LUZKOVY BLOK ZARI NOVOTOU

Reditel FN Ostrava MUDr. Jifi Havrlant, MHA, muze vam, ¢tenarim Nemocnicnich listd,
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Slovo
reditele FNO

Vazené Ctenéarky, vaZeni ctenafi,

uz titulni strana naznacila, Ze nejnarocnéjsi rekon-
strukce uplynulych tficeti let je Gspé$né u konce.
Jen diky obrovskému nasazeni naich zdravotnik
a toleranci vas, pacientl, mohla probihat za plného
provozu. Vim, Ze to nebylo lehké obdobi, ale jsem
pfesvédcen, Zze v mnoha smérech vyznamné zlep-
i komfort obéma stranam. Zajimavosti o pribéhu
této naro¢né a komplikované stavby najdete na stra-
nach10a1ll.

Nebyla to ale jedina investice, kterou se podafilo
v poslednich tydnech dokondit. Kardiologicti pacien-
ti a zdravotnicky personal nepochybné oceni otevre-
ni novych arytmologickych sald, které umozni prova-
pracovistich soucasné. Pohled do mist, kde v minu-
losti byvaly Satny studentd, najdete na strané 8.

Do kategorie pozitivnich zprav pak nepochybné
patfi také informace od ekonomické naméstkyné,
ktera vas v rozhovoru na strané 32 seznami s hospo-
darenim nemocnice. DileZité je, Ze se pohybujeme
v tzv. ,Cernych Cislech®.

Rodice nebo prarodice bezesporu uklidni rozhovor
s |ékafkou z détské chirurgie nebo povidani's vrchni
sestrou Oddéleni neonatologie, ktera ziskala za svou
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dlouholetou praci ,Purpurové srdce®. O jaké ocenéni
se jedna, priblizi ¢lanek na stranach 20 a 21.

A kdyZ jsem se zastavil u tematiky spojené s détskymi
pacienty, upozornim i na ¢lanek o 1é¢bé kraniosynos-
tézy. Nase Neurochirurgicka klinika patfi v této oblas-
ti diky profesoru Lipinovi k evropskym prdkopnikim
endoskopického FeSeni této vrozené vady. Zajimavé
fotografie a ¢lanek jsme umistili na strany 4 a 5.

A musim také upozornit na dobré zpravy z ,nasi“
lékarské fakulty. Akademicky senat jednoznacné
zvolil do svého Cela na pfisti Ctyfi roky stavajiciho
dékana docenta Madara, se kterym mame velmi
dobrou a tGzkou spolupréci. Jeho plany a vize najde-
te na strané 37.

A ted uZ mi dovolte, abych vam popral pohodové
léto bez vaznych zranéni a bez komplikaci, které
mUZe zplsobit ostré letni slunce. At si ¢as prazdnin
co nejlépe uZijete.

/ /
Jifi Havrlant
reditel FN Ostrava
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Sam je v evropskych koncinach prikopnikem me-
tody, se kterou se seznamil v USA a zaved| ji nejen
u nas, ale i v sousednim Polsku a na Slovensku. Kra-
niosynost6zu fesi takzvanou endoskopickou cestou.
Po operaci nasleduje [é¢ba pomoci pfilby, ktera je
vyrobena vzdy na miru danému pacientovi. Dité ji
nosi pll roku aZ rok. Diky tomu se jeho mozek a hla-
va maji $anci vyvijet spravnym smérem. ,Rozdil mezi
velikosti hlavy novorozence a ro¢niho ditéte je troj-
ndsobny. A ted'si predstavte, Ze mozek chce riist, ale
lebka ho nepusti,“ vysvétluje profesor Radim Lipina
Uskali kraniosynostozy.

0d které doby se o této nemoci vi, diagnostikuje
se a léci se?

Vi se o ni dlouho. | v minulosti byly tvary hlavy né-
jakym zplsobem jiné a byly tak i antropologicky
popisovany. Chirurgické Feseni je vice nez sto let sta-
ré. Kraniosynostozy se bézné operovaly na zacatku
20. stoleti s lepSimi ¢i horSimi vysledky. Tvarové to
vétsinou neprinaselo kyZeny efekt, protoZe se jedna-
lo o to, Ze chirurgové tehdy vytnuli srostly Sev. Samo
0 sobé, kdyZ provedete pouze toto a neudélate nic
jiného, tak to moc nepomdZe, protoZe vznikly defekt
rychle zaroste, a to neni nasim cilem. V Sedesatych
a sedmdesatych letech se zacaly délat komplexni

Pomahame détem s predcasné
srostlymi lebecnimi svy

V Ceské republice se rocné narodi zhruba ¢tyficet déti, kterym je diagnostikovana kranio-
synostoza. Jde o pred¢asny sriist lebecnich Svii, jenz vznika v prvnich tydnech a mésicich
Zivota novorozencii. Pétadvacet let zkusSenosti s lécbou choroby omezujici riist mozku ma
prof. MUDr. Radim Lipina, Ph.D., pFednosta Neurochirurgické kliniky FNO a LF OU.

remodelacni operace, kdy se kosti z hlavy vytnuly,
poskladaly se jinak a daly se zpatky do normalniho
tvaru. Tato technika byla dlouho standardem, a i my
ji dneska u starSich déti stile provadime. V dnesni
dobé je alternativou endoskopické feseni s pfilbou.
V Cesku jsou zaleZitosti poslednich asi patncti let.
Ve svété se k [é¢bé synostdz pouZivaji nékdy od kon-
ce devadesatych let dvacatého stoleti.

D3 se onemocnéni odhalit jesté v prenatalnim
véku?

Kazda synostza ma vice typd zavaznosti. Jsou leh&i
formy, které jsou tfeba jenom kosmetickym problé-
mem a nemusely by se operovat, protoZe neovliviiuji
rozvoj mozku. Existuji ale zavaznéjsi typy, které by se
mély operovat co nejdfive. Prenatalné jsme schopni
odhalit pouze ty nejtézsi formy. Vykon ma byt prove-
den aZ po narozeni, nejdfive ve dvou a pdl aZ tfech
mésicich véku ditéte, nejpozdéji pak kolem jednoho
roku, zleZi na typu synost6zy. Prenatdlné se tedy
nemusime Uplné soustfedit na to, jestli se jiZ syn-
ostdza projevuje nebo ne. Postnatalné bychom ale
méli rozpoznat, jestli se o kraniosynostézu jedna.
Pediatry miZe byt onemocnéni ¢asto zaménovano
za takzvané polohové vady. Divodem miZe byt, Ze
kraniosynost6za neni Uplné ¢asté onemocnéni, na-

priklad jako dysplazie ky¢li nebo jina Castéjsi dia-
gndza. Tim padem se mizZe stat, Ze se Casovy limit
pro operaci promeska.

Dité se tedy narodi, projde vySetfenim u neonato-
loga, ktery potvrdi, Ze se jedna o kraniosynostézu?
V nékterych pripadech nas neonatologové kontaktuyji,
vétSinou v pripadé syndromickych typd synostdz, kdy
je predcasny srist Svi spojen jesté s dals$imi viditel-
nymi genetickymi vadami. M0Ze jit tfeba o srlst prs-
td, rozStépy a podobné. U ostatnich forem mdze byt
po narozeni patrné podezieni na kraniosynostézu. My
uZ potom zkontaktujeme rodice, at se s ditétem dosta-
vi na kontrolni vySetreni v jeho Sesti aZz osmi tydnech.
Tehdy je jiz patrné, zda se o synost6zu jedna, ¢i nikoliv.
Pokud byste tedy vykon neudélali, mozek by se
nevyvijel spravné a nerostl by?

To je dobra otazka, ale neplati to ve vech pfipadech.
Jsou typy kraniosynostdz, kdy je riist mozku ohroze-
ny, u nékterych jinych typa je vSak vliv na vyvoj moz-
ku nejasny.

Jak velky je mozek, kdyz se dité narodi?

Proporcionalné odpovida velikosti hlavicky, ale
roste velmi rychle. Rozdil mezi velikosti hlavy no-
vorozence a rocniho ditéte je trojnasobny. A ted' si
pfedstavte, Ze mozek chce rist, ale lebka ho nepusti.
A to bud ve vSech smérech, cozZ je hodné velky pro-
blém, anebo jenom v urcitém sméru, kdy to aZ tak
moc problematické byt nemusi. Vénuje se tomu
fada studii, které zjistuji, co se stane, kdyz bychom
neoperovali synostézu. Ted mluvime o téch nejjed-
nodussich formach, které nejsou spojeny se Zadnym
syndromem. Ze studii vychazi, Ze neoperované déti
mohou mit vétsi riziko poruch uceni, komunikace
a jinych probléma. Neni to ale tak, Ze by se jednalo
o néjaké vazné zhorseni mozkovych funkci a ani to
neni jednoznacné potvrzené.

Endoskopicka operace se provadi pomoci jedno-
ho nebo dvou malych Fezii. Vy jste evropskym
prikopnikem této metody, kterou jste poprvé
pouzil v roce 2012. Seznamil jste se s ni ve Spoje-
nych statech americkych, je to tak?

Bylo to v San Antoniu u profesora Jimeneze, ktery
tuto metodu celosvétové zaved|. Zacal s ni na konci
devadesatych let. V USA jsme se seznamili jak s in-
dikacemi, tak provadénim operaci. A také s nasled-
nou ortotickou lé¢bou. Endoskopicka lécba je totiz
komplexni zaleZitost. Neni to jen operacni vykon, ale
i cely nasledny postup léCby.

Je tato operace pro vas po dvanacti letech uz spi-
Se rutinni, anebo vas u toho je5té néco dokaze
piekvapit?

Jde o rutinni zaleZitost, porad ale premyslime nad
tim, jak ji provést jesté lépe. U nékterych typd synos-
téz jsme na zakladé vlastnich zkusenosti trosku zmé-
nili techniku, kterou uplatiioval profesor Jimenez.
Néco provadime stejné a néco malinko jinak. Celko-
vé to ale patfi k naprosto rutinnim a pfedvidatelnym
vykontim. Vime, jak dlouho to bude trvat a jaké mo-
hou byt komplikace. Rodi¢lim také dokazeme fict,
jak dlouha bude hospitalizace.
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Po operaci kraniosynostézy nasleduje ortoticka
lé¢ba prostiednictvim prilby. MiZete vysvétlit,
o0 co se jedna?

Pfi endoskopické |éCbé odstrafiujeme pouze srostly
Sev. Operace je pro dité daleko jednodussi a Setrnéj-
$i. Kdybychom to ale nechali tak, Sev by hodné rychle
opét srostl a tvar hlavicky by se nestacil zménit. Potfe-
bujeme proto aplikovat né&jakou vné&jsi silu, aby nam
formovala rast hlavy. To je mozné provést riznymi
zpUsoby. Ve Spojeném krélovstvi je napfiklad popu-
larni metoda pomoci pruzinek. Stejné jako my vytnou
Sev a do tohoto mista vloZi pruZinku, ktera kosti roz-
tlacuje. My se klonime k tomu, co vymyslel profesor
Jimenez. Diky pfilbé aplikujeme vlastné zevni omeze-
ni na hlavu. Nejedna se o tlak, aby si ¢tenafi nepred-
stavovali, Ze hlava je néjakym zplsobem stlacovana.
Jedna se spiSe o omezeni riistu. Pfedstavit se to da
tak, Ze mozek a hlava rostou. My to usmérriujeme tak,
aby rlst probihal spravnym smérem. Napfiklad méné
v predozadni roviné a vice v roviné bo¢ni, anebo na-
opak.

Pfilba je dnes uz krasny doplnék, protoze spolu
s protetiky je vytvarite co nejlehéi, co nejvzdus-
néjsi a kazdému ditéti na miru.

Na zakladé skenu se vytvofi virtualni obraz a my po-
tom pomoci specialniho algoritmu zjistime, jak ma
hlava za Sest nebo deset mésicli vypadat. Podle toho
se pak vytvoii helma. Zpocatku byly pfilby vyrabéné
Dneska ve vétsiné pripadd, kromé Uplnych vyjimek,
jsou 3D tisténé a také velmi hezké. V roce 2019 do-
konce dostaly Red Dot Award, tedy cenu za design.
Jsou lehoucké a okoli uz to nevnima jako néco rusi-
vého i vyjimecného.

Jak casto dité musi mit pfilbu na hlavé?

Je tfeba ji aplikovat i na noc. LéCba je kromé palho-
diny rano a pllhodiny vecer celodenni. Nosi se prak-
ticky porad. Vétsinou pul roku az rok. Délka léCby je
ale hodné individualni.

Do jakého véku operované déti kontrolujete,
abyste vidéli, Ze se jejich mozek a hlava spravné
vyvijeji?

Kontroly konéime v sedmi letech véku ditéte.

A s jakymi vysledky?

Musim fict, Ze vétsinou s velmi dobrymi. Pokud ro-
di¢e spolupracuji, tak vysledky jsou velice dobré.
Po endoskopickych operacich jsme zatim méli jen
dvé reoperace. A to z toho dlivodu, Ze v obou pfipa-
dech déti helmy nenosily.
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S 3D tiskem pred operacemi sloZitych zlomenin pracuji MUDr. Jifi Szeliga z Kliniky trazové chirurgie a ortopedie (vlevo)
a MUDr. Jan Hrubovédk z Chirurgické kliniky.

3D modely kosti pomahaji
resit slozite zlomeniny

Védéli jste, Ze existuje spojitost mezi 3D tiskem a operacemi sloZitych zlomenin? Pokud ne,

s s

wves

urcité si prectéte nasledujici Fadky. Lékari FN Ostrava si modely kosti vyrabé&ji na 3D tiskarné
a nové je pouzivaji pfed narocnymi vykony. Diky nim si nanecisto vyzkouseji spravny postup

operace a zkrati také cas straveny na sale.

Kopie zlomenin jsou velmi dileZité pro predope-
racni planovani. ,Lékar si takto miZe ukdzat repozici
Jjednotlivych dlomkd a pripravi si podle toho kovovy
materidl. Dlahu si vytvaruje podle reponované zlo-
meniny,“ komentuje prednosta Kliniky Grazové chi-
rurgie a ortopedie doc. MUDr. Pavel Dousa, CSc. FN
Ostrava neni prvni nemocnici v Cesku, kterd néco
takového pouziva: ,Zabyvd se tim tfeba Traumatolo-
gické centrum FN Brno. Zlomeniny tam modelu;ji delSi
dobu na velmi profesiondlni drovni. My s tim sice zaci-
ndme, ale kvalita je i tak vysokd.”

Ve FNO se 3D modellm kosti kromé docenta Dousi
vénuje MUDTr. Jifi Szeliga s MUDr. Tomasem Boskem
z Kliniky Urazové chirurgie a ortopedie a MUDr. Jan
Hrubov¢ak z Chirurgické kliniky. Posledné jmeno-
vany se s 3D tiskem zlomenin seznamil pfi stazi
na I. chirurgické klinice VSeobecné fakultni nemoc-
nice v Praze a 1. lékar'ské fakulty Univerzity Karlovy.
LNaucit se pracovat s 3D tiskdrnou trvalo stovky ho-
din. Z mnoZstvi informaci, které poskytuje CT vyset-
feni, musim vybrat ty, které se tykaji kosti. Jednd se
o takzvanou segmentaci. Vysegmentované hodnoty
pak z medicinského programu musim prevést do pro-

gramu, kterému rozumi 3D tiskdrna,“ uvadi MUDr. Jan
Hrubovcak.

Vybér vhodnych pripadii

Trojrozmérné modely davaji lékafim moznost na-
hlédnout dovnitf kloubni plochy, jak na sebe frag-
menty kosti nasedaji. ,CT vySetreni to totiZ iplné celé
neukdZe. S 3D modely pracujeme zhruba pllroku.
PouZili jsme je u zlomenin pdnve, kolenniho kloubu,
patni kosti, distdlniho predlokti a u nékolika pacien-
tu se zlomenou lopatkou,“ popisuje doktor Jifi Sze-
liga, ktery vybira vhodné pfipady pro modelaci. Ne
vSechny zlomeniny je totiZ vyhodné fesit timto zpG-
sobem. ,Byla by chyba si myslet, Ze 3D tisk zachrdni
vSechny problémy kostni chirurgie. Umime udélat
témér vSechno, ale otdzkou je, jestli to bude mit ten
spravny prinos. Nékdy bychom 3D tiskem pfipravu
zbytecné natahovali, neZ kdybychom to udélali bez
ného. Zabird totiz dost Casu, vysvétluje doktor Jan
Hrubov¢ak a jesté doplriuje: ,Malé kosti, mezi které
patii zapésti nebo pata, vytisknete v rozmezi od dva-
ceti minut po dvé hodiny. Ale tfeba model panve
tisknete dva dny. A to nemluvim o nékolika hodindch,
které jsou potfeba na pripravu. U nékterych typd zlo-

menin je zkrdtka zbyteéné zatéZovat se dvéma nebo
tremi dny tisknuti, kdyZ operace stejné bude bez ja-
kékoliv zmény.“

Stovky hodin prace

Obecné se da Fict, Ze 3D tisk se nejvice hodi na zlo-
meniny, u kterych je lomna linie v kloubu. ,V tako-
vém okamZziku je vyhodné, aby operatér mél model
uZ pred operaci. Aby nevychdzel z toho, jak to vypadd
na dvourozmérnych obrdzcich, ale aby si dopredu do-
kdzal poskladat ulomky, popfipadé vytvaroval dlahu.
Je to komplikovany pfistup a sloZitd je také operace.
Neni tam prostor pro chyby a uZ vibec ne na impro-
vizaci,“ fikd MUDr. Jan Hrubovcak a jesté dodava:
Je spousta véci, které miZete udélat Spatné, nevite
o nich a prijdete na né aZ v dobé, kdy se tiskdrna za-
sekne. Virtudlné nanecisto mi tisk mnohokrat vyjde,
ale Casto se to i nepodari. Metodou ,pokus omyl“ trva-
lo odhadem plilroku, neZ jsem se to naucil. A to s ak-
ceptovatelnou mirou chybovosti. Dokonalé to stdle
neni ajsou vytisky, které jdou do kose. Aktudiné je jich
ale velmi mdlo.“

Co prinese budoucnost?

