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Jihoéeské nemocnice

Jihoceské nemocnice berou

ochranu osobnich idaju vazn

Evropou obchazi strasidlo — strasidlo
zvané GDPR, chtélo by se parafrazovat
jeden ze znamych historickych manifesti.
JenZe pokud se na GDPR zeptate nékterého
z odpovédnych manaZeri ve svém okoli,
dostane se vam neveselé odpovédi, ve
které manazer vétSinou zmini vysi hrozicich
pokut za nedodrZeni podminek a doda néco
nelichotivého ohledné Evropské unie.

Tento ve v8ech padech sklotiovany
akronym v angli¢tiné znamena ,General
Data Protection Regulation® a volny
preklad do ¢estiny zni ,Obecné narizeni
o ochrané osobnich iidaju“. V zasadé se
jedna o obecné narizeni EU, které plné
nahrazuje, ¢i spiSe jesté vice rozsiruje
soucasnou platnou narodni legislativu
ve smyslu Zakona ¢. 101/2000 Sb.,

o ochrané osobnich udaj, a vztahuje se na
vSechny instituce (v nékterych pripadech
ijednotlivce), které zpracovavaji osobni
udaje svych uzivatel(, zdkaznik nebo
klientt.

Poskytovani osobnich udajt se stalo
nécim tak béZnym a samoziejmym, Ze se
nad tim vétSina z nas nijak nepozastavuje,
at uz osobni idaje sdélujeme p¥ionline
nakupovani, registraci do aplikaci a sluzeb
¢i pri kontaktu s organy statni spravy
a samospravy. PFitom si neuvédomujeme,
Ze ac jsou osobni udaje nedilnou soucasti
nasi identity, mohou predstavovat pro
celou fadu subjektl zarover velmi cenny
nebo strategicky vyznamny artikl. My vSak
profitujeme jen minimalné. Nové narizeni
se snazi urc¢itym zplisobem tento stav
nerovnovahy mezi nami a spole¢nostmi,
které s daty v€etné osobnich udaju Cile
obchoduji, zvratit.

Samotny text narizeni obsahuje témeér
800 radku a je rozdélen do celkem
99 ¢lanka. Vhodné bude alespori ve
strucnosti shrnout, jaké podstatné dopady
toto narizeni po 25. kvétnu 2018, kdy
vstoupi v platnost, bude mit.

Osobni udaje jsou definovany jako
veskeré informace vztahujici se
kidentifikované ¢iidentifikovatelné fyzické
osobé. Patri k nim napriklad jméno, pohlavi,
vék a datum narozeni, osobni stav, ale také

IP adresa nebo fotograficky zdznam. Dale
se meziné radi tzv. organiza¢ni udaje, jako
napriklad e-mailova adresa, telefonni ¢islo
¢iidentifika¢ni udaj vydany statem.

ZvySena pozornost je vénovana zvlastni
kategorii osobnich udaja, jimiz jsou kromeé
jiného udaje o rasovém Ci etnickém pavodu,
politickych nazorech, ndboZenském
vyznani, ¢lenstvi v odborech, sexualni
orientaci a trestnich deliktech, a dale
z na$Seho pohledu kategorii nejdiilezitéjsi,
ktera zahrnuje veskeré udaje souvisejici
se zdravotnim stavem, které vypovidaji
o télesném nebo dusenim zdravi
¢lovéka, a to v€etné genetickych
a biometrickych dat. Zpracovani
takovychto citlivych osobnich idaji
podléha mnohem prisnéjSimu rezimu
nez zpracovani vyse zminénych
osobnich udajt.
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GDPR na jedné strané zprisiuje
podminky, za kterych prislusné
organizace, tzv. spravci a zpracovatelé,
smi osobni idaje zpracovavat. Na
strané druhé vyrazné posiluje prava
pacientll a zameéstnanct, kteri diky
smeérnici disponuji pravem na pristup
ke svym osobnim udajam, jejich opravu,
prenositelnost, vymaz, ¢i pravem byt tzv.
zapomenut.

Ing. Ondtej LeSeticky, Ph.D.

Foto: Jan Luxik
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Nové GDPR natizuje nékterym Nicméné navstéva zdravotnického
spravcim nebo zpracovatelim zridit zafrizeni se nemusi stat pfi¢inou obav
nezavislou pracovni pozici, tzv. DPO 7 toho, kdo v§echno se dozvi vasi
neboli povérence pro ochranu osobnich diagnézu nebo zda se detaily o vasem
udaji, ktery bude mit v organiza¢ni zdravotnim stavu nedostanou k nékomu
struktufe postaveniinterniho auditora nepovolanému. Valna vétSina osobnich
a jehoZ ukolem bude kontrolovat soulad udajd, véetné onéch citlivych, je jiz
organizace s narizenim GDPR, konzultovat = dnes ve zdravotnictvi zpracovavana
a Skolit zaméstnance a zarover fungovat v souladu s platnou legislativou. Nicméné
v roli kontaktni osoby v otazce ochrany vy$si mira ochrany a nové povinnosti,
osobnich idajl pro verejnost ¢i ndrodniho které si dosaZzeni maximalniho souladu
regulatora, kterym je v Cesku UOOU. s nafizenim GDPR vy#4d4, s sebou

pfinesou celou fadu procesnich zmén

Za poru8eninovych, prisnéjsich a investic.
pravidel mize byt ufadem udélena pokuta
v maximalni vysi 20 000 000 eur nebo Vedeni Jiho¢eskych nemocnic a.s. si
4 % celkového ro¢niho obratu, a to podle dopady vyplyvajici ze sloZité situace
toho, ktera hodnota bude vy3$si. kolem GDPR velice dobtfe uvédomuje

