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Milé kolegyné, mili kolegové, mili ¢tenari,

mam radost, Ze ve FN Ostrava pracuje spousta osobnosti,
které mohou byt inspiraci pro ostatni. Rozhovory s nimi
jsou pro mé obohacujici a vzdy doufam, ze se treba do-
tknou i vas, ktefi je budete Cist. Bavi mé také pfinaset vam
prostfednictvim Nemocnic¢nich listli rizna témata, ktera
se snazim vybirat tak, aby byla zajimava a poskytla vam
i nové informace ¢i jiny Uhel pohledu na véc. Diky tomu,
Ze je v ostravské fakultni nemocnici tolik klinik, oddéleni,
center a Ustav(, a tim padem tolik zajimavych lidi a oblas-
ti, o nichZ lze psat, mohou byt Nemocnicni listy tak pestré.
Toto zimni ¢islo vychazi v dobé, kterd je opétovné kvali
covidu pro vsechny v nemocnici nelehka. Zdravotnici
i nezdravotnici si ani nestacili oddychnout a uz jsou zase
pod tlakem. Preji jim hodné sil a energie, a také aby méli
v ¢ase vano¢nim moznost uzit si i radostné chvile.

A vSem pfeji nejen pfijemné proZiti vdnocnich svatkd, ale
hlavné pevné zdravi a téSim se na ,,éasopisova“ setkavani
v novém roce!

Bedta Kaposvdry
Séfredaktorka Nemocnicnich listd FN Ostrava

pe

Lo
Ciala, Sopaanans

Slovo
reditele FNO

i/'

Vazeni ¢tenari Nemocnicnich listd,

kdyz jsem zacal psat uvodnik poslednich Nemocnic-
nich listl v tomto roce, tak jsem si uvédomil, jak po-
divny rok, vidén optikou feditele nemocnice se Ctyi-
mi tisici zaméstnanci, zanedlouho skonci. Na jeho
startu jsme s nadSenim a nadéji zacali ockovat prvni
zdravotniky a také ohroZzené skupiny obyvatel. Kdyz
se o nékolik tydnl pozdéji fesilo vybudovani velko-
kapacitniho ockovaciho centra, bylo vice nez jasné,
Ze jeho provoz zajisti naSe nemocnice. Stale pfitom
musely fungovat covid stanice, na kterych se v ty-
mech potkali zdravotnici z rliznych pracovist. S lle-
vou jsme proto pocatkem léta pfivitali pokles covid
pozitivnich pacientd, a nase operacni tymy mohly
znovu pracovat naplno. A velmi radi jsme v pribéhu
prazdnin pfivitali vice nezZ Ctyficet Cerstvych absol-
ventll mediciny a stejny pocet sester. Chod nemoc-
nice se postupné vracel do ,zajetych koleji“. Podafi-
lo se otevrit nova pracovisté, uvést do provozu nové
diagnostické pfistroje. Stale jsme ale byli upozorrio-
vani, Ze na podzim virus udefi znovu, coZ se nako-
nec potvrdilo. Od fijna jsme museli opét postupné
vycClenit nékolik oddéleni jen pro covid pozitivni,
kde se znovu potkali v tymech zdravotnici z riznych
pracovist. BohuZel doslo také na omezovani provo-
zu na operacnich salech. Jeden rozdil ve srovnani
s lofiskem ale pfece jen je. Intenzivni péci potfebuje
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méné pacient(l nez loni touto dobou. Az na malé vy-
jimky se jednd o lidi bez o¢kovani.

Vazeni Ctenari, vérim, ze vas obsah naseho ¢asopisu
presvédci o tom, ze i v této nelehké dobé se nasi lé-
kari i sestry stale vzdélavaji a snazi se posouvat hra-
nice medicinskych obord. Provadéji vykony, které
byly jesté pred nékolika lety naprosto nepredstavi-
telné. Potésujici jsou zpravy z Krevniho centra, které
dokladaji, ze lidska solidarita stale funguje a jsem
rad, Ze nasi zaméstnanci vyhravaji celostatni paci-
entské ankety.

Rad bych touto cestou popral nasim zdravotnikiim
a jejich blizkym pevné zdravi a co nejklidnéjsi nad-
chdzejici vdnocni svatky. Totéz preji i vam, ctendrdm
Nemocnicnich listd, a az budete bilancovat uplynuly
rok, vzpomernite si, prosim, i na zdravotniky Fakultni
nemocnice Ostrava. Vérte, Ze si v této nelehké dobé
slova dikl a uznani opravdu zaslouzi a Ze jsou pro né
velkou vzpruhou do dalSich, zfejmé nelehkych dnd.

Jifi Havrlant
feditel FN Ostrava




P

FAKULTNI|
NEMOCNICE
OSTRAVA

Oddeéleni centralniho

v e [ ]

prijmu je vstupni branou
do monobloku FN Ostrava

wre

Vite, k cemu presné slouzi Oddéleni centralniho prijmu a co vSechno pod néj spada? Pokud
jste toto oddéleni v ostravské fakultni nemocnici nékdy navstivili, urcité jste vidéli v pro-
storach ¢ekaren tohoto oddéleni veliké mnozstvi lidi. A tfeba jste se i zlobili, Ze musite dlou-
ho cekat, nez se dostanete na radu nebo nez se dozvite vysledek vysetieni, které jste tady
pravé absolvovali. Pojdme se na provoz tohoto pracovisté podivat podrobnéji. Spousta lidi,
ktefi pFijimaji sluzby tohoto oddéleni, si totiz nedovede viibec predstavit, co vSechno tato

prace obnasi.

LPortfolio Oddéleni centrdlniho prijmu je pestré a nd-
rocné, kazdy usek, ktery zde spadd, je specificky. Jsme
ve své podstaté pomdhajici oddéleni. V nepretrzitém
provozu poskytujeme nejen ambulantni a urgentni —_—
péci pro pacienty, ale rovnéz zabezpecujeme admi-
nistrativni servis pro jind oddéleni a kliniky ostravské
fakultni nemocnice,” fika na Uvod vrchni sestra Od-
déleni centralniho pfijmu Mgr. Bc. Marie Hegarova.
Administrativni servis zajituje Usek administrativ-
niho pfijmu. Provadi se u pacient(l, ktefi pfichazeji
do nemocnice k planovanému vykonu na konkrétni
klinice ¢i oddéleni. Znamena to vypsani chorobo-
pisu s osobnimi udaji, zadani kmenovych dat paci-
enta, tisk stanovené dokumentace vcetné identifi-
kacniho Stitku, pouceni o cennych vécech a jejich
Uschové, vypisovani, evidence a rozesilani vystave-
nych pracovnich neschopnosti. Pacienta s veskerou
jeho vstupni dokumentaci pak personal administ-

rativy odvede pfimo na oddéleni nebo kliniku, kde
ma vykon podstoupit. Takovych administrativnich
prijm0 délaji 100 az 120 denné.

A nyni k dal$im Usekdm tohoto oddéleni. Zaéneme
Usekem Urgentniho pfijmu. Pacienti jsou zde pfi-
vazeni rychlou zachrannou sluzbou nebo leteckou
zachrannou sluzbou, ktera zajistuje prepravu tézce
zranénych z rozsahlého spadového Uzemi z celého
regionu naseho kraje. ,Zddanku na plice u pani Dob-
ré. Moment. Ano, rozumim, 10 minut, pdd ze strechy.
Volal jsi uz traumatologa? Jasné, rentgen plic, pani
Dobrd, traumatolog je volany a za 10 minut pfistane
pdd ze sedmi metrd, chces$ rovnou neurologa? Prdveé
tak to casto vypadd na dispecinku urgentniho pfijmu.
Dispecerovi jde z toho hlava kolem, ostatni se sou-
stfedi na svou prdci. Jde tady prece o Zivot,“ popisuje
typickou situaci na jejich pracovisti Mgr. Michal Bi-
jok, Usekova sestra urgentniho pfijmu a mimocho-
dem také zachranar, ktery slouzi u Zdravotnické
zachranné sluzby Moravskoslezského kraje. A po-
kraCuje: ,Urgentni pfijem je pracovistém s neomeze-
nym provozem, kdy v reZimu 24/7 je nds$ tym pripra-
ven poskytnout odbornou péci pacientim, kteri jsou
do ostravské fakultni nemocnice smérovdni s akutnim
postizenim zdravi, které pfimo ¢i nepfimo ohroZuje
jejich zékladni Zivotni funkce. Nékdy k tomu jiz doslo
a pacient je zde sméfovdn za kontinudlni resuscitace.
Casto jsou nasimi pacienty tcastnici dopravnich ne-
hod, pracovnich drazii, pddd z vysky, ale také pacienti
se srdecnim selhanim, mozkovou mrtvici nebo treba
s akutni intoxikaci.“ Spektrum pacient(i urgentniho
pfijmu je opravdu rozmanité. Ro¢né se na tomto
Useku osetfi kolem 3 000 lidi. M(ze se zdat, Ze to neni
zavratny pocet, ale je nutné si uvédomit naroénost
péce u téchto pacientl. V celkovém poctu osetre-
nych jsou zahrnuti také pacienti, které si takzvané
pfivezeme sami v ramci resuscitacni pohotovosti
ve FN Ostrava. | u téchto lidi se uplatni tym urgentni-
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Plysové hracky Krystifka zéchrandre pomdhaji
snizovat uzkost a obavy déti, pokud se ocitnou
na akutnim nebo urgentnim prijmu. Ulehcuji tim
prdci zdravotnickym pracovnikim

ho pfijmu. Jde o poruchy védomi, kfece, resuscitace
v celém aredlu ostravské fakultni nemocnice véetné
polikliniky. Po stabilizaci zakladnich zivotnich funk-
ci, provedeni neodkladnych vykon( a stanoveni dia-
gnozy, jsou pacienti urgentniho pfijmu smérovani
dale k hospitalizaci na JIP jednotlivych obor( nebo
na Kliniku anesteziologie, resuscitace a intenzivni
mediciny FN Ostrava. ,Mimo tyto Ukony, spojené se
zdchranou Zivota, je tlohou urgentniho pfijmu v case
ustavni pohotovosti, o vikendech i svatcich zajistit pro
FN Ostrava administrativni pfijem téchto urgentnich
pacientt na kliniky. V tomto ohledu zajistime zhru-
ba 1 000 administrativnich Gkond rocné,” dopliuje
Michal Bijok. Tym urgentniho pfijmu je tvoren za-
chranafi, sestrami pro intenzivni péci, dispecerem,
sanitafi a lékarem se specializaci ARO ¢&i urgentni
mediciny a slouzZi 12hodinové sluzby, tedy ranni
a nocni smény. ,Prostory urgentniho pfijmu jsou
k ndm velmi velkorysé a jsme na to patficné pysni.
Disponujeme celkem sedmi resuscitacnimi stretchery,
coz jsou specidlni transportni luzka. Jeden stretcher
je v prostoru takzvané manipulace, dva na traumabo-
xech, dva na détském boxu a dva na internim boxu,
ktery slouZi i jako covidovy box a ECMO box pro na-
pojeni na mimotélni obéh,“ chvali vybaveni urgent-
niho pfijmu. ,Pro urgentni pfijmy vseobecné, a plati
to i pro ten nds, je typickd multioborovd spoluprdce.
Stejné jako cilovéd oddéleni, byt to tak nékdy nevnima-
ji, potfebuji nds, tak i provoz urgentniho prijmu neni
mozny bez spoluprdce lékari a tymd riznych odbor-
nosti. Napfiklad traumatologie, neurologie, kardio-
logie, urologie, ORL a dalsi. Nerad bych na nékteré
zapomnél, proto diky za soucinnost a vstricnost vSem
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zainteresovanym obortim celkové. Vérim, Ze se spolu-
prdce mezi nasimi subjekty bude ddl rozvijet a naddle
vylepsovat. Vzdy je prostor pro zlepseni, tak pojdme
na tom spolecné pracovat,“ uzavira Michal Bijok.

Dalsi sougasti Oddéleni centralniho pfijmu je Usek
akutniho a planovaného pfijmu pro operacni obo-
ry, kam spada i traumatologickd ambulance, a dale
Uzce spolupracuje také s ortopedii, plastickou chi-
rurgii a neurochirurgii. Provadi pfijem akutnich
a planovanych pacientd k dalsi [é¢bé na Chirurgické
klinice, vySetfeni, diagnostiku a [é¢bu v celém spek-
tru Urazové chirurgie. Taktéz poskytuje konziliarni
¢innost pro pacienty jinych klinik ¢i oddéleni ostrav-
ské fakultni nemocnice i pro nemocnice regionu Mo-
ravskoslezského kraje, kdyz je potfeba konzultovat
néjaky postup lé¢by. ,Uzce spolupracujeme s radiolo-
gy, kteri ndm zajistuji rentgen ¢i ultrazvuk a pod rent-
genovym zesilovacem provddime také repozice zlo-
menin, tedy napraveni dislokace kostnich dlomkd. Je
to zajimavad a pestrd prdce s pfesahem do multiobo-
rové spoluprdce, ale je také ndrocnd. Napriklad nds
sddrovaci tym sddruje nejen na sadrovné, ale chodi
sddrovat v pripadé potieby také pacienty po celé
nemochnici véetné détského anesteziologicko-resusci-
tacniho oddéleni,” pfiblizuje praci tohoto pracovisté
Jana Klaskova, usekova sestra. U akutnich tUrazd je
prioritou sadrovani, ale napfiklad u leh¢ich Grazl
nebo pro doléceni Urazli nabizeji také ortézy od hla-
vy az k paté. Toto pracovi$té rovnéz zajistuje osetreni
v dobé konani rliznych sportovnich akci v Moravsko-
slezském regionu, kdy jsou pfipraveni na vétsi napor
pacientd. ,Je velkd vyhoda, Ze disponujeme vlastnim
aseptickym sdlkem, na kterém oSetfujeme vsechny
urazy vyZadujici osetfeni v lokalni, a pfipadné v krét-
kodobé celkové anestezii vcetné nekomplikovanych
zlomenin ruky a nohy. RovnézZ jej vyuZivdme v indi-

Jana Klaskovd

kovanych pfipadech k odstranéni osteosyntetického
materidlu. Pacient tak prichdzi na kratky vykon, po je-
hoZ provedeni odchdzi domd. To je pro pacienty velké
plus, Ze nemusi byt hospitalizovdni,“ potvrzuje Jana
Klaskova motto jejich useku, které zni: ,Kdyz lidé
pfijdou, tak i odejdou.”“ Za mésic zde oSetfi v primé-
ru 2 400 pacientq.

Posledni soucasti Oddéleni centralniho pfijmu je
Usek akutniho a planovaného pfijmu pro konzer-
vativni obory, coZ jsou interni obory, kardiologie
aneurologie. Pocet pacient(, ktefi se dostavi na toto

pracovisté, je posledni dobou az netinosny. Je to ne-
jen z dGivodu zruseni lékarskych pohotovosti, které
kdysi bézné fungovaly, ale centralni pfijmy nemoc-
nic supluji také praci praktickych lékarl, protoze
tam chodi pacienti, ktefi takzvané obchdzeji své
praktické lékare. ,Vsichni, kdo se citi nemocni, tak
aniz by navstivili svého praktického lékare, pfichazi
rovnou k ném. TakZe i kdyZ jsme odbornd ambulance,
slouzime hlavné pacientim, ktefi si tady pfijdou jako-
by na pohotovost. Je to obrovské mnoZstvi pacient(
se sirokym spektrem diagndz a potiZi. Nejde jen o obo-
ry interni, kardiologii a neurologii, ale zastupujeme
zde i obory dalsich klinik, které nemaji akutni poho-
tovostni ambulanci, napfiklad plicni oddéleni, psychi-
atrické oddéleni a koZni oddéleni,” objasriuje Martina
Laskova, Uusekova sestra tohoto pracovisté, dlivod,
pro¢ dochdzi zejména k prodluzovani ¢ekaci doby
na osetfeni pro vechny tyto pacienty a extrémnimu
zatiZeni persondlu téchto oddéleni. DalSim velkym
problémem jsou lidé bez domova a lidé pod vlivem
navykovych latek, at uz je to alkohol nebo drogy.
Do nemochnice je ¢asto pfivazi Policie CR. ,Tyto lidi
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Martina Laskova

musime také osetrit a pak je casto jesté prevdzime
slozZitym zpisobem na detoxikacni centra nebo zd-
chytky nejen v Ostravé, ale i do Opavy, Frydku-Mistku
ido Karviné. Radi se kndm pak v hojném poctu vraceji
stdle dokola, protoZe zjistili, Ze se tady o né vzdy po-
stardme. Misto odborné zdravotnické péce jsme tak-
to nuceni fesit alkoholiky nebo drogové zdvislé,” fika
Martina Laskova. Opili pacienti zvraceji a jinak zne-
Cistuji vée kolem sebe, tropi vytrznosti, kfi¢i. To vie
vidi a musi snaset ostatni pacienti, at uz v ¢ekarné
tohoto pracovisté, nebo na lizkovém nemocnicnim
oddéleni, kam je takovy pacient v pripadé potreby
pfevezen. Tento Usek zajistuje veskerd vysetfeni,
kterd jsou dostupnd. Nejen odbéry krve a EKG, ale
i CT vySetfeni, magnetickou rezonanci, ultrazvuk,
rentgen, scintigrafii a dal$i vySetfeni. V soucasné
covidové dobé zastupuje tento Usek také infekcni
ambulanci, protoze Klinika infekéniho lékafstvi FN
Ostrava je vyhrazena prfedevsim pro covid pozitivni
pacienty. Tudiz se zde setkavaji se spalou, prajmy,
ale i s covidem. ,Akutni slozka naseho pracovisté je
velice ndrocnd, pracujeme na denni a nocni smény,
sestry jsou pretizené a nejhure jsou na tom sanitdri,
ktefi maji co délat, aby vse stihali. Nejen rozvozy pa-
cientd na rizné vysetrovaci metody, ale i na pfijmy
na jednotlivé kliniky. Aredl nemocnice je velmi rozleh-
ly. Spolupracujeme s Ustavem laboratorni mediciny,
ti ném zpracovdvaji krevni vzorky pacientd. Analyza
odbérii samoziejmé néjaky cas trvd. Stejné tak vyZa-
duji urcity cas i popisy snimkd ze zobrazovacich me-
tod,“ li¢i Martina Laskova. Pacienti se pak rozéiluji,
Ze tady nebudou tak dlouho ¢ekat. Ale neuvédomuji
si, Ze jsou v odborné ambulanci a ten ¢as tomu musi
tedy obétovat. Kromé akutniho pfijmu se zde resi
i planované pfijmy, a to je dalsi tlak na toto praco-
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visté. ,Kazdd klinika z oboru interniho, kardiologie ZIMA
a neurologie md pldnovand riiznd specializovand vy- 2021
setfeni a vykony, denné mdme celkem zhruba 40 pld-

Mgr. Michal Bijok
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novanych prijmi, kazdy ten pacient musi projit nasi
ambulanci, musime mu natocit EKG, zajistujeme do-
kumentaci. A do toho se misi akutni prijmy, kdy k ndm
akutni stavy. TakZe lidé ¢ekajici na centrdlnim pfijmu
by si méli uvédomit, Ze pfednost pfi osetieni maji vzdy
pacienti privezeni zdravotnickou zdchrannou sluzbou
a pacienti, ktefi se nachdzeji v bezprostfednim ohro-
Zeni Zivota nebo ve velmi vazném stavu. | proto paci-
enti, jejichZ obtiZe nevyZaduji urgentni zékrok, cekaji
na osetreni déle,“ uzavira Martina Laskova. Za mésic
osetfi na tomto Useku 2 000 az 2 200 pacientd.

