvyhodnénym oborem

v moznosti vykonavat praxi ,v terénu” jsou
praktické a vSeobecné sestry, které se tak
mohou k maturité a absolutoriu na vyssi
odborné skole pripravit nejkvalitnéji.

Vasi studenti projevili velkou miru
loajality a od zacatku pandemie pomahaji
v ¢eskobudéjovické nemocnici. A nejen
tam. Na jare lofiského roku panovala fada
obav. Vzpomenete si, jaké myslenky vas
tenkrat napadaly? Nebali se vasi studenti,
Ze se nakazi ¢i nakazi své blizké?

Musim znovu opakovat, ze jsem hrdy

na nase zaky, studenty a také odborné

PhDr. Karel Stix pfi lezeni na ferratich Lago di Garda | Foto: archiv PhDr. Karla Stixe
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ucitelky! Ti vSichni se bez ohledu na studijni
povinnosti i pres urcité obavy z nakazy
covidem zcela samoziejmé a automaticky
zapojili do pomoci zdravotnickym

a socialnim zafizenim v kraji. Pfizndm se, ze
nejsem typ Clovéka a manazera, ktery pfilis
premysli o moznych obavéch a nasledcich,
které mohou prijit a predjima, co vSechno

se muUZze stat. Neznamena to vsak, Ze jsem
lehkomysliny a zbrkly. V této situaci jsem
prosté v roli krizového manazera se véemi
jeho povinnostmi a snazim se tak chovat. Pro
mé je prioritou, kdo jsme a proc jsme tady.
Kdyz spole¢nost ohrozuje nebezpecny virus,
je povinnosti zdravotnikd byt v prvni linii

a nabidnout okamzitou pomoc. V tu chvili
maturitu nebo absolutorium musi jit stranou.
V tomto duchu jsem mluvil a stale mluvim

s kolegy z vedeni Skoly, tfidnimi uciteli

a samotnymi studenty.

Mluvili jste se studenty i o vhodné miie
jejich zapojeni, aby stihali i své Skolni
povinnosti, neprecenili své moznosti?

Ci $la v nejvypjatéjsich dobach ,skola
stranou”?

Je samozriejmé velmi dllezité vnimat
potreby a ocekavani nasich zakl a student,
zejména téch, které ceka maturita. Kde

to bylo mozné, snazili jsme se spole¢né

s mymi zastupci a ucitelkou fidici odborné
vyucovani flexibilné fesit rozvrhové zmény.
Pokud to situace v nemocnicich a socialnich
zafizenich vyzadovala, vysilali jsme nase
studenty pomahat a pfizpGsobili tomu
rozvrh vyménou. Pokud méli studenti zrovna
planovanou teoretickou vyuku, prohodili
jsme ji s praxi a po skonceni praxe jsme

je opét vratili do skol k vyuce teorie. Kdyz
jsem si udélal ve 4. rocnicich prazkum,




zda by se chtéli maturanti, pokud by to
bylo epidemiologicky mozné, vratit na

jare do skoly, zajem projevilo pouze 15 %
oslovenych. Jejich argumentem bylo, ze

k opakovani maturitnich predmét( jim staci
distancni vyuka a praxi absolvovali v rdmci
rozvrhu nebo dobrovolnictvi. Jejich nazor
respektuji a predpokladam, ze pfijdou

k maturité pfipraveni.

Studenti pisobili na nejriznéjsich mistech
Vv nemochnici, zazili jisté i celou fadu
situaci, se kterymi by se v daném véku
jinak nejspis nesetkali. Najednou jiz nebyli
jen na praxi, ale stali se soucasti tymu.
Probirate se studenty jejich zkuSenosti

a zazitky a jak se pfipadné maji vyrovnat
s témi negativnimi?

Asi pred mésicem jsem si pozval na

on-line konferenci zakyné 4. ro¢niku oboru
Zdravotnicky asistent i s tfidni ucitelkou.
Kromé jiného jsem s nimi probiral i jejich
nové zkuSenosti, pocity a nazory na vlastni
praci s pacienty a také mezilidské vztahy

na oddélenich v nemocnici. Dévcata

vesmeés mluvila o velké fyzické a psychické
narocnosti v nestandardnich podminkach
pretizenych nemocnic. To pro né urcité byla
novéa a neprenositelna Zivotni zkusenost.
Mluvily o skoku do reality rovnyma nohama
a primé konfrontaci mladych lidi s umiranim
a se smrti. To doposud nezazily a ma