a zalezitost ochrany osobnich dat ob¢ant

Mezi nejdilezitéjsi pravidla, ktera nepodceniuje. Problematika vyZzaduje
bude nutné dodrZovat, patri zdsada multidisciplinarni pfistup, nebot se tyka
minimalizace Uidaji, podle niZ je moZzné IT, pravnich a organiza¢nich aspektt
zpracovavat pouze relevantni, aktualni a zasahuje i do oblasti kvality zdravotni
a pravdivé udaje, a to v pfiméreném péce. Cely projekt dosaZeni compliance
rozsahu. RovnéZ bude nutné respektovat je koordinovan na urovni pfedstavenstva
pravo datovych subjektll na pristup koncernu a velmi vyrazné se v ném
k osobnim tidajam, tzn. sdélit bez angazuji managementy jednotlivych
zbyte¢ného odkladu, zda jsou nebo nejsou nemocnic. Pracovni skupiny pro GDPR,
osobni iidaje, které se dané konkrétni které za timto u€elem vznikly, aktivné
osoby tykaji (jaké, kde, pro¢ a jak dlouho), spolupracuji s nové jmenovanym
zpracovavany. Bylo by idealni, kdyby povérencem pro ochranu osobnich
se GDPR, respektive filozofie ochrany udaji, kterym byl k 1. 2. 2018 ustanoven
osobnich dajli stala samozrejmou Ing. Ondrej LeSeticky, Ph.D.

soucasti firemni kultury.

V soucasné dobé funguje ve vSech
jiho€eskych nemocnicich komplexni
procesni audit a pfipravuje se analyza
rizik, jeZ napomuZe identifikaci oblasti,
které budou v nemocnicich vyZadovat
patri¢né zmény ve smyslu investic nebo
organiza¢né-technickych opatteni.
Samoziejmosti je i prabéZné Skoleni
managementu a zdravotnického personéalu
lazkovych zarizeni.

Nejvétsiriziko tak paradoxné ptichazi
,0d statu®. Ministr Zivotniho prostiredi
Richard Brabec v prohlageni pro CTK
potvrdil obavy, Ze adaptacni zdkon
k evropskému natizeni o ochrané
soukromi nebude do kvétna, kdy narizeni
zacne platit, schvalen. To maZe mit
necekany dopad na nékteré oblasti
GDPR, ve kterych by si jednotlivé staty
mohly nastavit vlastni pravidla a vyjimky.
Neprijetim adapta¢niho zakona se sice
samotny proces implementace GDPR ve
zdravotnictvi nezastavi, nicméné absenci
jasnych pravidel ¢i vyjimek z piisobnosti,
zmirnujicich v nékterych ohledech
tvrdost dopadid narizeni, se pro v§echny
zainteresované vyrazneé zvysi mira
nejistoty.

Ing. Ondfej LesSeticky, Ph.D.

Zastupci VZP a jihoéeskych
nemochnic jednaji o novych
ramcovych smlouvach

na dalsich 5 let

Zastupci VSeobecné zdravotni pojistovny jaké nové kapacity je pripravena hradit
Ceské republiky, holdingu Jihoceské z hlediska reformy psychiatrické péce
nemocnice a nemocnic Jiho¢eského kraje (Nemocnice Tabor a Nemocnice Ceské
zahajili v utery 27. bi'ezna jednani o novych Budéjovice) a pripravovanych novych
ramcovych smlouvach a spektru péce pro magnetickych rezonanci (Nemocnice
dalsich 5 let. Strakonice a Nemocnice Jindfichliv

Hradec).

VZP predlozila navrhy vyplyvajici
z jejich analyzy péce, kde by bylo moZno »~Naproti tomu predloZili zastupci
zménit strukturu laZzkové péce v nékterych nemocnic své predstavy o zajisténi
odbornostech. Dale VZP informovala o tom, dostupnosti péce, personalnim

a provoznim zabezpeceni péce, véetné
posouzeni a zachovani jeji kvality,”
informuje ¢len predstavenstva holdingu
Ing. Michal Carva$, MBA. ,Dale bylo
diskutovano o predstavach rozvoje
jednotlivych nemocnic i celého holdingu

a 0 zménach struktury s ohledem na vyvoj
mediciny i starnuti populace. JihoCeské
nemocnice zahaji diskuziis dal$imi
zdravotnimi pojiStovny, které zatim jednani
o rdmcovych smlouvach nevyvolaly.”

Obé strany se dohodly, Ze si pFipravi
podrobnéjsi analyzy na spornd témata
a budou pokracovat v dal$ich jednénich.
LProjevily zajem uzavrit do konce letoSniho
roku nové ramcové smlouvy na dalsich
5 let se v8emi jiho¢eskymi nemocnicemi
a zajistit kvalitn{ a dostupnou pé¢i pro
vSechny pacienty a své pojisténce,” dodava
Ing. Carvas.

Redakce



Téma,

o kterém
nikdo nechce
slySet ani
Gist, ale...

uzZ jste nékdy piemysleli nad tim, Ze byste
vazné onemocnéli a dostali rakovinu? To
slovo nas strasi a dokud se nas to netyka,
radéji si Zadné starosti nepfipoustime.

JenZe potiZ je v tom, Ze rakovina se
tyka nas vSech. Nejenom proto, Ze urcité
v rodiné nebo okoli znate nékoho, kdo
se s niléc¢i, nebo v hor$im pripadé nani

zemftel. Ale tusili jste, Ze kaZdy t¥eti Cech
rakovinou onemocni a kazdy ¢tvrty z nich
nanizemte? V Evropé bohuZel patfime
mezi smutnou ,$picku” v po¢tu onkologicky
nemocnych pacientt.

Nemoc vyzaduje klid na
l1écbu. Mate na to?

Popremyslejte. Co budete délat, kdyz
vam lékar sdéli diagnézu: ,je to rakovina“.
V takovém okamZiku se asi kazdému
pomyslné zhroutf svét, ale povinnosti,
na které potfebujeme penize — splatka
hypotéky, ndjemné ¢i auto existovat
neprestanou ani s nasi rakovinou.