Kdyz to shrneme, tak Oddéleni centralniho pfijmu je
pomyslny naraznik auta jménem Fakultni nemocni-
ce Ostrava. Bohuzel neni neobvyklé, ze na Oddéleni
centralniho pfijmu dorazi i pacienti s banalitami,
jako je napfiklad puchyr na noze. Nebo Ze zdravot-
nicka zachranna sluzba pfiveze pacienty sdiagnézou
»Pocit nestésti“, ktefi jsou osaméli a zoufali a maji
z toho Uzkost. To jsou smutné pfibéhy s pfesahem
spiSe do socialni oblasti. Pfichazeji i pacienti, ktefi
chtéji napsat recept, coz by méli fesit se svymi prak-
tickymi lékari. Setkavaji se zde také s tim, Ze pacient,
ktery sotva pfijel sanitkou, si jde hned po vysetfeni
a prvotnim zajisténi zakoufit ven pfed budovu, nebo

Mgr. Bc. Marie Hegarovd

si déla selfie s infUzi a u toho se usmiva. Spousta pa-
cientd také diktuje lékari, jaka vysetfeni ma udélat,
protoZe to maji nactené z internetu. S tim vsim se
zdravotnici na tomto oddéleni setkavaji. Nikdy ne-
vite, zda u sebe pacienti nemaji zbran, ¢asto mivaji
ndz nebo boxer. Na tomto oddéleni jsou mnohdy nu-
ceni volat pracovniky nemocniéni ochranky, protoze
pacienti a jejich rodinni pfisludnici jsou na zdravot-
niky neurvali a agresivni, a to nejen slovné. Ne kazdy
zdravotnik vydrzi na tomto oddéleni pracovat, takze
je potreba stale dopliiovat personal a je to slozité,
moc zdravotnik{ se na toto oddéleni nehrne. Ale se-
tkavaji se nastésti i s podékovanim a ocenénim své
prace, a to je hnaci motor i odména.

Co by Oddéleni centralniho pfijmu jesté nutné po-
tfebovalo, je fungujici tridz pro tfidéni pacientd.
~Stdvajici prostory jsou v tomto ohledu nevyhovujici
a tridéni pacienti provddéji jednotlivé ambulance.
Vybudovat funkcni tridz dle poZadovanych standardd
vyZaduje stavebni feSeni. Ale to souvisi také s perso-
nadlnim zabezpecenim tridZe. Kvili nedostatku zdra-
votnického persondlu v soucasné dobé toto bohu-
Zel nedokdZeme zajistit,“ podotykd s povzdechem
na zavér vrchni sestra Oddéleni centralniho pfijmu
Mgr. Bc. Marie Hegarova.

Ing. Bedta Kaposvary
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MUDr. Jan Uhlir

FN Ostrava vyrazné rozvinula

& o

psychiatrickou peci o déti

Komplexni pomoc rodinam, u jejichz déti se projevily psychické problémy, poskytuje od za-
catku letosniho roku Multidisciplinarni tym dusevniho zdravi pro déti a adolescenty FN Ost-
rava. Tvofi jej lékari a psychologové Oddéleni psychiatrického, ale také socialni pracovnici,

specialni pedagogové a rodinna terapeutka.

Tym je pravé v poloviné projektového pusobeni
a za dobu svého fungovani navézal spolupraci se
75 klienty, z toho témér polovinu tvori nezletilé déti
amladistvi a zbyvajici pocet jsou jejich rodice, ale také
prarodice nebo péstouni. Tym ke kazdé rodiné pfristu-
puje individudlné, na zakladé potreb ditéte. Smyslem
tymové prace je zlepSeni dusevniho stavu ditéte, ale
také celkové pohody v rodiné i ve skole. Spolupraci
s odborniky FN Ostrava priblizila maminka 12letého
Davida, ktera Zije se synem po rozvodu sama. ,,Slo to
tak postupné, nejprve zacala s ndmi spolupracovat
socidlni pracovnice tymu. Navdzala se synem kontakt,
privedla ho k uvédomeéni nékterych véci. Pak jsme se
dostali k détskému psychiatrovi a syn se zacal zlepso-
vat ve Skole,“ priblizila zacatek spoluprace a ocenila
praci rodinné terapeutky, diky které se vztahy mezi
Davidem a jeho otcem hodné zlepsily. ,David si spous-
tu véci uvédomil. Zvysilo se mu sebevédomi, uvédomu-
je si, co chce, co nechce, na ¢em by chtél zapracovat.
Posouvd nds to dal. Spoluprdce s multidisciplindrnim
tymem mné i synovi pomohla strasné moc.“

Vedoucim tymu a garantem pilotniho projektu Ev-
ropské unie je atestovany détsky psychiatr Oddéleni

psychiatrického MUDr. Jan Uhli. ,V Ceské republi-
ce jsou v tuto chvili pouze tfi takovéto détské tymy.
Za dobu, kdy fungujeme, se jednoznacné potvrzuje,
Ze pomoc, kterd ma smysl, neni nikdy jen o jednom
clovéku a méla by byt komplexni.“

Clenové tymu se schazeji pravidelné jednou tydné
a spolec¢né resi jak klienty, ktefi maji zdjem o odbor-
nou pomoc, tak uz stavajici rodiny. Kolem kazdé to-
tiz vznikne ,minitym“ tvoreny odborniky z téch obo-
rli, které rodina potrebuje. Délka poskytované péce
pak zavisi nejen na zdravotnim stavu ditéte, ale také
na pristupu rodiny k feSeni nové nastalé situace.

Multidisciplinarni tym duSevniho zdravi pro déti
a adolescenty FN Ostrava ma telefonni Ccislo
704 682 529 nebo e-mailovou adresu MDTprodeti@
fno.cz. Specializovana péce je realizovana v ramci
projektu Ministerstva zdravotnictvi CR ,,Podpora no-
vych sluzeb v péci o dusevné nemocné®. Pilotni pro-
jekt je urceny pro rodiny z ORP Ostrava a po skon-
ceni projektové podpory se pocitad s pokracovanim
jeho ¢innosti.
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Nova angiolinka FN Ostrava
zobrazi i pohybu

os & e

Kardiovaskularni oddéleni Interni a kardiologické kliniky Fakultni nemocnice Ostrava je vy-
baveno novou angiolinkou, ktera ma ve srovnani se svou predchiidkyni nékolik pfednosti.
Dokaze ve velmi vysoké kvalité zobrazit pohybujici se srdce a cévy, ukazat vnitfni prisvit
tepny, skladat na sebe obrazy z jinych zobrazovacich pFistroji a zaroven vyzafFuje vyrazné

nizsi davku zareni.

Mnohem lepsi zobrazeni pohybujiciho se srdce a ze-
jména koronarnich tepen, které maji v priméru 2 az
3 milimetry, povaZzuji lékafi za jednu z obrovskych
prednosti nového zafizeni. ,Pristroj je dokdZe pfesné
zobrazit. Nejenom zda jsou priichodné, zizené anebo
Uplné uzavriené, ale také zda uvnitf tepny neni krev-
ni sraZenina, anebo zda je implantovany stent v celé
délce plné rozvinut,“ vysvétluje primar Kardiovas-
kularniho oddéleni Interni a kardiologické kliniky
FN Ostrava MUDr. Marian Branny, Ph.D. a na jednom
z vykon( pfiblizuje, jaky pfinos bude mit moznost
vrstvit na sebe snimky z angiolinky, ultrazvuku nebo
CT: ,Napriklad u nemocnych, ktefi maji arytmii, ne-
mohou uZivat [éky na fedéni krve a maji vysoké riziko
mozkové mrtvice, doporucujeme uzdvér ouska levé
siné. Ousko neni na rentgenu (angiolince) vidét, ale
na ultrazvuku ano. A kdyZ ty dva obrdzky naloZzime
na sebe, vidime presné, kde je problém a miZeme
ho vyresit - ousko uzavfit specialnimi ucpdvkami.
A po uzdvéru ouska se nemocny nemusi obdvat moz-
kové prihody.“

Dals$im vyznamnym zlepSenim je, ze zafizeni umi
vstrfiknout do tepny za velmi kratkou dobu velké
mnozstvi kontrastni latky, ale zaroven dokaze zmé-
fit invazivni tlak a lékafi uz tak nemusi délat pacien-
zafeni.

,Novd angiolinka stala vletné stavebnich praci nece-
lych 19,4 mil. korun. Vice nez osm a pul milionu Cinila
dotace zfizovatele. Amam radost, Ze po jejim uvedeni
do provozu ihned zacaly prace i na vyméné druhého
z celkem tri pristrojii, kterymi nemocnice disponuje,”
ekl MUDr. Jifi Havrlant, MHA, feditel FN Ostrava.
Angiolinkou denné projde 15 az 20 pacientl. Nej-
Castéjsi diagnozou je onemocnéni korondrnich te-
pen, angina pectoris nebo hrozici ¢i akutni infarkt
myokardu. Na angiolince je ro¢né vysetfeno 3 300
takovychto pacientl. Na lGzkovém oddéleni Kardio-
vaskularniho oddéleni Interni a kardiologické klini-
ky FN Ostrava je ro¢né hospitalizovano okolo 5 200
pacientd.

-red-
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i vyrobu leciv

Mgr. Petr Basanda

Zrekonstruovana lekarna
FN Ostrava zrychli vydej leku

Nové zrekonstruovana lékarna FN Ostrava nabizi lidem opét své sluzby. Jeji rekonstrukce
trvala rok a stavba véetné vybaveni stala témér 38 milioni korun. Vyraznou zménu poznaji
jak zakaznici, tak i farmaceuti a farmaceuticti asistenti, ktefi zde pripravuji léciva a pfi-

pravky nejen pro pacienty fakultni nemocnice.

Laboratore pro pfipravu lécCiv, analyticka laboratof,
sklady, kancelare, ale zejména prostory pro zakazni-
ky prosly zasadni rekonstrukci. Zménu poznaji lidé
hned pfi vstupu do lékarny, ktera zlstala na plvod-
nim misté ve 2. patre Polikliniky FN Ostrava. ,Nové
instalovany vyvoldvaci systém by mél vydej ékd vy-
razné urychlit. Klient si bude moci vybrat druh sluz-
by, kterou po lékdrné poZaduje. V nové vybudovaném
vydejnim misté si rovnéZ prednostné vyzvedne léky,
které si predem objednal online prostiednictvim re-
zervacniho systému,“ popsal jednu z novinek vedou-
ci lékarnik Mgr. Petr Basanda. Zajemci o tuto sluzbu
najdou objednavkovy formuldf na internetové ad-
rese nemocnicni lékarny zde: https://www.fno.cz/
objednavani-leku/.

Vyraznou proménou ale proslo také zazemi pro
farmaceuty, ktefi napfiklad jako jedini v Moravsko-
slezském i Zlinském kraji pfipravuji parenteralni
vyzivu, tedy vyzivu, kterd se aplikuje pomoci infuzi
pacientim, ktefi ji nemohou pfijimat Usty. ,V nasich

laboratorich se tato specidlni vyZiva pfipravuje jak
pro hospitalizované dospélé a détské pacienty vcetné
novorozencd, tak i pro pacienty, ktefi si vyZivu aplikuji
v domdci péci,“ doplnil Mgr. Basanda.
LSUvédomujeme si, Ze lékdrna je vyznamnou a napros-
to nedilnou soucdsti spektra sluZeb, které chce nase
fakultni nemocnice poskytovat na té nejvyssi drovni.
Vérim, Ze v novych prostordch budou klienti obslou-
Zeni nejen rychleji nez doposud, ale Ze zde zdrovern
dostanou co nejpresnéjsi odpovéd na vse, co s uzZiva-
nim léCiv souvisi,*“ uved| reditel FN Ostrava MUDr. Jifi
Havrlant, MHA.

Nové zrekonstruovand plné klimatizovand lékar-
na je otevrfena v pracovnich dnech v dobé od 7.30
do 16.00 hodin. | nadale bude od pondéli do patku
v provozu vydejna léciv ve vestibulu Polikliniky FN
Ostrava a pohotovostni lékarna v aredlu nemocnice,
kterd je oteviena nepfetrzité.
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Centralni sterilizace
tuje bezpeci pacientu
cele nemocnice

00

ZaJIS

Centralni sterilizace je obecné v nemocnicich ponékud opomijené pracovisté. Ale pouze diky
sterilizaci jsou vSechny nastroje, které se v nemocnici pouzivaji pFi operacich, vysetrenich

nebo u ambulantnich zakrokii, bezpecné.

sMdlokdo si uvédomuje, Ze bez kazdodenni nepretrzi-
té cinnosti tohoto oddéleni by byl ochromen chod té-
mér celé nemocnice. Bez sterilniho operacniho instru-
mentdria nelze provddét operacni vykony. A sterilni
materidl putuje samozrejmé i na lizkovd a ambulant-
ni pracovisté nemocnice,“ fika na Gvod Mgr. Andrea
Vylicilova, MBA, vrchni sestra Oddéleni centralni ste-
rilizace FN Ostrava, které patfi k jedném z nejvétsich
a nejmodernéjsich pracovist v Ceské republice. Toto
specializované zdravotnické pracovisté zajistuje
komplexni sluzby v pfipravé sterilnich zdravotnic-
kych prostredkl pro operacni saly a vSechna dalsi
zdravotnickd pracovisté ostravské fakultni nemoc-
nice.

Co vSechno se tedy na Oddéleni centralni sterilizace
déje? Celé Oddéleni centralni sterilizace je rozdé-
leno do tfi zon. Ve vstupni, takzvané necisté zéné,
probihd prijem a myti nastrojli a zdravotnickych
prostfedki v mycich automatech, ve kterych se dez-
infikuji, myji a susi. Pak nasleduje ¢ista zona, kde se
umyté zdravotnické prostredky bali do specialnich
steriliza¢nich oball jednorazovych nebo opakované
pouzitelnych, a operacni instrumentéria se komple-

tuji do souprav na sita pro konkrétni operacni vykon.
V tomto procesu projde kazdy nastroj peclivou kon-
trolou erudované vseobecné sestry, kterd jej pro-
hlédne a zjistuje, zda je nastroj dobie umyty, zkont-
roluje jeho funkénost a umisti jej do obalu nebo sita.
Nastroje musi byt v situ spravné ulozeny. Pro kazdy
operacni obor existuji setovaci karty, které obsahuji
seznam nastrojl patficich do dané soupravy. Kon-
tejnery se sity i samostatné zabalené nastroje jsou
pak umistény do sterilizatorl. Pro sterilizaci zdra-
votnickych prostredki se pouziva sterilizace vihkym
teplem, tedy parou, a dale sterilizace etylenoxidem
i plazmou. Sterilizator je stejné jako myci automat
prokladdaci. Z jedné strany se do néj vkladaji nesteril-
ni zdravotnické prostredky v obalu nebo kontejneru
a na druhé strané se jiz nachazi asepticky prostor,
coz je treti zona. Zde probiha prisna vystupni kon-
trola kvality sterilizace, kazdy sterilni zdravotnicky
prostfedek je oznacen Cislem Sarze a kédem za-
méstnance, ktery vystupni kontrolu provedl. Sterilni
material se pak vydava a expeduje dale na jednot-
livd pracovisté nemocnice. V soucasné dobé jesté
v ramci tohoto pracovisté vytvofili specialni systém

pro zpracovani instrumentaria od covid pozitivnich
pacientd.

LPracovnici tohoto oddéleni se potykaji také s velkou
vdhou ndstroji. Nejtézsi ndstroje a zdravotnické pro-
stredky jsou ortopedické, casto jsou to nékolikapatro-
vd sita, kterd vazi 20kg a vice, a ddle jde o trauma-
tologickad sita, kterd obsahuji hodné sroubu a dalsiho
metalurgického materidlu. Rozebiratelné ndstroje
musime rozklddat a sklddat, peclivé kontrolovat ka-
Zdy sroubek, aby vse sedélo tam, kde md. Je to ob-
rovskd zodpovédnost. Nékteré starsi ndstroje je treba
promazdvat, a to také neni jen tak, olej nesmi nikam
prokapnout. Nejstresovéjsi je ale pro vSechny na tom-
to oddéleni prijem drahych materidld, jako jsou opti-
ky, optické kabely, endoskopy, specidlni sondy a po-
dobné. Pri myti v myckdch jsou specidlné uchyceny,
aby se zabrdnilo jejich pohybu, a specidlné se také
bali, aby nedoslo k jejich poskozeni,“ pfiblizuje Uskali
této prace Andrea Vylicilova.

Je neuvéfitelné, kolik ,véci“ projde rukama 47 za-
méstnancli Oddéleni centralni sterilizace. Napfriklad
za rok 2019 proslo sterilizaci 36 384 operacnich sou-
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prav a 287 566 balenych zdravotnickych prostredki,
v roce 2020 to mirné pokleslo kv(li pandemii covidu
a letosni rok se uz zase blizi k Cislim pred obdobim
covidu. Letos do fijna proslo timto oddélenim 31 987
operacnich souprav a 252 844 balenych zdravotnic-
kych prostredkd. Kdyz sectete operacni soupravy
a balené zdravotnické prostiedky, jde primérné
0 300 000 kust operacnich souprav a zdravotnické-
ho materialu za rok!

A je tfeba si uvédomit, ze kazda operacni souprava
ma v sobé dalsi nastroje, jsou jich desitky.
~Postupné pracujeme na zefektivnéni nékterych pro-
cesu. Napriklad pldnujeme zfizeni nového systému
vydeje sterilnich zdravotnickych prostredkd, soucdsti
nasich plani do budoucna je také zavedeni moder-
niho informacniho systému pro centrdlni sterilizaci
s evidenci vsech procest predsterilizacni pripravy,
kompletace a sterilizace s elektronickou evidenci
operacniho instrumentdria a elektronizaci poZadav-
kového systému Zddanek o druh sterilizace,“ uzavira
Andrea Vylicilova.

Ing. Bedta Kaposvdry




Bc. Blanka Pupikova

Slyseli jste uz slovo stomie anebo vyvod? Nejen o tom, jaky je Zivot se stomii, jsem si povida-
la s Bc. Blankou Pupikovou, sestrou z Centra détské traumatologie a chirurgie FN Ostrava.
Déti ji miluji a Fikaji ji teto. Stava se soucasti rodin svych pacientii. Zvitézila v anketé ,,Sto-
micka sestra roku 2021¢, ziskala rekordni pocet hlasii mezi 96 nominovanymi stomickymi
sestrami z celé CR. Srdeé¢na, trpéliva a stale usmévava. Svou praci déla srdcem, pomuze
i ve svém volnu. Naprosto oddana svému povolani, vysoce erudovana, laskava, empaticka,
lidska. Za vSech okolnosti nesmirné citliva a neustale podporujici. Clovék na spravném mis-
té, ktery miluje svou praci a tento pristup se pak odrazi u pacientu. Takto hovofi o Blance
Pupikové jeji pacienti a rodice jejich détskych pacientii.