to urcité nesmazatelny dopad na jejich
psychiku. Vnimaly a jasné si uvédomovaly
na jedné strané své mladi, zdravi a relativni
bezstarostnost, a najednou byly bez jakékoli
pfipravy konfrontovany s lidskou beznadéji,
nejistotou, samotou a bohuzel velmi ¢asto

s utrpenim a neodvratnym koncem zivota.
Miluvily také o své bezmoci, kdy nemohou
star$i pani nebo panovi nijak pomoci a je
pro né bolestné pfijmout fakt, ze ¢lovék,
ktery Casto pfisel sdm a bez dopomoci,

po nékolika dnech zemfrel. Je pro né tézké
szit se také s tim, zZe vidi umirat i své
vrstevniky... S témito zkusenostmi se snazi
vyrovnat tim, Ze o nich spole¢né mluvi

a psychickou podporu jim dodavaji i jejich
odborné ucitelky.

V loriském i letoSnim roce byla vyhlasena
pracovni povinnost studentt. Dostali

vasi studenti pracovni pfikazy nebo jejich
dobrovolna vypomoc byla pro nemocnici,
potazmo kraj dostacujici?

Ve vsech vinach koronavirové pandemie
pomahali Zaci a studenti pouze jako
dobrovolnici bez potreby pracovniho
nasazeni v ramci pracovnich prikaz{

hejtmana. V posledni vIné jsme na zakladé
pozadavku ministra zdravotnictvi pfipravili
pro hejtmana Jihoceského kraje seznamy
zakud a studentd starsich 18 let, ktefi by
mohli byt v pfipadé potreby povolani

k pracovni povinnosti. To ale nebylo potreba.

Pusobite také jako pfedseda Asociace
zdravotnickych skol ceské republiky
(AZSCR). Miizete srovnat, jak funguje
spoluprace zdravotnickych skol

a nemochnic jinde v republice?

Informace z jednotlivych krajd sleduiji.

S kolegy z kraji madme pravidelna on-line
jednani. Spoluprace skol s nemocnicemi

v ostatnich krajich je podobna jako

u nas. Skoly se snazi fungovat jako urcity
.servis”, ktery vysle do terénu zdravotnické
asistenty a praktické sestry ze stfedni

Skoly a vSeobecné sestry z ,vosky”,

kdyz je tieba. V nékterych pandemicky
exponovanych okresech hraji zdravotnické
Skoly nezastupitelnou roli. Jejich zaci

a studenti pracuji jiz mnoho tydnd, cCasto ve
dvanactihodinovych sménéch, a doplhuji tak
zdravotnicky kadr v pripadé potreby. Mnozi
maji odpracovano vice nez 500 hodin a za to
jim patfi obdiv.

On-line vyuka znamenala velkou zménu
pro studenty i pedagogy. Na obé strany
»~monitoru” klade velké naroky. Je néco,
co se vam v ramci on-line vyuky osvédcilo
a s ¢im byste chtéli pokracovat i v ramci
standardni vyuky?

Je tfeba fici, ze klasicka prezencni forma
vyuky, kdy se zaci a ucitelé denné

potkavaji ,face to face”, je nenahraditelna.
Signifikantni roli mdze tato forma sehrat

ve vysSim odborném vzdélavani, které je
podobné jako to vysokoskolské postaveno
na samostatné pfipravé studentd. Se
stfedoskolaky je tfeba pracovat jinak. Ti
musi byt motivovani konkrétnim ucitelem

v konkrétni hodiné a jejich pracovni vykon se
pfimo odviji od pozadavkd vyucujicich. Ten
osobni kontakt je tam prosté nutny. Kdyz
to shrnu: Je Uzasné, za jak kratkou dobu se
zlepsila schopnost uditelll i zak v pouZivani
komunikaénich technologii. Mnozi ucitelé
budou urcité i nadale pouzivat on-line formu
vyuky jako vhodné zpestreni.

Pomalu se blizi terminy pfijimacich
zkousek. Zda se, Ze diky covidu zajem

o studium na zdravotnickych skolach
stoupa. Jaky je profil budouciho

uspésného absolventa vasi skoly? A co

povazujete za hlavni benefity studia na
zdravotnické skole?