I kdyZ pouzivani 3D modelli zlomenin je ve FN Ostra-
va teprve na zalatku, prednosta Kliniky trazové chi-
rurgie a ortopedie Pavel Dousa ma s nimi velké pla-
ny do budoucna. 3D tisk je totiz vyuZitelny napfiklad
i pfi vyrobé nahrad. Treba |ékafi Fakultni nemocnice
Brno spolupracuji se specializovanou firmou, ktera
tiskne titanové implantaty. Timto zplsobem nahra-
dili napfriklad poranénou hlezenni kost u muze, jenz
havaroval na motorce. ,Bylo by skvélé, kdybychom
titanové ndhrady vyrdbéli i my. Ne vSechny zlomeniny
se totiZ daji spravit. Nékteré odoperujeme, ale vime,
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Diky 3D modelim kosti si [ékari mohou sestavit
repozici jednotlivych dlomkd a pripravit si podle toho
kovovy materidl.

Ze pacienti jsou urazem velmi poskozeni. A to i kdyZ?
se ndm operaci podari zachovat néjaky priblizny tvar
kosti. V téchto pripadech je nasnadé otdzka ndhrady
titanovym implantatem,” vysvétluje na zavér doktor
JiFi Szeliga.

A

Kopie kosti jsou pro lékare duleZité v ramci pfedoperacniho pldnovani.
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MUDr. David Sipula, Ph.D., pfi vykonu na novych arytmologickych sdlech. Zendm po porodu, které maji psychické problémy, pomdhd nové ambulance.

Oddéleni psychiatricke
otevrelo novou ambulanci

Oddéleni psychiatrické FN Ostrava otevielo ambulanci pro Zeny, které maji v pritb&hu tého-
tenstvi anebo po porodu psychické problémy. Lékafr, jenz se na tuto problematiku zaméfu-

# we

je, jim poskytne odbornou pomoc, pfipadné zvazi nasazeni léCiv relativné bezpecnych pro

Mame noveé arytmosaly

Oddéleni kardiovaskularni Interni a kardiologické kliniky FN Ostrava ma dva nové zakro-
kové arytmologické saly. Technologii vestavby se je podafilo vybudovat v prostorach cen-
tralniho komplementu. Stavba samotna stala 71,6 milionu korun, zdravotnicka technika
dalSich 160,5 mil. korun.

Vznik dvou zcela novych sall nejen vyznamné zvysi udrZeni pravidelného srdecniho rytmu.“ Dale se zde
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komfort pro pacienty i zdravotniky, ale umozni také
navyseni poctu vykon(. ,Zkratime Cekaci dobu, pro-
toZe denné budeme schopni oSetfit aZ 15 pacientd,
a zérover budeme moci provddét vykony, které jsou
Casové ndroc¢néjsi,“ popisuje prednosti nové vznik-
lého pracovisté MUDr. Marian Branny, Ph.D., primar
Oddéleni kardiovaskularniho uvedené Kliniky. A vy-
jmenovava vykony, které se zde budou provadét:
LBude to tradicni ablacni lécba arytmii pomoci radio-
frekvencni energie, ale nové hlavné ablace pulsnim
polem, coZ je metoda rychlejsi a Gcinnéjsi, co se tyce

S |

budou provadét implantace béznych kardiostimu-
lator( pacientlm, ktefi maji pfili§ pomaly srdecni
rytmus, a specialnich kardiostimulator( pro pacien-
ty se srdecni slabosti. Provadét se zde budou i im-
plantace defibrilatord lidem ohrozenym zhoubnymi
arytmiemi a nahlou smrti.

Tym novych arytmosall tvofi pét 1ékafl a osm se-
ster. ,VSechny maji specializaci pro tuto prdci. S pa-
cientem budou od jeho priichodu filtrem pres pripra-
vu pred vykonem, véetné asistence, a minimdlné 2
hodiny po ném. Logistiku objedndvani, edukaci a péci
o0 pacienta po vykonu bude provddét sestra , koordi-
ndtorka‘,“ pfipomina Mgr. Ludmila Klemsova, Ph.D.,
vrchni sestra Oddéleni kardiovaskularniho.

LKardiovaskuldrni oddéleni ziskalo vybudovdnim no-
vych sdli pracovisté odpovidajici vysokému standar-
du vykond, které nasi kardiologové provadeji rekl
u prileZitosti slavnostniho otevieni arytmosall redi-
tel FN Ostrava MUDr. Jifi Havrlant, MHA. Stavba byla
financovana z prostredk( Evropského fondu pro re-
gionalni rozvoj. ,Angiograficky komplet je v tom nej-
vy$sim standardu, ktery je aktudlné na trhu k dispo-
zici,“ doplnil RNDr. Miroslav Plonka, Ph.D., ndméstek

feditele pro centralni nakup.

plod. K odhaleni zhorSeného psychického stavu napomiiZe i dotaznik, ktery je k dispozici
na Oddéleni Sestinedéli Gynekologicko-porodnické kliniky FN Ostrava a LF OU a ve vybra-

nych gynekologickych ambulancich.

Pfirozené zmény v organismu téhotné Zeny mo-
¢ena, dusevni onemocnéni. Pfispét k nim ale muze
také stres, ktery v tomto Zivotnim obdobi neni vy-
jimkou. Nejcastéjsimi problémy jsou v soucasné
dobé $patné rodinné vztahy, vztah s partnerem,
ekonomicka situace a v neposledni fadé socialni
sité. ,Najdou tam mnoZstvi védecky nepodloZenych
doporuceni, kterd mohou vést k nahromadéni stre-
su z toho, Ze je nesplriuji. Pacientky prijimame uz
od 1. trimestru se snahou jejich dusevni stav stabi-
lizovat nejen pomoci [ékd, ale také psychoterapii,“
pfiblizuje dGvody vzniku ambulance, které jsou
v zapadnich zemich naprosto bézné, MUDr. David
Skrda z Oddé&leni psychiatrického FN Ostrava. Této
problematice se intenzivné vénuje a vysvétluje,
pro¢ je nutné se psychickym stavem téhotnych
Zen vazné zabyvat. ,Pro optimdlni rozvoj nervové
soustavy plodu je potfebné malé mnoZstvi streso-
vého hormonu kortizolu. Ten se dostdva z téla mat-
ky pres placentu, kterd jej redukuje na potfebnou

uroveri. KdyZ ale Zena zaZiva stres, dochdzi k jeho
patologickému zvyseni a ovlivnéni rozvoje centrdlni
nervové soustavy, vedouci k problémim s regulaci
emoci v dospivani.“

Ambulance je uréena ale i Zenam po porodu. Zachy-
tit vcas rozvijejici se zhorSeni psychického stavu,
nejCastéji poporodni deprese, pomaha projekt Na-
rodniho Ustavu dusevniho zdravi (NUDZ), do kterého
se zapojila i FN Ostrava. ,Vnimdme ndrdst Zen, které
prichdzeji s psychickou zatéZi uZ k porodu, takZe tato
pomoc je urcité velice potfebnd. KaZdé mamince na-
bidneme moZnost vyplnit elektronicky kratky dotaz-
nik,“Fika Bc. Eva Skiepkova, stani¢ni sestra Oddéleni
Sestinedéli Gynekologicko-porodnické kliniky FNO
aLF OU. Vedouci lékar porodnich salii MUDr. Richard
Spacdek, Ph.D., doplfiuje, co se se ziskanymi odpo-
védmi déje dale: ,Dotaznik naznaci, zda u pacientky
hrozi riziko poporodni deprese a NUDZ ji nabidne dal-
SimozZné podpiirné sluZby socidlnich organizaci. Amy
moZnost psychoterapeutické Ci psychiatrické péce
v nasi nemocnici.”
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Rekonstrukce Pavilonu L FN Ostrava skoncila v prvni poloviné Cervna.
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Luzkovy blok je opraven

Celkem 483 milionii korun. Tolik souhrnné stala rekonstrukce Pavilonu L FN Ostrava - tak-
zvaného LGzkového bloku. Skoncila zacatkem Cervna letosniho roku a mohutny objekt ma
diky tomu novou vzduchotechniku, zafivé bilou fasadu, zateplenou stfechu anebo vyméné-
na okna. Stavbé byly priznany dotace ze Statniho fondu Zivotniho prostiedi.

LdZkovy blok ma 12 nadzemnich a dvé podzemni
podlazZi a se 46 metry od terénu patii k nejvyssim
budovam nemocnic¢niho arealu. Otevien byl v roce
1994 a po 30 letech uZ neodpovidal pozadavkim
na ekonomicky a Usporny provoz. Hlavnim cilem re-
konstrukce tedy bylo sniZit energetickou naroc¢nost.
Byla proto zateplena obdlka celé budovy, stfecha
a doslo také na vyménu vice nez 500 oken.

Nejvétsim zasahem do podoby Lizkového bloku
bylo odstranéni 340 balkond, které se nachaze-
ly ve Spatném technickém stavu a jejich oprava by
znamenala zna¢né naklady. Kazdy z nich vaZil okolo
CtyF tun a k odfezani se pouZivaly specialni kotouce.
Volny prostor po balkonech byl osdzen takzvanymi
slunolamy. Jedna se o konstrukce z lamel, které po-
mohou tomu, aby se nepfehfivala fasdda a aby byla
zastinéna okna.

Rekonstrukce exteriéru budovy zacala v fijnu 2022
a na starosti ji mélo sdruZeni firem OHLA 7S a. s.
a BDStav MORAVA s.r.0. V Unoru nasledujiciho roku
pak firma Metrostav DIZ s.r.o. zahdjila prace také
v interiéru. Instalovana tam tfeba byla kompletné
nova technologie vzduchotechniky, ktera pacientim

vavs

bihajici vné i vevnitf Llzkového bloku byla logistika
stéhovani jednotlivych pracovist. Pracovalo se totiz
za provozu a v jednom Case mohla byt uzaviena
maximalné tretina tii pater. VSem zaméstnancim
a pacientim dékujeme za trpélivost a pevné nervy.
Vysledek nejen z vizualniho, ale i funkéniho hledis-
ka rozhodné stoji za to. ,V&fim, Ze se ndm podafrilo
vylepsit podminky uZivatelim. NejsloZitéjsi bylo vse
zkoordinovat, a navic skloubit s provozem. Presuny
oddéleni, pacientd, persondlu, odstdvky zarizeni, do-
prava materiald atd. Chtél bych moc podékovat vsem
zainteresovanym za spoluprdci, hlavné pak zdra-
votnikim za soucinnost a trpélivost. Doufam, Ze jim
vSechna vylepseni vynahradi prestdlou nepohodu,”
uvadi ndméstek Feditele FNO pro techniku a provoz
Ing. Marek Vesely.

Pavilon L - LiZkovy blok FNO
Rok otevreni: 1994
Vyska: 46 metri od terénu

Rozmeér: 56 x 44 metrd
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Rekonstrukce ve fotografii

o v v

R

Pocet pater: 12 nadzemnich a 2 podzemni pod-
lazi (néktera jsou technicka - napfiklad 2. PP
anebo 10. NP)

(r- , i oSetfujicimu personalu zajistuje tepelny komfort
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Fmga\g%kll& béhem celého roku. Systém navic privadi Cerstvy
vzduch a chlazeni prakticky do celého objektu.
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XXXIV. CELOSTATNI
PRACOVNI KONFERENCE -t
LABORANTU A SESTER SYSMexX

F J . FRESENIUS
® L ] l & .l.)'] KABI

oy “Femma

21.-23. 4, 2024 ® fo‘ LY

GRIFOLS META A

VIR werfen

SABIOPY 2
s SANOPHARM C

MUDr. Jaromir Gumulec, zdstupce prednosty Kliniky hematoonkologie FN Ostrava a LF OU Pracovni konference laboranti a sester se zicastnilo vice neZ 320 odbornikd.

spolecné s vrchni sestrou stejné kliniky Mgr. Katefinou Hasovou, MBA, na Pafizkovych dnech.

Jubilejni XXX. Parizkovy dny Kongres laborantu a sester
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Fakultni nemocnice Ostrava se i letos spolupodi-
lela na organizaci nejvétsiho tuzemského setkani
odbornik{ z oblasti poruch krevniho srazeni, které
nesou nazev Pafizkovy dny. Vysledkem jubilejniho
XXX. ro¢niku je, stejné jako v uplynulych letech, tvor-
ba a publikovani doporucenych lécebnych postup.
Jedno ze stéZejnich témat bylo tentokrat zaméreno

na prevenci trombédzy u téhotnych a Zen v Sestinedé-
li. A velmi diskutovana byla rovnéz péce o lidi, ktefi
potfebuji operacni vykon, a pfitom uzivaji léky proti
srazlivosti krve. | letos byla soulasti Pafizkovych dni
sesterska sekce a jiz 5. ro¢nik konference zamérené
na paliativni pé¢i. Uplné poprvé zde méli svij samo-
statny blok lékafi do 35 let.

Nasi lekari poradali Il. Moravskoslezské perinatologicke dny

Lékari Perinatologického centra FN Ostrava pfipravili pro kolegy
z nemocnic z obord gynekologie, pediatrie a neonatologie dvou-
denni odbornou konferenci Moravskoslezské perinatologické
dny. Kromé& prednasek prednich ¢eskych specialist(i z této oblas-
ti spole¢né diskutovali o vyvoji perinatologické péce v kraji. Tedy
o obdobi, které se tyka druhé poloviny téhotenstvi a prvnich dni
po porodu. Na snimku dvojice hlavnich organizator( - vedouci
[ékaf Porodnich salli MUDr. Richard Spacek, Ph.D,. a primarka
Oddéleni neonatologie MUDr. Hana Wiedermannova, Ph.D.

Jak spravné mluvit s rodinami potencialnich darct organu?

Transplantani centrum FN Ostrava usporadalo
pro lékafe z nemocnic v Moravskoslezském kraji
workshop, jak komunikovat s pfibuznymi pacient(,
ktefi jsou potencidlnimi darci organt. Celodenni
program pfipravily lékarky z Kliniky anesteziologie,
resuscitace a intenzivni mediciny FNO a LF OU (KA-
RIM), které jsou soucasti konziliarniho tymu paliativ-
ni péle. Program byl sloZen z odbornych prednasek,
osobnich zkuSenosti lékari, ale také z praktickych
nacvika situaci, do kterych se [ékafi dostavaji.

Laboranti a sestry FNO byli poprvé v historii organi-
zatory celostatni pracovni konference svého oboru.
Mistem v poradi jiz XXXIV. setkani se totiZ tentokrat
stala Ostrava, kterd hostila vice neZ 320 odbornika.
Dvoudenni odborny program byl rozdélen do Sesti
tematickych blokU. Organizace konference v Clarion
Congress Hotelu Ostrava se ujaly laborantky a sestry
z 0ddéleni klinické hematologie Ustavu laboratorni

mediciny a z Krevniho centra. Dvoudenni odborny
program zahrnoval prednasky z oblasti transfuzni
mediciny a hematologie v podani [ékaf{, sester, la-
borant a jinych odbornych pracovniki ze zdravot-
nickych zafizeni napfi¢ Ceskou republikou. Zastupci
poradatelské nemocnice zafadili do programu také
radu kazuistik nebo informace z oblasti transplan-
ta¢ni mediciny.

Workshop pripomnél 30 let operaci slznych cest

;f!- ]

Osm desitek odbornikil z Ceska a Némecka pfija-
lo pozvani na dvoudenni workshop Kliniky ORL
a chirurgie hlavy a krku FNO a LF OU. V jeho prU-

béhu mohli Gcastnici sledovat v pfimém prenosu
z operacnich sald také 14 vykon( v oblasti nosu,
vedlejSich nosnich dutin a slznych cest. V posledné
jmenované problematice patfi FN Ostrava k nejvy-
znamnéj$im evropskym pracovistim. Pfednosta po-
fadajici kliniky prof. MUDr. Pavel Kominek, Ph.D., se
ji zaCal vénovat presné pred 30 lety. ,Za tu dobu jsme
odoperovali okolo Ctyr tisic déti a tfi tisic dospélych.
Operacemi slznych cest se takto koncentrované neza-
byvd Zddné jiné pracovisté ve stredni Evropé“ uvadi
profesor Pavel Kominek.

FNO organizovala prvni konferenci détskych sester

Historicky prvni konference détskych sester, kterou
spoluporadala FN Ostrava se Stfedni zdravotnickou
a Vys8i odbornou $kolou zdravotnickou v Ostravé,
nabidla celkem 15 odbornych pfednasek. Viech 150
mist v konferen&nim séle Vystavisté Cernd louka Os-
trava bylo zaplnénych. Pfednasky byly rozdéleny
do nékolika tematickych blokd. Mezi prvnimi vystou-
pil pfednosta Kliniky détského |ékafstvi FN Ostrava
aLF OU doc. MUDr. Jan Pavli¢ek, Ph.D., MHA (na snim-
ku), ktery se zaméf¥il na Zivot ditéte se srde¢ni vadou.
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Letem svetem z FNO
e W

Takeé letos jsme se zapojili do Svétoveho dne hlasu

Foniatrickd ambulance Kliniky ORL a chirurgie hlavy
akrku FNO a LF OU také v letodnim roce podpofrila Své-
tovy den hlasu. V rdmci preventivni akce byla oteviena
lidem, ktefi maji hlasové problémy. Lékarka je odborné
vySetfila pomoci flexibilniho videolaryngoskopu a stro-
boskopu a také poradila, jak provadét hlasovou hygie-
nu. Moravskoslezsky kraj patfi k oblastem s vysokym
vyskytem zhoubnych nddorovych onemocnéni v ob-
lasti hlavy a krku. ,J proto chceme upozornit, aby lidé ne-
podceriovali varovné signdly, mezi které patii napriklad

chrapot trvajici déle neZ tfi tydny. MiZe se totiZ jednat
o pfiznak nddorového onemocnéni hlasivek,”“ upozornil
prednosta uvedené kliniky prof. MUDr. Pavel Kominek,
Ph.D., MBA. Foniatri¢ka MUDr. Radana Walderova, kte-
ra vySetfeni provadéla, pribliZila, jak preventivni akce
dopadla: ,Vysetfili jsme celkem 20 lidi. U dvou jsme po-
tvrdili nedomykavost hlasivek, u dalSich dvou zvySené
napéti, A pét zdjemct o prevenci mélo zanétlivé zmény
zplisobené mimojicnovym refluxem. Podezieni na nddo-
rové onemocnéni jsme neodhalili u nikoho.