Nemoc vyZaduje 1éCbu, ta zase vyZaduje
klid. MaZete jen tak nechat prace, prestat
vydélavat a vénovat se 1éCeni? Pojistit
se pred nejhorsi variantou nemuZete,
ale Pojistovna VZP, a. s., (PVZP) nabizi
unikatni pojisténi Fénix praveé pro pripad
onemocnéni rakovinou. UZ v okamziku,
kdy vam lékar stanovi diagnézu, je PVZP
pripravena vam vyplatit 40 % pojistné

Jihoéeské nemocnice

instagram.com/jihnem

¢astky — coz mohou byt az 2 000 000
korun! Zdravi vam to nevrati, ale ziskate
potrebnou pohodu misto uvazovani, co
bude s vami a s rodinou a jak to v§echno
zaplatite bez plného prijmu.

V kvétnu se miiZete
pojistit 0 40 % levnéji

Pojistna doba je 5 let, pojistné mazete
platit ¢tvrtletné, jednou za ptl roku
nebo jednou za rok. Pojistit se maZe
kazdy ve v&ku 18-70 let bez ohledu na
statni prislusnost, bez nutnosti lékarské
prohlidky a potvrzeni o prijmech.

Pojisténi Fénix si mGZete sjednat
na obchodnich mistech Pojistovny
VZP, a. s., na kterékoli pobocce VZP
a také online na webovych strankach
www.pojistenifenix.cz, kde najdete i dalsi
informace. V kvétnu navic se slevou 40 %.

Redakce
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Propuknuti rakoviny a nasledna [é¢ba maji Casto za nasledek znacné

\\
snizeni pracovni schopnosti a tim i rodinnych prijmu. Proto je tu Pojisténi
,ﬂ} Fénix, které vam v pripadé diagndzy rakoviny vyplati az 5 000 000 Kc.

”POJIéTOVNA VZP, a.s.

Chranime to nejcennéjsi



Nemocnice Ceské Budéjovice

Nemocnice otevi‘ela kompletné vyhavenou
novou ambulanci zamérenou na détskou péci

V Nemocnici Ceské Budéjovice byla
zprovoznéna nova ambulance, ktera se
zabyva vyhledavanim déti ohrozenych
v kratké dobé nevratnymi oénimi poruchami
(napfiklad vyrovnani kvality vidéni obou
o¢i, véasna brylova korekce, je-li nutna,

a samozi‘ejmé jinymi anomaliemi vzniklymi
prFi vyvoji oka jako organu, kam patii i lécba
casnych chorob oka). Pouze zdravé oko

- spravné dioptricky vykorigované — Ize
1é¢it v pFipadé nastupujici tupozrakosti.

Ta je nejéastéjsi pri¢inou definitivni ztraty
souhlasného vidéni obou oéi.

,Hledali jsme zptlisob, jak posilit
détskou oéni ambulanci,” fika reditel
Useku ostatnich zdravotnickych
oborti Nemocnice Ceské Budé&jovice
MUDr. Jaroslav Novak, MBA. ,Povedlo
se nam zdvojnasobit kapacitu piivodniho
pracovisté, vznikly dvé samostatné
ambulance, které majf samostatné
pristrojové vybaveni, takZe se navzajem
neblokuji pfi vySetieni,“ poznamenava.

f'm

»limto po¢inem nemocnice prispiva
k dobrému zdravotnimu stavu nasich
malych pacient?,” dodava hejtmanka
Jihoceského kraje Mgr. Ivana Straska
alékarim na ambulanci preje, aby se jim
nanovém pracovisti dobre pracovalo a déti
od nich odchazely spokojené.

Investice Nemocnice Ceské Bud&jovice
do pristrojového zarizeni ambulance ¢ini
1253 846 korun véetné DPH.

Nejohrozenéjsi skupinou
jsou déti od 2 do 6 let

OhroZeni spo¢iva v neodhaleni brylové
vady. To je na poc¢atku v8ech strasti ditéte.
Ne kazdé tupozrakeé oko vSak musi nutné
Silhat! Superkonsiliarni sluzba pro tyto déti
je hlavni naplni nové vzniklé ambulance.

Primarné se nasi oftalmologové se
specializaci na détskou neonatologickou
péci zaméruji na jeSté ranéjsi ohrozeni
vidéni aZ ztratu zraku u predcasné

narozenych déti. Tyto vySetfujeme na
neonatologicke klinice dle stavu pfimo
v inkubatoru, je-li tfeba i mimo né;j. Tato
vyS$etfeni musi byt precizni a rychla, tak
aby dité neopoustélo inkubacni péc€ina
neunosnou dobu.

Podminkou pro kvalitni sluzby ,jak byly
popsany*, by méla byt zprava o zakladnim
vySetreni terénnim oftalmologem. T¥i
lékari nemohou substituovat téZce
dostupnou péci v celém regionu.
Konsilidrnim sluzbam, tedy po zakladnim
vySetreni, naopak budeme vychazet vzdy
vstric. VSichni oftalmologové, nezavisle
na své pozici, si musi uvédomit, Ze
pfipravujeme novou generaci populace,
kterou nemlizeme zatizit ztratou
prostorového vidéni z divodu tupozrakosti.

Krom uvedeného samozrejmeé
vySetfujeme a léCime i vSechny ostatni o¢ni
choroby détského véku.

prim. MUDr. Jan Sattran
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Nemocnice Ceské Budéjovice

MUDr. Ji¥i Fiedler k vjyznamné stazi v japonském

Sapporu: Myslim, Ze se mi opét posunou horizonty

x7s

Nabidka, které se neda Fict ne. Tak mluvi
neurochirurg Nemocnice Ceské Budé&jovice
MUDr. Jifi Fiedler, Ph.D., MBA o pozvani do
japonské neurochirurgické kliniky Teishinkai
v Sapporu, ktera je bez diskuse svétovou
§pickou. Ve dnech 15. az 26. ledna se zde
zucastnil individualniho tréninku v cévni
mikroneurochirurgii a chirurgii baze lebni
u prof. Rokuy Tanikawy.