Gratuluji k tomuto prestiznimu ocenéni! To je ta-
kovy stomicky Oscar, ne?

D4 se to tak Fict. (smich) Rozplakala jsem se, kdyz
mi z Prahy volali, Ze jsem byla nominovana v této
anketé. Byl to pro mé Uzas, Sok i Stésti. Vibec jsem
netusila, ze by mé nékdo na toto ocenéni mohl no-
minovat. Jsem bézna sestra u luzka v Centru dét-
ské traumatologie a chirurgie a jeden den v mésici
mivam détskou stomickou poradnu pro pacienty
od narozeni az do témér 19 let. A kdyz je to potreba,
obcas zastoupim kolegyni ze stomické ambulance
pro dospélé, ve které jsem dfive pracovala. Stomic-
kych sester je jako Safranu.

Pojdme si vysvétlit, co je to stomie. Mam pocit,
Ze toto téma je stale tabu, moc se o ném nemluvi.
Stomie neboli vyvod neni nemoc. Stomie je otvor,
kterym je ze zdravotnich ddvod( docasné, nebo tr-
vale vyveden duty organ na sténu bfisni, nejcastéji
to byva tlusté stfevo, tenké stfevo nebo mocové ces-
ty. Obsah vyvedeného organu odchazi samovolné
do jimaciho systému, do takzvaného stomického
sacku. Pro péci o vyvod maji stomici specialni po-

mucky. Stomie zachranuje mnohdy Zivot a ulevuje
od zdravotnich komplikaci a velmi usnadni zivot ne-
mocného. Stomikem mUze byt i zdravy ¢lovék, kte-
rému vyvod zGstal v disledku predeslych zdravot-
nich komplikaci. U doc¢asné stomie je mozné vratit
operativné stfevo zpét do brisni dutiny a opétovné
ho spojit, tomu se fika zanofit stomii. U déti se sna-
Zime, aby stomie byla doc¢asna a aby byla zanofena
co nejdrive. Déti maji vyvod na uréity asovy usek,
kdyz se napfiklad narodi s néjakym zdravotnim
problémem. Stomie pomuze preklenout akutni fazi
onemocnéni do doby, nez je plné obnovena strevni
pasaz. Po zalozeni stomie dité odchazi domu s vyvo-
dem a za urcity cas, kdy détatko povyroste a je dobre
zZivené, prospivajici a spokojené, tak se mlze stomie
zanofit. U malinkych déti je jeSté potreba, aby sei se
stomii ucily béznym navykim, co se tyce vyprazd-
rovani. Aby se naucily chodit na no¢nik, do kterého
mohou alespon curat. Protoze kdyz ma pak dité rok
a vice a stomie se zanofi, déti se nesmi noc¢niku bat,
mély by byt na néj zvyklé stejné jako zdravé déti, kte-
ré z plenek plynule prechazeji na nocnik. Kdyz ne-

jsou détatka se stomii nau¢ena na no¢nik, nechapou
pak, co se po nich chce, neumi spravné pouzit brisni
lis a jsou z toho vystresované. Potom u nich mohou
vznikat psychické problémy a tfeba i détské zacpy.
Jaké jsou diivody k zaloZeni stomie u déti?
Stomie se u déti zaklada v pripadé zanétlivych one-
mocnéni stfeva, poskozeni tkani stfeva nebo u vro-
zenych vyvojovych vad zazivaciho traktu ¢i konec-
niku. U ditéte, které se narodi planované v terminu,
se napfiklad zjisti, Ze nema vyvinuty kone¢nik, nebo
ma rdzné atrézie, coz je neprdchodnost strev, Ci
rizné agangliézy, coz je vrozena porucha vyprazd-
rovani stolice. Kupfikladu Hirschprungova choroba
je Castym jevem u déti, které se narodi s perfektni
porodni vahou, ale po narozeni za¢nou mit problé-
my. Dité ma vétsi vzedmuté brisko, stolicka odchazi
budto velmi malo, nebo s obtizemi, dochazi k zacpé.
To ukazuje na moznost onemocnéni nebo vadu tlus-
tého streva, kdy v jeho uréitych Usecich chybi nervo-
va zakoncéeni, takzvané gangliové buriky, a to stfiv-
ko je pak v tomto Useku nefunkéni. Neprochazi jimi
travenina a tyto déti se velmi trapi. V tomto pfipadé
zalozime docasnou stomii a potom provadime do-
vySetfeni ditéte, pfipadné nasleduje dalsi operacni
zakrok k odstranéni problému. Dité ma Sanci odpo-
¢inout si a v ur¢itém véku se da stomie zase zanofit.
Obnovime tak pfirozenou kontinuitu stfeva a dité se
nauci normalné kakat zadeckem. Je to urcita véda,
vSe je velmi specifické, kazdé dité je na tom jinak.
Dalsi velkou skupinou détskych stomik(l jsou déti
nezralé, nedonosené. Maji rlizné enterokolitidy, coz
jsou tézké infekéni zanéty, poskozujici streva, které
pfimo ohroZuji jeho Zivot. Re$enim je pak vytvoreni
docasné stomie.

Nedovedu si predstavit stomii u nedonosenych
déti, které maji mnohdy 600 az 800 gramii. Vzdyt

jsou to détatka do dlané!

Tyto stomie mohou mit v priméru milimetry. Tady
musim vzdat velky hold nasim détskym chirurglim,
ktefi jsou jedinecni a Uzasni, protoZe dokazou ty
gramové déti odoperovat, vytvofit stomii a tim jim
zachranit Zivot. To jsou skutecné zazraky! Samozrej-
mé velké diky patfi i kolegynim na neonatologickém
oddéleni a na détské klinice, které o malé kulisky
a jejich stomie pecuji.

A jak je to se stomii u dospélych lidi? Pacienti
se musi vyrovnat se svou diagnézou, nasledné
s operaci a pak zacinaji zcela novy Zivot. To je asi
dost tézké.

U dospélych pacientt je stomie ¢asta u onkologic-
kych pacientll a u zanétlivych stfevnich onemoc-
néni, jako je napfiklad Crohnova choroba. Pravé
mladsi Zeny mivaji ¢asto Crohnovu chorobu, mnoh-
vat, normalné se bavit a najednou maji vyvod. Mo-
hou mit pocit, Ze se jim hrouti Zivot jako domecek
z karet. Nastupuje obava z vylouceni ze spoleénosti
améni se pro néipracovnirole, protoze stomicijsou
limitovani naroc¢nosti svého povolani, nemohou dé-
lat fyzicky tézsi praci. Dale resi, zda si budou moci
najit partnera, zda bude jejich partner respektovat
jejich vyvod, zda budou moci otéhotnét a mit déti.
Mladi stomici fesi spoustu Zivotnich otazek, zatim-
co napfiklad sedmdesatiletd Zena ¢i muz takové
otazky, jako jsou zaloZeni rodiny, prace, partnersky
Zivot, nefesi. Starsi pacienti maji ¢asto dlouholety
partnersky vztah, mivaji v nemoci podporu svého
partnera. Mladym lidem stomie ¢asto vezme i né-
které jejich konicky, také se z poc¢atku boji stykat se
se svymi prateli, protoZe stolice odchazi samovol-
né a nekontrolované v jakoukoliv dobu a nejde jen
o stolici, ale i o stfevni plyny. Pro ¢lovéka se stomii je
to velmi indiskrétni. Lidé, pfevaziné zeny, potfebuji
mit pocit Cistoty. TakZe i hygiena a péce o vyvod sa-




motny, spravné vybrana pomucka, dobra prilnavost
pomucky, to vse je velice dllezité.

Toto téma mi pripada docela intimni, ale je po-
tFeba o tom mluvit. Jaky je tedy Zivot se stomii?
Stomie je skutecné stale velké tabu. Lidé se za to sty-
di, proto my jako stomické sestry hodné spolupra-
cujeme s rlznymi pacientskymi organizacemi, kte-
ré sdruzuji pacienty se stomii. Nejvétsi organizaci,
podporujici lidi s umélym vyvodem, je Ceské ILCO.
Toto tabu pomahame odkryvat nejenom nasim pfi-
stupem k pacientiim, ale i na rdznych osvétovych
akcich. Dulezity je samoziejmé prvotni pfistup v ne-
mochnici, to je zakladni stavebni kdmen budovani dd-
véry s pacientem. Stomicka sestra je v Zivoté stomi-
ka oporou i privodcem. Stomie bere ¢lovéku jednu
z funkci. Stomici nerozhoduji o tom, kdy se budou
vyprazdnovat. Zdravy ¢lovék ma koneénik v misté,
kde si na ného nevidi, je to nékde vzadu, ale po ope-
raci ma stomik najednou ,konecnik na bfise“, coz je
zména télesného obrazu a nékdo to velmi Spatné
pfijima. Ten ¢lovék ma vyvod z néjakého zdravotni-
ho dlivodu, séam je nemocny a vyvod je dalsi psychic-
ka zatéz. Musi to prijmout za své a prekonat strachy
z novych situaci, které vyvod pfindsi. Tito lidé potre-
buji davéru, klid, pohodu, cas, vroucnost, potrebu-
ji vysvétleni a povzbuzeni i pochvalu. Za ty roky uz
dnes vim, co si mohu a co si nemohu k pacientdm
dovolit, jakym zplsobem je oslovovat, jestli mohu,
a jak, na né sdhnout. Je to hodné o kontaktu, je to
velmi intimni. Se stomiky je tfeba hovofit napros-
to oteviené, upfimné, u dospélych i o partnerském
Zivoté, o sexualité, jak co udélat. TakZe jsme obcas
i psychologové, obc&as koucové, ale vzdy tam musi
byt lidstvi a empatie. Nasi pacienti védi, Ze kdyZ jsou
ve svizelné situaci, mohou nas kontaktovat kdyko-
liva my jim pomudzeme, poradime. Predevsim je to
dalezité u déti, protoZze nase stomicka ambulance
pokryva velky region, to je spousta déti i v hodné
vzdalenych mistech naseho kraje. Rodice téchto déti
nemaji nikoho, kdo by se o jejich déti po propusténi

s

postaral, kromé nas. Prakticti i détsti ékari se oba-
vaji tuto zalezitost resit, neznaji limity pomucek,
moznosti. My jsme uz zvyklé Fesit tyto véci ihned,
operativné. A velmi dobra je i spoluprace s pacient-
skymi organizacemi, které maji vyborné nastavené
poradenstvi i v ndvaznosti na socialni stranku spoje-
nou se zivotem se stomii.

Vy osobné mate i specialni pristup k détem s vy-
vodem, které maji kromé své nemoci navic né-
jaky hendikep. Miizete nam tuto péci vice pribli-
Zit?

Dokonce jsem si par détskych pacientd, ktefi jsou
dnes jiz dospéli, ponechala ve své péci a nepredala
je do nasledné stomické péce pro dospélé. Byly to
velmi specifické pfipady, kdy jsme museli intenzivné
pracovat s ditétem i jeho rodinou. Jde o déti s urci-
tym stupném postizeni, jak duSevnim, tak télesnym.
Jsou na mé zvyklé a svym zplisobem navazané. Tito
dnes jiz mladi lidé jsou se mnou neuvéfitelné spjati,
umim uz s nimi za ta léta pracovat, takze rodice jsou
za to vdécni a jsou radi, Ze se o né stardm. Je tam
obrovska divéra. Osetfit zdravé dité je totiz jiné nez
odetfit dité napriklad s mozkovou obrnou nebo s au-
tismem. Navic ja mam osobni zkuSenosti s komuni-
kaci s takovymi détmi, protoze sama vychovavam
podobné dité. Doma mam 16letého chlapce, ktery
je velka individualita, je to Uzasny mlady muz, ktery
mne mnohému naucil. Takovy ¢lovék vas naudi pre-
myslet Uplné jinak, srovnad vam priority, naudi vas
Zit trochu jinak, trosku se nécemu pfrizplsobit, ne-
stresovat se hned, byt klidna a prizplsobovat se tak
ditéti se specifickymi potfebami. Je velmi dllezité
pracovat s klidem a s Gsmévem bez ohledu na kom-
plikovanost uréité situace, nepodlehnout panice.
Jakmile je sestra klidna, uklidni se i rodi¢e. Usmév
na tvari, divéra, pak se rodice neboji zeptat na co-
koliv, naprosto otevrené. Tato moje osobni zkuse-
nost mé obohacuje, je to velka vyhoda. A jinak vidy
je tfeba hovofit s rodici i s détmi na rovinu a nikdy
nelhat. Moje prace mé naplnuje, ja vzdycky fikdm, ze

si v praci i odpocinu od svych starosti, kdyz vim, ze
muzu byt prospésna.

I pfi nasem rozhovoru vnimam, jak je vas hlas
i zpuasob projevu uklidiujici, klid z vas doslova
vyzafuje. Je to dar. Uz chapu, proc vas pacienti
a jejich nejblizsi zboznuji. Vnimam to jako vase
poslani. Vy jste se pro tuto praci narodila!

Kdyz jsem se narodila, tak m(j dédecek fikal, Ze
mam velky dar a Ze budu jednou lidem pomahat.
Bylo to i jeho velké prani, abych pracovala s lidmi.
Dédecek byl velmi vzdélany muz, od utlého détstvi
mé ucil Cist a milovat knihy, ucil mé komunikovat.
Jeho rozmluvy byly hodinové, byl vyborny vypravée,
porad ndm vypravél pohadky a néjaké pribéhy. Byl
velmi pfisny, ale spravedlivy. Nejdfive jsem touzila
stat se ucitelkou, ale jelikoz mdj bratr velmi vazné
onemocnél, navstévovali jsme Casto s rodi¢i nemoc-
nice a tam jsem pozorovala sestficky a fikala jsem
si, ze je krasné, s jakou péci se o nemocné staraji.
Sla jsem na zdravku a vybrala jsem si specializaci
détska sestra, protoze mé vse kolem déti bavi. Zaci-
nala jsem na détské chirurgii, ale pro ziskani dalSich
zkuSenosti jsem absolvovala i praxi na jinych praco-
vistich s ldZkovou intenzivni péci. Po materské jsem
Sla pracovat na oddéleni septické chirurgie a tam
jsem se setkala i se stomii u dospélych. Bavilo mé
to, naudila jsem se vse, co bylo potfeba, a nastoupila
jsem do stomické poradny pro dospélé i déti. Dodé-
lala jsem si specializaci v chirurgii a doplnila jsem
si také vysokoskolské vzdélani. Hodné mé zajimala
paliativni medicina, paliativni péce a dalsi témata,
chtéla jsem si rozsifit obzory. Splnila jsem si i pfani
ucit, externé vyucuji budouci zdravotniky. Taktéz
spolupracuji s firmami pfi navrhovani novych postu-
pu i pomUcek pro stomické pacienty ¢i novych edu-
ka¢nich material(i. Zivot sestry, obzvlaté stomické
sestry, je bohaty, jedinecny a je skvély. Mé ambice
jsou jiz naplnény. (smich)

Zazila jste situaci, kdy by byla pro nékoho sto-
mie doslova dar?

Anketa Ceského ILCO, z.5.

MOJE
STOMICKA
SESTRA

Urcité. Jako priklad mohu uvést dvé vynikajici mladé
Zeny, jsou to maminky, kterym stomie velmi usnadni-
la zivot. Dokud nemély vyvod, Zily izolované, nemély
konicky, kvuli své nemoci nikam nemohly, na bazén,
do spolecnosti, s prateli do restaurace, byly odstfih-
nuty od bézného Zivota. Dnes maji obé dvé vyvod,
maji zlepSeny partnersky zZivot, mély moznost se
vratit ke své praci, nejsou kvlli nemoci limitované,
mohou se potkavat s prateli, cestovat, bavit se, uzi-
vat si, prosté zit. Obé by potvrdily, Ze pro né stomie
byla dar. Mély tézké zanétlivé onemocnéni streva,
které je suzovalo léta, podstupovaly naro¢nou lécbu,
mély bolesti, priijmy, krvacely z konecniku. Pak se ta
pric¢ina odstranila, co bylo Spatné, slo pry¢. Samy se
k trvalé stomii rozhodly a nelituji. Jsou to nejen moje
pacientky, ale ted uZ i pritelkyné. Pracuji pro pacient-
ské organizace, pomahaji, edukuji, vysvétluji. Ja pred
nimi smekam. Svou stomii prijaly velmi pozitivné.
Citi se vyborné a ziji aktivni Zivot.

Vim, Ze mate néjaky sen, ktery kdyz se pry splni,
pomiize velmi stomikiim. Je to tajemstvi nebo
nam ten sen prozradite?

Neprozradim, je to tajemstvi, je to mdj velky sen
a velké prani pro stomiky. Tusim, ze by to bylo na-
rocné legislativné ifinancné, ale kdyby se toto nékdy
podafilo uskutecnit, bylo by to naprosto-fantastické.
Véfim, ze jednoho dne to vyjde! Zavérem bych chtéla
vSem kolegynim, stomickym sestram pogratulovat
k nominaci, a podékovat za skvéle odvadénou praci.
Taktéz dékuji své rodiné, manzelovi, détem, viem,
ktefi mé podporuji, znaji mé, chapou mé tempo
a védi, co mé ¢ini $tastnou...

Tak to jsem zvédava, zda se vase prani splni. Pak
o tom s radosti napisu! PFeji vam nejen spl-
néni vaseho snu, ale at se stale tak dafi a prace
stomické sestry at je pro vas navzdy srdecni za-
leZitosti! Za mé jste izasnou inspiraci pro ostat-
ni. Dékuji za rozhovor.

Ing. Bedta Kaposvdry



MUDr. Petr Matousek, Ph.D., MBA

Otorinolaryngologie (ORL) je velmi diileZity obor, ktery se specializuje na diagnézu a lécbu
chorob usnich, nosnich a krénich. Jednou z ¢asti tohoto oboru je rinologie, ktera resi choro-
by nosu a vedlejsich nosnich dutin. Vite, Ze se pres nos daji operovat napriklad nadory moz-
ku a lebe¢ni spodiny? Kvalitni zvladnuti operaci v této oblasti operacnim postupem jdoucim
cestou mimo vlastni mozkovou tkan patFi k vrcholum mezioborové spoluprace neurochirur-
gl a otorinolaryngologii. Lékafi z ostravské fakultni nemocnice, participujici na téchto ope-
racich, jsou vyskoleni v nejlepsich svétovych centrech. Patfi mezi né také MUDr. Petr Ma-
tousek, Ph.D., MBA, primar Kliniky otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku FN Ostrava.

Vite, ze jako lékar mate vynikajici recenze na in-
ternetu? Pacienti jsou nadseni z vaseho lidského
a profesionalniho pristupu. Pisi, Zze jste skvély
lékarl, diagnostik, odbornik, naprosta Spicka,
pacientiim se vénujete na sto procent, umite jim
vse srozumitelné vysvétlit a uklidnit je i pFes za-
vaznost jejich diagnozy.

Nevim o tom, nenapadlo mé ¢ist si recenze na mou
osobu. Ale je to pékné, to mne potésilo.

Do rinologické ambulance k vam chodi pacienti
s chronickymi rymami nebo s jinymi problémy
v nose ¢i vedlejsich nosnich dutinach?