Prestizni akreditace pro Centrum srdecniho selhani

Centrum srde¢niho selhani FN
Ostrava obdrZzelo na Svétovém
kongresu srdec¢niho selhani v por-
tugalském Lisabonu prestizni akre-
ditaci Evropské kardiologické spo-
le¢nosti (ESC). Jedna se o vysledek
nékolikaletého  dsili, vyzkumu
a zavazku k poskytovani excelentni

akreditace je udélovana pouze vy-
branym $pickovym centrdm v Ev-
ropé&, poskytujicim vysoce kvalitni
péci pacientdm trpicim srdeénim
selhanim. Jeji ziskani je diikazem
neustalého Usili o inovaci v oblas-
ti kardiologické péce i medicin-
ského vyzkumu. Ocenéni prevzali

péce. Vedle diagnostiky a lé¢by pa-
cientl se centrum aktivné zapojuje
do narodnich a mezinarodnich kli-

nickych studii, a podili se na spo-
lupraci s ostatnimi centry v oblasti
védy a vyzkumu. Tato vyznamna

dva zastupci centra - MUDr. Jozef
Dodulik (na snimku druhy zprava)
a MUDr. Marie Lazarova, Ph.D.

Kognitivni centrum otevira noveé vzdélavaci seminare

Tym Kognitivniho centra Neurologické kliniky FN Os-
trava a LF OU pfipravil vzdélavaci seminare pro ,ne-
formalné pecujici“. Tedy pro ty, ktefi se v.domacim
prostiedi staraji o své blizké v dlouhodobé nepfiz-
nivém zdravotnim stavu. Jedna se napfiklad o pa-
cienty po cévnich mozkovych pfihodach, vaznych
Urazech a také pacienty s pocinajicim neurodegene-
rativnim onemocnénim. Prvni z bezplatnych deva-
desatiminutovych seminaf probéhl koncem dub-
na. Konat se budou zatim jednou mési¢né, zajemci
o Uast v kurzu se ale musi pfihlasit predem. A to bud

telefonicky na Cisle: 597 373 084, nebo na e-mailové
adrese: kognitivnirehabilitace@fno.cz.
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Onkologove se zii€astnili svétoveho kongresu v New Yorku

Prednosta Kliniky onkologické FN Ostrava a LF OU
doc. MUDr. Ing. Jakub Cvek, Ph.D., MBA, (na snimku
vlevo) byl jedinym Cechem, ktery hovofil na nejvét-
$im svétovém kongresu v New Yorku, zaméreném
na presnou radioterapii. Jeho dvé prednasky pojed-
navaly o lé¢bé srdecni komorové arytmie a nadord
plic. V posterové sekci prezentoval vysledky vyzku-
mu ostravského pracovisté Ing. Lukas Knybel, Ph.D.,
(na snimku vpravo), klinicky inZenyr robotického
ozarovaCe CyberKnife. Tématem celosvétové konfe-
rence byla personalizovana radioterapeuticka lé¢ba.
Tedy lé¢ba nastavend kazdému onkologickému pa-
cientovi na miru.

Pripojili jsme se k dalSimu ro¢niku Stanu proti melanomu

S obrovskym zajmem vefejnosti se setkala tradicni
preventivni akce s ndzvem Stan proti melanomu.
Lékafi KoZniho oddé&leni FN Ostrava vysetfili v provi-
zorné vybudovanych ambulancich v Avion Shopping
Parku celkem 622 osob vSech vékovych kategorii.
Odhalili Sest podezfeni na melanom, 21 ostatnich
koznich nador( a 18 rizikovych znamének. To je
o deset vice nezZ loni. Ve srovnani s minulymi roéni-
ky vyrazné vzrostl zdjem o vySetfeni mezi mladymi
lidmi.

Kurzistky se ucily oSetrovat poporodniho poranéni

7

Lékarky Gynekologicko-porodnické kliniky FN Os-
trava a LF OU pripravily pro své kolegyné, porodni
asistentky, kurz oSetfeni poporodniho poranéni.
I kdyZ maji tyto zdravotnice kompetenci leh¢i pora-
néni o3etfit samy, techniku $iti poporodni rany se
v pribéhu studia na vysoké i vy3si odborné 3kole
neucily. Kurz, ktery probihal v prostorach cviéné
nemocnice Lékarské fakulty Ostravské univerzity,
absolvovalo prvnich deset zijemkyri pod vedenim
stanicni lékarky Oddéleni Sestinedéli MUDr. Jitky
Horakové: ,Kolegynim se snazime vysvétlit cely me-
chanismus oSetreni, co je potieba hlidat, kontrolovat,
a jakym zpusobem pripadné poranéni adekvdtné
osetfit tak, aby Zeny byly dobre zhojeny a nemély
do budoucna Zédné potize.

O Tyden prevence détskych arazu byl velky zajem

Akce Tyden prevence détskych Graz(, ktera se usku-
tecnila v Avion Shopping Parku, méla skvélou ode-
zvu jak u déti, tak i u rodi¢l a verfejnosti. Sestricky
z Centra détské traumatologie a chirurgie FN Ostra-
va proménily jednu z prodejnich kéji v nemocniéni
pokoj a déti si tak mohly vyzkouset napfiklad ranni
vizitu a zahrat si na pana doktora. Mohly si zméfit
tlak, saturaci, poslechnout srdce a rozhodnout si
o postupu péce. Lakadlem byli také canisterapeutic-
ti psi, ktefi na oddéleni pravidelné dochazeji. Tyden
prevence navstivilo zhruba 800 déti, z toho v ramci
vyucovani zakladnich $kol 370 Zakd.
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Tym zdravotnik( v osetfovné v Ostrava aréné s maskoty turnaje - Bobem a Bobkem. Foto: LOC WM2024IIHF Ostrava

Cesti hokejisté ovladli nedavny svétovy Sampionat, jenz se uskutecnil v Praze a Ostravé.
Jeho soucasti byli i zdravotnici FNO. Starali se o provoz oSetfovny, ktera se nachazela v Os-
trava aréné, kde se hrala zakladni skupina B. V jejich péci nekoncili jen Spickovi hokejisté,

ale i poradatelé.

Dvacet metr(. Takova vzdalenost délila oSetfovnu
a ledovou plochu stadionu. Uvnitf specialné upra-
vené mistnosti béZela televize s pfimymi pfenosy
z utkani. Obraz byl témé&F nezpoZzdény, takze pokud
doslo ke zranéni, lékafi a sestry se okamzité uvedli
do pohotovosti a béhem tfi minut byli schopni pfi-
jmout pacienta. ,V priméru jsme oSetfili pét lidi den-
né. Bylo to ale hodné ndrazové. Nékdy jsme pét lidi
museli oSetrovat v pribéhu pulhodiny. KdyzZ se zranil
hrd¢, tak nastal skutecny Srumec a na oSetfovné to
zacalo ,litat}“ popisoval MUDr. Jifi Demel z Kliniky
Urazové chirurgie a ortopedie FNO, jenZ se staral
o0 organizaci zdravotni péce v ostravské ¢asti turnaje.

0 C-rameno byl velky zajem

FNO oSetfovnu v Ostrava aréné vybavila nékolika
pfistroji. Nechybél tam tfeba pocitac se vzdalenym
pfistupem do nemocni¢niho informaéniho systé-
mu, aby ékafi mohli zadavat zZadanky a pozorovat
a hodnotit nalezy. DlleZitou soucasti byl vysetfovaci
stdl pro radiologického asistenta, resuscitacni stolek
a C-rameno, o které byl mezi tymovymi lékafi velky
zadjem. DokaZe totiZ vySetfit stabilitu zapésti, ruky
i kolena. Zdravotnici FNO v multifunkéni hale neda-
leko stadionu zfidili i zalozni ambulanci, kde bylo
stomatochirurgické kreslo pro o3etfeni zubnich zra-
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néni a poranéni v dutiné Ustni. Kromé toho zde byl
k dispozici také ultrasonograf a mala laborator. ,Nej-
vice se pouZivala ke stanoveni CRP. A to pro rozliseni,
zda se jednd o virovou nebo bakteridini infekci, coZ je
dilezZité pro indikaci antibiotik. Diky tomu jsme s ode-
branymi vzorky nemuseli jezdit do nemocnice, a to
byla velké vyhoda,“ komentoval MUDr. Jifi Demel,
ktery mimo jiné i kontroloval jidelni¢ky a hygienu
v hotelich, kde hraci bydleli, a také jestli se vyskytla
infekéni nemoc.

V pohotovosti béhem tii minut

O3etfovna FNO se musela fidit standardy a doporu-
¢enimi Mezinarodni hokejové federace IIHF. Pokud

probihaly tréninky a zaroven se hrély zapasy, o pro-
voz se staralo celkem 11 lidi. A to proto, kdyby doslo
napfiklad ke dvéma uraziim soucasné. ,K dispozici
byli lékari pro chirurgické obory a pak pro obory in-
terni a urgentni. Ddle pak lékar, ktery byl schopen
udélat ultrazvuk a popsat rentgen, radiologicky asi-
stent a samoziejmé jsme méli i sestricku,“ vyjmeno-
vaval MUDr. Ondfej Mérka z Kliniky Urazové chirurgie
a ortopedie, ktery koordinoval ¢innosti zdravotnikd
na oSetfovné. Pro potfeby Sampionatu museli byt
doktofi permanentné dostupni. ,J v noci se na nds
obraceli tymovi lékari s poZadavky na doddni Iékd.
Doporucovali jsme jim postup léCby a v nékterych
pfipadech zafizovali i pfepravu pacientd do fakultni
nemocnice. A to treba kviili vySetfeni magnetickou
rezonanci anebo CT,“ posunul se déle ve vypravéni
o dehydrataci jednoho z hracd tymu, ktery byl oprav-
du hodné vytiZzeny v jednom z utkani. BEhem zdpasu
jsem pozoroval, Ze bude potiebovat néjakou péci. Ty-
movy lékar mél za to, Ze to zvlddne vSechno sém, ale
bohuZel to tak nakonec nebylo. Se zdachrannou sluz-
bou jsme potom v noci museli fesit transport z hotelu
do nemocnice na rehydrataci pomoci infuze.”

LékaFi pomahali i dobrovolnikiim

Zdravotnicky personal FN Ostrava byl k ruce tymo-
vym lékafam, ktefi méli rozhodujici slovo a zodpo-
védnost leZela na jejich bedrech. ,Pred vSemi tajili,
co presné chtéji [éCit, aby se ven nedostala informace
o tom, &im jejich svérenec trpél,“ pokracoval zkuseny
doktor Jifi Demel a jednim dechem dodal: ,Resili
jsme zlomeniny a povétSinou ne tak zdvazné zdravot-
ni problémy.“ Vesmés se jednalo o odlozitelné zalezi-
tosti. DilezZitou pracovni nplni bylo také o3etfovani
pofadatel(. V ndro¢ném pracovnim zatiZzeni néktefi
potfebovali pomoct. ,Byli to zejména dobrovolnici,
kteriv Ostravé odvedli vybornou prdci. Starali se o lidi
ve fanzéné, doplriovali potraviny, délali cateringové
sluzby, coz je velky zaprah. Pro né jsme méli priprave-
ny i infuze pro dehydrataci. Nékteri totiZ byli vysileni
a potfebovali infuzi s hoi¢ikem. Prevazovali jsme také
otlaky a puchyre. Takové véci, které jsou dennim chle-
bem téchto akci. Jsem rdd, Ze kvili tomu nemuseli
Jjezdit do nemocnice a mohli jsme je oSetfit na misté.“

PFetiZeni organismu? Nic vyjimeéného

MUDr. Jifi Demel ma s hokejem velké zkuSenosti.
Pétadvacet let se pohybuje v ostravském hokejovém
a lékarském prostredi. Jeho syn Patrik dokonce hra-
je extraligu za Vitkovice. Pravé proto se ho organi-

Lékari Kliniky urazové chirurgie a ortopedie.
MUDr. Jifi Demel, Ph.D., (vlevo) se staral

o organizaci zdravotni péce v ostravské Casti
turnaje a MUDr. Ondrej Mérka koordinoval Cinnosti
zdravotnikii na oSetrovné.

zatofi rozhodli oslovit, aby fidil zdravotnickou péci
v Ostrava aréné. V podobné roli byl i v roce 2015, kdy
Cesko také pofadalo svétovy Sampionat v lednim
hokeji. | tehdy pomahal nejlepS$im hraélim plane-
ty. ,V kvétnu, kdy se mistrovstvi kond, maji hokejisté
po ndrocnych sezondch ve svych klubech v Evropé
nebo NHL. Neni tak nic vyjimecného, Ze u nékterych
muZe dojit k pretizeni organismu. Ze Sampiondtu pred
deviti lety si Uplné Zivé vybavuji, jak to potkalo finské-
ho famézniho gélmana Pekku Rinneho, ktery v Ame-
rice hrdl za Nashville. V zépase proti Svycarim kvili
tomu nebyl schopen dojit na oSetfovnu. Lékar Find
vyuZil naseho zdzemi a infuze se podala tam. Pozdéji
normdlné nastoupil a reprezentoval. Tehdy jsem byl
primo u toho, asistoval finskému Iékafi a psal Zadost
o terapeutickou vyjimku,“ vzpominal.

Velké diky za spolupraci

Podle Jifiho Demela velky dik patfi také vedeni ne-
mochnice. Pro zfizeni o$etfovny bylo tfeba splnit fadu
krokd, a to mnohdy s velkym ¢asovym predstihem.
Napadlo mé, Ze bychom to jako nemocnice vzali
na sebe. At neni problém s pojisténim zaméstnancd,
zapdjcovanim pristrojd, jejich transportem a podob-
né. Inspiroval jsem se v Krevnim centru v Avion Shop-
ping Parku a v Ockovacim centru na Cerné louce,” li¢i
dlouholety lékaF Kliniky Grazové chirurgie a ortope-
die. Zavérem pak dodava: ,Presvédcil jsem se o tom,
Ze na Domové sester pracuje tym fantastickych lidi,
kteri by za nemocnici dychali. Obrovsky si toho vazim.
I diky nim mohla byt nemocnice souldsti tak velké
akce, jakou je hokejové mistrovstvi svéta.“

Mistrovstvi svéta v hokeji v Ostravé

Misto: Ostrava aréna

Pocet zapasii: 30

Zakladni skupina B, ucastnici: Svédsko, USA,
Slovensko, Kazachstan, Némecko, Polsko, Lo-
tyssko, Francie

Nejvétsi hvézdy ostravské skupiny: Brady
Tkachuk (USA, klub: Ottawa, NHL), Erik Karl-
sson (Svédsko, klub: Pittsburgh, NHL), Victor
Hedman (Svédsko, klub: Tampa Bay, NHL), To-
mas Tatar (Slovensko, klub: Seattle, NHL)



Vedouci lékarka Centra détské traumatologie a chirurgie pfi Chirurgické klinice FNO a LF OU MUDr. Ivana Slivovd, Ph.D.

Zhruba 120. Tolik registrovanych détskych chirurgii aktualné pracuje v Ceské republice.
Mezi né patFi i MUDFr. lvana Slivova, Ph.D., ktera jako vedouci lékaFka stoji v Cele Centra dét-
ské traumatologie a chirurgie p¥i Chirurgické klinice FNO a LF OU. Ve svém oboru ma mnoho
zkusSenosti - za sebou ma vice nez dvacetiletou praxi.

Rady jejich kolegt ale fidnou. A to hlavné& proto, Ze
starnou. Nastupci se pritom hledaji velmi tézko. ,Lé-
kari odchdzeji do dichodu a nahrazuji je mladsi. Téch
je ale stdle méné a méné. Obecné mladi lékari nechté-
ji délat chirurgii a z té détské maji strach. Je prece je-
nom velky rozdil, pokud pracujete s dospélym, ktery
VGZi 60 a vice kilo, anebo s ditétem, kde vaha za&ind
tfeba na 400 gramech. Jednd se o obrovské spektrum
vykond a je to hodné specificky obor. Pokud dneska
chce nékdo délat chirurgii, tak jde hlavné o ,velkou‘
chirurgii u dospélych pacientd,“ popisuje Ilvana Sli-
VOVa.

Ve FNO nejste jediny détsky chirurg. Jak je to
na jinych pracovistich? Pfevladaji Zeny anebo
muzi?

Zendm je détska chirurgie asi bliZ&i, pfece jenom
Zena - matka - déti, je tam vrelejsi emocni vztah. | tak
ale stale v chirurgii véetné té détské prevazuji muzi.

V péi mate pred¢asné narozené déti a pak i ty
starsi. V den, kdy dovrsi devatenact let véku, se
predavaji lékarim pro dospélé. Ja osobné si ne-
umim predstavit operovat Sestisetgramové dité.
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PécCe o takové ,miniaturni dit&“ se lisi jak v moZnosti
vyuZiti nastroja, pfistrojd, tak v pfistupu k anestezii.

Samotna zakladni péce je Gplné jind a Gplné jiny
musi byt i operacni pfistup. Organy u takto malych
déti jsou opravdu malinké a vykony je nutné tomu
prizpUsobit. NemGzZeme si dovolit to co u dospélych.
Dité, kdyz se predcasné narodi, je casto v inku-
batoru.

Je to tak. Dorazi v ném i k ndm na operacni sal, kde
musime takovému ditéti pfizplsobit vse. Mdme na-
priklad specialni zahfivaci podlozku, kterd ma zajis-
tit stalou teplotu kolem ditéte po vytaZeni z inkuba-
toru. | na séle je tfeba vice zatopit, aby bylo tepleji,
ale tim to celé teprve zacina. Je to takovy adrenali-
novy sport pro viechny na opera¢nim séle.