,B&hem dvoutydenniho pobytu
jsem stravil na opera¢nim sale vice
nez 120 hodin,” popisuje priibéh staze
MUDr. Jiri Fiedler. ,St4Z mé chirurgicky
hodné posunula. Pred vice nez desetilety
jsem vickrat absolvoval podobny vybérovy
pobyt v Helsinkach u prof. Hernesniemiho.
On byl pokracovatelem M. G. Yasargila,
ktery je pokladan za zakladatele takzvané
nové neurochirurgie.”

Od Hernesniemiho se znamy
¢eskobudéjovicky neurochirurg hodné
naucil. ,Faktem je, Ze jsem se jiz nékdy
dostaval na hranici toho, co jsem pokladat
za technicky mozné,“ fika a dodava, Ze
japonska skola ma zcela jiné koreny
ajinou tradici. Japonci se vydali jinym
smérem, ale ne ve vSem s nimi lze dle slov
MUDr. Fiedlera souhlasit. ,Jejich zptisob
prace se specifickymi mikrondastroji
a k tomu urcené postupy, jiné nez v Evropé
a USA, mé ale zaujaly. Vidél jsem zde
nékolik operaci s vynikajicim vysledkem,
které bych dfive u nds odmitl. Z pohledu
do databaze Ceské neurochirurgické
spole¢nosti vyplyva, Ze tfeba v roce 2016
jsme u nas udélali vice nez 30 procent
vSech €¢eskych mozkovych bypasst. S tim
mi prichazi na mysl moznost specializace
naseho centra na mozkové bypassy, ale
v Ceské republice to asi nenf realné.”

Pro stfedné starého neurochirurga
s vyznamnou operac¢ni zkuSenosti neni
nutné stazovat déle nez dva tydny, aby
pochytil klicové triky a figle jiného
pracovisté. Ma-li to mit smysl, musi
byt samoziejmeé misto, kde se staZuje,
hodné dobré a sou¢asné musi mit také
zajem stazistovi ukazat nové véci. ,To
byva nékdy problém tieba v USA, ale
v Sapporu toto v§e spliiovali,“ upozoriuje
MUDr. Jiri Fiedler.

»,Domiu jsem si p¥ivezl novy pohled
na mikrochirurgii, mnoho novych trikd
a postupt a myslim, Ze se mi opét posunuly
horizonty. Diky vedeni nemocnice
muiiZeme od ledna pracovat s novou sadou
mikronastroji. Podékovani patti Mgr. Jané
Kocourkové, MBA za to, Ze zaridila, jak
nastroje japonské firmy Takayama dostat
do CR¥, dodava MUDTr. Fiedler.

,Ponavratu ze stdze mi nékdy ptijde na
mysl, Ze kazdy lékar ma néjaké trapeni.
Zatimco Ceské problémy jsou nam viem
znamé, tak japonské kolegy trapi jiné véci -
na japonskych 90 milionu pacientli pripada
7 000 neurochirurgi, coZ je extrémni
¢islo. Proto je pro né ¢asto t&€Zké naucit
se operovat. Vede to k velké konkurenci,
k obrovskému nasazeni v§ech lékart
amoZnost lé¢it pacienta s komplikovanou
diagnézou je pro né v tomto konkuren¢nim
prostredi v podstaté svatek. Samozrejme
tovede ik vyrazné vys$sim nakladim
na zdravotni péc¢inez u nas. Kdyz
jsem tam uvedl po¢ty nasich operaci
aneurochirurgq, tak vyjadrovali
respekt. Kolega z Vietnamu mé
naopak ,piebil”, protoZe oni maji
na 90 miliont pacientli pouze
dvé neurochirurgie a i vybaveni
odpovida poc¢tu neurochirurgi.

Sehnat operaci aneurysmatu
ve Vietnamu je tedy asi
problém. O to vic si cenim
toho, Ze unads mam tu ¢est
1écit cerebrovaskularni
nemoci v zdzemi vynikajiciho
centra s celkem dobrym
vybavenim tak, Ze si o tom
mohu povidat s Japonci.
MoZna i proto se budu opét
angazovat v organizaci
¢ervnového tréninkového
workshopu na

Anatomickém tstavu LF

MU Brno pro Svétovou
neurochirurgickou
organizaci®,

uvadi zavérem

MUDr. Fiedler.

Na japonskou
kliniku se
MUDr. Jiri Fiedler

letos vrati, s nejvétsi pravdépodobnosti se
tak stane v ¢ervenci.

Redakce
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Nemocnice Ceské Budéjovice

Doc. JiFi Stehlik
za léta pusobeni
v primarském
ki‘esle povznesl
budéjovickou

ortopedii do vysSin

Doc. MUDr. Jifi Stehlik, CSc. se koncem
loiiského roku na vlastni Zadost rozhodl po
vice nez 15 letech skongéit na pozici primaie

Doc. MUDr. Jifi Stehlik, CSc. | Foto: Jan Luxik

Ortopedického oddéleni Nemocnice Ceské
Budéjovice. Za dobu svého primariatu se
zaslouzil o spoustu pfevratnych inovaci, diky
kterym dnes budéjovicka ortopedie patii
mezi nejrenomovanéjsi pracovité v Ceské

republice. Jeho nejzasadnéjsi pociny si
pripomeneme v nasledujicim ¢lanku.

Doc. MUDr. Ji#i Stehlik, CSc. na post
primare nastoupil v zari roku 2002 za
situace, kdy na tehdejsim ortopedickém
oddéleni panovala personalni krize.
Bezprostiedneé po svém nastupu do funkce
primare jasné ukézal, Ze je €lovék na svém
misté a vSechny problémy hned zvladl
zdarné vytesit. Nasledné na ortopedii
zavedl systém subspecializaci, ktery se
do budoucna ukazal jako st&Zejni pro
dalsirozvoj oddéleni. ,Mél jsem za sebou
rizné zahrani¢ni stdZe a védél jsem, Ze
budoucnost budég&jovické ortopedie je ve
specializacich, které jsem se proto rychle
rozhodl zavést,” vzpomina na tento zasadni
krok Doc. Jiri Stehlik.