Nejcastéji mne vyhledavaji pacienti s chronickym
zanétem sliznice nosu a vedlejSich nosnich dutin.
Tito pacienti nemohou dychat nosem, nepomohla
jim konzervativni lécba, kterou méli prfedepsanu
od ambulantnich ORL lékard. Konzervativni [écba

znamena uzivani rdznych spreji do nosu, propla-
chovéni nosu slanou vodou nebo tfeba Vincentkou.
Pokud neni tato lé¢ba Uspésna, miizeme jim pomoci
chirurgicky odstranénim zanétlivé zménénych tkani
a otevrenim Usti vSech dutin pod endoskopickou
kontrolou. Dale feSime chirurgicky dal$i onemocné-
ni, jako napriklad rlizné deformace nosni prepazky
nebo zbytnéni nosnich sliznic nasledkem zanétd.
Chirurgicky zakrok ma za cil obnovit normalni fun-
govani nosu, zejména dychani a cich.

Nosni nepriichodnost miize byt zpiisobena také
nespravnym, ale predevsim dlouhodobym pou-
Zivanim nosnich kapek. Je to tak?

Ano, je to obvykle zplsobeno Spatnou lé¢bou rymy.
Velmi casto jsou to alergici, pacienti s alergickou
rymou, ktefi si do nosu dlouhodobé kapaji anemi-
zacni nosni kapky, po kterych dochazi k oplasknuti

sliznice. Pfi jejich dlouhodobém uzivani vznika pocit
ucpaného nosu a sliznice jiz na dalsi aplikaci kapek
nereaguje. Nékteré stavy je pak potreba resit ope-
racné.

A co propichovani dutin, které se dfive casto dé-
lavalo pfi zanétech? To byl doslova strasak pro
vsechny, ktefi prichazeli na ORL. Déla se to jes-
té?

Punkce nosnich dutin se v dnes$ni dobé déla vyrazné
méné casto, od tohoto zakroku se spise ustupuje.
Zanéty vedlejsich nosnich dutin jsme schopni fesit
jinymi zpGsoby, nicméné obcas je punkce nutna.
Ale z dfive vykonavanych pfiblizné sto punkci za rok
dnes déldme jednu. Mladsi doktofi se s timto vyko-
nem jiz témér nesetkavaji.

V dnesnich ORL ambulancich jde vidét obrovsky
vyvoj u vysSetrovaci techniky. Neustaly vyvoj
a zavadéni novych diagnostickych a lécebnych
metod i pFistrojii ma urcité vliv i na vas obor.
Ano, rozvoj techniky vyznamné rozsifuje moznosti,
které mlZeme naSim pacientim nabidnout. Pred
tficeti az Ctyficeti lety jsme se do nosu v podstaté
divali zrcatkem a zadni ¢ast nosni dutiny byla pro
vySetfeni v podstaté nedostupna. V dnesni dobé
mame tenké a velmi kvalitni endoskopy se zabudo-
vanymi zdroji svétla i s moznosti zvétseni obrazu,
kterymi jsme schopni dosahnout az do zadnich cas-
ti nosu. | chirurgické zasahy jsou v dnesni dobé pro
pacienta pfijemnéjsi a Setrnéjsi. Vyuzivaji se endo-
skopické metody, laser a dalSi technologie, kdy neni
tfeba fezl v oblasti obliceje.

Vase profesni oblast ale neni pouze oblasti nosu
a vedlejsSich nosnich dutin. Jste také specialista
na problematiku onemocnéni spodiny lebecni
a ocnice. Soucasti Kliniky otorinolaryngologie
a chirurgie hlavy a krku je také Centrum endo-
skopické chirurgie baze lebni, které je Spickou
v Ceské republice.

Spoleéné s neurochirurgy spolupracujeme na one-
mocnénich, kterd se vyskytuji v oblasti prechodu
nosu a spodiny lebni. Byli jsme se celkem tfikrat Sko-
lit v USA a co se tyce rozsahu vykon0 v této oblasti,
tak jsme urcité ¢islo 1 v republice. Po¢tem vykonu
nas sice presahuje Ustfedni vojenskd nemocnice
v Praze, ale tam neprobiha tak Uzka spoluprace mezi
rinology a neurochirurgy, tam operuji tfeba dva neu-
rochirurgové. Interdisciplindrni spoluprace mezi
otolaryngology a neurochirurgy je ve FN Ostrava
na nejvyssi trovni v ramci celé Ceské republiky. Spo-
le¢né s doc. Radimem Lipinou, prednostou Neuro-
chirurgické kliniky FN Ostrava, jsme napsali jakozto
dva hlavni autofi pfed sedmi lety knihu Endoskopic-
ka chirurgie spodiny lebni.

Spodina lebni je na pfechodu nosu a nitrolebni-
ho prostoru, pak uz je tam mozek. P¥i operacich
v této oblasti se pohybujete na tenkém ledé, jde
uz o velmi nebezpecné zasahy s rizikem pora-
néni nervovych struktur v mozku. Mizete nam
tyto operace vice priblizit?

Onemocnéni v oblasti spodiny lebni maji sva speci-
fika, z anatomického hlediska jde o velmi slozitou
oblast. Nadory nebo rlizné nemoci pror(staji napfi¢
touto oblasti, problém u pacienta mlze byt v mozku
tésné nad spodinou lebni nebo v nose tésné pod ni.
TakZe nejenom onemocnéni a nadory, které pror(s-
taji nosem do nitrolebi, ale i neurochirurgicka one-
mocnéni a nadory, které se $ifi smérem z nitrolebi.
Nezbytna je mezioborova spoluprace lékar(i z ORL
a neurochirurgd. ORL lékaF ma zkusenosti a doved-
nosti s operovanim v nose a je schopen dostat se tak
az ke spodiné lebni. Je tak schopen neurochirurgovi
udélat cestu jdouci mimo vlastni mozkovou tkan.
Pomoci pfistupu pres dutinu nosni odpada klasicka
kraniotomie, coz je otevfeni lebky. Nedochazi tak
k manipulaci s mozkovou tkani. Pro pacienta je to
obrovska vyhoda, minimalni traumatizace pro jeho
mozek, méné zatéZujici operacni vykon. Doba hos-




pitalizace je kratsi a rychleji se navrati do bézného
Zivota. Pacienty mame z celé republiky i ze zahranici.
Uplné nejéastéji operujeme neurochirurgické paci-
enty s adenomy hypofyzy, coZ jsou nddory podvésku
mozkového. Je jich asi 50 ro¢né.

Pojdme k vasi dalsi specializaci - o¢nice. Rikal
jste, zZe je to problematicka, hranicni oblast. Vni-
mam ji jako jakési ,,izemi nikoho*. Je to tak?
Ocnice je v podstaté soucasti spodiny lebni. Proble-
matice o¢nice samotné se ocni lékafi pfilis nevénuji,
vyjimkou jsou orbitalni chirurgové, ktefi jsou v Ces-
ké republice vzacnosti. Pokud je problém v samot-
né o¢nici, at uz to je zanét, ktery se $ifi z vedlejsich
nosnich dutin, nebo néjaky nador primarné v ocnici,
pfipadné se do ni rozsifil, podili se na diagnostice
i [é¢bé fada oborU. V pripadé nadoru ocnice, ktery
je lokalizovan v horni ¢asti, operuje se ¢asto z neu-
rochirurgického pfistupu. V pfipadé, Ze je nador oto-
ceny smérem k nosu a vedlejsSim nosnim dutindm,
které tvofi tfi Ctvrtiny ohraniceni ocnice, operujeme
my a nékdy také stomatochirurgové. Indikaci a do-
hled nad lé¢bou vede ocni lékafF. Jelikoz se spolecné
s neurochirurgem pohybujeme v této oblasti vel-
mi Casto pfi chirurgickych zakrocich spodiny lebni
a tato oblast byla dosud neprobadana, napsali jsme
o chirurgii o¢nice s kolegy knihu.

Kniha Chirurgie ocnice vysla v minulém roce.
Naposledy vysla na toto téma kniha bezmala
pred 40 lety. To je skvélé, Ze na toto téma vznikla
aktualni publikace a nasi odbornici jsou hlavni-
mi autory!

Tato monografie reflektuje modernizaci a rychly vy-
voj v diagnostice, v pfistrojovém vybaveni a v ope-
racnich postupech v jednotlivych oborech. Cilem
publikace je podat komplexni prehled soucasnych
znalosti a technickych moznosti v chirurgické lé¢bé
onemocnéni ocnice. Zejména diky endoskopickym

pfistupim do oblasti ocnice pres nos nebo pres
predni sténu miiZzeme udélat maly fez a operovat
s endoskopem. Ocnice je pfistupna také ze zevnich
pristupll, otevienym klasickym zplsobem, pripad-
né v kombinaci s endoskopem. Diky mezioborové-
mu pristupu hledame s kolegy nejvhodnéjsi cestu
kudy operovat, pak to spolu odoperujeme, ucime
se jeden od druhého a posouvame navzajem hrani-
ce nasich obor(, tedy kam az jsme schopni jit a co
jsme schopni pro pacienta udélat. Mezioborova spo-
luprace neni na jinych pracovistich bézna, u nas to
funguje skvéle.

Mezioborovy pristup je sklofiovan v mediciné
¢im dal castéji, je to celosvétovy trend. Hranice
mezi jednotlivymi obory jako by mizely, jde vi-
dét, Ze spolecné dokazou odbornici nabidnout
pacientovi mnohem vice.

Vzajemna spoluprace mezi obory je v soucasnosti
nezbytnosti a je jednozna¢né ku prospéchu paci-
enta. Napfiklad kdyz dfive nador z vedlejSich nos-
nich dutin prorstal do nitrolebniho prostoru, nebo
do ocnice, byl hodnocen jako inoperabilni, to zna-
mena nebyli jsme schopni ho odstranit. Dnes jsme
schopni odstranit i rozsahlé nadory, jsme v tom
zku$eni. Pohybujeme se v prostorach, kde se vSichni
orientujeme. A kdyz vytvorime skupinu lidi, ktefi se
vénuji konkrétnimu tématu, tak ndm posilaji pacien-
ty i z celého regionu a nékdy i ze vzdalenéjsich mist.
Ty operace jsou asi dost slozZité?

Operujeme v Uzkém prostoru a operace jsou velmi
dlouhé, trvaji 8 az 12 hodin. Re$ime nejen zanétliva
onemocnéni, ale i nadory, Urazy, pfipadné vrozené
vyvojové vady. Ne vzdy je vSak mozné tato onemoc-
néni vyresit endoskopicky. Mam obrovské Stésti, ze
jsem trosku starsi (smich) a zazil jsem jesté dobu,
kdy se hodné operovalo bez endoskopu, otevienym
klasickym pristupem. Ziskal jsem tak zkuSenosti,

které v pripadé potreby mlzeme vyuzit i v dnesni
dobé, u rozsahlych nalezl i pfi feSeni komplikaci.
Klinika otorinolaryngologie a chirurgie hlavy
a krku FN Ostrava poskytuje v celé Sifi oboru
vrcholovou diagnostickou i lécebné preventivni
péci. Uroven chirurgh této kliniky je $pickova.
V ¢em tkvi takovy uspéch?

Na nasem pracovisti probiha velmi cilend edukace
mladych doktor(i. Mladsi kolegy hodné rychle pou-
Stime k operovani, pokud jsou Sikovni a maji zajem.
J& jsem z tohoto systému také vzesel, k chirurgii
jsem se dostal velmi rychle, zejména diky mému uci-
teli, prof. Pavlu Kominkovi. V pfipadé, ze se snazite
profesi néco obétovat a jedete se potom tieba i ucit
nékam do svéta, tak se dostanete na Uplné jinou
Uroven. A myslim si, Ze pokud porovndme nase mla-
dé kolegy s kolegy z jinych pracovist, tak je to prosté
neuvéritelné v tom, co ti nasi mladi lékafi dnes umi,
co odoperuji, jak operuji a jaké maji chirurgické zku-
Senosti. Posun v mediciné je obrovsky a rychly. Zku-
Senéjsi u¢i mladsi kolegy a ti potom maji energii po-
souvat dale hranice svého oboru. Proto je ta droven
velmi vysoka nejen v mé oblibené oblasti, rinologii,
ale i ve vSech dalSich oblastech, jako jsou napfriklad
usni chirurgie, laryngologie, chirurgie slinnych Zlaz,
lé¢ba chrapani nebo trachedlni chirurgie. Nase pra-
covisté také pravidelné pordda mezinarodni kurzy
a workshopy i s Ucasti zahranicnich lektor(. Nejen
v rdmci naseho oboru, ale i spole¢né s neurochirur-
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ENDOSKOPICKA
CHIRURGIE SPOD!

Rariim Lipina
potr Matousek
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MEDICINA
HLAVY
A KRKU

Jste také jednim z prednich pracovist v republi-
ce, které resi slzné cesty.

Ano, této problematice se dlouhodobé vénuje-
me a spolupracujeme i s o€nimi ékafi, zejména
s MUDr. Stanislavem Cervenkou, ktery je véhlasnym
odbornikem na tuto problematiku. Odtokové slz-
né cesty, které vedou z oka do nosu, v dnesni dobé
operujeme nejéastéji pres nos. Cilem operace je
zprGchodnéni slznych cest a otevfeni slzného vaku
do nosu. Jednou velkou skupinou pacientt jsou déti
s vrozenou poruchou, kdy u nich nejsou dovyvinuté
slzné cesty a slzi. Druhou skupinou jsou starsi paci-
enti, u kterych z néjakého divodu dojde k ucpani
odvodnych slznych cest, oko pak slzi a ti lidé Spatné
vidi. Déldme nejvétsi pocty vykonl na slznych ces-
tach v Ceské republice.

Jde vidét, Ze jste srdcar a nadsenec!

Pro mé je cilem posouvat hranice, dale mezioborova
spoluprace a potom vyuka mladych [ékafG. To jsou
pro mé tfi zasadni véci, které hraji v mém profesnim
pro mou profesi jsem také zapaleny cyklista. Stfi-
dam horské a silni¢ni kolo a pfi mém naro¢ném po-
volani si na kole dokonale vycistim hlavu.

Dékuji za velmi zajimavy rozhovor a preji vam,
at stale hofite jak pro svou profesi, tak i pro cyk-
listiku! @) At se dafi!

Ing. Bedta Kaposvary

CHIRURGIE OCNICE

Petr Matougek
Radim Lipina
Pavel Diblik
Petr Celakoysky
a kolekty




doc. MUDr. Jan Pavlicek, Ph.D.

Stal se jim doc. MUDr. Jan Pavlicek, Ph.D., ktery ve FN Ostrava pusobi od roku 2011, kdy
bylo na Klinice détského lékarstvi zaloZzeno nové Oddéleni détské a prenatalni kardiologie.
I diky nému se tento podobor pediatrie neustale rozviji. Ke své predstavé o smérovani kli-

niky uvadi:

.Mé vize a pldny se tykaji dvou smérd. Doslova sr-
decni zélezZitosti je kardidalni problematika jak u déti,
tak ve fetdlnim obdobi. V ostravské fakultni nemoc-
nici mdme jeden z nejvétsich ambulantnich provozii
détské kardiologie, velké spektrum metod, vynikajici
uroven prenatdlni diagnostiky kardidlnich patologii.
Jsem pysny na stav prenatdlni diagnostiky v Morav-
skoslezském kraji a na tymy, které se této oblasti vé-
nuji. Spolecné s gynekology, genetiky, patology, neo-
natology, pediatry a dalSimi odborniky se podarilo
ve FN Ostrava vytvorit Spickové zazemi pro prenatalni
diagnostiku. Soucasné je ale s témito odbornostmi
prikladna spoluprdce i mimo fakultni nemocnici. Sys-
tém a vysledky prenatdlni diagnostiky srdecnich ano-
mdalii nam v jinych krajich zavidi.

Soucasné mé tési pracovat pro celou pediatrii, a tady
nds ¢ekd mnoho ukold. Pediatrii ubyvd, chybi stredni
generace erudovanych specialistd. Odchody détskych
lékard jak z nemocnic, tak z primdrni péce nestacime
nahrazovat. Vyzvou je co nejrychlejsi vzdélavani nové
generace lékard, zabezpeceni jejich zdkladnich ates-

taci a nadstavbovych obord. U téchto je pak dilezi-
té udrZet droveri péce, akreditace a vyvoj. Tésime se
na spoluprdci s lékarskou fakultou, jinymi fakultami
a nemocnicemi. Pediatrie je krdsny zakladni medicin-
sky obor a snad se podariv budoucnosti stav v nasem
regionu stabilizovat a pediatrii rozvijet.“

doc. MUDr. Jan Pavlicek, Ph.D.

Viystudoval LF UP Olomouc, pred nastupem do Fa-
kultni nemocnice Ostrava pracoval na détskych
oddélenich Vitkovické nemocnice a Méstské ne-
mocnice Ostrava. Jeho hlavni specializaci je détska
a prenatalni kardiologie. S tématy z tohoto oboru
absolvoval postgradualni studium na LF MU Brno
i habilita¢ni fizeni na LF UP Olomouc. Oblasti dét-
ské a prenatalni kardiologie se vétsinou tyka i jeho
védecka cinnost, klinické studie a publikace. Pu-
sobi také na Lékarské fakulté Ostravské univerzity,
spolupracuje s pracovisti FN Olomouc a FN Hradec
Kralové.

-red-

Podékovani, 19. 9. 2021

Vazeny pane rediteli,

dne 13. 9. 2021 jsem byla v brzkych rannich hodi-
nach v neradostném stavu hospitalizovana ve Vasi
nemochnici, na infek¢nim oddéleni.

Jsem Stastna a vdécna, Ze ziju v Ceské republice
v Ostravé a péce o pacienta je, predevsim diky Vasi
praci, na takové Urovni, Ze jsem se citila bezpecné,
dlvérovala jsem v postup lékard, byla mi poskytnu-
ta strava, obleceni a ve, co mUj zdravotni stav vy-
zadoval.

Podékuijte, prosim, celému tymu infekéniho oddéle-
ni za jejich praci, pocinaje panim uklizeckdm a kon-
e lékarkam za jejich nelehkou, ale obétavou péci.
Pokud bych musela byt v budoucnu ze zdravotniho
dlvodu hospitalizovana, vybrala bych si opét infekc-
ni oddéleni.

S pozdravem, Ing. Jana Zacharovd

Podékovani, 22. 9. 2021
Dobry den, pane rediteli,

pisi Vam ohledné mé dcery Emy Ruislové (ro¢nik
2016), ktera byla pred par dny vySetfovana a ope-
rovana na oddéleni ORL panem profesorem Komin-
kem a jeho kolegy. Neskutec¢né si s manzelkou vazi-
me toho, Ze nas pan profesor pfijal, fadné vy3etfil
a nasledné ve velmi kratké dobé dcerku zdarné ope-
roval. Diky Bohu se pan profesor nemylil, a jednalo
se opravdu ,pouze“ o nezhoubny nador.

Po vSech peripetiich, kterymi jsme si prosli v jinych
nemocnicich, byl pfistup pana profesora Kominka
naprosto Uzasny. A to jak lidsky, tak odborny. Oprav-
du si toho velmi, velmi cenime.