Co détsky chirurg miiZe operovat v téle pfedcas-
né narozeného miminka?

Jednak to mohou byt vrozené vyvojové vady, které
se snaZime chirurgicky upravit. Radime sem vrozené
vady jicnu, koneéniku, dvanactniku nebo stfev. Dale
sem patfi vrozené vady bfisni stény jako omfalokéla
Ci gastroschiza. To je jedna ast nasi prace, druhou
Cast pak tvofi chirurgické komplikace u jinak zdra-
vych, ale pfed¢asné narozenych déti. Ty jsou velmi
malé a nejCastéji trpi takzvanou nekrotizujici entero-
kolitidou, coZ znamena, Ze maji tézké zanétlivé po-

stizeni stfeva, pfi jehoZ zavazném pribéhu musime
chirurgicky zasdhnout.

Operacni vykon je tedy nutné provést primo
na stievé?

Chirurgicky fesime jen ty opravdu tézké zanéty, kte-
ré zni¢i celou sténu tenkého stfeva a vedou k jeho
prodéravéni. Tuto prodéravénou Cast je potfeba od-
stranit, jelikoZ by se obsah stfev dostaval do dutiny
bfisni a vznikla by sepse, lidové otrava krve. U tako-
vych déti zpravidla ani nem(iZeme stfevo po resekci
takto téZce postizeného Useku znovu spojit, protoze
hrozi vysoké riziko nezhojeni a dalSich komplikaci.
Tady musime délat umély vyvod stfeva - stomii.
Kdyz se déti vyléci, stabilizuji a prospivaji, tak teprve
pak obnovujeme kontinuitu streva.

Je stomie mezi détmi a jejich rodici stale velky
strasak?

Neni, vétsinou je to totiZ jenom prechodna zalezitost
a rodice to védi. Ani resekce stfeva neni tak velky
stra$ak: my totiZz vime, Ze stfevo nam dale poroste
stejné jako celé dité. Kdyz se narodi novorozenec,
ma 120 centimetr( tenkého stfeva. Dospély ¢lovék
ma Ctyfi az Sest metr(. JestliZze u novorozence od-
stranime i pomé&rné vétsi ¢ast stfeva, nemusi to mit
Zadné fatalni nebo trvalé nasledky. Politame s tim
a je-li to potfeba, mizeme si dovolit i rozsahlejsi
operacni vykon nez u dospélych, o kterych vime, Ze
jim stfevo uz nikdy nedoroste. Ale samoziejmé plati,
Ze ¢im vice stfeva lze ponechat, tim épe.

Je pravda, Ze musite FeSit i Zaludecni vredy
u malych déti?

Je tomu tak. Operace viedové choroby u déti jsou
raritni a porad je jich naStésti malo ve srovnani
s dospélou populaci. Lécba probiha nejcastéji kon-
zervativné: déti jsou v péci gastroenterologa, dosta-
vaji potfebné léky a chirurga potiebuiji jen pfi velmi
zfidkavych komplikacich viedové choroby. Dfive se
o tom tolik nemluvilo, ale déti jsou v dnesni dobé
pod obrovskym stresem, coZ se samoziejmé u nich
muZze promitat do vyssiho vyskytu tohoto onemoc-
néni, a jsou bohuZel déti, které maji Zaludecni viedy
uz tfeba ve Ctyrech letech.

A v mlad$im Skolnim véku FeSite nejcastéji od-
stranéni slepych strev?

Nejvice v tom véku operujeme vrozené tfiselné kyly,
a to planované. Dale provadime rizné mensi urolo-
gické vykony - stahovani a fixace nesestouplych var-
lat, chirurgické Feseni ziZené predkozky a podobné.
Zminit musim i pupeéni kyly, ale velkou ¢ast pacien-
td tvofi praveé ti s akutnim zanétem slepého streva.
To je vSak akutni vykon.

Jak je to pro lékaFe naro¢né? zanét apendixu se
velmi Spatné rozpoznava.

Casto zmifiovany pfiznak, Ze se bolest ptivodné v ji-
ném misté bficha pfesune do pravého podbrisku, je
typicky aZ pro starsi déti, dejme tomu od Sesti let.
V obdobi puberty pak zase pfibyva rada jinych pfi-
¢in bolesti v pravém podbfisku. Za¢ina prvni men-
struace, objevuji se cysty na vajecnicich a podobné.
Diagnostika je problematicka, protoZe pfiznaky jsou
velmi podobné. Nejkriti¢téjsim obdobim pro stano-
veni diagndzy akutni apendicitidy jsou prvni roky
Zivota, kdy tato diagndza ani neni typicka. Rodice
prijdou s batoletem, Ze ma nafouklé bfisko, které ho
boli, zvraci a ma vysoké teploty. Poznejte vtom zanét
slepého streva. Na ultrazvuku toho moc neuvidite,
spoluprace ditéte je vtom véku viceméné nulova, CT
bficha u tak malého ditéte je z vice dGvodl proble-
matické a vétSinou by stejné muselo byt v celkové
anestezii. Je to pak o osobni zkuenosti [ékafe. Cas-
to se akutni zanét slepého stfeva miZe prehlédnout
a neni to nic vyjimeéného, protoze pfiznaky nejsou
specifické a vypadaiji jako Uplné jiné onemocnéni.
Pojdme i k uraziim. Jaky typ zranéni u déti v sou-
Casnosti nejcastéji Fesite?

Zranéni se méni v Case. Zalezi na tom, jaky sport pfi-
bude, jaka novinka se objevi. Vzdycky jsou to takové
vlny, nez se to déti naudi. Ted tfeba ale mame vice
padd z posteli. Kritickym obdobim pro détské trau-
matology jsou jarni mésice: udéla se krasné, déti
vybéhnou ven, opadne stres ze $koly, kterd kondi...
Nejvice Urazd je vZdy v tomto obdobi.

V obdobi covidu jste Fikala, Ze podle zlomenin Slo
poznat, jak se déti pFestaly hybat. Je to uz lepsi?
Rekla bych, Ze se to moc nezlepsilo. Détské popula-
ce tloustne a chybi vétsi obratnost. Dfiv déti zkratka
béhaly po zahradé, zakoply a nic se nestalo. Prelé-
zaly r@izné ploty, lezly na stromy, obcas spadly a jen
malokdy si néco zlomily, protoZe byly zvyklé i padat.
Doma o Urazu radé&ji ani nefekly, protoZe by jesté
dostaly vyhubovano. V dnesni dobé jsou ale opeco-
vavany, rodice jsou hyperprotektivni a extrémné je
chrani, aby se jim nic nestalo. Potom ale déti neumi
ani prirozené padat, zakopnou i na roviné a hned si
zlomi ruku nebo nohu. Také je dnes problémem té-
lesna vychova. Rodice Casto vyzaduji, aby se détem
napsala omluvenka, protoZe pry jejich dité nemize
sportovat. Myslim si, Ze s tim na Skolach ur¢ité boju-
ji. Pfitom podle mé je pfirozeny pohyb nejlepsi pre-
vencivzniku Urazu. KdyzZ se hybete, vite, jak se hybat.
Pokud ale cely den sedite nékde u pocitace, tabletu
nebo mobilu a potom najednou vstanete, tak zakop-
netei o vlastni nohu.
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Vrchni sestra Oddéleni neonatologie Mgr. Jana Kucovd, Ph.D.

S predcasné narozenymi détmi pracuje od roku 1987. | kdyz jde o nesmirné narocnou praci,
nemeénila by ji. Vrchni sestra Oddéleni neonatologie Mgr. Jana Kucova, Ph.D., v tom ma na-
prosto jasno. Nejspis i diky tomu ziskala Purpurové srdce. Pravidelné ho udéluje neziskova
organizace Nedoklubko, ktera pomaha predcasné narozenym détem a jejich rodinam.

KdyZ na slavnostnim pfedavani na prazském Zofiné
padlo jeji jméno, méla obrovskou radost. Ocenéni ale
vnima jako odménu pro cely pracovni kolektiv. ,Zpo-
Catku jsem byla prekvapena a mirné zaskoCena z toho,
Ze si nékdo vsiml mé prdce. KdyzZ jsem to zpracovala,
méla jsem opravdu velkou radost. Beru to tak, Ze to
neni jen md cena. Patii celému nasemu tymu, ktery mé
podporuje a motivuje k tomu, abych délala néco na-
vic,“ velmi skromné shrnuje své pocity Jana Kucova.
Nominaci ziskala od Ceské asociace sester, kterd si
jeji prace velmi povazuje. Purpurové srdce v neonato-
logickém oboru se udéluje za vyznamny ¢in. A za Ja-
nou Kucovou stoji velmi bohata publikaéni ¢innost.
Predevsim pak nova publikace Osetfovatelska péce
v neonatologii. Pracovala na ni's kolegynémi z FN Ost-
rava - Mgr. Miroslavou Kachlovou, DiS., a také Mgr. Ve-
ronikou Petrasovou: ,Chtély jsme napsat néco, co tady
podle nds chybélo. Ted uZ pracujeme na pokracovani,
na specializované casti knihy.“

Aktivné spolupracuje s dalSimi nemocnicemi

Porota pfihliZela také k tomu, Ze prace Jany Kucové
ma velky pfesah. A to do rdiznych koutd republiky.
Spolupracuje totiz s vrchnimi sestrami ostatnich
perinatologickych center v Cesku. ,Bavime se o pro-

blémech, které FeSime na oddélenich. Pomdhdme si
s ndvody, s ruznymi pfipravky nebo prostredky, jeZ
v neonatologické péci miiZzeme pouZivat. Spoluprdce
Jje dileZita z toho pohledu, Ze standardizujeme péci.
Nejde o to, aby to vsichni délali jinymi zpdsoby, pro-
to vyddvdame klinické doporucené postupy. Ja byla
autorkou jednoho z poslednich takovych postupi,“
dopliiuje novopecena drzitelka Purpurového srdce
neziskové organizace Nedoklubko.

Facebookova skupina

Miminka, o kterd se svym sesterskym tymem Jana
Kucova pecuje, nékdy nevazi ani pll kila. Svij Zivot
si podle ni musi doslova vybojovat. ,NedonoSend
miminka povaZujeme za velké bojovniky. Maji kompli-
kovany start do Zivota, ale nechtéji to vzdat. Snazime
se jim v tom maximdlné pomoct. Chceme, aby byli
spokojeni vSichni. Nejenom déti, ale i rodice a také nds
persondl,“ vysvétluje. Zpétna vazba na Oddéleni neo-
natologie funguje velmi dobre. Na navstévu pravidel-
né prijizdi fada byvalych pacientd, ktefi jsou dnes uz
mnohdy dospélymi lidmi. ,,Chtéji se ndm ukdzat a zno-
vu podékovat. Pro nds to je vyborné, protoZe takto mi-
Zeme sledovat jejich rast a vyvoj, jak jsou na tom zdra-
votné. Podle mé je to velké povzbuzeni pro persondl,”
pokracuje a jednim dechem dodava, Ze velice aktivni
je i specialni facebookova skupina, kam rodice nedo-
noSenych déti, které byly ve FNO, posilaji fotografie:
LDiky tomu vidime, jak se jim dari. Neddvno jsem prévé
pres tuto skupinu oslovila rodice, jestli by ném neposla-
li fotky miminek. A pravé z téch fotografii jsme vyzdobili
chodbu, abychom podporili rodi¢e u nds na oddéleni,
kteri jsou teprve na zacdtku toho boje.”

Sestra musi byt precizni

Prace zdravotni sestry na neonatologickém oddéle-
ni neni pro kazdého. ,MoZnd to mame trochu jedno-
dussi v tom, Ze nemusime zvedat tak tézké pacienty.
Pracujeme s malymi miminky. Ndrocnéjsi je to ale
na zrucnost sestry, kterd s nimi musi umét nejen ma-
nipulovat, ale zavést jim treba periferni vstup nebo
sondu. Nedonosené déti Casto potrebuji i pristrojovou
podporu. S miminky sice mluvit nemusime, o to vice
ale je tfeba komunikovat s jejich rodici,“ pfiblizuje
Jana Kucova, ktera fika, Ze nutné je sledovat i to, jak
celou situaci rodice snaseji: ,Musime byt ve strehu. Je
tfeba sledovat, jestli maminka je v pohodé a nepotre-
buje néjakou podporu nebo pomoc interventa.”
Praci by neménila

Jak jsme psali na zaCatku, Jana Kucova ve svém obo-
ru pusobi dlouhou radku let. Neonatologii se vénuje
od konce studia na stfedni $kole, tedy od roku 1987.
I kdyZ se setkava s komplikovanymi pfipady, svou pro-
fesi by neménila. ,Md prdce mi ucarovala a musim fict,
Zeipo téch letech je to stdle md srdcova zdleZitost. Svou
prdci prosté vnimdm jako posldni.“ Bohaté zkusenosti
predava dale. Externé totiz ui na Ostravské a Slezské
univerzité. ,Myslim si, Ze je to velice krdsny obor. Je
i pestry, protoZe pecujeme také o miminka po chirurgic-

Co stilo v nominaci Ceské asociace sester?

Mgr. Jana Kucova, Ph.D., dokazala skloubit praci
na svém Useku s Sirokou publikaéni ¢innosti, pub-
likuje nejen v odbornych ¢asopisech, sepsala také
prispévek do knihy Nedoklubka ,Kdyz prichazi
na svét miminka do dlané“ a do Casopisu Nejste
v tom sami. Je spoluautorkou publikace Osetro-
vatelské péce v neonatologii, ktera je odbornou
knihou nejen pro studenty, ale také pro vsech-
ny zdravotniky, ktefi se chtéji o oSetfovatelstvi

Cena Ceské asociace sé

Jana Kucovd (v modrém) Purpurové srdce dostala pri
slavnostnim preddvani na praZském Zofiné.

kych vykonech. Jde o variabilni, nikoliv jednotvdrnou
prdci. Jsme navic jedinym perinatologickym centrem
v Moravskoslezském kraji. Setkdvdme se tak opravdu
s mnoha diagnézami, i s témi raritnimi. Nuti nds to ne-
ustdle premyslet, pordd se musime vzdéldavat.”

Neustale musi drzet krok

Podle Jany Kucové je neonatologie velice dynamic-
kym oborem, ktery se neustale rozviji. | proto je nut-
né byt ve stfehu. Pravé i z tohoto dlivodu je plan(
do budoucna celé fada. ,Potfebujeme udrZet krok
nejen se zbytkem republiky, ale i s neonatologii jinde
ve svété. Mdme nové ndpady smérem k rodiciim, ale
i pro miminka. Sméruje to k rodinné péci, casné hos-
pitalizaci rodicli s nedonosenym ditétem, aby s nim
mohli byt co nejdrive po porodu. | kdyZ miiZe jit o dlou-
hodobou hospitalizaci, tak se jednd o to, aby nedono-
Senému ditéti byla hlavné maminka porad nablizku,“
uzavrela povidani vrchni sestra Oddéleni neonatolo-
gie FN Ostrava Mgr. Jana Kucova, Ph.D.

v tomto oboru néco dozvédét. Je také odbornou
vyucujici na Ostravské univerzité a Slezské univer-
zité v Opavé, pro studenty oboru Détska sestra na-
psala téZ skripta. Dale pfedava své znalosti a zku-
Senosti prostrednictvim kurzl a Skoleni, prednasi
na odbornych konferencich. A pro rodi¢e nasich
malych pacientd je tviircem informacnich a edu-
kaénich materiald, které jsou tak potiebné.

Do naseho oboru je jeji jméno jiz nesmazatelné
vtisténo.



Intervencni tym FN Ostrava.

Schopnost naslouchat, uméni spravné poradit, a hlavné obrovska mira empatie. Tfi zakladni
atributy, které musi mit psychosocialni intervent. Zasahuje totiz v nejtézsich chvilich, a to
kdyz clovék prijde o dité, ¢lena rodiny nebo nékoho blizkého. Ve FN Ostrava funguje inter-
venéni tym, ktery vede Zuzana Adamovska, sestra z Oddéleni détské hematologie a hemato-

onkologie Kliniky détského lékarstvi.

Akutni stresova reakce. Tak se nazyva stav, kdy jsou
na pomoc pfizvani psychosocidlni interventi. Velmi
Casto se do ného dostavaji lidé, kterym zemfrel né-
kdo blizky. A to tfeba po dlouhodobé 1é¢bé anebo
nahle pfi dopravni nehodé. Nejsou to viibec pfijem-
né situace, a i proto prace interventa neni pro kaz-
dého. ,Myslim, Ze vlastnosti pro to musi byt do urcité
miry vrozené,” zamysli se koordinatorka intervencni
sluzby ve FNO Zuzana Adamovska, kterd postupné
zodpovidala dalsi otdzky nadeho rozhovoru.

Co vSechno vlastné obnasi prace interventa?

vvyvs

tuacich, jaké si ¢lovék dokaze predstavit. Pokud se
dozvi, ze jejich dité zemrelo nebo pfibuzny je ve vaz-
ném stavu, neni to vibec nic pfijemného. Snazime
se tam byt u nich jako podpora. Pfi umrti lidé nevédi,
jak postupovat. Dostanou pytlik s vécmi od pozUsta-
lého a nevédi co s tim. V tu chvili jsou tak zoufali, ze
nevédi, jak maji pracovat se svymi emocemi. Spous-
ta lidi nevi, Ze je normalni plakat, byt smutny a my to
tomu Clovéku fekneme. Jejich stav normalizujeme.
Velkou roli nejspis hraje i Sok z toho, co se stalo,
a clovék potiebuje néjaky cas, aby to vstiebal.
Je to tak?

Urcité to tak je. Tvrdi se, Ze z toho, co jim jako in-
terventi fekneme, si pamatuji sedm procent, co? je

opravdu malinko. Velkym pomocnikem pro nas jsou
letacky, ze kterych se dozvédi, jak postupovat. Do-
zvédi se i 0 tom, co se v jejich téle d&je, potom co
dostanou takovou zpravu.