Zavedeni subspecializaci s povdékem
kvituje i nyné&jsi primat¥ MUDr. David Musil
a dodava: ,Za jeho nejvétsi prinos pro nase
ortopedické oddéleni povazuji to, Ze vedle
sebe nechal vyrist vyznamné odborniky
ve vSech suboborech. Vzdy podporoval
jejich praci a podnécoval je ke studiu
i publikovani. Diky tomu zde vyrostla fada
ortopedt, kteti dnes patfi mezi naprostou
$pickuiv oborech, kterym se doc. Stehlik
sam nevénoval.”

Sam se jako velmi nadany operatér
vénoval nejvice oblasti operaci kycelniho
kloubu, a to od operaci zachovnych pres

vykony. ,Nejoblibené&jsi problematikou

doc. Stehlika je v lokalité kycle
predevsim operacnilécbha
dysplastického kycelniho
kloubu u dospélych pacient.
V oblasti implantaci totalnich
nahrad ky¢elniho kloubu
je také propagatorem
miniinvazivnich operaci.
Jednu z nich provedl
dokonce jako prvni
ve stfedni Evropé,”
uvadi MUDr. David
Musil. Toto zaméreni
postupné vedlo az ke
vzniku Centra kyc¢elni
ortopedie, jehoz
vedoucim lékarem je
v souc¢asnosti pravé
Doc. Jiri Stehlik.

Dlouholeté zkuSenosti v oblasti
operovani nohy ho postupem ¢asu dovedly
a? k zaloZen{ Sekce chirurgie nohy Ceské
spolecnosti pro ortopedii a traumatologii,
ktera dodnes vzkvéta a v jejimz Cele
dnes stoji dalsi z 1ékard budéjovického
ortopedického oddéleni MUDr. Libor Filip.
Kromé toho Doc. Jif{ Stehlik pravidelné
precizné provadél také nahrady v oblasti
ramenniho a kolenniho kloubu. I v tomto
pripadé byl vzdy propagatorem modernich
postupt.

Dalsi velkou ortopedickou vasni
Doc. Jitiho Stehlika vZdy byla septicka
ortopedie. V této oblasti se zaslouZil o vznik
republikové zcela unikatni spoluprace
ortopedického a infekéniho oddéleni
pripécio infekce skeletu a kloubnich
nédhrad. V sou€asnosti se tomuto oboru
aktivné vénuje a dvakrat tydné mé na
infek¢énim oddéleni vizitu. ,VétSina ¢eskych
pracovist ndm dokonale fungujici systém,
kde doché&zi ke kooperaci ortopedického
ainfekéniho oddéleni, zavidi. Jeho
prinosem je i zavedeni velmi pfisného
rezimu asepse, ktery vedl k minimalizaci
poctu infekénich komplikaci,” doplituje
MUDr. David Musil.

Doc. Jifimu Stehlikovi i pies vSechny
jeho zasluhy nechybi nevidana skromnost.
KdyZ ma uvést, na co je za bezmala
Sestnact let vroli primate nejvice hrdy,
tak bez rozmys$leni vyzdvihuje praci
,Svych®1ékarl. ,Pocit hrdosti jsem citil
vzdy na kongresech, kdyZ jsem slySel mé
lékare prednaset. No a pokud se k tomu
pridaly i pochvaly od kolegt z klinik ¢i
oddéleni, byla to uz pycha. MZu rici, Ze
kolektiv a nejen lékarsky, jaky jsem poznal
v Budéjovicich, potka ¢lovék v Zivoté jen
jednou, a to musi mit $tésti. JA ho mé&l*
shrnuje své plisobeni v roli primare
budé&jovické ortopedie.

Jakjiz bylo zminéno Doc. Jifi Stehlik
Nemocnici Ceské Bud&jovice neopousti.
Nadale se na plny uvazek vénuje tomu, co je
mu nejblizsi, tedy operacim kycle, septické
ortopedii a vjyuce mladgich kolegil. ,Rikalo
se tady, Ze odchazim do dichodu, ale tam
uz tfiroky jsem. Momentélné jen predavam
manazerské Zzezlo dale. Nekoncim, ale kdyz
pric¢tuipredchozi posty, tak po 20 letech
vedeni{ uZ musi byt starost o organizaci
na mlads$ich. Ja se nyni budu naplno
vénovat svému oblibenému ortopedickému
zaméteni,” uzavira Doc. Jii'{ Stehlik.
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MUDr. Jindrich Florian:

Na medicinu se vZdy velmi tésim!

MUDr. Jindfich Florian je dlouholetou
stalici Nemocnice Cesky Krumlov.
V minulém roce ho po profesni strance
¢ekala velmi vyznamna zména - po odchodu
Mgr. Jaroslava Simy z éela nemocnice se stal
jeho nastupcem. Jaké ma s nemocnici plany?

Jak byste zhodnotil roky, kdy jste byl
zastupcem pana Simy?

S byvalym Feditelem Jardou Simou se
mi délalo dobre. Byla to takova spravna
pohoda, vyborna spoluprace. Za téch
sedm let jsme vytvorili vynikajici kolektiv.
Predtim od nas lidé spiSe odchazeli
a o praci v nasi nemocnici celkové nebyl
zajem. S ptichodem Jaroslava Simy se
ale situace zménila. KdyZz odesel, chodili
za mnou nékteiilidé z nemocnice s tim,
Ze pokud se nestanu reditelem, nejspis se
rozhodnou skoncit. Byl to urcity tlak, a tak
jsem prijal. Pal roku jsem délal sou¢asné
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MUDr. Jind#ich Florian | Foto: Jan Luxik
p/i\

reditele i primafe na interné. Naplriovalo
meé to, ale asi by mé to brzy zlikvidovalo.
Nynijsem reditel a na maly uvazek také
stale lékar. Na medicinu se vzdy velmi
t&sim!

Je tézké vést kolos, jakym nemocnice
bezesporu je?

Z hlediska rizeni dovnitf ani tak ne,
protoZe je zde nastaven systém, ktery se

osvédcil a dlouhodobé dobre funguje. Tézsi
je bojovat s venkem, to se jesté u€im...