V8e se udalo tak rychle, Ze jsme v podstaté ani ne-
méli Sanci dostatec¢né panu profesorovi a jeho tymu
podékovat. Proto tak cinime nyni. Nicméné vézte
prosim, Ze Vam vsem zlistaneme vdécni do konce
Zivota.

Jesté jednou dékujeme a prejeme spoustu dalSich
spokojenych pacientt a pohodu ve Vasich zivotech.

S pozdravem, Tomds a Lenka Ruislovi

Podékovani, 30. 11. 2021

Milé |ékarky a |ékafi, sestry a sanitarky a sanitafi
a vSichni dalsi, kdo pecujete.

Jmenuji se Klara Hruskova, jsem mama dvou malych
déti z Prahy. Moc Vam dékuji za obrovskou a tézkou
praci, kterou odvadite. Chci Vas ujistit, Ze jsme tady
i my, co jsme ockovani, nosime respiratory, myjeme
si ruce a kdyz uz nékam jdeme, dodrzujeme rozestu-
py. Jen nejsme slyset a vidét.

Myslim na vas a je mi moc lito, co zaZivate.
Dékuji vdm za vasi obétavost, laskavost, odbornost
a péci, kterou davate.

Drzte se. Kldra Hruskovad
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MUDr. Andrea Gregorovd

Rozklicovani genetickeho
kodu pomohlo predevsim
v mediciné

Lidsky genom byl kompletné precten v roce 2003. Nositelkou genetické informace je DNA,
tedy deoxyribonukleova kyselina. Pro Zivot velmi dulezita latka, ktera ve své strukture ko-
duje a zadava bunkam jejich program, predurcuje tak vyvoj a vlastnosti celého organismu.
Chyby v DNA jsou pak pri¢inou dédi¢nych nemoci. Tyto chyby neboli mutace mohou byt vel-
ké ¢i malé, jsou predavany détem od rodicui, ale mohou vzniknout i nové. Lidskym genomem
a jeho poruchami, v jejichz dusledku vznikaji vrozené ¢i dédi¢né vady a nemoci, se zabyva
lékarska genetika. O tom, co konkrétné tento velmi rychle se rozvijejici obor mediciny resi,
si povidam s MUDr. Andreou Gregorovou, primarkou Oddéleni lékarské genetiky FN Ostrava.

S prohlubujicimi se znalostmi lidského genomu
nariista po¢et onemocnéni, u nichz byl jedno-
znaéné prokazan vliv dédiénych faktorii. Spo-
luprace s genetiky se tak stava nezbytnosti pro
vétsinu obori mediciny.

Genetika je v mediciné v dnedni dobé nezastupi-
telnd. Napriklad pred 25 az 30 lety byly moznosti
diagnostikovat geneticky podminéna onemocnéni
velmi omezené. Nyni uZ se genetické pfriciny one-
mocnéni vysetfuji napfi¢ mnoha obory mediciny.
Analyzované geny prozrazuji dédi¢nost dané cho-
roby, [ze pak odhadnout eventualni vyvoj klinické-
ho stavu pacienta, urcit, co je tfeba sledovat a po-
dobné. Genetika ma, a myslim, ze bude mit, ¢im dal
vétsi vyznam v takzvané personalizované mediciné.
Jde o |é¢bu na miru, takze kazdy ¢lovék je posuzo-
van individualné. Z pohledu genetické predispozi-

ce jsme kazdy jedinecny, proto se mize liSit reakce
kazdého z nas na urcity lécebny postup, respektive
medikaci. Napfiklad i na léky reagujeme kazdy jinak.
Nestaci pacienta pouze klinicky vySetfit, potfebuje-
me znat jeho genetické informace, abychom mohli
lépe predpovidat Gc¢innost lé¢by. Takze i v rdmci
diferencialni diagnostiky vstupuje do procesu péce
o pacienta genetik. Personalizovana medicina ma
obrovsky vyznam napfiklad v onkologii.

Co vlastné genetické vysetreni obnasi?

Je pravda, Ze hodné pacientll se genetického vyset-
feni troSku boji, protoZze nemaji predstavu o tom,
co to znamena. Casto k nam pfichazeji s tim, Ze je
pan doktor poslal jen na odbér, ale i tak nevi na jaky
odbér, zda krve ¢i jiného vzorku z téla. Pro mnohé
pacienty je pak velké prekvapeni, ze nejdou ,jenom
na odbér®. Genetické vysetfeni zac¢ind pohovorem

s lékarem. Potfebujeme znat mnoho informaci.
O zdravotnich potizich pacienta, prostudovat jeho
klinické i paraklinické nalezy, coz jsou dal$i pomoc-
na vysetreni, kterd mohou podpofit zvazovanou dia-
gnozu, nasmérovat nas k zacileni DNA analyzy. Paci-
ent vypliuje rodokmenové dotazniky, které béhem
konzultace s pacientem rozebirame. Cerpame z nich
informace o predchazejicich generacich nebo o dé-
tech pacienta a o sourozencich. Az teprve na konci
tohoto procesu se déla odbér krve, pokud to je po-
tfeba. Na mnoho diagnoz jsou urcita indikacni kri-
téria Ci pravidla.

Geneticka analyza se vyuziva nejen béhem Zivo-
ta pacientii, ale pomaha také u pacientli zemre-
lych nahlou smrti.

Ano, napfiklad u pfipadl nahlych damrti, zejména
déti nebo mladych dospélych, u kterych patologové
nenajdou jasnou pfi¢inu Umrti. Zde se pak zvazuje
genetickd etiologie, tedy hledani a vyklad pricin,
napfiklad dédi¢né poruchy srdeéniho rytmu. Dia-
gnostika je pro rodinu zemrelého dilezita. Pokud
zjistime pficinu, nasleduje vySetfeni prvostuprio-
vych pfibuznych a jejich adekvatni sledovani, lze jim
nabidnout preventivni opatfeni.

Podrobné genetické analyzy pomahaji lékaFum
i v diagnostice dédi¢nych nemoci u jesté nenaro-
zenych déti. Prenatalni diagnostiku resSite den-
nodenné. Muzete nam tuto oblast vice priblizit?

V prvnim i druhém trimestru téhotenstvi absolvuje
Zena screeningové vysSetrfeni, kdy se provadi odbér
krve a ultrazvukové vysetreni plodu. Vyhodnocuje
se mira rizika vrozené vyvojové vady ditéte. Pokud je
screening pozitivni, napfiklad na Down0Qv syndrom,
nebo je v takzvané Sedé z6né, coz neni ani pozitivni,
ani negativni, pfipadné se zjisti ultrazvukova pato-
logie, tak je Zena odeslana na genetické vysetreni.
Vlastné zjistujeme zdravotni stav jesté nenarozené-
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ho jedince. K diagnostice vyuzivame napfiklad sku-
tecnosti, Ze placenta geneticky patfi plodu. Indikuje
se tedy dle vysky téhotenstvi odbér z placenty anebo
odbér plodové vody s naslednou analyzou v labora-
tofi. V prenatalni diagnostice velmi tzce a kvalitné
spolupracujeme v rdmci Centra prenatélni diagnos-
tiky FN Ostrava s kolegy z Gynekologicko-porodnic-
ké kliniky a z Oddéleni détské a prenatalni kardio-
logie Kliniky détského lékafstvi. Bez nich by nase
prace nebyla moznda. V dnedni dobé existuje také
neinvazivni prenatalni test z krve maminky, ozna-
Cujici se zkratkou NIPT. V tomto pfipadé se vyuziva
skutecnosti, Ze po vytvoreni placenty se fragmenty
DNA plodu uvoliuji do krevniho obéhu matky. Takto
se da vysetfit napfiklad Downuv syndrom, pohlavi
ditéte a rlizné genetické jednotky vzacnéjsiho typu
vrozenych vad. Odbér placenty nebo plodové vody
v$ak tato metoda plné nenahradi.

Pokud se tedy potvrdi vrozena vada plodu, kdo
o této situaci komunikuje s maminkou?

Veskerou komunikaci feSime my. Informujeme o vy-
sledku provedenych analyz, nabizime moznosti dal-
Siho postupu, vie vysvétlime, sdélime, kolik ¢asu
maji na rozhodnuti. Ony si to pak zvazi bud samy
v sobé, nebo to proberou s rodinou. Rozhoduji se
samy, co dal, vie je o dobrovolnosti. Pokud se roz-
hodnou ukoncit téhotenstvi, probereme vie, co je
potfeba. Provazime je celym procesem.

Tak to musite byt i tak trochu psychologové?
MUj sen je tady jednou psychologa mit, alespon
néjakym Uvazkem. Nejen kvili témto maminkam,
protoze rozhodnout se o ukonceni téhotenstvi neni
viibec jednoduché. Mit k ruce psychologa vnimam
jako dulezité i pro rodiny, kde je diagnostikovano
jakékoliv vazné dédicné onemocnéni, napfiklad
nadorovy hereditarni syndrom, neurodegenerativni
onemocnéni, spinalni svalova atrofie nebo mental-
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ni retardace. Psycholog by ndm vyznamné pomohl
pfi sdélovani tézkych diagndz a nepfiznivych zprav
nejen téhotnym, ale i ostatnim pacientim. Prevzal
by si tu rodinu do docasné péce a pomohl jim pre-
klenout nejtézsi obdobi. Ale jde také o dospélé pa-
cienty, ktefi po sdéleni tézké diagndzy vi, co je ceka,
a musi se s tim néjak vyrovnat. Nékteré nemoci se
projevi az v produktivnim véku pacienta, napfiklad
Huntingtonova choroba. Jde o vzacné dédi¢né neu-
rodegenerativni onemocnéni mozku, které postihu-
je centralni nervovy systém a zplsobuje progresivni
degeneraci mozkovych bunék. To jsou pak pfipady,
kdy dospély clovék, u jehoz napriklad otce se toto
onemocnéni projevilo v produktivnim véku, chce
samoziejmé védét, zda toto onemocnéni zdédil také
on, jaka jsou pak rizika i pro jeho déti. Pokud vysle-
dek vysetreni potvrdi, ze tu nemoc zdédil, prechazi
pacient hned po konzultaci u nas na sezeni k psy-
choloZce PhDr. Vladéné Jaremové z Centra pro ko-
gnitivni poruchy Neurologické kliniky nasi fakultni
nemocnice. S pani psycholozkou v téchto pripadech
dalsi péce o tyto pacienty navazné pokracuje.

Je v zajmu kazdého, aby védél, jaka onemocnéni
se Vv jeho rodiné vyskytuji? Rozhodné by to ale
mél pohlidat i prakticky ¢i jiny odborny lékar,
ze?

Pfesné tak. Je to nejen o informovanosti v rodinach,
ale i o informovanosti lékar(. Pacient je vétsinou
laik, neodhadne dulezZitost. Lékar, ktery odebira
anamnézu osobni i rodinnou, by mél v pfipadé, ze
se v rodiné vyskytuje podezieni na dédicné onemoc-
néni, zjistit, zda byl pacient geneticky vySetfeny. Po-
kud tomu tak neni, ma dat pacientovi doporuéeni
na toto vysetfeni. U nas mame kartotéku pacient(
od roku 1973, kdy vznikla nase genetickd ambulan-
ce, takZe i z ni ¢erpdme informace napfi¢ generacemi
nékterych rodin. A diky obrovskému rozvoji labora-
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tornich metod se da i zpétné dosetfit cela rada dia-
gnéz. Zodpovédné rodiny patraji po tom, jaka maji
rizika pro své déti. M{ize se také stat, ze urcité véci
jsou v rodinach tabu. Casto se ale stane, ze k nam
pfijdou zeny v jiz probihajicim téhotenstvi s tim, Ze
vi, Ze néjakou nemoc maji v rodiné, ale neresily to,
nebo nebyly informovany. Pak je to pro genetiky svi-
zelna situace, nebot vySetreni a analyzy jsou ¢asové
narocné, je to boj s ¢asem. Genetika mlize pomoci
také v pripadé, kdy se zjisti, ze rodice za onemocnéni
svého ditéte nemohou, ze to nemohli nijak ovlivnit,
Ze neudélali chybu v téhotenstvi a podobné. Kdyz
jim vSe vysvétlime, ¢asto pak fikaji, ze se jim ulevi-
lo, protoze dlouho hledali, kde udélali chybu. A co je
také zasadni, mizeme pak rodi¢iim v dalsim tého-
tenstvi nabidnout cestu ke zdravému ditéti.

Jak je na tom lidstvo z hlediska nemoci? Podepi-
suje se Zivotni prostredi na nasich genech?

Je sloZité na to odpovédét. Zivotni prostiedije urcité
zdrojem, respektive ma vliv na vznik uréitych gene-
tickych zmén. Spektrum pacientt nam nar(sta spise
z ddvodu rozvoje diagnostickych metod v mediciné.
ViySetfujeme celou fadu onemocnéni, ktera se dfive
geneticky nevysetfovala. Napfiklad jsme dfive neu-
méli identifikovat o¢ni vady, na sluch jsme méli je-
den gen a ted jich mame nékolik stovek, tyka se to
také internich onemocnéni vcetné kardiomyopatii,
coz jsou onemocnéni srde¢niho svalu spojena s po-
ruchou srde¢ni funkce. Na druhé strané umime hod-
né nemoci ve vyvoji ovlivnit, zajistit prevenci, kdyz
se vcas diagnostikuji. Na$ pocit obcas s nadsazkou
je, Ze kdo nebyl na genetice, jako by nebyl. (smich)
Ale vazné, je to trend, genetika se dostava hodné
do popredi a je opravdu nedilnou souéasti moderni
mediciny, jeji vyznam jisté jeSté poroste. VSichni si
s sebou néco neseme, néjaké vlohy pro riizné gene-
tické jednotky, dle literatury jich je az tficet! Vétsi-
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nou o tom nevime, pokud se nedostaneme do spart
genetik(.

Oddéleni lékarské genetiky FN Ostrava patfi
mezi Spicku v republice. Rozvoj genetiky je rake-
tovy. Jak to vnimate vy?

Kdysi jsme nékteré genetické jednotky vysetfovali
Ctyri az Sest i vice let, dnes mame za dva mésice vy-
Setreno nékolik stovek gend, coz jesté pred nékolika
lety bylo nepredstavitelné. Jako genetici jsme kdysi
dominantné sedéli u atlasd a hledalo se, porovnava-
ly se fotky a obrazky. Ne, Ze bychom atlasy zahodili,
hleddme porad. Ale dnes mame obrovskou oporu
v laboratornich metodach. Nase laborator je Spicko-
va, v této oblasti nabizime Siroké spektrum diagnos-
tiky. Na zakladé klinického vysetreni mizeme zvazo-
vat konkrétni syndrom, ale zpravidla nelze jen takto
jasné urdit, ktery gen za dané onemocnéni mize,
protoze se syndromy prekryvaji. Jeden gen muze
zpUsobit klidné tfi ¢tyfi nemoci, a naopak jedna cho-
roba mize byt zpGsobena napriklad péti geny. UzZ si
neumim predstavit praci bez laboratorniho zazemi.
Do toho vieho vstupuje navic epigenetika. To je po-
mérné novy obor, ktery se zabyvd zménou chovani
nasich gen(, a také tim, jak se geny méni nasledkem
chovani nas samotnych. Aktivitu gen muGze ovlivnit
ivnéjsi faktor, aniz by byla narusena jejich struktura.
A dale je to nékdy otazka i toho, jestli se dédi urcita
vloha od matky, nebo od otce. Neni to tak tplné jed-
noduché a ¢ernobilé. Chce to trpélivost a hledat. Je
to doslova detektivni prace, ktera je zdlouhava, trva
to, nez vznikne zavérecna zprava. Za nas je to urcité
uspokojeni, kdyz diagndézu mame, kdyz mizeme ro-
diné odpovédét na otazky. Ale porad zlistava velké
procento rodin, které se odpovédi nedockaji. Lidsky
genom sice relativné dobfe zname, ale jisté ne vse.
Chtéla jste vzdy byt genetickou?

Poprvé jsem se s genetikou setkala jako dité, méla
jsem kamaradku s Downovym syndromem, bohuzel
méla i srdec¢ni vadu, na kterou v 15 letech zemfrela.
To byla moje prvni zkuSenost s vrozenou vadou,
chtéla jsem védét, co moji kamaradce bylo a pro¢
zemrela. A pak mé na gymnaziu v biologii fascinoval
fakt, Ze z jedné buriky po oplozeni, kterd ma jednot-
nou genetickou informaci, vznikne néco tak doko-
nalého, jako je ¢lovék. Narodi se miminko, které je
dokonalé. A potom ten fakt, Ze staci tak malo, aby
se néco v jeho vyvoji pokazilo. Sla jsem na medici-
nu s cilem vénovat se genetice, podminkou ale bylo
slozeni atestace z pediatrie. Nastoupila jsem na dét-
skou kliniku, avSak po prvni atestaci jsem dostala
nabidku pracovat v oboru intenzivni péce, ktera mé
bavila také. Po nékolika letech, kdyz se mi narodily
déti, jsem se ke genetice vratila. Genetika mé moc
bavi, sou¢asné obcas slouzim i na Klinice détské-
ho lékarstvi FN Ostrava a zlistdvam tak v kontaktu
s pediatrii. Ke genetice jsem méla zvlastni cestu, ale
vztah k ni mam od détstvi. Fascinuje mé.

Zazivate, doufam, i radostné situace, protoze
genetika na mé pusobi ponékud smutné s ohle-
dem na to, co tady zaznélo.

NEMOCNICNI LISTY

Nékdy je ta prace smutna, obzvlasté to vnimam
u téhotnych Zen v ramci prenatalni diagnostiky
a u neurodegenerativnich, eventualné zmifovanych
onkologickych onemocnéni, kterym se vénuji kole-
gyné. Je tézké vysvétlit dvéma zdravym rodictim,
pro¢ maji postizené dité. Ale je to vyvazené uspoko-
jenim v pripadech rodin, které dostanou odpovéd,
na kterou dlouho cekali, a konecné vi, co se stalo
a co bude dal. A také cCasto zazivam radost, kdyz
mi rodice poslou fotky narozeného miminka, ze je
vSechno v poradku, Ze nase prace k né¢emu byla,
protoZe se jim narodilo zdravé détatko. To je nejvét-
$i odména. Téch radostnéjSich situaci je urcité vice.
Napriklad kdyz voldm téhotné Zené, Ze plod nema
Down0v syndrom, tak je ta maminka $tastna. A taky
ma nase prace socialni pfesah. Kdyz napfiklad ukon-
¢ime diagnostiku dospélého Clovéka, ktery ma pro-
blémy v praci, protoze ma neuropatii nebo myopatii,
tak diky potvrzeni této diagndzy z nasi strany je pro
néj snazsi dosahnout na socialni vyhody, tfeba pfi-
znani invalidniho dlichodu nebo riznych pomdcek.
Ma geneticky potvrzené, Ze potize opravdu ma a ne-
moc nepredstira. Tito pacienti si nékdy postesknou,
Ze jsou obcas svym okolim takto vnimani. To samé
je u hendikepovanych déti. Kdyz maji v nasem do-
poruceni diagnézu, ziskavaji rodice vyhody pro péci
o osobu blizkou. Dosah genetického vySetreni je vel-
ky i do oblasti, kde by to ¢lovék primarné necekal.
Dékuji za zajimavy rozhovor, preji, at se dafi!
A na zavér pro ctenare jedna perlicka, kterou
jste mi sdélila, protoze to treba kazdy nevi: kdy-
bychom lidskou DNA rozvinuli a natahli do dél-
ky, méFila by téméF dva metry!