Setkavate se s témi lidmi opakované?

Ne, vétsinou je to jenom jedno setkani. Jsou ale vy-
jimky. Dam pfiklad. Kdyz dojde k autonehodé, do-
tyény je ve vazném stavu, druhy den se rozhodne, Ze
bude darcem organ( a rodina si znovu pfeje pomoc,
tak se jim vénuje intervent, ktery se s nimi setkal po-
prvé. Je to vzdycky lepsi, protoZe tam uZ je navazana
néjaka spoluprace.

Chapu spravné, Ze na vasi praci pak navazuji
psychologové nebo psychiatFi?

Je to tak. Srovnavam to se zdravotniky z Urgentni-
ho pFijmu. Pfivezou jim tam rizné ,rozbité“ lidi, oni
je daji dohromady a pozdéji jdou na operacni sal
ke specialistim. My feSime ten prvotni naraz. Sprav-
né bychom neméli pracovat s Clovékem, ktery se

vzpamatovava ze smutné udalosti, od niz uplynulo
vice nez 72 hodin. Potom uZ to totiZ neni akutni stre-
sova reakce. Za takovych okolnosti uz bychom tyto
lidi méli posilat do krizovych center, k psychologtim
a podobné.

Jaké situace FesSite nejcastéji? Jsou to nasledky
dopravnich nehod?

Jde opravdu o dopravni nehody. Nejvice intervenci
mame z Kliniky détského lékafstvi, konkrétné z Oddé-
leni pediatrické resuscitacni a intenzivni péce, a pak
také z Gynekologicko-porodnické kliniky. Casto tam
feSime perinatalni ztraty a predCasné narozené déti,
které umiraji. Casté jsou intervence také z Kliniky ane-
steziologie, resuscitace a intenzivni mediciny.

Kdo je vhodnym kandidatem na pozici interven-
ta? Predpokladam spravné, Ze tuto praci mohou
délat jen néktefi vyvoleni jedinci?

Rozhodné to nemzZe délat kazdy. Dneska uz si lidi
do tymu vybirdm. Chci s nimi mit schiizku a zjistit,
jestli jsou na to vyzrali. Intervent musi mit socialni
inteligenci a cit pro situaci. Neni nic horsiho, kdyz
Clovék je netaktni, navic v naprosto nevhodné si-
tuaci. Musi umét dobfe vyhodnocovat, co se déje.
Myslim, Ze vlastnosti pro to jsou vrozené. Jsem i lek-
torkou intervenénich kurzd v Brné a podle mé se da
fada véci naudit, ale néco by mél mit ¢lovék v sobé.
Co si pod tim predstavit?

Intervent by mél védét, jak se v dané situaci zacho-
vat. N&kdy je lepsi micet neZ mluvit. Clov&ku tim

vice pomUze. Nemély by se také pouZivat fraze typu:
VSechno to zase bude dobré.

Lidem ale urdcité date néjaky navod, jak se se sta-
vem pfi ztraté nékoho blizkého vyrovnat.

0 tom, co se stalo, je rozhodné lepsi mluvit. Na dru-
hou stranu ale jen s lidmi, kterym miZete ddvérovat.
Vite o nich, Ze se jim miZete svéfit, nefeknou to dal
a zaroveri vam neporadi $patné. Neni dobré to fikat
treba koleglim na pracovisti, ktefi to pak proti vam
mohou vyuZit.

Vedle intervencni sluzby stoji také psychicka po-
moc peer. MuZete vysvétlit, o co jde?

Interventi se vénuji hlavné pacientlim a jejich rodi-
nam. Peer pomoc je ale zamérena pouze na zamést-
nance. U nas je problém v tom, Ze kolegové ve zdra-
votnictvi maji za to, Ze by neméli mit néjaké emoce,
kdyZ tfeba zemre dité. V takovych pfipadech si mysli,
Ze selhavaji oni jako osobnosti. Tak to ale rozhodné
neni. | lékafi nebo sestry jsou lidé a mohou mit city.
Je dobre, Ze si takovou smutnou udalost rozeberou
mezi sebou ve svém pracovnim kolektivu, doma
to ale na né mdZe padnout, a proto je dobfe, Ze je
tady nékdo jako peer, s nimz si mohou promluvit

Psychicka pomoc pro blizké pacientii

Ve FN Ostrava plsobi vyskoleny tym profesional-
nich zdravotnikd, ktefi poskytuji prvni psychickou
pomoc. A to lidem, jeZ pfisli o pfibuzného. Ve FNO
aktudlné funguje 24 téchto psychosocialnich in-
terventd. V loriském roce poskytli zhruba 120 in-
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Koordindtorka intervenéni sluzby ve FNO
Zuzana Adamovskd.

a Fict mu, co je trapi. Neradime, jen poslouchdme
a fikdme maximalné to, co pomaha nam. Clovéka
mUZeme nasmérovat i na né&jakou jinou odborné&jsi
pomoc.

Vyskytl se pFipad, ze kterého jste se zhroutila?

Nebylo to vyloZené zhrouceni, ale bylo mi z toho
hodné& smutno. Slo o pFipad ¢tyficetileté Zeny, kterd
zemrela. Jako intervent jsem byla volana k jeji ma-
mince. Rekla mi, Ze ji pFed &trnécti dny zemfel man-
Zel, a ted dcera. ,Co vy mi mlZete fict? zeptala se
mé. A ja si uvédomila, Ze na to ji nemohu Fict oprav-
du nic. Byla to tak extrémni situace. Vim, Ze mésic
poté jsem nemohla slouZit. Ptala jsem se sama sebe,
jestli tato prace ma smysl. Pak ale na to Clovék zase
naskodi. Lidé vas chvali za pomoc, za to, Ze maji
zpétnou vazbu.

Ve vasi praci tedy pfichazeji momenty, kdy si Fi-
kate: ,,Proc se na to nevykaslu?«

Presné tak. Volaji i mi kolegové s podobnymi pocity
a chté&ji skondit. Jednou za dva nebo za tfi roky pfijde
pfipad, ktery vas dostane a nemate chut dal pokra-
Covat. Pak ale fesite jiné pfipady, kde si feknete, Ze to
smysl ma, otfepete se a jedete dal. Nékdo to ale ne-
vydrzi. Naposledy jsem tady méla ¢lovéka, ktery od-
slouZil dvé intervence a usoudil, Ze to pro ného neni.

Kdo je vlastné spravny intervent? Lze si ho pFed-
stavit jako tvrdaka, psychicky hodné odolného
jedince, se kterym nic nezamava?

Pravé Ze ne. Mélo by se jednat o velice empatického
Clovéka, ktery vyciti, co ten druhy potrebuje.

.....

trava, ale i v dalSich nemocnicich naleznete
na internetové strance: www.spis.cz. Podrobnosti
0 peer pomoci pro zaméstnance jsou pak na ne-
mocniénim intranetu.


http://www.spis.cz
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Lékari KUCOCH FNO (zleva) pFednosta kliniky MUDr. JiFi Strdnsky, Ph.D., MBA, MDDr. Veronika Kozakovicovd, DiS. art.,
a MUDr. et MUDr. Jan Stembirek, Ph.D.

Operace celistnich anomalii

Celistni anomalii popisuji stomatochirurgové jako nesoulad ve vzijemném postaveni ce-
listnich kosti nebo jejich velikosti. Tento vrozeny, pripadné po uraze nebo nemoci ziskany
problém, je v nékterych pfipadech nutné vyresSit operativné. Lékafi Kliniky ustni, celistni
a obli¢ejové chirurgie FN Ostrava (KUCOCH) operaci pfipravuji s pomoci softwaru, ktery jim
pomiize idealni postaveni celisti naplanovat.

MUDr. Pavla Jadrnickova z Lipidové ambulance.

Odhalila velice vzacne
geneticke onemocneni

Do péce Interni a kardiologické kliniky FN Ostrava a LF OU se dostala 32leta Zena, u které
laboratorni vysledky prokazaly v Ceské republice doposud nevidané vysoké hodnoty lipidii.
Tedy tukii v krvi, které pacientku ohroZovaly na Zivoté. V Ceské republice znama a dostupna

- o4 o

Software pracuje se tfemi vySetfenimi. Zikladem Operace se provadi az po ukonceném vyvoji kostry, lécbha ale nezabirala. OSetrujici lékafFce se nakonec po intenzivnich konzultacich s odborniky
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jsou snimky z CT, na nichZ jsou dobre vidét i mékké
tkané. ,Ddle potfebujeme vnitini obraz zubnich ob-
loukd, ktery uZ si dokdZeme diky novému skeneru vy-
tvorit sami, a 3D fotografie. Software pomoci algorit-
mu na sebe jednotlivé vrstvy postupné naskladd a my
jsme schopni presné rozpoznat, kde je chyba, kde je
odchylka od normy,“ pfiblizuje planovani operace
Celisti s pomoci softwaru MDDr. Veronika Kozakovi-
¢ova, DiS. art., z KUCOCH FN Ostrava. Na 3D tiskarné
pak lékari vytvofi model chrupu, naplanuji ,idealni“
postaveni Celisti a zhotovi Sablony. Ty jim nasledné
umozni pfenést virtualné pfipravenou operaci na sa-
motného pacienta.

tedy nejdrive okolo 18 let, a predchazi ji dlouhodoba,
tfeba i dvouletd ortodonticka pfiprava. ,Principem
operaci je de facto Fizend zlomenina. Celist se musi roz-
fiznout v predem danych mistech, pomoci pripravenych
Sablon se posune do potrebné pozice a ukotvi titanovy-
mi dlahami a Sroubky, které se neodstrariuji. Po operaci
se pacient musi naucit zachdzet se specidlnimi gumic-
kami, které udrZuji Celisti v novém postaveni,” fika pred-
nosta KUCOCH FNO MUDr. JiFi Stransky, Ph.D., MBA
a dodava: ,Pacienti byvaji s novym tvarem a postave-
nim svych Celisti velmi spokojeni. V pfevazné vétsiné se
pro operaci rozhodnou z estetickych ddvodd. Svou ano-
malni Celist totiz mnohdy velmi Spatné prijimaji.

~¥ J

Vlevo snimek osmadvacetileté pacientky Kristyny pred vykonem a vpravo po operaci.

z celého svéta podafrilo prokazat, Ze pacientka trpi velmi vzacnym genetickym onemocné-

nim, které ma na svété potvrzeno jen nékolik lidi.

MUDr. Pavla Jadrnickova z Lipidové ambulance po-
pisuje, jak se vzacné genetické onemocnéni u mladé
Zeny projevovalo: ,Nezabiraly ji Zadné léky na korekci
vysokého tlaku, projevila se cukrovka a kozni tukové
utvary, kterym fikame xantomy. Pocitovala bolesti
bricha, zapricinéné hromadénim tukd v jatrech a sle-
ziné. Jen pro predstavu, normdlni hodnoty triacylgly-
cerolt u dospélého clovéka jsou 0,68 aZ 1,69 mmol/,
u nasi pacientky se vysplhaly aZ na 168 mmol/L.“

Pfipad otevrela doktorka Jadrnickova i na kongre-
su v Milané, kde se sesly stovky odbornikl na lé¢bu
dyslipidémie. Jeden z nich podpofil domnénku dok-
torky Jadrnickové, Ze se jedna o diagndzu genetické-
ho pavodu. ,Spojila jsem se s nasim prednim geneti-
kem prof. MUDr. Tomdsem Freibergerem, ktery oslovil
specidlné zamérenou laborator v zahranici. A ta po-
tvrdila, Ze se jednd o velmi raritni genovou mutaci,
tzv. parcidlni familiérni lipodystrofii, podtyp ¢. 4. Jako
efektivni [éCba se nabizel jen velmi nékladny lék Way-
livra, ktery ale nebyl do té doby na Ceském trhu do-
stupny,“ popisuje doktorka Jadrni¢kova. Zdravotni

pojistovna nakonec Uhradu léku z Irska, aplikované-
ho ve formé injekci, odsouhlasila. UZ po druhé davce
se podafilo Zenu stabilizovat a zastavit ukladani tukd
do tkani kolem o¢i a dalSich Zivotné dileZitych orga-
nG. .V literature je popsdno, Ze pokud se nepodari tuto
nemoc spravné diagnostikovat a zacit l€Cit, pacienti
umiraji na nghlou smrt srdecni, selhdni jater nebo téz-
ky zanét slinivky,“ upozornil prof. MUDr. Jan Vaclavik,
Ph.D., FESC, FEFIM, pfednosta Interni a kardiologic-
ké kliniky FNO a LF OU.

Pacientka nebyla do prvnich projevi jejiho onemoc-
néni nemocna. Zminéna parcialni familidrni lipodys-
trofie, podtyp €. 4, ji ale na témér rok a pul vyfadila
z pracovniho procesu. ,KiiZe mé bolela i na dotek. Byla
jsem stra$né unavend, nemohla jsem spat. Zménila
se mi postava. Ted je to opravdu sto a jedna a chtéla
bych i touto cestou strasné moc podékovat pani dok-
torce za to, Ze udélala vSechno pro to, aby pomohla
odhalit pdvod mych problémdi. Vrétila jsem se do prd-
ce, a i kdyZ s mirnym omezenim, zase funguju,“ uvedla
po pravidelné ndvstévé ambulance mlada Zena.
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Pacientiim, ktefi bojuji s vysokym cholesterolem, pomdhd Lipidové centrum FNO.

Pozor na vysoky cholesterol!

Vysoky cholesterol je pal¢ivym problémem soucasné doby. Jde o tichého zabijaka, ktery
miiZe spoustét infarkt myokardu, mrtvici a Fadu dalSich vaZnych onemocnéni. I proto je tie-

ba mit ho pod kontrolou.

Ve FNO uz zhruba tfi roky funguje Lipidové centrum,
které pacientim pomaha korigovat vysoké hodnoty
cholesterolu. Jednou z jeho [ékarfek je MUDr. Pavla
Jadrnickova. Podle ni se ale mnohdy da komplikova-
nym staviim predchézet. A to tfeba spravnou Zivoto-
spravou anebo nevynechavanim preventivnich pro-
hlidek. ,KaZzdy si své zdravi musi hlidat sém a sém si
také musi sGhnout do svédomi, kdy naposledy na ta-
kové prohlidce byl. Pokud tam nepfijde a nenecha si
zmérit cholesterol, nikdo to nezachyti,“ upozorfiuje
Pavla Jadrnickova, s niZ je i nasledujici rozhovor.

Lé&i se vSichni pacienti s vysokym cholesterolem
stejné anebo se uplatiiuje individudlni pristup?
Dnes kazdou |é¢bu délame individualné. Je to v za-
vislosti na véku, jestli je doty¢ny kurak nebo neku-
rak, muz nebo Zena atd. Vime, Ze kazdého musime
léCit trochu jinak. Pausalné fict, kolik mate mit v téle
cholesterolu, se dnes neda, pokud o vas nic nebudu
védét.

Kdyz ale jdete k praktikovi na preventivni pro-
hlidku, posle vam vysledek z laboratore se tfemi
vykFicniky, Ze takto by to tedy neslo. Zavisi to
pFece na tabulkach, je to tak anebo ne?

Mate pravdu, vSechno se Fidi tabulkami. Jsou tam
hvézdicky podle toho, jestli je cholesterol nizky ane-
bo vysoky. Standardné se fikalo, Ze problém je mit
celkovy cholesterol nad hodnotu 5 a ,,zly“ choleste-
rol LDL nad 3. To ale dnes plati uz pouze u zdravych

lidi, ktefi nejsou kuraci a netrpi Zadnymi zdravotnimi
problémy. Bavime se navic o mladych lidech ve véku
kolem tficeti nebo Ctyficeti let. Pokud se nam toto
za¢ne néjakym zplsobem ménit, tak zly cholesterol
u nas uz nebude pod 3, ale klidné mizeme mit pa-
cienta s cilovym cholesterolem pod 1,4.

Lipidové centrum FNO soustfeduje pacienty, kte-
fi uz cholesterol maji nekontrolovatelny a je ho
potieba lé¢it riiznymi formami, nejen medikaci?
Je to presné tak. Specializujeme se na pacienty,
u kterych si jinde nevi rady a poSlou je pravé k nam.
Mame tady specialni centrovou [é¢bu, k niZ se pa-
cienti v béZnych ambulancich nemusi snadno do-
stat. Pravé proto nase centrum vzniklo.

Rozumim tomu spravné, Ze biologicka lécha je
uZ dnes zaméFena na cholesterol, ktery neni
mozné korigovat béZné dostupnymi léky?

Ano. Dokonce Ghradova kritéria jsou stanovena tak,
Ze pacientovi mGZeme nabidnout biologickou [é¢bu,
az kdyz vycerpame ostatni moznosti. Velkou novin-
kou v lipidologii je to, Ze od letosniho roku se néktera
centrova léCiva dostavaji i mezi ambulantni specia-
listy. Biologickou lé¢bu proto nepfedepisujeme jen
my, ale mohou ji pfedepsat také kardiologové, né-
kdy neurologové, jindy zase tfeba nefrologové. V po-
slednich tydnech a mésicich je to velmi rozvolnéné.
Specialisté mohou takto [é¢it, pokud si na to troufaji.
Pacientd je totizZ mnoho a center malo.

Je néjaka vékova hranice, u které nejcastéji ob-
jevite vysoky cholesterol, s nimz si praktici i spe-
cialisté nevédi rady a pacienti musi k vam do Li-
pidového centra?

Jsou asi dva takové tabory. Bud jsou to velmi mladi
pacienti, z ¢eho? je vétsina praktickych lékari nebo
jinych specialistd trochu vystrasena. Vidi mladé-
ho ¢lovéka s vysokym cholesterolem a poslou ho
do specializovaného centra, coZ je naprosto sprav-
né. Nejcastéji se u nich mysli na genetické onemoc-
néni. Druhy tabor pak tvofi starsi pacienti. Jsou tre-
ba po infarktu anebo mrtvici. U nich je tfeba zabranit
tomu, aby to progradovalo a tato onemocnéni se
nevyskytla znovu.