Zménila vam funkce Zivot?

Ne, nemyslim si... Musim dodat, Ze mé
medicina vazné bavi, nikdy jsem nemeél
pocit vyhoteni. Ani jsem nechépal kolegy,
kteti ho maji. Jsem proto rad, Ze stale, byt
uz podstatné méné, fungujiijako 1ékar.

Resite stiznosti pacientii? Jaké jsou
nejcastéjsi?

Resim, ale vét$inou jsou stiZnosti
neopravnéné, nebo se v nékterych
pripadech jedna o nevhodné chovani
zdravotnikd. Odbornych problémi je

minimum...

Nevhodné chovani zdravotniki... Da se
s tim néco délat z vasi pozice?

Byl vytvoren eticky kodex, ktery lékari
a sestry zpocatku nevnimali moc pozitivné,
ale myslim si, Ze jeho dodrZovani nese
ovoce. Zlep&uje se to. Na druhé strané
se zhorsuje chovani pacienttl. Jsou
sprostina sestry ¢i mladé 1ékarky, nékdy
az agresivni... JeSté horsi je to v dobé
chripkové epidemie, kdy ambulance
praskaji ve Svech. Byl jsem né&kolikrat
svédkem vazné nepéknych scén. Je mi to
lito. Sestri¢ky, casto mamy od rodin, si néco
takového nezaslouZi.

KdyZ zmifujete zdravotni sestry... M4 jich
nemocnice stale dostatek?

Nenarikame, Ze bychom jich méli malo.
Mame jich tolik, kolik si mZeme dovolit
zaplatit. Kdyby jich bylo vic, bylo by to
samozi'ejmeé lepsi, ale pacienti rozhodné
nestradaiji.

Jak je na tom nemocnice z hlediska
1ékari?

Musim Fict, Ze jsem pys$ny, Ze dokadZzeme
zameéstnavat kvalitni 1ékare. Madme tady
nékolik skute¢né Spickovych odbornikd,
napriklad velkého specialistu na rakovinu
konec¢niku a tlustého streva. Mazeme

se pochlubit kapacitami, které patri

k nejlep$im. Jsem na to pat¥i¢né hrdy!
Z hlediska lékart se tedy nemame za co
stydét...

Jaké jsou vase priority?

Nemocnice Cesky Krumlov je ze
stavebniho hlediska v nejhorsi kondici ze
vSech jiho€eskych nemocnic. Od roku 1990
jsme byli neustale zavirani, privatizovani,
odsouvani... Najednu stranu se do nas
neinvestovalo, na druhou se po nas
vyzadovaly stejné vykony jako v ostatnich
nemocnicich. Dnes je situace takova,

Ze mé&me persondl na vysoké urovni,

i vybaveni je velmi kvalitni, avSak interiéry
nemocnice jsou v zoufalém stavu. Pohodli
pro pacienty a persondl ma daleko do
idealniho stavu. KaZzdopadné se to lepsi.
Stavime nové pavilény, tésime se na novou
porodnici, chystadme se na rekonstrukci
LDN... Interiéry, to je msj hlavni ukol.
Takrka sisyfovsky ukol...

Ceskokrumlovska nemocnice se miize
pochlubit vyhlaSenou porodnici... Plati to
stale?

Bezesporu. Pocet porodi sice malinko
klesl, ale to bylo zplisobeno predevsim
tim, %e se v Ceskych Budé&jovicich oteviela
nova porodnice. Ale uZ se to zase zlepSuje.
Stale plati, Ze k ndm jezdi rodicky z celé
republiky. A vyhledavaji ndsiznamé
osobnostil

Co vas jakoZzto Feditele momentalné trapi?
Nyni bojuji napriklad s tim, Ze nas
persondl chodi v nekvalitné vypraném
obleceni. Tam, kde momentalné pereme,
je sice cena moc pékna, ale s vysledkem
bohuZel moc spokojeni nejsme. Takze
hledam re$eni tohoto problému...

Vlastni pradelna je nerealna?

Bohuzel. Drive jsme ji méli, ale byla jiz za
zenitem. Cena za vybaveni nové pradelny
byla prili§ vysokd, takze zanikla...

Co byste popi‘al ceskokrumlovské
nemocnici do budoucna?

Na prvnim misté spokojené a usmévavé
zameéstnance a pacienty, i kdyz vSichni
vime, Ze je to nékdy hodné naroc¢né. Dale
dofeSeni vSech zminovanych ,mali¢kosti,
které prispéji k dobrému chodu nemocnice
a zlepSeni pracovniho prostredi. Nasi
zameéstnanciinasi pacienti si to bezesporu
zaslouZi!
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Stanicni sestra
Jana Farabauerova:
NejdFiv

se pacientim
snazim pofoukat

dusi¢ku, pak az télo

Jana Farabaurova piisobi jako zdravotni
sestra v Nemocnici Cesky Krumlov uz
bezmala 18 let. Od roku 2012 pracuje
jako staniéni sestra na pooperaénim
oddéleni, kde se specializuje na stomie.
Jejim kaZdodennim poslanim je poskytnout
pacientiim nejen nejvhodnéjsi pomiicky
arady, ale pfedevs$im i potifebnou psychickou
podporu. Jeji svéfenci ji tak asto vnimaji
jako andéla, ktery je uéi znovu Zzit.

MiiZete nam na tvod pfibliZit, co je hlavni
naplni vasi prace?

Pracuji jako stani¢ni sestrana
pooperac¢nim oddéleni, kde pecuji

Jana Farabaurovd | Foto: Jan Luxik

0 pacienty se stomiemi. Stomie je

vyusténi dutého organu na povrch téla.

Ja se specializuji na stomie vyvedené

z tlustého nebo tenkého streva. Po operaci
jsem prvni, s kym pacienti pfichazi do
styku. Prochazim s nimi celym procesem
rekonvalescence, kdy se seznamuji s tim,
jak se stomii Zit. Spole¢né vybirame vhodné
pomitcky a u¢im je, jak pak budou sami
fungovat v béZném Zivoté.