V letosnim roce jsme doslova Sokovani
zajmem o zdravotnické obory. V poslednich
letech jsme vzdy méli vice nez dvojnasobny
previs o vSechny nabizené obory. Letos je
to u vSech obori Ctyfnasobek! Tento zajem
pasuje po dlouhych letech zdravotnické
Skoly opét mezi $koly vybérové, tak jak
jsme na to byli zvykli do poloviny 90. let
minulého stoleti. Magickych 577 prihlasek
na 194 pfijimanych prvakl prekonalo nase
ocekavani a témito pocty se nemohou
pochlubit ani nejlepsi ¢eskobudéjovicka
gymnazia. Tento enormni zédjem nas
presvédcuje o tom, ze spolecnost vnima
zdravotniky jako prestizni a spolecensky
vysoce hodnocenou profesi, navic

s jistotou budouciho uplatnéni. Jsme proto
také velmi radi, ze se podafilo prosadit

v zdkoné nazev Prakticka sestra, které je
nahradou za Zdravotnického asistenta.
Absolventi nahrazujiciho oboru maji také
vy$si kompetence a mohou pracovat bez
odborného dohledu. Véfim, Zze ¢asem

i odborna verejnost doceni kvality praktické
sestry, kterd nebude nutné potrebovat dale
studovat na vysoké skole a najde kvalitni
uplatnéni hned po maturité.

Jaka je nyni vase vize fungovani skoly

a dalsi spoluprace s ¢eskobudéjovickou
nemochnici v nasledujicich, doufejme jiz
post-covidovych, letech? Pfinesl covid
nové napady, naznacil nové cesty?

Reknu to jednoduse — pokud nechci po

34 letech ve Skolstvi a 21 letech ve funkci
feditele vyhoret, musim stale nachazet

nové podnéty a motivaci. Nékdy to neni
lehké, protoze kazdodenni rutina miize
nastartovat proces vyhoreni, ale jsem

srdcar (i kdyz ne profesi) a jen tak se
nepoddam. Vérim, ze k mé dalsi ,revitalizaci”
urcité pfispéje i soucasna vynikajici
spoluprace s vedenim ¢eskobudéjovické
nemocnice a také managementy nemocnic
v Prachaticich a ve Strakonicich, kde

mame jiz 2 roky detaSovana pracovisté.

V soucasné dobé pripravujeme s generalnim
feditelem nemocnice MUDr. Ing. Michalem
Snorkem, Ph.D., motivaéni projekty pro
budouci absolventy $koly v osetfovatelskych
oborech. Pandemie nas trochu zbrzdila, ale
urcité nas nezastavi. Nabizené spoluprace

s Nemocnici Ceské Budéjovice, a.s., si moc
vazim a na dalsi spolecné plany se uz tésim.

Ing. Veronika Dubska
Oddéleni vnitrnich a vnéjsich vztahd
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Hledame darce'!

anti-covidové rekonvalescentni plazmy pro |écbu pacientl s covid-19

® Rekonvalescentni plazma obsahuje protilatky proti novému koronaviru a pomaha pfilé¢bé nemocnych
se zavazné probihajicim COVID-19.

® Rekonvalescentni plazma se vyrabi z plazmy osob, které prodélaly COVID-19. Po tézkém pribéhu
COVID-19 jsou detekovany vétSinou vyssi koncentrace protilatek. Ale i mirné probihajici COVID-19
mUze vyvolat dostate¢nou tvorbu protilatek.

® U kazdého zajemce o darovani plazmy se nejdrive vysetfi protilatky proti novému koronaviru. Pouze
osoby s vysokymi hladinami protilatek budou pozvany k darovani plazmy.
Kdo se miize stat darcem rekonvalescentni plazmy?

® Osoby, které se zotavily zonemocnéni COVID-19, s nejméné 14dennim
odstupem od odeznéni pfiznakd nebo ukonceni karantény.

® Vék 18-65 let (prvodarci do 60 let), télesnd hmotnost 50 kg a vice.
® Muzi, ktefi nikdy nedostali krevni transfuzi.

® 7Zeny, které nikdy nebyly téhotné a které nikdy nedostaly krevni
transfuzi (riziko vyskytu anti HLA protilatek, které mohou vyvolat
nezadouci reakce u pfijemce).
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Pisek Tabor
o

Strakonice

[ )]
Jindfichv Hradec

Prachatice

CESKE BUDEJOVICE

=

| Ak
Kde se mohou v Jihoceském kraji
prihlasit zajemci o darovani rekonvalescentni plazmy?

[ ]
Cesky Krumlov

Vstupni odbér krve na vy3etieni protilatek proti Covidu-19 je mozny v nemocnici v Ceskych Budé&jovicich,
Pisku (tel. 382 772 429), Jindfichové Hradci (tel. 384 376 330), Tabofe (tel. 381 606 562), Strakonicich
(tel. 607 708 925), Prachaticich (tel. 388 600 400) a Ceském Krumlové (tel. 380761 212).

Vlastni odbér krve k pfipravé rekovalescentni plazmy se provadi na Transfuiznim oddéleni Nemocnice Ceské
Budéjovice, a.s. Zde se pfipravuje rekonvalescentni plazma pro pacienty z celého Jihoceského kraje.