Pozna clovék na sobé, Ze trpi dyslipidémii, tedy
poruchou metabolismu tukii? Dokaze rozlisit, ze
uz to neni jen vyssi cholesterol?

MU0Ze se to projevovat v pfipadech, kdy budu mit
velmi vysoky cholesterol. Bavime se o hodnotach 12
nebo 15, coz jsou enormni ¢isla. Tehdy to pacient uz
pozna. Tuk se u ného mlZe ukladat do kiize anebo
oéi. Na cholesterolu je ale nejhorsi to, Ze pokud ta-
kové astronomické hodnoty nemate, tak ho na sobé
viibec nepoznate. Zavidim ostatnim obortim. Pokud
ma totiZ pacient tfeba néco s kolenem a boli ho, vy-
hleda [ékafe. Kdyz ma nékdo vysoky tlak, mize ho
napfiklad bolet hlava. Jestlize ale ma nékdo vysoky
cholesterol, neciti to na sobé. Je to pro ného jenom
néjaké Cislo v laboratofi, které ho ale nepfinuti jit
k [ékafi, protoZe nic nepocituje.

~Specializujeme se

na pacienty, u kterych si
jinde nevédi rady a poslou
je pravé k nam.“

Prakticky lékaF tedy odebira krev a uz z rozbo-
ru by mél poznat, Ze je to dyslipidémie, ktera se
musi léCit jinak?

Pfesné tak. Je to stavéné na preventivnich postu-
pech. Narazime na to, Ze prakticky lékaF nezodpovi-
da za to, jestli pacient chodi pravidelné na preven-
tivni prohlidky. Kazdy si své zdravi musi hlidat sam
a sam si také musi sahnout do svédomi, kdy napo-
sledy na takové prohlidce byl. Pokud tam nepfijde
a nenecha si zmé&fit cholesterol, nikdo to nezachyti.

V ramci vaseho centra na dyslipidémii nabizite
biologickou lé¢bu. V éem spociva?

Je to injekéni terapie, pacient si ji ¢asto sam apliku-
je subkutanné. Je to takova velmi drobna jehlicka,
kterd ma podobu inzulinového pera. Neboli to. Nasi
pacienti se vraceji s Usmévem, takZe to snad neni tak
hrozné.

Pacient, ktery takovou lé¢bu podstupuje, si tedy
pichd injekce a musi upraviti svou Zivotospravu?
Jakmile nékoho zacnete |éCit na dyslipidémii, ma to
vzdy nékolik zakladnich stavebnich kamen(. Hlavni
je vzdycky dieta a pohybovy rezim. Do pacienta tedy
nemiZeme cpat léky na jedné stranég, a na strané
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druhé on nam bude lé¢bu komplikovat konzumaci
bicka, sladkosti a podobné. To by nedavalo smysl.
Musime ho naudit, aby si umél vybirat stravu, ktera
obsahuje méné cholesterolu. Nemél by své télo pre-
téZovat. To je prvni krok. Pokud selhava dieta a po-
hyb, pfiddvame farmakoterapii, statiny a ezetimib,
eventualné kyselinu bempedovou. Pokud to nefun-
guje, pridavame i biologickou lé¢bu.
Predpokladam spravné, Ze v nékterych pfipa-
dech spolupracujete i s nutri¢nim terapeutem?
Je to tak, ale musim fict, Ze se tim hodné zabyvam
i ja. Kazdy pacient, ktery projde mou ambulanci, je
dusledné edukovan o tom, jakou stravu by mél jist
ajak si ma poskladat jidelnicek.

A jak by takovy jidelnicek tedy mél vypadat?

S pacienty to vzdy prochazime postupné. Choleste-
rol vSeobecné je jen v nasycenych mastnych kyseli-
nach, coz jsou pro nas Zivocisné tuky. Pokud byste
byli vegani, velmi pravdépodobné budete mit nizsi
cholesterol. Jde ale o princip naucit se rozpoznavat,
v ¢em cholesterol je a v ¢em ne. Jedna se o dietu
na cely Zivot. Clovék si ji musi pFizpdsobit tak, aby to
vydrzel. Vzdy za¢iname postupné.

Na kolik je lécba Gicinna? Je dyslipidémie vyléci-
telna?

BohuZel neni. Je to nemoc, ktera je [éCitelna, ale pa-
cient bude zavisly na nasi terapii.

TakZe biologickou lé¢bu neni mozné v urcité
chvili vysadit? Treba pfi zlepSeni hodnot?
BohuZel ne. Pacient je na ni zavisly celou dobu. Né-
které biologické léCby jsou ale uzpUsobeny tak, Ze
pacienti dochazeji k aplikaci pouze jednou za Sest
mésicl, cozZ je UZasné, jelikoz nejsou vazani na Casty
pravidelny kontakt s nasi ambulanci.

Pokud by se s lé€bou nezacalo a dyslipidémie se
nepodchytila vcas, co hrozi takovému paciento-
vi?

Pfiznaky mohou byt rGizné. Pokud budu mit problém
s cholesterolem, nejvétsi potiz mlize byt v tom, Ze mi
bude progradovat takzvana ateroskleréza, coz je
kornaténi cév. Postupné se budou zuZovat a ucpa-
vat se. Budu ohroZena infarktem, mrtvici, mohu
mit ischemické poskozeni dolnich konéetin, hrozi
také aneurysma aorty a dalo by se pokradovat. Je to
spousta vaznych onemocnéni.
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Vedouci lékaF angiolinky Ustavu radiodiagnostického FNO a LF OU doc. MUDr. Vdclav Prochdzka, Ph.D.,
v rozhovoru s osmiletym Adamem, kterého i v tak nizkém véku postihla cévni mozkovd prihoda.

Mrtvice si nevybira. Lekari

zachranili zivot dvou deti

SdruZené neuroonkologické centrum zaloZili zastupci Cty? nemocnic.

Sdruzené neuroonkologicke
centrum ctyr nemocnhic

P

FAKULTN|
NEMOCNICE
OSTRAVA

Zastupci Fakultni nemocnice Ostrava, Méstské nemocnice Ostrava, Nemocnice Agel Novy Ji-
¢in a Krajské nemocnice T. Bati ve Zliné zalozZili SdruZené neuroonkologické centrum. Lékari
se specializaci na nadory mozku a michy v ném budou lé¢bu pacientii s témito diagnézami
Fesit spolecné. Cilem je, aby bylo maximalné efektivné vyuZito pristrojové vybaveni a per-
sonalni moZnosti jednotlivych oddéleni a klinik, a pacient tak dostal tu nejlepsi moznou lé¢-

LékaFi FN Ostrava diagnostikovali v priibéhu jednoho tydne u dvou détskych pacienti mrt-
vici neboli cévni mozkovou pFihodu (CMP), coZ neni obvyklé. V obou pfipadech se shodou
okolnosti jednalo o osmileté chlapce. Krevni sraZeniny jim odbornici odstranili interven-
¢nim vykonem na angiolince a do postiZzeného mista zavedli vyztuZe. Diky vysoce specia-
lizovanému mezioborovému pristupu lékari se podafilo oba chlapce zachranit a jsou bez

bu v co nejkratsim case.

Nadory mozku a michy vykazuji rostouci trend. Kaz-
dy rok je s touto diagnézou v Ceské republice [é¢eno
pres 3 500 pacientl. ,Priblizné polovina ndadoru je
zhoubnych, s nutnosti velmi rychlé diagnostiky a lé¢-
by. Reknéme, Ze v 90 procentech pfipadd ji i naddle
poskytne rajonni pracovisté nemocného, ale spoje-
nim nasich Ctyr zarizeni jej budeme schopni poslat
tam, kde bude aktudlné volnéjsi kapacita,“ priblizil
jednu z praktickych pfednosti nové vzniklého centra
prof. MUDr. Radim Lipina, Ph.D., pfednosta Neuro-
chirurgické kliniky FNO a LF OU. Konkrétni léCebné
moznosti u kazdého pacienta budou jednou tydné
probirat na spole¢nych seminafich. Nemocnice Agel
Novy Ji¢in ma zastoupeni v osobé vedouciho Kom-

plexniho onkologického centra doc. MUDr. Davida
Vrany, Ph.D. ,Za mé bych vzkdzal nasim pacientd, Ze
at prijdou do kteréhokoli centra v rdmci tohoto Sdru-
Zeného neuroonkologického centra, tak dostanou
vZdycky Spickovou neuroonkologickou péci a budou
vZdycky odkdzdni na to pracovisté, které md v tu
chvili nejlepsi kapacity poskytnout péci na té nejvys-
i drovni.“ Pro onkology je podle naméstka feditele
FN Ostrava pro védu, vyzkum a vyuku a prednosty
Kliniky onkologické doc. MUDr. Ing. Jakuba Cveka,
Ph.D., MBA, pfikladem holandsky model. V Amster-
damu spolupracuje na onkologické péci pét nemoc-
nic. ,A to presto, Ze kaZdd tato nemocnice v riznych
Ctvrtich ma svoje partikuldrni zdjmy. A jsem hluboce
presvédcen, Ze pokud se nam néco podobného podari
na drovni regiondlni, tak miZzeme dosdhnout vynika-
jicich vysledkd. Kromé toho, Ze vyznamné zlepsime
péci o pacienty, tak posuneme i nds védecko-vyzkum-
ny potencidl.“ Centrum bude poskytovat neuroonko-
logickou péci pro spadovou oblast 1,8 mil. obyvatel.
A mélo by se stat inspiraci pro koordinaci neuroon-
kologické péce i v ostatnich regionech CR.

vaznych trvalych nasledkd.

CMP v pfipadé détského a adolescentniho véku pa-
tfi mezi 10 nejcastéjSich pfi¢in dmrti a naslednych
pretrvavajicich neurologickych problémd. Postihu-
je zhruba dvé aZ tfi déti na 100 tisic déti. ,Zejména
v poldtcich rozvoje mozkové prihody mohou byt neu-
rologické symptomy nevyrazné a podcenéné,” fika
primarka Oddéleni détské neurologie FN Ostrava
MUDr. Hana Medficka, MBA.

Jeji slova potvrzuje i Lucie Krakovkova, maminka
Adama, u kterého se mozkova pfihoda objevila v ob-
dobi nékolika mésict dokonce dvakrat. ,Poprvé si
stéZoval, Ze neciti levou ruku a levou nohu a pfidalo se
zvraceni. Podruhé ho zacala ndhle bolet hlava, ale byl
privédomi, takZe jsme na nic neCekali a volali rychlou,
kterd ho rovnou vezla do fakultni nemocnice,“ uvadi
Adamova maminka.

,OkamZité mu bylo provedeno vySetreni na magnetic-
ké rezonanci, které prokdzalo uzdvér mozkové tepny.
Nalez byl potvrzen CT vySetrenim a pacient byl ihned
odeslan k intervenénimu vykonu na pracovisté angio-
linky, kde jsme provedli zprichodnéni mozkové tepny
implantaci cévni vyztuZe, tzv. stentu a obnovili pri-

s v

tok do mozkové tkané,“ popisuje doc. MUDr. Vaclav
Prochazka, Ph.D., vedouci lékaf angiolinky Ustavu
radiodiagnostického FNO a LF OU.

Dalsi prabéh [éCby pfriblizuje MUDr. Tomas Zaoral,
Ph.D., primar Oddéleni pediatrické resuscitaéni in-
tenzivni péce Kliniky détského lékarstvi FNO: ,Diky
rychlé diagnostice a provedené intervenci byl jeho
stav po Ctyfech dnech pobytu u nds takrka srovna-
telny se stavem pred prihodou a mohl byt preloZen
na Oddéleni détské neurologie nasi nemocnice.“ Od-
tamtud byl zhruba po tydnu propustén dom, v zaFi
nastoupil do $koly a o0 mésic pozdé&ji absolvoval in-
tenzivni lazenskou lé¢bu v Sanatoriich Klimkovice.
UZiva léky, které snizuji riziko srazlivosti krve, a stej-
né jako druhy détsky pacient zdstava v péci neurolo-
gické ambulance.

Lékafi zdOraziuji, Ze GspéSnost léCby je zavisla
na rychlosti, s jakou se dité dostane do specializo-
vaného centra. Od prvnich pfiznak( by to mélo byt
do ¢tyr, maximalné Sesti hodin. Za poslednich pét
let ékari na angiolince provedli v souvislosti s CMP
u déti 55 vykond.
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Primarka Oddéleni détské neurologie FNO MUDr. Hana Medfrickd, MBA.

Ccevni mozkova prihoda muze

v s

postihnout i novorozence

Vite, Ze mrtvice neboli cévni mozkova pfihoda (CMP) nepostihuje jen pacienty v pokrocilej-
$im véku? V nasledujicim rozhovoru s primarkou Oddéleni détské neurologie FNO MUDr. Ha-
nou MedFickou, MBA, si povidame o tom, Ze se toto onemocnéni miiZe objevit i u déti. Dokon-

ce i u téch cerstvé narozenych.

Rodice by proto méli byt velice obezfetni. Pokles
koutku, okohybna porucha, ochabnuti nebo ochrnu-
ti stejnostrannych koncetin, zména reaktivity ditéte
nebo zichvatovy projev by pro né mély byt jasnym
varovnym signélem, aby co nejrychleji vyhledali lé-
kafskou pomoc. ,My détsti neurologové o tom vime,
védi o tom také dospéli neurologové, nejsem si ale
jistd, zdali je verejnost plné informovdna. Pro dospélé
pacienty byla zfizena léta zndmda iktovad centra, kterd
fesi cévni mozkové prihody. U déti mame cerebrovas-
kuldrni centrum v rdmci FN Ostrava. PECi poskytuje
tym odborniki zaméreny na déti,“ vysvétluje primar-
ka Hana Medficka.

V letnim udobi jsme béhem jednoho tydne méli
v nemochnici hned dvé déti blizkého stafi s ob-
dobnou cévni mozkovou piihodou. Co miize byt
v jejich véku spoustécem?

U déti jsou rizikové faktory na rozdil od dospélych
pacient( opravdu odlisné. Nejsou to na prvnim mis-
té hypertenze, alkohol nebo koufeni, ale jde o srdec-
ni vady, at uz vrozené, ziskané nebo po operacich.
Potom to mohou byt vrozené metabolické poruchy,
které maji dopad na energeticky metabolismus moz-
ku, cév i celého organismu. Dale zminim hormonal-
ni antikoncepci u mladych divek, ktera mlzZe byt

spoustééem mikroemboliza¢nich poruch a cévnich
mozkovych pfihod. Dalsi vyznamnou skupinou jsou
vrozené cévni anomadlie, a to tfeba arteriovendzni
malformace, aneurysmata nebo jiné Zilni zmény,
které s ditétem rostou a v urcité zatézové situaci se
projevi krvacenim anebo ischemii. Opomenout ne-
smime ani Urazy hlavy a krku, které vedou k porané-
ni cév, tzv. disekci.

Cévni mozkové prihody se nevyhybaji ani novo-
rozenciim, je tomu tak?

V tom je ta zaludnost a je tfeba na to myslet. Projevy
mohou byt ¢aste¢né podobné. Mize dojit k ochab-
nuti & ochrnuti koncetin, poklesu koutku, mohou se
objevit i zmény stavu védomi, dechu, krece.

Mluvite o détech donosenych?

Mluvim o détech donosenych, ale i o nedonoSe-
nych. CMP miiZe nastat z toho dlvodu, Ze se dité
rodi s cévni anomalii nebo jinou zmiriovanou zatézi
a za urcitych rizikovych okolnosti se projevi ischemii
nebo zakrvacenim.

Co je to cévni malformace?

Jde o atypické utvareni cévy. MiZe tam byt z(Zeni,
nebo vydut s oslabenim cévni stény. Céva pak po-
stupné narUsta, tlaci na své okoli a miZe prasknout.

Tykaji se tyto problémy i donosenych déti?
Tykaji. Pokud by byla jakakoliv nejistota v chovani
nebo reaktivité ditéte, vime, Ze cévni mozkové pfiho-
dy jsou urgentnimi stavy, které vyZaduji neodkladné
vySetfeni u détského neurologa nebo pediatra. Z ri-
zikovych faktor( v détské populaci bych chtéla jesté
jednou zd(raznit Grazy hlavy nebo krku, které mo-
hou zpuUsobovat poranéni cévni stény, takzvanou
disekci. Zranéni se nemusi projevit bezprostfedné
po Urazu, ale aZ v odloZzené dobé za nékolik tydnd.
Pravé tam mUZe dojit k oslabeni cévni stény, vytvo-
feni sraZenin a céva se ucpe. Anebo naopak, je osla-
bena natolik, Ze dojde ke krvaceni.

Pokud tedy dité spadne z vétsi vysky, tieba ze
stromu, tak bychom méli v nejblizich hodinach
bedlivé sledovat jeho zdravotni stav?

Uréité. Kazdé zavazné poranéni by mélo byt vySet-
feno odbornikem. Jak jsem uz ale fikala, mdzZe byt
odloZena doba, za kterou se za¢ne projevovat napfi-
klad bolest hlavy, zaskuby koncetin nebo rozvoj za-
chvatového onemocnéni. Toto vSechno jsou varovné
signaly, které patfi do rukou odbornikd.

Pokud se tedy takové pFiznaky objevi, je lepsi
jet s ditétem na zdravotnické pracovisté vyssiho
typu?

Ja bych je preferovala, protoze ve FNO mame zaze-
mi diagnostického komplementu - tedy Siroké la-
boratorni a radiodiagnostické moznosti, at uz je to
rentgen, CT vySetfeni nebo magneticka rezonance.
Mame zde tym specialistd rliznych odbornosti. Po-
dle nalezu pak mizeme konzultovat tfeba interven-
¢niho radiologa nebo neurochirurga.

TakZe ve FNO je pro tyto pripady pripraven tym,
ktery se dokaze o takového détského pacienta
s cévni mozkovou piihodou postarat?