Ing. Bedta Kaposvdry
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doc. MUDr. Jaroslav Kldt, Ph.D.

Rakovina, i kdyz je zakerna,
nema byt tabu

Karcinom. Zhoubny nador vznikly nekontrolovatelnym mnozZenim a riistem bunék. Postup-
né ochromi tkané a organy v téle a mize nasledovat smrt. Pro mnoho lidi je to strasak,
protoze je druhou nejcastéjsi pricinou amrti. Ale je potfeba o tom mluvit. Diky lepsi pre-
venci i diagnostice se daFi néktera nadorova onemocnéni odhalit dfive. Objevuje se také
ucinnéjsi lécba, ktera v mnohych pripadech bud dokaze zachranit zZivot, nebo jej dokaze
prodlouzit a zkvalitnit. Jednim z téch, ktefi pomahaji Zenam s nadorovym onemocnénim,
je doc. MUDY. Jaroslav Klat, Ph.D., vedouci lékar Onkogynekologického centra, které je sou-
casti Gynekologicko-porodnické kliniky FN Ostrava. V ostravské fakultni nemocnici zacinal
pred 25 lety jako porodnik, ale brzy presel na operacni saly, aby se mohl vénovat vazné

nemocnym Zenam.

Onkogynekologické centrum ve FN Ostrava je
spickovym pracovistém, patFi mezi nejvétsi cen-
tra v Ceské republice, a je jednim ze dvou center
v republice, kde se podava chemoterapie pfimo
na Gynekologicko-porodnické klinice. O paci-
entku s rakovinou se tedy po celou dobu lécby
stara jeden tym. Pokud vim, v ramci republiky
jde o unikatni pFistup?

Ano, je to tak, pacientky sledujeme a lé¢ime po celou
dobu u nas na klinice. U nas podstupuje také che-
moterapii, nemusi nikam jinam dochazet. Amame ji
pod kontrolou i po remisi, kdy je v bezpfiznakovém
obdobi. Cely tym, ktery se o ni stard, ji dobfe zna. Ta-
kova praxe, kdy se po celou dobu [é¢by stara o paci-
entku jeden tym lékar(, je celkem bézna v zahranici,
ale u nas je to unikum.

Nejvyssi umrtnost ze vsech gynekologickych
nadori ma rakovina vajeéniki. Je to zakerna
nemoc, ktera prichazi plizivé, bez varovani,
v dutiné bFisni se Sifi nenapadné. Velmi casto se
na tuto nemoc prijde pozdé. Proc tomu tak je?
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Bohuzel, ani moderni medicina neumi tuto nemoc
zachytit v raném stadiu, kdy by jesté byla dobre vy-
léCitelnd. Sedmdesat pét az osmdesat procent zen
stadiu s generalizovanym nadorem, coZ znamena,
Ze nador jiz vytvoril metastdzy a je rozsifeny na celou
dutinu brisni, ¢asto i dutinu hrudni. LoZiska tohoto
nadoru se totiz snadno a rychle Sifi. Kdyz se tato dia-
gnobza potvrdi, da se pacientce jen o néco prodlouzit
Zivot. Z této skupiny Zen jich pouze 20 prezije dalSich
pét let. Dvé tretiny pacientek s touto nemoci umiraji.
Neexistuje zadny preventivni program na jeho za-
chyceni, je to nejhorsi nador, se kterym se v nasi pra-
xi setkdvame. Pokud se takovy nador zachyti v ¢as-
nych stadiich, jde vzdy o ndhodné nalezy, kdy se
pacientky objevily u gynekologa ve spravnou dobu,
kdy to zrovna bylo vidét. Rakovina vajecnik( se tyka
tento nador u Zen starsiho véku. Jinak vSechny zeny
s nadorem vajecnik(l testujeme ve spolupraci s Od-
délenim lékarské genetiky v nasi nemocnici na pfi-
tomnost genetické mutace BRCA, protoze u urcité
Casti pacientek tyto nadory vznikaji kvali geneticky
dédicnému onemocnéni. Nositelky této mutace maji
celoZivotné zvySené riziko vzniku rakoviny prsu i ra-
koviny vajecnikll a pfenaseji tento gen dale na dalsi
generaci zen.

Ano, tu zkratku BRCA jsem slysela v pribézich
Zen s rakovinou uz nékolikrat. Tuto problemati-
ku pred nékolika lety asi nejvice zpopularizova-
la hollywoodska hvézda Angelina Jolie.

Pfesné tak. Pokud mél v rodiné néktery z blizkych
pfibuznych tato onemocnéni, a u Zeny se prokaze
mutace v genech BRCA, doporucuje se preventivni
odstranéni vajecnika i prsi. Tato preventivni opera-
ce vyznamné snizi riziko vzniku nadoru.

Kdyz uz tedy zjistite u Zeny rakovinu vajecnika,
jak ji lécite?

Jde o velké chirurgické operace, které provadime
ve spolupraci s chirurgy. Odstranuje se nékolik or-
ganl najednou. Jde o razantni zakroky, protoze na-
dory vajecnikd jsou prorostlé v dutiné bfisni doslova
vSude, loziska nadoru jsou rozsifena nejenom po vy-
stelce panve a dutiny bfisni, ale jsou Casto vrostlé
do délohy, nebo i do rekta. Odstranuje se vSe, co je
nadorem zasazené, odstranujeme i lymfatické uzli-
ny z oblasti panve i z oblasti aorty, uvolfiujeme jatra,
sloupavame branici, odstranfiujeme slezinu, nékdy
resekujeme i slinivku a Zlucnik. Tyto operace trvaji
i sedm hodin, patfi k nejrozsahlejSim, které se v ne-
mocnici délaji. Maji za cil dostat ven vSechna loziska
nadoru. Jakmile nechame v téle mikroskopicky na-
dor, Uspésnost operace klesa, nemoc se opét vrati.
Ale kdyz se podafi nador zcela odstranit, tak mohou
tyto zeny Zit déle.

Rikal jste, Ze ne viechny pacientky jsou opero-

vatelné. Jak resite takovou situaci?

Jde o pacientky, které maji generalizovany karci-
nom, ale jsou na tom Spatné zdravotné, takze by
nemusely byt schopny prezit takovou radikalni
operaci. U téchto pacientek pouzivdme takzvanou
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neoadjuvantni chemoterapii, kterd se podava pred
planovanou chirurgickou lé¢bou. Cilem je zmense-
ni nadoru, aby operace byla umoznéna, usnadnéna
nebo aby mohl byt proveden méné rozsahly vykon.
Potom za dva az tfi mésice pacientku, kdyz dojde
ke zmenseni nadoru, operujeme. Operace pak neni
tak rozsahl3, ale vysledky, co se tyce délky preziti,
nejsou srovnatelné s vysledky po razantni operaci.
Jaka dalsi onemocnéni Zen na klinice lécite?
Kazdy zensky organ ma svlij nador. Kromé jiz zmi-
novaného karcinomu vajecnikd a vejcovodd mame
karcinomy zevnich rodidel, karcinomy pochvy, ale
ty jsou nastésti velmi vzacné, karcinomy délozniho
¢ipku, na které existuje prevence, a dale karcinomy
délohy. Pak se jesté setkdvame s takzvanym pri-
marnim peritonealnim karcinomem, ktery je mimo
gynekologické organy na vystelce dutiny bfisni a vy-
pada stejné jako karcinom vajecnik(, ale vajecniky
nejsou nddorem zasazeny. Existuje i urcitd podsku-
pina pacientek s rakovinou vajec¢nik(, které maji tak-
zvany low grade nador, coz je nador nizkého stupné,
ktery méné metastazuje. Tento zvlastni typ rakoviny
je typicky u Zen mezi 40 az 50 lety. Tento nador neni
tak agresivni, coz by se na jednu stranu mohlo zdat
jako vyhoda, ale na druhou stranu nezabira na che-
moterapii a pomalu roste, tudiz ve svych disledcich
je to pro pacientku samozrejmé Spatné. A pak madme
samoziejmé nadory, které nejsou rakovinové, ale
jsou to jiné zhoubné nadory. Jsou typické pro mlad-
Si Zeny.

Pojdme se nyni pobavit o rakoviné délozniho
Cipku. Celosvétové druhy nejcastéjsi typ rakovi-
ny u Zen po rakoviné prsu.

Mame relativné dost zen, které jsou diagnostikova-
ny se zhoubnym nadorem délozniho Cipku ve véku
30 let, a méli jsme tu minuly rok i zenu, kterd méla
24 let. Pfi operaci rakoviny délozniho Cipku se musi
odstranit déloha i s celym zavésnym aparatem.
Abychom mladym zenam, které jeSté nemély déti,
a maji tento typ nadoru, nevzali moznost déti mit,
délame, pokud to velikost nadoru dovoli, takzvanou
fertilitu Setfici operaci. Jsme jedni z mala, kdo tako-
véto operace délaji. U velmi malych nadorl odstra-
nime délozni Cipek, lymfatické uzliny, do kterych se
ten nador maze Sifit, a zbytek délohy nechavame.
Pacientky pak maji jeSté Sanci, Ze mohou otéhotnét,
ale je tam vyssi riziko, ze se nador vrati. Z onkologic-
kého hlediska to neni bezpecné, ovsem nékteré zeny
chtéji podstoupit jakékoliv riziko, jenom aby mohly
mit déti. TakZe to je takova zajimava oblast, kterou
jsme pred deseti lety nikdy nefesili, nador se odstra-
noval i s reprodukénimi organy. Fertilitu Setfici ope-
race patfi k novym smériim v onkogynekologii.
Vyvoj mediciny je ohromny. Zminoval jste i znac¢-
ny védecky posun v tomto oboru. Do jakych dal-
Sich medicinskych oblasti vas obor presahuje?
Cely obor onkogynekologie se posunul do gene-
tiky, patologie, imunoterapie a cilené lécby. Toto
jesté pred deseti lety vibec nebylo! Rozjeli jsme
spolupréaci s Ustavem molekularni a klinické pato-
logie a lékarské genetiky FN Ostrava nové moleku-
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larné-genetické vysetfeni u karcinomu délozniho
téla, tedy endometria, délozni sliznice. Pacientky
s karcinomem endometria spolu s patology tes-
tujeme pomoci imunohistochemie na pfitomnost
genetickych odchylek v nadorové tkani. Diky tomu
zjistime u vice nez 80% pacientek molekularné-
-geneticky profil nddoru a tim ¢astecné i prognézu
jejich nemoci. U zbylych pacientek provadime ge-
netické testy, protoze to lze zjistit pouze geneticky.
Tady spolupracujeme s MUDr. Pavlinou Plevovou,
Ph.D. z Oddéleni [ékarské genetiky FN Ostrava.

Vase pacientky maji také moZnost dostat se
k experimentalni léchbé v ramci klinického vy-
zkumu, ktery na klinice probiha.

Ano, pacientky se u nas diky klinickym vyzkumim
dostavaji k 1é¢bé, ktera se bude pouzivat v bézné
klinické praxi tfeba az za pét let. Mdze jim to vyraz-
né prodlouzit Zivot a nékteré pacientky maji i nadéji
a $anci na vyléceni.

Cely tento obor miize mnoha lidem pFipadat spi-
Se smutny, predevsim kdyz uz nemiizete nékte-
rym pacientkam pomoci. Ale na druhou stranu,
kdyz se podari operace ¢i lécha, jsou to urcité ra-
dostné chvile a vérim, Ze ty prevazuji. Je to tak?
Ne vzdy dokdzeme pacientkdm pomoci, to k tomu-
to oboru prosté patfi, ale radost z Uspéchll zaziva-
me casto. Z uzdraveni pacientek nebo treba bez-
prostifedné po kazdé, predevsim té velké, razantni
operaci, ktera se povede. Mdme pak spolu s chirurgy
nebo urology radost, Ze je to zdarné za nami, ze pa-
cientka operaci zvladla. Jakési uspokojeni z dobre
vykonané prace, pocit zadostiucinéni. Dale radost
z pacientek, které vyborné zabiraji na chemoterapii,
prestoze jsme si pivodné mysleli, Ze to nezabere tak
dobre. Nebo kdyz vidime v néjaké klinické studii, ze
funguje néco, co by na prvni pohled fungovat nemu-
selo. | kdyz vime, jak je nador pokrocily a mizeme
témér s jistotou odhadnout, jak dlouho bude paci-
entka zit, divdme se na to vzdy tak, Ze cilem je udé-
lat vSechno pro to, aby Zila jesté co nejdéle, a dale
aby protzila zivot, ktery ji zbyva, co nejlépe. Kvalita

Zivota je v onkologii nové vnimana zcela jinak, uz se
nedivdme jenom na to, aby pacienti prezili, ale aby
prezili kvalitné. To znamena napfiklad i ndvaznou
paliativni péci, kdy se léCi uz jen symptomy nemoci
v poslednim, terminalnim stadiu nemoci, aby paci-
ent nestradal a jeho konec Zivota byl dlstojny. Tady
bych rad vyzdvihl existenci Ambulance paliativni
a podpUrné péce v nasi ostravské fakultni nemocni-
ci. Délaji obrovsky kus prace.

Jsou vase pacientky statecné? Nejtézsi je asi
sdélovani tézkych diagn6z a smutnych prognéz.
Nase pacientky jsou v naprosté vétsiné statec-
né Zeny. Samoziejmé, nékdo tu stresovou situaci
neustoji, casto takova nepfizniva diagnéza udefi
ve zdanlivé plném zdravi a toho ¢lovéka to mize se-
mlit. Pak se to v tom lidském téle a dusi projevi. Ale
vétSinou jsou ty Zeny velmi silné, lécba je skutecné
naro¢na. A mym pacientkdm vzdy ohledné diagnézy
i prognozy fikdm pravdu, i kdyzZ je to tézké. A pokud
tfeba pribuzni chtéji, abych nefikal pacientce $pat-
nou diagnézu, neni to mozné. Musim byt upfimny,
protoZe pacientka vidy musi védét, na ¢em je. Musi
védét, jakou ma diagnézu, co se s ni bude dit, ja-
kou lé¢bu bude podstupovat. A pak, kdyz to nejde
dobrym smérem, tak musi védét, ze se blizi k tomu
konci, aby se na to pfipravila. Musi se na to pfipravit
i jeji rodina a okoli. Ma to dalSi navaznosti v jejich zi-
votech. Musi planovat, co a jak bude dale.

Prohlasil jste, Ze mate skvély onkogynekologic-
ky tym, nejlepsi z celé kliniky.

To tedy ano. Do tymu patfi i kolegové z onkologie,
predevSim radioterapeuti. Mame svdj mini mul-
tioborovy tym, se kterym se schazime jednou tydné.
U velkych operaci karcinomu vajecnikid spolupra-
cujeme nejvice s MUDr. Petrou Gunkovou, Ph.D.,
ktera sice patfi na Chirurgickou kliniku, ale bereme
ji uz jako nasi mistni lékarku. Lidsky jsme si blizko,
velice dobre se s ni spolupracuje. Bezvadnou spo-
lupraci mame i s nasimi urology. Obecné je spolu-
prace ve FN Ostrava oproti jinym nemocnicim, které
znam, pomérné dobre nastavena. Je to i témi inter-
personalnimi vztahy, doktofi se navzajem znaji. Lidi
v nasem multioborovém tymu spojuje zapal pro véc,
davaji témto pacientkam nejen dalsi mésice Zivota,
ale i vyznamné lepsi kvalitu Zivota. Je tam presah,
synergie, kamaradské vazby mezi ¢leny tymu maji
na sounalezitost naseho tymu obrovsky vliv.

Tak to je krasny zavér. Protoze energie takového
sehraného a pratelského tymu musi mit pozitiv-
ni vliv i na lécbu pacienta! Dékuji za rozhovor
a pfeji, at se dafi! @)

Ing. Bedta Kaposvdry
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prof MUDr. Pavla Eliése, CSc., velmi tési kvalita vysledkd CT vysetreni s dudlni
energii - na fotografii jsou obrazy z vySetreni plicni cirkulace

Radiologie se rychle vysvihla
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Se zobrazovacimi metodami v lékarstvi jste se nejspis uz kazdy setkal. Radiologie je obor lé-
karstvi zabyvajici se medicinskymi zobrazovacimi metodami. V ramci oboru jde nejen o vy-
SetFeni za Gcelem stanoveni diagndzy, ale také o intervencni lécebné vykony pod kontrolou
zobrazovacich metod. Podle pouzitého fyzikalniho principu jde o metody rentgenové (RTG),
o pocitacovou tomografii (CT), magnetickou rezonanci (MR) nebo sonografii, tedy ultrazvuk
(UZ). Obor radiologie patFi mezi nejdynamictéji se vyvijejici obory moderni mediciny. Nejen
o tom, kde se dnes tento obor nachazi, si povidam s prof. MUDr. Pavlem Eliasem, CSc., pied-
nostou Radiodiagnostického istavu FN Ostrava.

Digitalizace ve zdravotnictvi umoznila zpraco-
vavat obrovské mnozstvi medicinskych dat.
V oboru radiodiagnostiky zcela jisté zpusobila
revoluci!

Digitalizace provozu rentgenovych pracovist jiz pred
fadnou dobou umoznila prechod od obrazu na fil-
mech k hodnoceni rentgenovych snimk{ na monito-
ru pocitace. Digitalizace obrazu zvysila kvalitu snim-
ki a umoznila s nimi nasledné pracovat. Moderni
zobrazovaci metody, jako jsou ultrazvuk, vypocetni
tomografie, magneticka rezonance, ale i digital-
ni subtrakéni angiografie, oznacujici se zkratkou
DSA, nabizeji mimo jiné vytvareni trojrozmérnych
obrazovych rekonstrukci. Nejvice se toto takzvané
3D zobrazeni zacalo uplatfiovat na CT, coz povazuji
za vyznamny zlom. Nejde jen o trojrozmérné rekon-
strukce, snad jesté dllezitéjsi je ziskavani prarezd
zobrazovanou oblasti v jakékoli roviné, tady mluvi-
me o multiplandrnich rekonstrukcich. Prace s digi-
talnimi obrazy je Gzasna. Jesté pred 30 lety musela

stacit ke stanoveni CT ¢i MR nalezu sada obrazli v ne-
ménitelné, vétSinou pricné rovingé, zvé¢néna na fil-
mu. V soucasné dobé mohu svij interpretacni nazor
vyrazné zpresnit, nebot lze abnormity zobrazovat
v libovolné ménitelnych rovinach. Jako pfislusnik
staré Skoly jsem trochu namyslené tvrdival, Ze si ten
treti rozmér vytvorim v mozku prece sam. Ale neni to
pravda. Obrazové rekonstrukéni moznosti mé stale
vice fascinuji!

Diky digitalizaci zobrazovacich metod lze na ob-
razovou dokumentaci nahlizet odkudkoliv, je to
tak?