Jak jste se k této specializaci dostala?

V Ceskokrumlovské nemocnici jsem se
nejdrive vénovala obecné chirurgii, v jejimz
ramci se provadii operace stfev. Pfimo na
stomie se tady specializovala jina sestra.
Pojejim odchodu se reSilo, kdo pfevezme
jeji funkci. Na rozdil od mnohych kolegyni,
kterym se oSetfovani stomii zda jako
neatraktivni péce, jsem se rozhodla, Ze do
toho ptjdu.

Co nasledovalo pak? Cekala vas néjaka
specialni priprava?

Z&kladni sezndmeni s touto
problematikou standardné probiha jiZz na
stredni zdravotnické Skole, takZe moje
prvotni priprava zacala uz tady. Poté jsem
se stomiemi p¥ichazela do stykuiv ramci
pisobenina oddéleni obecné chirurgie.
Pred nastupem do funkce hlavni stomické
sestry jsem pak samozrejmé absolvovala
irtzna specialni §koleni, seminéare
a prednasky. Nejvice mi ale daly praktické
zkuSenosti, které jsem prabézné ziskavala
praci s pacienty na oddéleni. To je prosté ta
nejvétsi Skola.

Prijde mi, Ze mezi lidmi v§eobecné neni
o stomiich moc povédomi. Jak to vidite vy?
Jsem téhoZ nazoru. Myslim, Ze kdyby se
na ulici provedla anketa na téma stomie,
tak by vétSina dotazovanych byla toho
nazoru, Ze je to néco spojeného se zuby.
Obecné povédomi o téhle problematice
u nas bohuzel zatim neni zrovna na vysoké
urovni. Kazdopadné zakladniinformace
jsou k dohledani na internetu a existuje
i odbornd literatura vénujicf se tomuto
odveétvi.

Predpokladam, Ze pacienti asi ¢asto
dopiedu nevédi, Ze po operaci z nemocnice
odejdou se stomii. Jaké jsou jejich prvotni

reakce?

Casto se stava, Ze se pacient

dostane na sal s akutnim problémem,
ktery chirurg musi vyres$it opera¢nim
vykonem s vyvedenim stomie. Clovék
v této situaci je tedy s tim, co ptijde,
naprosto neseznadmeny... Najednou se
prosté probudi s dirou v briSe a je zoufaly.
V prvni fazi tedy pacientim vysvétluji,
co to stomie vlastné je. Pak se jim snazim

vStipit pfedevsim to, Ze jsem v tom s nimi
a spolecné se s tim popereme jako tym.
Poté jsme v kaZzdodennim uz8im kontaktu
a postupné se mezi nami prohlubuje
diavéra. Z pacientd postupné spadne ten
nejvetsi stres a spole¢né resime, jaké
pomicky pro né budou nejvhodnéjsi.

DokaZete vybrat kazdému vhodné
pomiicky? A jak moc je to naroény proces?

Troufnu si fict, Ze jsem schopna kazdému
pacientovi vybrat vhodnou pomucku.
Samozrejmé je to ¢asto béh na dlouhou trat.
Nebyva to trefa do ¢erného hned napoprvé,
dokonce ¢asto ani napodruhé nebo
napotreti... MiZe to byt tfeba aZ na paty
pokus, ale hlavni je, Ze spole¢né dokaZeme
najit materidl, ktery plné vyhovuje alze
s nim 7it tfeba dalsich dvacet let.

Z nemocnice tedy pacient odchazi uz
s pomiickami. Jak je ziskava dale?

Od nas z oddéleni pacienti odchazi ve
chvili, kdy maji zahojenou ranu. A to jak
fyzickou, tak i psychickou. Pfed odchodem
z nemocnice je navic u¢im, jak se o stomii
maji starat doma. Odchazi tedy vzdy s tim,
Ze maji vyhovujici pomlicky a dokaZou
s nimi pracovat. Pak to funguje tak, Ze od
praktického lékare na pomucky pravidelné
dostavaji poukazy. Pacienti nic neplati, vse
hradi jejich zdravotni pojiStovna.

Vraci se za vami pacienti pro rady i po
opusténi nemocnice?

Lidé se za mnou €asto vraci. Nemam sice
vyloZzené& ambulanci, ale zname se a vi, kde
meé najit. Samozrejme jim rada poradim
i poletech. Spole¢né se vzdy snazime
vytesit problém ¢i momentalni komplikaci.
Pokud jde o néco vaznéjsiho, tak je pak
samozi'ejmé nutna i spoluprace s panem
primatfem nebo s nékterym z ostatnich
chirurgt. Obcas sinékdo prijde tfeba jen
popovidat o tom, jak mu stomie zménila
zivot k lepSimu. Musim zminit napriklad
mladou pacientku z Prahy, ktera trpéla
spoustu let zanétlivym onemocnénim strev
a stomii se dlouho branila. Nakonec prisla
s tim, Ze stomie byla nejlepsi cestou, jak se
vratit zpatky do normalniho Zivota.

Vyviji se postupem let portfolio pomiicek?

Vyviji se dost vyrazné, vse se totiz
neustale inovuje. V dneéni dobé u? je
opravdu z ¢eho vybirat a kazdy si tak najde
presné to, co mu vyhovuje. Diky velkému
vybéru stomickych pomuacek mohou
pacienti dnes Zit opravdu plnohodnotnym
Zivotem.
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Socialni pracovnice
Zdeinika Gloserova:
Bylo by prospésné,
kdyby v nasi
nemocnici bylo
mozné navysit pocet
socialnich liuzek

Bc. Zdetika Gloserova piisobi v Nemocnici
Cesky Krumlov &tvrtym rokem. Mlada
a sympaticka socialni pracovnice pomaha
pacientiim z 1é¢ebny dlouhodobé& nemocnyjch
s pfechodem do domaciho prostiedi

£xr

a s naslednou péci.

Jak vzpominate na prvni pracovni dny
v Nemocnici Cesky Krumlov?