Ano, je to tak. Funguje u nds cerebrovaskularni
tym, ktery se sklada z pracovnika ze zobrazovacich
radiodiagnostickych metod, détského neurologa,
détského anesteziologa, intervenéniho radiologa,
neurochirurga, traumatologa a dalSich. Na této Grov-
ni mame i zazemi Siroké laboratore, ktera je nutna pro

v Vs

to, aby bylo dité fadné a akutné vySetfeno a zajisténo.

Jak velkou roli v pfipadé CMP u déti hraji zanétli-
vé procesy? Mam na mysli tfeba plané nestovice.
Je tam néjaka souvislost?

Ano, mluvime o takzvané vaskulopatii. To znamena,
Ze po prodélani planych nestovic mize dojit k re-
aktivnim zanétlivym zménam na drobnych cévach
v mozku, coZ zpUsobi cévni mozkovou pfihodu. Je
to zaludné v tom, Ze se to miZe projevit s odstupem
i nékolika tydnd. S takovou vaskulopatii se setkava-
me i pfi jinych autoimunnich systémovych onemoc-
nénich. Treba u lupusu nebo pfi zanétech v oblasti
hlavy, napfiklad zanétech stfedousi, mandli a jinych.
TakZe opét plati to stejné, Ze pokud se nam dité
nezda, co nejrychleji ho privézt do nemocni-
ce? Rychla reakce rodici hrala roli i u jednoho
z chlapci, ktefi se u nas lé€ili s cévni mozkovou
prihodou. Diky tomu, Ze prijel velmi rychle,
nema prakticky zadné nasledky.
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Cas je pro nés, respektive pro pacienta, opravdu vel-
mi dulezity faktor. Hlavné pak v tom, aby eventualni
nasledky byly minimalizované. Hovofime o takzva-
ném terapeutickém okné, které pro urcité [écebné
procesy miiZze byt Ctyfi a pll aZ Sest hodin. Ve vyji-
meénych pfipadech i déle, ale ¢asovy faktor je roz-
hoduijici.

DiileZitou roli tedy nehraje pouze u dospélych,
aleiu déti?

Viibec bych to nepodceriovala u rekanalizacnich
léebnych postupd. To znamena u zprichodnéni
ucpané mozkové cévy. | déti maji sanci v indikova-
nych pfipadech na moderni lé¢ebny zakrok, tzv. en-
dovaskularni trombektomii, zpriichodnéni pritoku
krve ucpanou cévou, aby se obnovila perfuze, pro-
krveni struktur v mozku a byly tak minimalizovany
nasledky.

Je u déti casto zasaZeno také Fecové centrum?
Potiebuji i logopedickou pomoc?

Pokud je poSkozeno povodi tohoto centra, tak se po-
rucha feci objevi. At uz jde o srozumitelnost nebo vy-
jadfovani. Logopedicka péce je na misté co nejdrive.
Rika se ale, Ze détsky mozek lépe regeneru-
je. Dokaze se diky tomu pacient dostat zpatky
do normalniho stavu?

Ano, ale na druhou stranu bych nechtéla cévni moz-
kové prihody podceriovat, protoZze vime, Ze jsou
jednou z deseti pfi¢in mozného Umrti u détskych pa-
cientl. Zhruba ve dvaceti aZ tficeti procentech pfipa-
du kvili tomuto onemocnéni déti umiraji. Je tfeba si
uvédomit, Ze medicina neni véemocna. Nicméné je
tady aZ padesatiprocentni nadéje, Ze pacient dosah-
ne plného uzdraveni. Pouze v deseti procentech mu
zlistava tézsi neurologické reziduum, at uz v hybné,
Fecové nebo kognitivni sloZce. Re€ové funkce jsou
schopné urdité revitalizace, ale je nutné fec trénovat
a spolupracovat s logopedem. Jedna se o nékolika-
mési¢ni zaleZitost.

Je u takového ditéte mozna i recidiva?

Bohuzel, nemohu to vyloucit. U cévni mozkové pfi-
hody je recidiva mozna. ZaleZi na tom, jakd byla
pficina CMP, v jakém povodi a rozsahu byly cévy po-
Skozeny a také jak vypada celkovy stav organismu,
protoZe pficinou CMP mZe byt napfiklad i pfedcho-
zi onkologicka lé¢ba, radioterapie a podobné. To uz
hodnotime individualné, po zvlddnuti akutniho Gdo-
bi vyZaduje détsky pacient dlouhodobou ambulant-
ni neurologickou péci.




Naméstkyné reditele pro ekonomiku a finance Ing. Petra Lampartovd, MHA.

Hospodareni FN Ostrava dosahlo rekordniho vysledku. Cisty zisk po zdanéni za lofisky rok se
pohyboval okolo 600 milionii korun. Nemocnice si penize uloZi do rezervniho fondu, protoze

ji Cekaji finanéné narocné roky.

Nejvétsi prijem financi FNO méla z hospitalizacni pro-
dukce, tedy z Ghrad zdravotnich pojistoven za hospita-
lizované pacienty. ,Méli jsme trochu obavu z vypadku
produkce kvili rekonstrukci lizkového pavilonu. Bdli
jsme se toho, Ze v rdémci stéhovani oddéleni dojde k po-
klesu produkce na jednotlivych pracovistich. Jsem moc
rdda, Ze se to nenaplnilo,” fika naméstkyné feditele pro
ekonomiku a finance Ing. Petra Lampartova, MHA.
Celkové tedy vliadne s hospodaiskym vysledkem
za rok 2023 spokojenost?

Dopadli jsme velice dobre. Hospodarsky vysledek
byl vice nez 800 milion( korun pfed zdanénim. Dan,
bohuZel, vychazi na téméF 200 miliond korun, které
budeme odvadét statu.

Co se s penézi bude dit dale?

UloZime je do rezervniho fondu a investi¢niho fondu.
KaZdorocné jsme si schopni vytvorit néjakou rezervu.
Rok 2024 pro nas bude hodné narocny. Vime, co se
délo koncem roku ohledné prescastl. Ma to vyrazny do-
pad i do nékladil FNO v tomto roce. Re$ime také spous-
tu investi¢nich akci, na kterych mame fadu povinnych
finanénich spolutcasti, a na ty si musime naspofit.
Rozdéleni zisku ndm musi kaZdoro¢né schvalovat nas
zfizovatel, kterym je Ministerstvo zdravotnictvi. Néja-
kou finanéni rezervu pro tento rok urcité mame.

Dafilo se obdobné hospodafrit i v minulych letech?

Rekla bych, e posledni tfi roky jsou nadstandardni
oproti rokdim predtim. V roce 2022 ¢inil hospodarsky

vysledek pres 300 miliond korun po zdanéni. V letech
predchazejicich to byly cca desitky miliond korun.
V soucasnosti funguje Uhradovy systém, v némz jde
platba cca ze 60 procent za vykonem. To je jedna véc,
kterd nam pomdizZe navysit platby, protoZze mame
vétsi produkci, ktera je hrazena nad ramec pausalu.
Druha véc je, Ze jsme schopni si svym vykonem sah-
nout na vyssi Uhrady. Samozrejmé vim, Ze nemocnice
neni nafukovaci a ma své produkéni mantinely, které
spocivaji v priichodnosti operacnich sall, jednotek
intenzivni péce, a hlavné v limitaci poctu personalu.
Podklady pro tihrady pojistoven tvofi jednotlivé
kliniky. Velky dik asi patfi i jim, ze?

Urcité! Praci naSich kolegli na oddélenich je nutné
vyzdvihnout. Kazdoroéné jim davame produkéni
limity a pravidelné dvakrat ro¢né je vyhodnocuje-
me. Cilem je tyto limity maximalné naplnit, protoZe
na né mame navazany finanéni plan. Kdyby je nena-
plnili, méla by nemocnice problém a v ramci vyicto-
vani by musela finance pojistovnam vracet.
Miizeme tedy zavérem Fict, Ze FNO je z hospo-
daiského pohledu zdravou nemochnici?

Ja osobné jsem tady uz osmnact let. Byly roky horsi
a roky veselejsi. Za celou tu dobu jsme se vSak nikdy
nepropadli do ztratového hospodareni. Své zavazky
hradime ve sjednanych terminech, jsme schopni si
vytvofit rezervy. Myslim si, Ze systém ve FNO byl cel-
kové velmi dobfe nastaven.

Novd vedouci LékafFské knihovny FNO Mgr. Denisa Simickovd, Ph.D.

Mgr. Denisa Simickova, Ph.D. - tak se jmenuje nova vedouci Lékaiské knihovny FNO. V prv-
nich mésicich se na pracovisti snazila co nejlépe zorientovat a vytycila nékolik cilii. Jednim

z nich je tfeba rozvoj knizniho fondu.

Denisa Simi¢kova je vystudovan4 knihovnice. Napo-
sledy plsobila na referatu védy a vyzkumu Ostravské
univerzity, kde mimo jiné dohliZela na spravu védec-
kych projektd. Z tohoto pracovisté si do FN Ostrava
pfenasi fadu cennych zkusenosti. ,V knihovné jsem
naposledy pracovala pred deseti lety. Urcité vice tih-
nu k odbornéjsim institucim. Prdce v nich je totiZ upl-
né jind. V méstské knihovné se soustredite na béznou
vefejnost. Tady nds navstévuji lidé, ktefi jdou za kon-
krétnim cilem. Rozdil oproti béZné knihovné je ten, Ze
my ve FNO fungujeme jako vyzkumnd organizace, coZ
znamend, Ze se musime soustredit na specifické véci,
které napriklad souviseji s vedenim publikacnich cin-
nosti zaméstnanc,” vysvétluje Denisa Simickova.

Fakultni nemocnice ma fadu |ékaf(, sester a dalSich
zdravotniki-védcl, kteFi publikuji. Ukolem nemoc-
ni¢ni knihovny je jejich praci podpofit. ,,S pfipravou
publikace jim pomiZeme od A do Z. Zdroveri bych
chtéla vést urcitou osvétu. Tykd se to tieba spravné
formy citaci, bez kterych se védecké prace neobejdou.
Formulka k tomu je jasnd. VSechno, co jsem nenapsa-
la jé a neni to z mé hlavy, musim sprdvné odcitovat.
Je tfeba védet, jak citovat, jak parafrézovat. Mdme
predplaceny program s ndzvem Citace PRO. Jde o uZi-
tecny ndstroj, do néhoZ se zadaji ddaje a citace se
podle nich sestavi. Program obsahuje tisice citacnich
styld. KaZdd instituce totiZ davd prednost jinému,” po-
kracuje nova vedouci Lékarské knihovny FNO, podle
niZ je osvéta v dnesni dobé potfebna také v proble-

vevs

matice plagiatorstvi a nejriznéjsich predatorskych
Casopist. Jednim z cilli Denisy Simickové je i rozvoj
knizniho fondu, ktery by chtéla rozsifit o nové publi-
kace. ,Lékarské knihy jsou hodné drahé. Jsou to jedny
z nejdraZsich publikaci, které na trhu vychdzeji. Byla
bych rada, kdyby se fond doplrioval o co mozZnd nej-
hledat dostupné projekty a dotacni programy, které
by mohly byt vyuZity na jejich ndkup,“ doplriuje.
Rodacka z Opavy chce zaroven navazat na tradice.
Lékarska knihovna FNO ma totiz velmi kvalitni kro-
niku: ,Jeji vznik se nejspis poji s rokem 1969. Je v ni
spousta fotek, bohuZel ale k urcitému roku konci.
Rikala jsem si, Ze by bylo dobré s jejim psanim zase
zacit, protoZe takovd kronika md historicky obrovskou
hodnotu. Rada bych pokracovala i v té papirové for-
mé, kterd mad své velké kouzlo.”

LEKARSKA

NIHOVNZ

Pracovni tym Lékarské knihovny FNO.
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Plasticky chirurg MUDr. Ludék Pliska (vpravo) s oddilovym kolegou Ing. Janem Babincem.

Kdyz lekare okouzli judo

Plasticky chirurg MUDr. Ludék Pliska na operacnim sale umi zazraky. A vérte nebo ne, stejné
dobFe mu to jde, pokud se oblece do kimona. S pFestavkami se téméF padesat let totiZ vénuje
judu a v soucasnosti dvakrat tydné na ZS Komenského v Ostravé-Porubé trénuje déti ve véku

od Sesti let.

K tomuto japonskému bojovému uméni se dostal
diky mamince, kdyZ se psal rok 1977. ,Usoudila, Ze
by to mohl byt dobry sport pro mé. Syn jeji kolegyné
z prdce judo délal. Mné se zalibilo taky, a proto jsem
u toho zistal,“ vzpomina [ékaf Centra plastické chi-
rurgie a chirurgie ruky FNO, ktery pro$el oddily v Ko-
Sicich a Trnavé.

Po dokonceni vysoké Skoly zvaZoval, Ze by se judu
dale zavodné vénoval. Pfednost ale dostala prace.
JNeslucovalo se to s chirurgickou praxi. Skutecné,
po porddném tréninku anebo zdpasech neni mozné
jemné operovat,” pokracuje Ludék Pliska. Se spor-
tem tedy prestal, ale Zivot ho v budoucnu opét na-
vedl| na judistickou drahu: ,Primél mé k tomu mdj
syn, ktery se chtél se mnou od svych tii let neustdle

prat. Vzal jsem ho jednou na zdvody a on chtél hned
kimono. Ze mél Ctyfi roky a Ze to byla Velkd cena Tr-
navy muZi, mu vibec nevadilo. Ve véku sedmi let
jsem ho vzal do 1. Judoclubu Banik Ostrava a casem
se pridal i druhy syn. KdyZ jsem nékolikrat béhem tré-
ninku déti opravoval, trenér se mé zeptal, jestli tomu
rozumim. Rekl jsem mu svou historii a dostal nabid-
ku k trénovani. K judu jsem se vrdtil a ziskal nového
kamardda - Ing. Jana Babince, jemuZ nyni pomdhdm
v JUDO CLUBU pii Méstské policii Ostrava.“

V soucasnosti spole¢né vedou nejmladsi kategorie
a snazi se klast dlraz na obecnou pfipravu, zejména
na gymnastiku. AZ po osvojeni zakladnich dovednos-
ti se pristupuje k samotnému judu. ,NejddleZitéjsi je
spravny ndcvik technik, prevence dysbalanci a ndsled-
nych drazi. Mnoho dovednosti lze vyuZit v béZném Zivo-
té. Osobné nezndm judistu, ktery by se padem na zem
vaznéji poranil,“ doplriuje plasticky chirurg FN Ostra-
va, jenz trénuje kazdé Utery a Ctvrtek. Pokud by judo
mohlo byt tim pravym sportem i pro vase dité, ne-
vahejte ho pfivést. ,0d nového skolniho roku chceme
zvysit pocet tréninkd,“ uvadi Ludék Pliska a na zavér
jesté dodava: ,Neni to typicky sport. Jde spise o bojové
uméni, v némZ je hodné japonské mentality. Cilem neni
Jjenom rozvoj sportovnich dovednosti a technickych
schopnosti, ale diraz se klade na etiku a disciplinu.
Vlastnosti, jako jsou tcta k souperi, sebeovlddadni a se-
bedisciplina tvofi naprosty zaklad.“

Klinika détského lékarstvi - Hematologie
a hematoonkologie

Oddéleni rizikového téhotenstvi

NEMOCNICNI LISTY

RuZe pro nase skvéle sestry

LGzkové oddéleni a ambulance FN Ostrava se staly
cilem vedeni nemocnice. Sestry a dal$i nelékafi jako
vyraz dikl za svou dobfe odvedenou praci dostali
rdZi, a to v rdmci Mezinarodniho dne sester a oSet-
fovatelstvi.

Naméstkyné reditele pro oSetfovatelskou péci
PhDr. Andrea Polanska, MBA, je s vrchnimi i stani¢ni-
mi sestrami klinik a oddéleni v nepfetrzitém kontak-
tu a ma zpétnou vazbu o tom, co nelékari fesi a po-
trebuji. Vyvoj ve zdravotnictvi se v mnohém odrazil
na praci zdravotnikd. ,Na sestry a nelékare obecné
Jjsou kladeny stale vétsi ndroky. Zvysuji se jim kompe-
tence, a s tim souvisi nutnost mnohem vyssiho, prak-
ticky celoZivotniho odborného vzdéldvani. Tési me, Ze
Jsou vyzvam otevieni a zvlddaji sladit ndroc¢nou prdaci
v nemocnici s rodinnym Zivotem, chvali své kolegyné
a kolegy ndméstkyné Polanska.

Urologicka klinika - Ambulance
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Zajem o studium na Lékarské fakulté Ostravské univerzity stoupd.

weeo ¥

Lé I(a FS I(é fa I( u lta p r IJ a la o Doc. MURastisfv Madar, PhD., MBA, FRCPS, ziistdvd dékanem LF OU.
rekordni pocet prihlasek LF OU povede stejny dékan,
Historicky nejuy3i poget prihlasek od svého vzniku zaznamenala v letosnim roce Lékafska d ocent Ra stis lav M d d'a Y

fakulta Ostravskeé univerzity. Nejvic uchazecii ma zajem o studium vSeobecného a zubniho
lékafstvi. TFetim nejzadanéjSim studijnim programem je fyzioterapie. Fakulta letos prijala . A s , . , ,
) . ) prog ety P Pri) Soucasny dékan Lékarskeé fakulty Ostravské univerzity bude pokracovat i ve svém druhém
funkénim obdobi. Rozhodla o tom volba kandidata na nového dékana fakultniho akade-

celkem 4 370 prihlasek.

mického senatu. Doc. MUDr. Rastislav Madar, PhD., MBA, FRCPS, ziskal v prvnim kole volby
vsech 13 hlasii od pFitomnych senatorek a senatorii. Navrh bude nyni postoupen rektorovi
Ostravské univerzity Petru Kopeckému, ktery by mél dékana jmenovat do funkce na podzim.