Presné tak. V rezimu obrazovych dat Zijeme uz né-
kolik desetileti. Teleradiologie je obor telemediciny
zaméreny na prenos rentgenovych snimk{ pacien-
th, zdznam( CT a MR, aby mohli nélezy popsat ra-
diologové ze vzdaleného mista. Teleradiologie ma
ale minimalné jeden hacek, urcité takto nelze pro-
vadét akutni medicinu. Vezméte jen ultrazvukové
vySetfeni, které vyzaduje fyzicky kontakt. Radiolog
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patfi do vétSiny urgentnich medicinskych tyma, na-
lez musi byt k dispozici v co nejkratsi dobé, klinik je
casto u vySetreni pfitomen a situaci bezprostredné
konzultuje. Tohle nejde délat z dalky. Obecné rece-
no, do snimkové dokumentace dnes ale mize v ne-
mocnici nahlédnout kazdy opravnény lékaf, nejen
radiolog, a vySetfeni lze odesilat po celé republice.
Zobrazovaci metody v mediciné se diky praci
s daty v digitalni podobé vylozené nabizeji i pro
vyuziti umélé inteligence. Jak toto téma vnima-
te?

Uméla inteligence je v radiodiagnostice velmi ak-
tudlni téma. Odbornou terminologii jiZ rozsifil pro
nds specificky termin, takzvana radiomika. Systémy
strojového uceni, kdy pocita¢ pfijima a zpracovava
velké mnozstvi dat ze zobrazovacich metod, do-
kazou posléze velmi dobre rozpoznavat drobnosti
v obrazu a detekovat abnormity. Pfiklad(i takovych
programd je mnoho. UZ nyni pomahaji napfriklad
nalézt ischemické postizeni mozkové tkané a mé-
fit jeho rozsah anebo se vyuzivaji pfi hodnoceni CT
k zachytu casného stadia plicnich nadord. Uméla
inteligence je schopna vlastniho uéeni z analyzy dat
v ramci softwarového programu. Je to bezpochy-
by spradvny smér. Ma obrovsky potencial postupy
ujednotit, zrychlit a usnadnit rozhodovani. Jsme
vSak stale nékde za zacatkem. Vratim-li se z virtu-
alna do dnesni reality, kone¢né hodnoceni nalezu,
byt i s pomoci néjakého pocitacového programu, je
samoziejmé na lékafi. Na opravdu robustni expertni
systémy pro definitivni diagnostické a lécebné roz-
hodovani v mediciné podle mého budeme jesté Ce-
kat. Znalosti [ékafe i klinickou zkuSenost uméla inte-
ligence jen tak nenahradi. Je ale pravda, Ze ja jsem
medicinsky senior, nazory nékterych nasich juniort
uz jsou jiné.

V radiologii diagnostikujete, ale také lécite. Kro-
mé diagnostické radiologie provadite také inter-
vencni radiologii.

Jsem hrdy na naSe pracovisté cévni intervencni ra-
diologie, vedené doc. Vaclavem Prochazkou. Cela ta
problematika je na dalsi zajimavy rozhovor s jinym
opravdovym expertem. Pracovisté vybavené angio-
linkou je vlastné katetrizacnim salem a podoba se
chirurgickému salu, v jehoz rezimu v zésadé pracu-
je. Prigel jsem z jiné radiologické kliniky v CR, mam
pracovni zkuSenosti ze zahrani¢nich univerzitnich
nemocnic ve Svédsku a v Anglii. To mé&, myslim,
opravnuje k tvrzeni, Ze kvalita a spektrum intervenc-
né radiologickych vykond provadénych v ostravské
fakultni nemocnici, je na celosvétové Grovni. Mam-li
néco vyzdvihnout, je to péfe o nemocné s nahlymi
cévnimi prfihodami zplsobenymi uzavérem mozko-
vé tepny. Je tu vyborny neurologicky tym, od néj se
véc odviji. VSe je logisticky narocné, anglické ,timeis
brain® tedy ,Cas je mozek®, skutecné plati do punti-
ku. Ke zpriichodnéni velkych mozkovych cév pomo-
ci katétru musi byt intervencni radiolog k dispozici
cely den. Kdyz si vzpomenu na svych prvnich 20 let
medicinské praxe, kdy jsme tato postizeni pou-
ze, vétSinou pozdé a pasivné, sledovali na CT, jsou
dnesni uspéchy iktovych center az neuvéritelné. Ato

nase patfi k nejlepSim v zemi. Co se ty¢e mimocévni
intervencni radiologie, nalezi bytostné k oboru. Ci-
lenymi jehlovymi biopsiemi navadénymi pomoci CT
¢i ultrazvuku, vcetné invazivni stereotaktické pra-
ce na nasem mamologickém oddéleni, ziskdvame
tkanovy material pro definitivni diagnostiku lozisek.
Dale mlizeme napfiklad nékterd hnisava loziska vy-
pustit cilené zavedenym drénem, téch moznosti na-
Seho uplatnéni je mnoho.

Pripada mi, Ze radiodiagnostika je trochu i de-
tektivni prace?

To je hezké pfirovnani, docela sedi, a to v mnoha
medicinskych oborech. Digitadlné archivované ob-
razy z pfedchozich vysetfeni vypravi jinym, pro nas
radiology srozumitelnym zpusobem, pfibéh nemoc-
ného a stdva se, ze pokud vénujete pozornost této
takzvané grafické anamnéze, pomUze vam to k po-
chopenijeho soucasnych problém0 a nékdy to maze
mit zasadni vliv na urychleni stanoveni diagnézy.
U poprvé zachycenych nalez( zvazujeme nejpravdé-
podobnéjsi diagnézu. Existuji i jednoznacné nalezy.
Rada jich je v3ak nespecifickych. Tam se i na pod-
kladé dostupnych klinickych informaci snazime po-
skytnout diferencialné-diagnosticky rozbor a navrh-
nout dalsi vySetfovaci moznosti. Jsme tak ¢ldnkem
urcitého retézu diagnostického procesu, kterého se
Gcastni vice lékarl. Mistem, kde se déla opravdova
medicina a rozhoduje se z co nejvice moznych Uhll
pohledu o dalsim diagnosticko-terapeutickém po-
stupu u nemocného, jsou mezioborova konzilia.
Kupfikladu pro definitivni diagnostiku difdznich
plicnich procest je dnes vieobecné uznavanym za-
vérem vyjadreni multidisciplindrniho tymu, ktery se
skladda z pneumologa, radiologa, patologa a pfipad-
né i revmatologa.

Fascinuje mé, jak umite v téch obrazcich dist,
laikovi pFipadaji naprosto nesrozumitelné. Kdy
se radiolog tohle vSechno nauci?

Nejdfive je to zoufalost, protoZe na zacatku své lé-
karské praxe mate pocit, Ze na téch rentgenovych
snimcich nevidite nic, a to i kdyz jste studovali s Cer-
venym diplomem. Potom pfijde nadSeni, protoze
kdyz vam je pétatficet, mate obé atestace a mate
hotovou kandidaturu, tak si myslite, Ze jste naprosty
borec a vSechno umite a vSechno vite. Ale to samo-

zfejmé neni pravda (smich). Nejlepsi jste kolem cty-
ficatého az padesatého roku a pak za¢nete spise po-
chybovat. To je proto, ze jste byl postupné svédkem

« o

nékolika svych nebo cizich ,,omyl{“ ¢i naprosto ne-
ocekavanych rozuzleni osudu nemocného. Uz vite,
Ze i jedna véc vypada rliznym zplGsobem, a naopak
jeden obraz m{ize reprezentovat mnoho jinych véci.
To je klasicka medicinska vyvojova zkuSenostni kfiv-
ka. Ja sdm poucné pripady rad sbhirdm a prednasim,
ta sva sdéleni nazyvam Rub a lic radiologie.

Mate vy osobné v radiologii néjakou specializa-
ci?

Ja jsem byl odjakziva spiSe diagnostikem, i kdyz
jsem si samoziejmé prozil také svoje intervenéni
radiologické obdobi. Moje prvni laska bylo ultrazvu-
kové vysetreni, kandidaturu jsem ziskal na vysetreni
mozku v raném détském véku. V zadsadé se zabyvam
veskerou, tedy celotélovou zobrazovaci diagnos-
tikou, a to véetné hybridnich metod, které sdilime
s oborem nukledrni mediciny. Nejvic mné zajima
centralni nervova soustava, postizeni hlavy a krku,
hrudniku a bficha. Sdm sebe povazuji za diagnos-
tického radiologa s laskou i k détské a prenatalni
radiologii.

V ostravské fakultni nemocnici jsou sSpickové
zobrazovaci pFistroje. Letos v lednu poridila
nemochnice jiz druhé dualni CT a nedavno novou
magnetickou rezonanci. To se to asi dobre pra-
cuje?

Je to skvélé vybaveni, vhodné jak pro bézné vel-
mi kvalitni medicinské nasazeni, tak i pro vyzkum
v fadé specifickych oblasti. Mné samotného velmi
laka moznost vySetreni srdce plodu pomoci mag-
netické rezonance. Zakladni metodou pro vysetreni
plodu je sice ultrazvukové vySetfeni a ve FN Ostrava
mame vyborné specialisty, ale magneticka rezonan-
ce mUze nékdy vyznamné pomoci. Nyni jsme vyba-
veni skvélym systémem se silou magnetického pole
3 Tesla, vyznamné zkracujicim dobu nabéru dat.
Podle mého ma Ostrava obrovskou vyhodu v tom,
Ze je tady spousta pocitacovych mozki v dalsich
institucich, s nimiZ nemocnice spolupracuje. Nové
CT skenery jsou vyjimecné tim, Ze disponuji dvou-
zdrojovym systémem, coZz mimo jiné jasné zvysuje
takzvanou ¢asovou rozliSovaci schopnost, ktera pak
zlepSuje kvalitu zobrazeni pohybujicich se struktur,
tedy opét predevsim srdce a cév. Dvé rentgenky ne-
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jsou v zadném pripadé zdrojem zvySené radiacni
zatéze, naopak, v mnoha pripadech mlze byt davka
i nizsi. Dale téZ mGzeme ponékud ulehcit ledvinam
nemocného, nebot nemusime pouzivat prilis velké
mnozstvi jédové kontrastni latky. Moznost pohrat
si s dudlni CT energii je pro radiologa vyzva. Jsme
schopni lépe odlisit kostni struktury a napfiklad
kalcifikované aterosklerotické platy od struktur na-
plnénych jédovou kontrastni latkou, nebo i posou-
dit chemické slozeni mocovych kamend. Sami jsme
se kromé jiného zacali vénovat dudlnimu vysetreni
plicni cirkulace. Ocekdvame, ze budeme schopni
vyznamné zpresnit diagnostiku vzacné, ale velmi za-
vazné komplikace akutni plicni embolie, tedy chro-
nické tromboembolické plicni hypertenze.

Pracovisté intervencni neuroradiologie a an-
giologie, které je soucasti Radiodiagnostického
ustavu FN Ostrava, je poradatelem ojedinélé
konference v ramci Ceské republiky. Muzete
nam ji priblizit?

Akci jsem navstivil poprvé a velmi se mi libila. Jde
o Celostatni konferenci vdeobecnych sester a radio-
logickych asistent( katetrizacnich sald s mezinarod-
ni Ucasti. Jejim organizatorem a koordinatorem je
nas radiologicky asistent Bc. lvan Capuli¢, kterému
s konferenci vyznamné pomahaji biomedicinsky
inZzenyr Ing. Petr Novobilsky a vedouci radiologicka
asistentka Mgr. Michaela Pomaki. Odbornym ga-
rantem konference je jiz dfive zminény doc. Vaclav
Prochazka, vedouci lékar Oddéleni intervencni neu-
roradiologie a angiologie. Letos se konal jiZ 6. ro¢nik
tohoto kongresu. Toto dvoudenni setkani v Besky-
dech propojuje Siroké spektrum obor(, které Uzce
spolupracuji na salech intervencni radiologie a kar-
diologie. Pfednaseli na ném jak radiologicti asisten-
ti, tak sestry i lékafi. Skvéla byla i diskuze a novinkou
bylo vytvoreni sborniku a jeho vydani v elektronické
podobé.

Zminil jste, Ze byste rad nastartoval i pravidel-
né seminare pro vSechna radiologicka oddéleni
v ramci Moravskoslezského kraje.

Ano, to bych chtél zrealizovat, protoze néco tako-
vého zde chybi. Radiologové a dalsi clenové nasich
tym( z regionu by se navzajem mohli vice poznat.
Osobni kontakty jsou vzdy pro spolupraci lepsi.
Cilem by bylo sjednotit vySetfovaci protokoly, do-
mluvit se, jakou obrazovou dokumentaci si budeme
posilat, aby byl diagnosticky a nasledny lécebny
postup u nemocného rychlejsi a presnéjsi. U nékte-
rych akutnich onemocnéni, jako jsou tfeba zavazna
traumata, nahlé cévni mozkové prihody nebo po-
stizeni aorty, jsou stavy natolik urgentni, ze snimky
postizené oblasti musi predbihat pacienta. A dale
bych rad na téchto seminarich resil odborna témata
s cilem vzajemného profesniho obohaceni a odbor-
ného rastu véetné doskolovani mladych kolegtli pred
atestaci. Takze seminafr, ktery by mél pracovné-spo-
lecensky, doskolovaci a metodicky naboj.

Pfeji vam, aby vase plany vysly, a at se po-
rad dari! Dékuji za rozhovor a zdravim (nejen)
k rentgenu! @)

Ing. Bedta Kaposvdry
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LF OU ma novou
studentskou klubovnu

LF OU predstavila LF OU otevrela
novinky v oblasti vlastni ockovaci

simulacni vyuky

Uz za nékolik mésicl otevre Lékarska fakulta Ostrav-
ské univerzity novou cvi¢énou nemocnici se spoustou
novych vyukovych simulatord. Novinky v oblasti si-
mulacni vyuky LF OU blize predstavila také kolegdim
z Fakultni nemocnice Ostrava. Na zacatku listopadu
dorazil do nemocnic¢niho aredlu mobilni showroom
Svycarské firmy VirtaMed, ve kterém si mohli léka-
fi praci na simulatorech vyzkouset a porovnat ji se
skute¢nosti. Rada z nich byla doslova prekvapena,
kam se vyuka s pomoci simula¢ni technologie v po-
sledni dobé posunula. Dorazilo mnoho mladych [é-
kard, za coz jsme nesmirné radi!
Kolegové z Gynekologicko-porodnické kliniky si na-
pfiklad vyzkouseli implantaci nitrodélozniho téliska
i praci na transabdominalnim ultrazvuku. Chirurgo-
vé si zase vyzkouseli moderni laparoskopické zakro-
ky, urologové si mohli procvicit zakroky s pomoci
laseru a mladi ortopedi vyuzili pfilezitost vyzkouset
si artroskopické vykony na koleni, na rameni nebo
kycli.
Ing. Hana Hanke,
tiskovd mluvci Lékarské fakulty Ostravské univerzity

centrum

Lékarska fakulta Ostravské univerzity ma vlastni
ockovaci centrum. Ockuje v ném nejen studenty
a zaméstnance Ostravské univerzity, ale i Sirokou ve-
fejnost. Nejvic lidi si aktualné do ockovaciho centra
prichazi pro vakcinu proti onemocnéni covid-19, at
uz pro prvni nebo posilujici davku. Ockovaci cent-
rum ale nenabizi jen vakciny proti covidu. Ockovat
se zde mohou lidé napfiklad i proti bézné chripce
nebo jinym infekénim nemocem, jako jsou napriklad
klistova encefalitida nebo Zloutenka.

WV nasem ockovacim centru nabizime zdravotni sluz-
by tykajici se nejen bézného ockovdni, ale i cestovni
mediciny. Aktudlné provddime vsechna potrebnd
ockovdni nutnd pri cesté do zahranici a vystavujeme
také mezindrodni ockovaci prikazy. Kromé toho po-
skytujeme také konzultace, v ramci kterych se mohou
klienti poradit ohledné vybéru vhodné vakciny. Radi
zdjemcum pred jejich cestou do zahranici poskyt-
neme odborné rady a zodpovime jejich dotazy,” fika
Filip Chadzijski z Lékarské fakulty Ostravské uni-
verzity. Upozornuje ale, ze centrum zatim nabizi
ockovani pouze samoplatctim, ktefi mohou posléze
Cerpat prispévky na oc¢kovani od svych zdravotnich
pojistoven.

Léta stary sen o studentském prostoru pro setkava-
ni, studium, dobrou kavu ¢i odpocinek pro viech-
ny studenty Lékarské fakulty Ostravské univerzity
se stal skute¢nosti. Studenti z neziskové organizace
IFMSA CZ Ostrava ve spolupraci s vedenim fakulty ho
na podzim otevreli pfimo v suterénu hlavni moderni
budovy INLEK.

~Jsme moc rddi, Ze se projekt klubovny podarilo do-
tdhnout do zddrného konce. Podobny prostor u nds
na fakulté dlouhodobé chybél a véfime, Ze jeho rea-
lizace prinese zkvalitnéni vysokoskolského prostredi.
Navic se jednd o dikaz, Ze studenti maji na fakulté
hlas a moznost se podilet na jejim rozvoji,“ fika lokalni
prezidentka IFMSA CZ Ostrava a studentska senator-
ka Karolina Ky$kova.

Poprvé se o studentské klubovné zacalo hovorit jiz
pred témér péti lety a chvilemi se zddlo, Ze vize zista-
nou jen v hlavé ¢i na papirech,” dopliiuje svou kole-
gyni autor myslenky a absolvent mediciny Martin
Pali¢ka. Podle mladého lékare Palicky je ostravska
klubovna jedinec¢na tim, ze se na jejim financova-
ni z celé poloviny podileli samotni studenti svou
dobrovolnickou aktivitou v neziskové organizaci,
kterd si klade za cile mimo jiné vzdélavani Siroké
verejnosti, medikd, zprostfedkovani mezinarodnich
odbornych stazi, ale také podporu studentského mi-

Dalsi zajimavosti na studentské klubovné je fakt, ze
navrhy pfipravila také studentka. Zaneta Kleinova,
kterd je cerstvou absolventkou soukromé stfedni
umélecké Skoly AVE ART. Navrh klubovny dostala
jako zadani své maturitni prace a nejvic si dle svych
slov ceni opravdovosti celého projektu, hmatatel-
nosti vysledku a skvélé zkuSenosti, kterd spocivala
v komunikaci a snaze vyhovét potfebam a pozadav-
kim zékaznika.