Transfuzni oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. - bezplatna telefonni linka: 800 603 333
e-mail: odbery@nemcb.cz

http://www.nemcb.cz/pro-pacienty/darci-krve-a-kostni-drene/aktualni-potreba-odberu/
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Mili zdravotnici, mame Vas radi!

Farnici ¢eskobudéjovickych farnosti, Pastoracniho strfediska ceskobudéjovické klade na Vas, zdravotni sestry i |ékare,

Hnuti Fokolare a Pastoracni stfedisko nemocnici 280 balicka. zvySené naroky. Zda se, ze vétsina lidi si to

zorganizovali darovaci akci pro uvédomuje a hovofi o Vas s uznanim.”

zdravotniky c¢eskobudéjovické nemocnice.  Mezi vzkazy pro zaméstnance se objevilo ,Prijméte tento balicek jako uznani Vasi
napfriklad: prace a povzbuzeni do budoucnosti.”

Balicky pIné sladkosti, kyticek a vzkazl nosili  ,Dékujeme za Vasi praci a lasku, kterou .Mili zdravotnici, mame Vas radi!”

lidé béhem Svatého tydne po velikonocnich prokazujete nemocnym. Jsme Vam vdécni. Za Vasi solidarnost a projev Ucty dékujeme.

obradech do kostelt nebo pfimo na Vydrzte.”

Pastoracni stredisko Ceskobudéjovického .Prace ve zdravotnictvi je, vice nez jakakoli Bc. Iva Novakova, MBA
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Pochvala

Dobry den,

byl jsem u vas v Unoru 2021 hospitalizovan s onemocnénim covid-19 (prevoz z nemocnice v Chebu). Touto cestou bych chtél
pochvalit cely tym covidové jednotky za profesionalni praci a péci. Pochvalu predejte, prosim, také kucharim a kucharkam za
kazdodenni pripravu vybornych jidel, ale i uklizeckam, pomocnému personalu a ridiciim sanitek. U vas je vidét, ze mate svoji
praci radi.

Jesté jednou dékuji za Vasi péci v této nemocnici, budu na Vas dlouho vzpominat.

Za grafiku letaku pro pacienty dékujeme pani Dominice Kunzové

NEMOCNICE

Pacient(im, blizkym pacientd, zdravotnikim Byt v nemocnici mize byt tézké. Ondrej Doskocil
bez ohledu na nabozenské vyznani i lidem bez vyznani. Nemac prinasi nejistotu, strach, osamélost. nemocni¢ni kaplan a katolicky jahen
Pacient i jeho okoli se potfebuji vyrovnat s novou Zivotni
Pacientim ktefi se citi osaméle, maji strach, hledaji smysl situaci. Mohou se objevit existencialni otazky, otazky po smyslu Ludmila Michalova Miksikova
svého #ivota a nemoci, uvitaji pfitomnost druhého élovéka, Zivota, utrpeni a bolesti. Stejné tak i otazky spojené s konecnosti nemocnicni kaplanka a evangelicka fararka
touZi po nadéji nebo si preji spoleénou modlitbu a povzbuzeni. lidského Zivota. Nemocnice Ceské Budé&jovice proto poskytuje
duchovni pécdi, kterou vykonavaji nemocnicni kaplani.
Blizkym pacientl ktefi potiebuji povzbudit a naZerpat novou silu 0 sluzbu nemocni¢nich kaplant mizete pozadat
nebo ziskat novy pohled pfi provazeni nemocného & umirajiciho. Nabizime rozhovor, naslouchant, lidskou blizkost. prostrednictvim zdravotnického personalu
MidzZeme byt s Vami pfi hledani nové cesty a nadéje. Pacientdm, nebo na nize uvedenych kontaktech:
kteri o to projevi zajem, nabizime modlitbu ¢i jinou formu ducho-
Zdravotnikim ktefi potfebuji lidskou podporu a povzbuzent, vniho doprovéazeni podle jejich prani a nabozenského vyznani.
ktefi se citi vyerpani, skli¢eni nebo nespokojeni a hledaji Kaplani mohou téZ zprostfedkovat navstévu
smysl, motivaci a nadéji pro svoji praci. duchovnich z riznjch cirkvi. Nemocnicni e-mail: kaplan@nemcb.cz
kaplani jsou vazani mlcenlivosti. telefon: 601 308 584

https.//dominikakunzova.com
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Fypryst vice druhii Linex forte Curaprox zubni kartdcky GS Koenzym Q10
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