Zajem narostl zejména o studium mediciny, na kterou
se hlasi o tfi sta lidi vic neZ v predeslém roce. K nové
otevienému studijnimu programu zubniho |ékafstvi
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prijala fakulta témér 800 prihlasek. Roste zdjem i o né-
které nelékafské studijni programy. Kromé fyziotera-
pie, kterou by rado studovalo celkem 365 zajemcd,
stoupl zijem predevsim o obory ergoterapie, radio-
logicka asistence a nutri¢ni terapie. ,Vyznamnou roli
v rostoucim celkovém poctu podanych prihldsek se-
hrdlo bezesporu otevieni nového studijniho programu
zubni [ékarstvi. Mam ovSem velkou radost z toho, Ze tak
vyznamné narostl také zdjem o studium mediciny. Je to
dikazem, Ze se nase fakulta stavd v oich studentd ¢im
dal atraktivnéjsSim mistem pro studium,” fika dékan
Lékarské fakulty Ostravské univerzity doc. MUDr. Ras-
tislav Madar, PhD., MBA, FRCPS,.

Jeho slova potvrzuje i jedna ze studentek vSeobec-
ného lékafstvi Viola Kintrova. Ackoliv je plivodem
z Brna, rozhodla se pro studium mediciny v Ostravé.
Kromé skvélého kolektivu oceriuje zejména fakt, Ze
se v bezprostfednim okoli fakulty nachazi hned tfi
nemocnice. ,Myslim, Ze nase dvé hlavni vyhody tkvi
v tom, Ze jsme mensi a mladd fakulta. Mensi fakulta
ve mésté s nékolika velkymi nemocnicemi znamend
v klinické vyuce méné studentd na pacienta, a vic pro-

storu ucit se tim, Ze ikony provadime, ne Ze jen kou-
kdme, jak je nékdo provadi, i kdyZ to je samozrejmé
taky ddleZité. To, Ze jsme mlada fakulta, pak zname-

I3
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nd hlavné moderni prostredi,
nuti mlada medicka.

vysvétluje své rozhod-

To, Ze si fakulta zaklada na individualité, potvrzuje
i dékan Rastislav Madar: ,Rostouci zdjem o studium
na ostravské lékar'ské fakulté nds tési, a to jesté ne-
jsou konecna Cisla. Navysi je jesté studenti doktorské-
ho studia i zahraniéni studenti, u kterych také dou-
fame v ndrdst zdjmu. VZdy nabiréme tolik studentd,
kolik jsme schopni zvladnout tak, aby neutrpéla kva-
lita jejich praktické vyuky. Individudlni pfistup totiZ
povazujeme za klicovy k uspésné pfipravé kvalitnich
absolventi na vstup do pracovniho procesu.“

LDékuji akademickému sendtu za duvéru a silny
mandadt. Existence lékarské fakulty v Moravskoslez-
ském kraji je pro nds region Zivotné ddleZitd a jé se
tesim, Ze ji budeme i naddle spolecné rozvijet,” rekl
bezprostfedné po svém znovuzvoleni dékan Rasti-
slav Madar.

Rastislav Madar pUsobi na Lékarské fakulté Ostrav-
ské univerzity od roku 2017, kdy se stal vedoucim
Ustavu epidemiologie a ochrany veFejného zdravi.
Predtim na fakulté pudsobil v letech 2005 aZz 2009,
tj. v obdobi, kdy byla Fakultou zdravotnich véd jes-
té bez studijniho programu vSeobecné lékafstvi.
Po jmenovani rektorem bude moci vést Lékafskou
fakultu aZ do podzimu roku 2028. Pljde uZ o jeho
druhé funkéni obdobi. Poprvé ho akademicky senat
zvolil novym dékanem v fijnu 2020, kdy se fakulta
nachazela ve velmi obtizné situaci a nemohla pri-
jimat ke studiu nové studenty mediciny. Narodni
akreditaéni Grad fakulté vytykal jeji personalni slo-
Zeni z hlediska véku, pracovnich Gvazk( i kvalifikace
vyucujicich. Pod jeho vedenim se ale nakonec fa-

kulté podafrilo akreditaci ziskat. ,Bylo nutné uklidnit
napjatou situaci a zamérit se na co nejrychlejsi rdst
pro akreditaci vyznamnych, a tim pddem ostre sle-
dovanych ukazateld. Jsem rdd, Ze se ndm to poda-
filo, a k tomu navic nastavit vitdlné dileZity systém
a nezbytné procesy tak, aby se fakulta uZ nikdy v bu-
doucnu do podobnych problémi nedostala. PoufZiti
mnozného C&isla je na misté, protoZe je to vysledek
kolektivni prdce, a navic jsme akreditovdni spolecné
s nas$i fakultni nemocnici. Uspéchy tedy miiZeme do-
sahovat jen jako dobre fungujici a vzéjemné se dopl-
riujici celek,” vysvétluje dékan Rastislav Madar.

Za posledni Ctyri roky lékarska fakulta ucinila
ve vSech smérech zdsadni pokrok a proménila se v re-
spektovanou instituci po boku ostatnich [ékarskych
fakult CR. Volba docenta Madara na dalsi obdobi tak
byla s ohledem na odvedenou prdci a dosaZené vy-
sledky zcela jednohlasnd, vysvétluje doc. MUDT. Lu-
bomir Martinek, Ph.D., pfedseda Akademického se-
natu Lékarské fakulty Ostravské univerzity, ktery je
i prednostou Chirurgické kliniky FNO.
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Deskohrani mélo velky uspech Zeny si vyborné uzily svuj den

Opét po roce se v prostorach Respiria FN Ostrava chybéla manikura, tvorba Gces(, vazby kvétin a mno-
uskutec¢nil Den pro Zeny. Pro zastupkyné nézného po- ho dalsiho. Velkym zpestfenim bylo také vytvareni
hlavi byla pfipravena cela fada zajimavych stanovist, karikatur v podani Vaclava Sipose. Umélec zajemc(im
kde mohly relaxovat anebo udélat néco pro sebe. Ne- béhem nékolika minut nadrtl vtipné portréty.

SPANIA ~ STANIA  SIA}

Vestibul Kliniky détského |ékafstvi se na chvili zmé- nejen détsti pacienti z ambulanci, ale i lGZzkovych

nil v raj deskovych her. Neziskova organizace Haima oddéleni. Navazali tak nova pratelstvi a aktivné si

i Ostrava, ktera pomaha vazné nemocnym détem a je- zkrétili cekani na rlizna vysetfeni. Velmi pfijemnou

Flgfpr\lAE}?\h)(L)TcN’J‘CE jich rodindm, tam totiz ve spolupraci se spoleCnosti atmosféru pak jesté vice rozveselila navstéva zdra-
OSTRAVA Firemky s.r.o. usporadala deskohrani. Zahrat si prisli votnich klaund.




JiFi Pecha

Chtél bych touto formou podékovat viem [ékarim,
zdravotnim sestrdm vcetné pomocného personalu
na Stanici D Chirurgické kliniky a také oddéleni JIP
po zakroku. Profesionalni jednani celého tymu je
skute¢né na vysoké Grovni a ja jsem velice vdécen,
Ze jsem mél tu moznost poznat tento lidsky pfistup
s vysokou moralnosti a se srdcem tak, jak to ma urci-
té byt. Uvédomil jsem si, jak je nutné si vSechny tyto
zachrance Zivota ctit. Jsou to vlastné nasi pozemsti
andélé. Maji svoje soukromé Zivoty, manzelstvi, déti
a praci, do které musi dat vSe, co svou odbornosti
ziskali, aby zachranili Zivoty druhych lidi. Moc si toho
vazim a nikdy nezapomenu na Gctu ke viem, ktefi se
o mé starali.

Martina Strejcova

MU0j manzel Martin Strejc byl hospitalizovan ve FN
Ostrava na oddéleni ORIM 3. Chci va$im prostfed-
nictvim podékovat viem lékafiim a sestram, ktefi se
o ného po dobu jeho nemoci starali a bojovali za jeho
Zivot do posledni chvile. Ani pro né jisté neni snadné,
kdyZ tento boj prohraji. Chci podékovat viem, se kte-
rymijsem se setkala po telefonu, nebo osobnég, za je-
jich laskavost ke mné. Nikdy nezapomenu na hlas
pana doktora, ktery byl v tézké chvili se mnou. Pfeji
vdem v pracovnich i osobnich Zivotech mnoho $tésti
a energie, kterou kazdy den potfebuiji.

Manzelé Mrkvovi

Z celého srdce dékujeme celému personalu z dét-
ského OPRIP oddéleni. Panu doktoru MUDr. Ji-
fimu Dudovi za jeho profesionalni pfistup. Je to
opravdu ¢lovék na svém misté, a i pfi nepfiznivé
diagndze naseho Ctyrletého syna Lukaska (kranio-
trauma s DAP lll. stupné) nam dodal odvahu a na-
déji. Vysvétlil nam vse, co jsme chtéli védét, a sdé-

lil moZnosti, co mdZeme my jako rodice ovlivnit
a pro Lukaska udélat. Nemtzeme ani opomenout
personal, co se o Lukaska staral. Jsou to opravdu
lidé na svych mistech. S obrovskou empatii a sna-
hou vam i jako rodi¢iim co nejvice vyjit vstfic a byt
oporou. Nesmirné si vaZzime, co pro naseho syna
udélali. Dneska mliZeme fict, Ze je Lukasek i pfes
katastrofickou diagnézu bez nasledkd. Méli jsme
obrovské Stésti, Lukasek se béhem kratké doby vra-
cel zpatky k tomu, co umél.

Marcela Paterova

Rada bych vyjadrila velké podékovani a vdécnost
personalu Kozniho oddéleni - lGzkova ¢ast FN Os-
trava. Koncem ledna jsem byla hospitalizovana
k vakuové-kompresni terapii ulcerace lateralniho
kotniku. Velmi bolestiva oteviena rana byla jiz rlizné
léCena bez vétsich vysledkd asi 3 roky. Na oddéleni
jsem se setkala nejen s profesionalni péci lékarl
a vrchni sestry Mgr. Lenky Krupové, MBA, ale také
s ohleduplnosti milého, ochotného personalu. Velmi
si vazim péce, které se mi dostalo. Vnimam, Ze i kdyz
rana neni Uplné zhojend, nemobhli zdravotnici v sou-
Casnosti pro vyhojeni vice udélat. Dékuiji a preji, aby
se i nadale pracovnikim oddéleni dafilo s empatii
a Uspésné pomahat pacientlim!

Kvétoslava Veselska

Jsem pacientkou plicni ambulance ve FNO. Rada
bych touto cestou podékovala za pfikladnou péci
zdravotnim sestti¢kam, lékafim a ostatnimu per-
sonalu. Dékuji za jejich profesionalni pfistup k pa-
cientdm, lidskost, psychickou podporu, kterd pro
mne pfi lé¢bé mého zdvaZzného onemocnéni mnoho
znamena. | vtomto prostfedi z nich vyzaruje klid a Zi-
votni optimismus, coZ pfedavaji s Gsmévem svym
pacientdm.

6. SETKANI DARCU
I NEDARCU KRVE NA PRASIVE

24. 8. 2024
12°°-14°° Chata PrasSiva

UzZijme si krdsnou prochazku,
pFijemné posezeni
a obcerstveni v Beskydech.
Ve 13 hod. spolec¢né foceni.

Podrobné informace na Facebooku Krevniho centra FNO

Facebook.com/krevFNO
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Darci jsou opravdu skvéli lide

Po tfiatficeti letech prace v Krevnim centru FN Ostrava konci a odchazi do zaslouzeného dii-
chodu. Bude Nadézdé Kaluzové prace s darci chybét?

Do KC nastoupila po matefské dovolené v roce 1991.
Zprvu prosla vSechny Useky na krevnim centru, poz-
déji se presunula na Usek expedice, kde zastavala
funkci Gsekové sestry. Pfed patnacti lety se na pra-
covisti KC zacala vénovat marketingu. ,V té dobé se
zacinala otevirat komercni odbérovd centra. Uvé-
domili jsme si, Ze potfebujeme rozvinout marketing,
hlavné se zabyvat ndborem ddrcii. Do té doby nebyl
problém. Krev se odebirala pouze u nds,“ vzpomina
Nadézda Kaluzova.

Zacatek byl pro ni hodné tézky, protoZe fadu véci se
uCila délat Gplné od nuly. ,Prvni aktivita, kterd mé
napadla, bylo to, Ze bychom méli vychovdvat mladez.
S odstupem Ccasu vidim, Ze Slo o jedno z nejlepsich
rozhodnuti,“ pokraCuje v ohlédnuti za pracovni ka-
riérou.

Dnes je presvédCena o tom, Ze Krevni centrum FNO
ma dobrou znacku. Dafi se mu ziskavat nové darce,
ale jejich pocet by mohl byt jesté vyssi: Za triatficet
let prace na Krevnim centru FNO se nikdy nestalo, Ze
bychom neméli pro pacienty transfuzni pripravky.
V posledni dobé je spotieba stdle velka a ziskavani
darcii krve a krevnich sloZek je velice téZké. Prichdzi
léto, a to je pro nds jedno z nejndrocnéjsich obdobi
vroce.“

Po spolupraci s darci bude NadéZdé KaluZové smut-
no. Jejich nezi$tné pomoci si totiz velmi vazi. ,Jsou
to skvéli lidé a véFim, Ze u darovani zistanou. Chtéla
bych podékovat vS§em tém, kteii do naseho krevniho
centra chodi darovat. BEhem téch let byla spousta vy-

NadéZda KaluZovd

zev a vZdycky nds prisli darci podpofit. Bylo mi s nimi
neskutecné krasné a byli mou druhou rodinou. Podé-
kovani zaslouzi i mdj GZasny pracovni kolektiv,* fika
NadéZda KaluZova, ktera se v diichodu chce vice vé-
novat své dvouleté vnucce a malovani. Potencialnim
darciim na zavér vzkazuje: NeZ jsem se stala darkyni,
méla jsem strach z pichnuti jehly. VSechno to je ale je-
nom v hlavé. Potfebujeme vds vSechny!“
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20. 6. 2024
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Otevreneé dvere pro pacienty s inkontinenci
Poliklinika FNO a Gynekologicko-porodnicka klinika FNO

@.-21. 6.2024 |

19. rocnik konference Spolecnosti radiacni onkologie,

biologie a fyziky
Imperial Hotel Ostrava

12.9. 2024

i

ORL seminar MS regionu
Lékarska knihovna FNO

16. 9. 2024

Seminar Demyelinizacni
onemocnéni

Domov sester FNO

24. 8. 2024

i

6. Setkani darcu i nedarcu krve

Chata na Prasivé v Beskydech

8.9.2024

i

Ostrava City Marathon

Centrum Ostravy

s

Magr. Olga Nedopilkovd z Oddéleni klinické farmacie FN Ostrava.

Jak funguji lekove interakce?

Lékové interakce (LI) jsou straSakem farmakoterapie snad kazdého zdravotnika. V terapii
pacienta se nesetkavaji jen s interakcemi typu lék - lék, ale i lék - potravni doplnék (potra-
va). A< se to na prvni pohled nemusi zdat zavazné, mohou negativné ovliviiovat lécbu. At
uz selhanim farmakoterapie nebo poskozenim pacienta. Problematiku pfiblizuje Mgr. Olga

Nedopilkova z Oddéleni klinické farmacie FNO.

LI s potravnimi doplriky délime podle mechanismu
uplné stejné jako lékové interakce mezi dvéma (nebo
vice) léCivy, a to na farmaceutické, farmakokinetické
a farmakodynamické. Farmaceutické LI jsou popiso-
vany hlavné u potravnich dopliikd, které maji velky
aktivni povrch a schopnost adsorpce [éCiv na svij po-
vrch jesté v zaZivacim traktu. Tim pak nedojde k vstre-
bani léCiva do krevniho obéhu a selhdni terapie. Mezi
nejzndméjsi patii aktivni uhli, diosmektit (Tasectan),
hydrogel kyseliny metylkiemicité (Enterosgel). Méné
znamd je tato interakce u vidkniny - psyllia. Zabranit
takové LI mazZeme Casovym odstupem jednotlivych
[ECiv.

Vidy zapijet Cistou vodou

Vliv na vstrebdni lécCiva mad také potrava a tekutiny,
kterymi pacient léky zapiji. VZdy se maji zapijet Cistou
vodou, nikoliv minerdlkou. Pokud bychom volili pro
zapiti minerdlku, Caje & mléko, mohou s urcitymi léCi-
vy vzniknout nevstrebatelné komplexy a efekt farma-
koterapie tak selhat. Z tohoto hlediska je potreba si
dat pozor na potravinové doplriky s obsahem vdapniku
a horciku.

Citrusy nemusi byt vZdy vhodné
Farmakodynamické [ékové interakce jsou napf.
takové, kdy lécivo a potravni doplnék maji ob-

dobny efekt. Pisobi aditivné ¢i synergicky, anebo
naopak jdou svymi Gcinky proti sobé. Jako aditiv-
né pusobici miiZe byt napriklad pouZiti potravino-
vych doplriki s obsahem petrZele, kopfivy, libe¢ku
apod. (,odvodriovaci smési“) spolu s diuretiky. Mezi
nejéastéjsi a nejvic popisované farmakokinetické
interakce patfi interakce na drovni indukce (urych-
leni) nebo inhibice (zpomaleni) enzymd, které se
podileji na metabolismu [éCiv. Mezi takové zndmé
enzymové inhibitory patfi grep nebo pomelo, ale
také zdzvor nebo ostropestiec. Takovd interakce
pak miiZe vést ke zvysSeni plazmatickych hladin do-
téenych léCiv.

Pozor na kurkumu

Induktory naopak hladiny [Civ sniZuji a tim miZe do-
jit k selhdni terapie. Nejzndméjsimi lékovymi induk-
tory jsou trezalka, tfapatka nebo kustovnice Cinskd.
Jako inhibitor i induktor pdsobi kurkuma, kterd je
v poslednich letech velmi oblibend. Pri jednordzovém
podani plsobi jako inhibitor, ktery zvySuje plazma-
tické hladiny, ale pri opakovaném podani zacne pre-
vaZovat funkce indukcni. Indukce ma vZdy opoZdény
ndstup Gcinku, a naopak miZe dojit ke sniZeni plaz-
matickych hladin [€Civ.

Mgr. Olga Nedopilkovd
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