Studentskou iniciativu a vytrvalost ocenil i samotny
dékan Lékarské fakulty OU, docent Rastislav Madar,
ktery se stejné jako zbytek vedeni fakulty a stovky
student(, absolventl a akademik( zlGcastnil slav-
nostniho otevreni klubovny: ,Vedeni fakulty md z no-
vého studentského prostoru velkou radost. Od mého
ndstupu na pozici dékana jsme tomuto projektu pfifa-
dili vysokou prioritu a pravidelné kontrolovali aktudl-
ni stav a plnéni termind. Nase studentskd organizace
patfi k nejaktivnéjsim v celé zemi a pro své fungovdni
si rozhodné zaslouzi dustojné zazemi tohoto typu.“

Ing. Hana Hanke,
tiskovd mluvci Lékarské fakulty Ostravské univerzity

moskolniho Zivota. Druhou polovinu z celkové ¢ast-
- Ing. Hana Hanke, P

ngFNAE%Tc%cE tiskova mluvci Lékarské fakulty Ostravské univerzity k¥ P,UI m'“°{?“ korun poskytla Lékafska fakulta OU ZIMA
OSTRAVA a jeji partneri. 2021
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Po témér rocni odmlce, kdy nebylo mozné kviili pandemii covidu-19 délat nabor darcii krve
ve firmach a skolach, byly tyto aktivity Krevniho centra FN Ostrava velmi akéné zahajeny
o prazdninach a pokracovaly i v dalSich mésicich. Byl to doslova maraton. Do ostravského
krevniho centra opét prichazeli zaméstnanci firem, sportovci i studenti SS a VS, a uskute¢-
nily se také specialni akce spojené s darcovstvim krve. Ve velkém se rozjely také prednasky

Tak jako jiné velké nemocnice po celém Cesku, i Fakultni nemocnice v Ostravé se potyka
s nedostatkem krve uz od letosniho kvétna. Nemocnice dohanély operace, které se musely
rusit kvili epidemii covidu, v lété tradi¢né pribylo vaznych autonehod, srazek s chodci a tim
i narocna operativa, a zaroven chybi v krevnich centrech novi darci. Ve FN Ostrava je situace
o to horsi, Ze ostravské krevni centrum je jedno ze sedmi krizovych v republice, které ma

povinnost skladovat urcité mnozstvi krve v pripadé hromadnych nehod.

S darcovstvim krve pro Krevni centrum FN Ostrava
vyznamné pomahaji i zaméstnanci Ufadu mést-
ského obvodu Poruba. Uz v minulosti chodili
zaméstnanci porubské radnice hromadné

darovat krev a desitky z nich se i diky
tomu staly pravidelnymi navstévniky
Krevniho centra FN Ostrava. Na zakla-
dé akutnich vyzev ostravského krevni-
ho centra pfisli opét pomoci hromad-
nym odbérem nejen o prazdninach, kdy
z 15 zaméstnancl porubské radnice bylo
12 prvodarcll, ale hromadny odbér absolvo-

vali také v Fijnu. V tomto terminu pfislo dalSich 12
zaméstnancl a Ctyfi byli na odbéru poprvé.
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Mezi témi, ktefi darovali krev poprvé, byla i starost-
ka Poruby Lucie Barankova Vilamova. ,V minulosti
jsem o tom uz mnohokrdt uvaZovala. UzZ jen proto, Ze
mdj manZel chodi darovat krev i plazmu pravidelné.
Chybéla mi vsak odvaha a moznd i trocha odhodld-

ni. KdyZ jsme vsak slyseli opakovanou vyzvu krevniho
centra, Ze se aktudlné potykaji s nedostatkem ddrcd,
rozhodli jsme se usporadat hromadnou akci. To
uzjsem nevdhala ani chvili. Mile mé prekva-
pila profesionalita sestficek, které se ndm

krve bylo otdzkou nékolika minut. Dékuji
vSem zaméstnancum radnice, ktefi dnes
do krevniho centra prisli. A chtéla bych
vyzvat i ostatni Porubany, aby se nebdli,
a pokud mohou, at krev taky daruji. Je vzdc-
nd a nenahraditelnd, a kazdy, kdo muzZe pomoci,
by mél prispét,“ uvedla Lucie Barankova Vilamova.
,Chtéla bych zaméstnancum porubského uradu jesté
Jjednou podékovat, Ze k nadm prichdzeji pravidelné da-
rovat krev a Ze se z jejich fad rekrutuji dalsi novi darci
krve,“ kvituje dobrou spolupraci Bc. Nadézda Kalu-
Zova z marketingu Krevniho centra FN Ostrava.

-red-

vSemozné vénovaly, a samotné darovdni

na skolach a exkurze v krevnim centru.

V listopadu pfisli mladi hokejisté HC RT TORAX Poru-
ba na svlj druhy hromadny odbér. Klub také vénoval
nasim darclim na kazdé domaci utkani 50 volnych
vstupenek.

Ve dnech 25. az 31. fijna 2021 se uskutecnila akce
»Darujes krev a dostane$ vstupenku na hokejové
utkani“. Klub HC Vitkovice Ridera vénoval nasim
darcdim v tomto tydnu 500 vstupenek na dvé doma-
ci utkani. Touto akci odstartovala vzajemna spolu-
prace Krevniho centra FN Ostrava s timto hokejovym
klubem.

Dne 8. zafi 2021 se Krevni centrum FN Ostrava zU-
c¢astnilo slavnostniho zahajeni oslav ,,100 let Bani-
ku“ na ProkeSové ndmésti v Ostravé. Soucasti oslav
100 let zalozeni klubu je program ,,Banikovska krev,
diky kterému kazdy fanousek stars$i osmndcti let
muze ziskat pamétni banikovskou $alu. Staci navsti-
vit v pribéhu oslav, které budou v pfistim roce zavr-
Seny, Ctyrikrat Krevni centrum FN Ostrava, darovat
svou krev a své navstévy v krevnim centru evidovat
ve specialnim prukazu, ktery Banik k této pfilezitosti
pfipravil a ktery kazdy darce v krevnim centru ziska.

Na hromadny odbér prisli také napfriklad studenti
z Gymnazia Ostrava-Hrabuvka, ze Stfedni odborné
Skoly ochrany osob a majetku Ostrava i ze Stredni
zdravotnické skoly Ostrava-Vitkovice.

V rdmci krevni vyzvy chodi darovat krev i studenti
VSB - Technické univerzity Ostrava a studenti Ost-
ravské univerzity, predevS$im medici z Lékarské fa-
kulty OU.

K hromadnym odbérdim se prihlasila také rada firem
a organizaci, napfiklad TietoEVRY Ceskéa republika,
PKP CARGO INTERNATIONAL, skauti, Sokol Martinov,
Verizon Czech, s.r.0., Diakonie CCE Ostrava, skupina
pana Langra, U&SLUNO, a. s., Krajskad hygienicka
stanice, Policie CR, Vézeriska sluzba CR, P&si rota AZ
pplk. J. Otiska/KVV Ostrava, Ceska televize Ostrava,
Méstska policie Ostrava, organizace Spolu a dalsi.

Sklad krevnich zasob se podafilo spole¢né s darci
stabilizovat, DEKUJEME viem! Ale stale plati: ,,Po-
tfebujeme vas vsechny!«

Ing. Bedta Kaposvdry

Bc. NadéZda KaluZovd,
marketing Krevniho centra FN Ostrava
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Podpis Kolektivni smlouvy na roky 2021-2023 (zleva: Iveta Zidkovd, Andrea Vylicilovd, Zuzana Sargovd, feditel FN Ostrava Jifi Havrlant)

Wbor a dozoréi rada Zakladni organizace odborového svazu zdravotnictvi a socidlni péce CR FN Ostrava

Co se vam vybavi u slova ,,odbory*? Kritika, stavky, problémy, zbytecnost? Anebo ochrana,
pospolitost, hledani kompromisniho Feseni, vychodisko, sila a spokojenost? Vite, co je po-
slanim odborti a jak je to s odborovymi organizacemi ve FN Ostrava?

Odborové organizace, plsobici u zaméstnavatele,
vystupuji jako zastupci zaméstnancU a snazi se po-
moci najit nejvhodnéjsi reseni pro konkrétni situaci,
pokud vznikne néjaky problém zejména v oblasti
ekonomické, mzdové, pracovnépravni a socialni.
Obhajuji zajmy svych ¢lenl v této oblasti. Prace od-
borud je zamérena na jednotlivce nebo i skupiny za-
méstnanctll. Hlavnim poslanim odborl je domluvit,
vyjednat a zabezpecit dobrou kolektivni smlouvu,
ve které jsou vyhodnéjsi pracovni podminky a za-
méstnanecké benefity. Musi byt uzaviena v soucin-
nosti vSech odborovych organizaci zaméstnavatele.

Heslo ,Spolec¢né silnéjsi“, které si za své zvolila Za-
kladni organizace odborového svazu zdravotnictvi
a socialni péce CR FN Ostrava, vyjadfuje znamy fakt,
Ze v jednoteé je sila. Vznikla v roce 1990 a diky vel-
kému poctu ¢lend, kterych je v soucasnosti 1 004, je
nejvétsi zdravotnickou odborovou organizaci v CR.
~Jsme tady hlavné pro zaméstnance. Pri jedndnich
zastupujeme své cleny ze vsech profesi, vykondvdme
kontrolni c¢innost nad stavem bezpecnosti a ochra-
ny zdravi pfi prdci, Gcastnime se vybérovych fizeni,
projedndvdme vypovédi podané zaméstnavatelem,

poskytujeme nebo zprostredkovdvame prdvni pora-
denstvi renomovanymi prdvniky. A prostrednictvim
téchto prdvniki zastupujeme své cleny pri soudnich
fizenich ve vécech pracovnéprdvnich spord. Taktéz
se podilime na legislativé a pfipominkovani zékonu,“
vysvétluje hlavni poslani jejich odborové organizace
Zuzana Sargova, predsedkyné vyboru této organiza-
ce, vSeobecna sestra z Kliniky anesteziologie, resus-
citace a intenzivni mediciny FN Ostrava. A dopliuje:
~Je zcela evidentni, Ze tam, kde odbory pusobi, jsou
vZdy lepsi pracovni podminky i lepsi plat.“

Clenové vyboru dozor¢i rady této nejvétsi odborové
organizace v ostravské fakultni nemocnici se sho-
duji, Ze je pro nezasvécené velice tézké popsat, co
vSechno odbory délaji a jak moc jsou odbory dule-
Zité pro vSechny zameéstnance. Prace maji neusta-
le dost, porad je co resit. Plati jasna uméra: pokud
bude spokojeny zaméstnanec, bude spokojeny i pa-
cient a nasledné i zaméstnavatel. Ve zdravotnictvi
to plati dvojnasob. Vzajemna spokojenost by méla
byt spole¢nym cilem. ,Najit tu spravnou re¢ v komu-
nikaci se zdstupci vedeni nemocnice je pro vyjedndani
poZadavku zaméstnancd velice dilezité. Myslim si, Ze

(zleva: Ivan Capulic, Ivana Sedldckovd, Jifina Ungerovd, Lenka Vrbkovd, Libuse Kabieszovd,
Martina Zamrazilovd, Zuzana Sargovd, Eliska Pospisilovd, Ivana Slivovd, Pavlina Grichovd, Jana Binarova)

se ndm to po néjaké dobé povedlo a spoluprace se
zaméstnavatelem je klidnd. Soucasny tym ve vede-
ni nasi odborové organizace funguje rok a pdl. Je to
skvély tym lidi, ktery je zastoupen zaméstnanci z riiz-
nych profesi. Méme tak prehled o provozech a problé-
mech napri¢ celou nemocnici. Schdzime se dvakrdt
do mésice a snaZime se spolecné resit jednotlivé
ukoly. Myslim si, Ze je za ndmi vidét kus prdce,” fika
s Usmévem Zuzana Sargova.

Zakladniorganizace odborového svazu zdravotnictvi
a socialni péce CR FN Ostrava je soucasti Odborové-
ho svazu zdravotnictvi a socialni péce Ceské repub-

liky a diky tomuto svazu je prace odbor(i i medialné
zndma. Tento svaz opakované jiz nékolik let po sobé
vyjednal navyseni platl pro zdravotniky, vybojoval
dvakrat covidové odmény pro zdravotniky i nezdra-
votniky, a dale ldzné pro zdravotniky. Nic z toho
by nebylo nebyt odbor(. | tato nejvétsi odborova
organizace ve FN Ostrava se miZe pochlubit fadou
Uspéchd, za které jsou ¢lenové vyboru moc radi. Na-
priklad letos se platy navySovaly diky vlddnimu na-
fizeni pouze zdravotnikdim, nikoliv nezdravotnikim.
A proto ¢lenové vyboru vyjednali v rdmci kolektivni-
ho vyjednavani se zaméstnavatelem navyseni platQ

a socidlni péce CR FN Ostrava na chaté Zdravotnik



Akce pro cleny Zdkladni organizace odborového svazu zdravotnictvi a socidlni péce CR FN Ostrava - Mikulds na ledé

také pro nezdravotnické zaméstnance FN Ostrava.
A v tom tkvi uZitecnost odbord, kterou si neodbordri
Casto ani neuvédomuji,“ komentuje Mgr. Martina Za-
mrazilova, ¢lenka vyboru této organizace, zdravotni
laborantka z Oddéleni klinické biochemie FN Ostra-
va. A dodava: ,Zuzka Sargovd je ¢lovék na spravném
misté, tahoun, lidr s cennymi zkusenostmi. Diky ni
mdme oporu v nasi spole¢né prdci.“

Odbory jsou nejen pro formalni zaleZitosti, ale i pro
zébavu a relax. Clenstvim v Zakladni organizaci od-
borového svazu zdravotnictvi a socidlni péée CR FN
Ostrava ziskavate také radu benefitd. ,Jednim z na-
sich nejlepsich benefiti je pobyt na chaté Zdravotnik
v krdsné lokalité Beskyd. Je to nase chlouba. Pro nase
cleny také poradddme rizné akce, zdjezdy i semindre.
Vice se miiZete dozvédeét i na nasich webovych stran-
kdch. Méame fadu ndpadu, vizi, ale i prani. Jednim
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z prani je, aby odbory byly uz konec¢né spravné po-
chopeny. My skutecné nejsme Zddné ROH!“ uzavira se
smichem Zuzana Sargova.

Ve Fakultni nemocnici Ostrava funguji jesté dalsi dvé
odborové organizace. Prvni z nich je Mistni lékarsky
odborovy klub - Svaz ceskych lékari FNO (MLOK-
-SCL). Pasobi zde jiz pres 20 let. Je jednou z cca 90
mistnich organizaci, které plsobi v jednotlivych ne-
mocnicich v Ceské republice. Tato mistni organizace
ma 72 clen( z fad lékaru pracujicich ve FN Ostrava.
Wyznamnou mérou se jiz dvé desitky let podilime
na kolektivnim vyjedndvadni se zaméstnavatelem spo-
lu s ostatnimi odborovymi organizacemi v ostravské
fakultni nemocnici. Pfi jednotlivych vyjedndvadnich
se snazZime pfispét ke zlepseni pracovnich i mzdo-
vych podminek [ékart v nasi nemocnici. Pravidelné
se zucastriujeme vybérovych fizeni na vedouci funkce

Mistni lékarsky odborovy klub - Svaz Ceskych lékaii FNO (pfedsedkyné Iveta Zidkovd a mistopredseda Jan Neiser)

Profesni odborovd unie zdravotnickych pracovniki z. s. pfi FNO
(zleva: mistopredsedkyné Véra Poldsovd, predsedkyné Andrea Vylicilovd)

v nemocnici. Nasim ¢lendm nabizime pomoc pfi rese-
ni pracovnéprdvnich spord, realizujeme pro né vzdé-
ldvaci akce zamérené na zdravotnické pravo, a ddle
kulturni a spolecenské akce,” pfiblizuje ¢innost klubu
jeho predsedkyné& MUDr. Iveta Zidkova, staniéni |é-
karka Oddéleni pediatrické resuscitacni a intenzivni
péce na Klinice détského lékarstvi FN Ostrava.

Dalsi, treti odborovou organizaci plsobici v ostrav-
ské fakultni nemocnici, je Profesni odborova unie
zdravotnickych pracovnikd z. s. pfi FNO. V nemoc-
nici plsobi od roku 2006 a ma 38 clend. Tak jako
i jiné odborové organizace chrani a obhajuje prava,
potfeby a zajmy svych ¢&lend. ,Ucastnime se kolek-
tivniho vyjednavani, vybérovych fizeni na vedouci
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mista ve FN Ostrava, prosazujeme ndlezité uplatnéni
spolecenského a profesniho postaveni vsech zdravot-
nickych i nezdravotnickych pracovnikd, podporujeme
celoZivotni vzdélavani nelékarskych zdravotnickych
pracovniki. Nasim ¢lenim nabizime sluzby vlastni-
ho prévnika v oblasti feseni pracovnépravnich sport
a pfispévkovou podporu ve vSech jejich soukromych
¢innostech v oblasti kultury, sportu a vzdéldvani. Ne-
zapomindme ani na Zivotni jubilea svych clend. Tra-
dici je vdnocni prispévkovy ddrek pro kaZdého clena
nasi organizace,“ vyjmenovava predsedkyné této
unie Mgr. Andrea Vyli¢ilova, MBA, vrchni sestra Od-
déleni centralni sterilizace FN Ostrava.

Ing. Bedta Kaposvdry

Podpis Kolektivni smlouvy na roky 2021-2023



MUDr. Martin Sabela

Vite, Ze respirium v ostravské fakultni nemocnici je mistem nejen pro setkavani lidi, at uz pacient( a jejich
navstév ¢i zaméstnancd nemocnice, ale je také mistem kulturnim a vzdélavacim? V jeho prostorach porada FN
Ostrava prednasky, spolecenské akce i vystavy, a je tu téz klavir, na ktery si kdokoliv miize zahrat.

Webovy edukacéni portal Ceské neurologické spole¢nosti CzechNeurOnline, ktery je zamé-
fen na postgradualni vzdélavani neurologii v Ceské republice, prodélava v souc¢asné dobé
zmény a revitalizaci. Administratorem tohoto portalu byl jmenovan MUDr. Martin Sabela

z Neurologické kliniky FN Ostrava.

JPortdl je primdrné zaméreny pro odbornou verejnost
zajimajici se o obor neurologie. V rdmci rozsifovani
obsahu portdlu vyhledavadm edukativni videopred-
ndsky, prevazné zdznamy predndsek z ceskych neu-
rologickych kongrest. Oslovuji predndsejici, jejichz
predndsky chceme zverejnit. Také chceme predndsky
pravidelné obmeériovat, aby obsah webu zustal aktu-
dlni a odrazZel soucasné doporucené postupy,” pribli-
Zuje Martin Sabela svou Ulohu koordinatora. Témata
maji byt klinicky zamérend, to znamena informace
pro klinickou praxi, diagnostiku a lécbu jednotlivych
neurologickych onemocnéni. Napfiklad nejnovéjsi
prednaska na portalu se tyka novych klinickych do-
poruceni pro lé¢bu cévni mozkové prihody, coz je
jedno z klicovych témat v neurologii. ,Nejvétsi pro-
fit je v tom, Ze neurologové v celé CR budou vybaveni
nejcerstvéjsimi informacemi a diky tomuto portdlu
se mohou zadarmo vzdéldvat a poskytovat pak pa-
cientim tu nejlepsi moZnou péci. Samozrejmé, Ze se
neurologie prekryvad i s jinymi obory, takze napriklad
kolegové z oboru rehabilitacniho lékarstvi mohou

A

na tomto webu také najit uzitecné informace,” vysvét-
luje pfinos portalu Martin Sabela. Vzdélavaci portal
CzechNeurOnline je volné dostupny bez registrace.

Odkaz na CzechNeurOnline: https://www.czechneu-
ronline.cz/

Ing. Bedta Kaposvdry


https://www.czechneuronline.cz/
https://www.czechneuronline.cz/
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