Prisla jsem nejprve jako zastup za
pracovnici, kterd odesla na materskou
dovolenou. Toto je mé prvni zameéstnani
po Skole. Za¢atky pro meé byly narocné,
obzvlast mij prvni den zde byl krusny.
Podatilo se mi ale vytvorit si svQj systém,
musela jsem se hodné ucit a snazim se
stale zdokonalovat. Soucasti moji prace je
i administrativni ¢innost, ktera se neobejde
bez schopnosti organizovat a planovat.
Nepostradatelné je i velké mnoZstvi

o

Lpapirt’ které zdobi mou kancelafr.

Co tvofi hlavni napli vasi prace?

Plsobim predevsim v 1é¢ebné
dlouhodobé nemocnych. Zarizuji naslednou
péci o pacienty, kteti se z hospitalizace
vraci zpét do domaciho prostfedi. Tito
lidé se o sebe ve vétsiné pripadi nemohou
postarat sami. Ve spolupraci s rodinou
proto zajiStujeme navazné sluzby tak, aby
se pacientovi dostalo kvalitni nasledné
péce. Pokud o pacienta nemuze byt
postarano v ramci domaci péce a neni pro
néj misto v domove pro seniory, mame zde
k dispozici socidlni lizka.

Protoze je sluzba socialnich liZek pro
rodinu i pacienta finan¢né nenaro¢na,
nebyva nékterymi rodinami zneuzivana?

Neda se Fici, Ze by byla sluZzba
socialniho lGZka pro pacienta finan¢né
nenaroc¢nd. Hrazeni socidlniho ldZka se
ridi uhradovou vyhlaskou, je to tedy stejné
jako v domovech pro seniory. Za ¢tytiroky
prace zde v nemocnici jsem se nesetkala

s tim, Ze by rodiny chtély sluZbu socialniho
lazka jakkoli zneuZit.

Jaké jsou tedy podminky pro to, aby mohl
pacient vyuZivat socialni laZko?

Sluzba je ur¢ena pro dlouhodobé
hospitalizované pacienty, u kterych neni
ze zdravotnich divodt moZny navrat do
doméci péce. Podminkou je, aby pacient
mél podanou zadost o pobyt v domoveé pro
seniory ¢i v néjakém z pobytovych zarizeni
socialni péce. Pacienta informuji o tom,

Ze se jedna o socialni sluzbu hrazenou

z diichodu a prispévku na péci. Pobyt

na socialnim lazku je do¢asny, dokud se
neuvolni misto v domové pro seniory.
Musim podotknout, Ze pfesun na socialni
ldZko je pouze administrativni ukon,

k zadnému fyzickému presunu pacienta
nedochdzi.

Postacéi kapacita socialnich liZek pro
vSechny Zadatele?

Sluzba zde funguje teprve od roku 2012
ak dispozici mame ¢tyfilizka. Navyseni
socialnich ltiZek je ovlivnéno mnohymi
faktory a okolnostmi. NezaleZi pouze na
mém prani, prestoZe bychom je rozhodné
naplnili. P¥ijimani pacientli na socialni

ldZka je vZdy individu&lni zaleZitost, kterou
konzultuji s panem primarem i vrchni
sestrou. Posuzujeme predevsim socialni
situaci jedince.

Vase prace v 1ééebné dlouhodobé
nemocnych je bezpochyby nesmirné
prinosnd, musi byt ale psychicky naroéna...

Predevsim pro oSetrovatelsky personél
je prace nejen psychicky, ale i fyzicky
naroc¢na. I ja se ob¢as rada schovam
do kancelare, kde se mohu vénovat
administrativni ¢innosti a oddechnout si od
primého kontaktu s oddélenim. V 1é¢ebné
dlouhodobé& nemocnych se nachazim
v emoc¢neé naroénych situacich, protoze
komunikuji s pacienty i jejich nejbliz§imi
casto o tématech, ktera jsou pro né citliva.
Naucila jsem se s psychickym vytiZzenim
pracovat a nasla si zplsoby, jak si efektivné
odpocinout. Ve volném Case si Cistim
hlavu sportem, predevsim béhanim.

S pacienty a jejich nejbliz§imi ¢asto fes$im
dilezité Zivotni situace, takZe je obzvlast
dualezité, abych si s sebou nenosila starosti
uplynulych dnd.
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Dacéicka ambulantni
rehabilitace vylepSuje vybaveni

Oddéleni ambulantni rehabilitace
v Nemocnici Daéice se dockalo nového
pristrojového vybaveni. Pacienti i 1ékafsky
personal se tak tési z vjhod, které novy
pristroj slouZici k rehabilitaci ramenniho

kloubu nabizi.

Novym pristrojem je ramenni motodlaha
ARTROMOT S4 Komfort s mnoha
specialnimi programy pro rehabilitaci
ramenniho kloubu po tirazech, operacich
¢i artroskopiich. Obsluha pristroje je velice
jednoducha a pohodlnda. Rehabilita¢ni
pracovnik nejdrive nastavi individualni

parametry pohybu ramene a dobu cvi€eni.
Poté pacienta v pristroji zafixuje a pristroj
aktivuje.

Po celou dobu pohybu motodlahy je
pribéh monitorovan a data o cviceni se
ukladaji na ¢ipovou kartu daného pacienta.
Specialni programy umoziuji nastaveni
se zvySovanim rozsahu pohybu, a to
vCetné moznosti protaZeni a programovani
specialniho pohybu s rota¢ni vlnou ve
tvaru osmicky. Motodlaha maZe byt
pouzivana jak na pravé, tak nalevé
rameno. Ke zméné z pravého na levé

Nemocnice Daéice

rameno staci pouze kratka prestavba
pristroje.

,Nase zkuSenosti s novym pristrojem
jsou zatim v zacatcich, ale vSichni pacienti,
kteti uz ho v ramcirehabilita¢ni péce
vyuzili, byli velice spokojeni a moZnost
cvi¢eni s motodlahou si pochvaluji,”
shrnuje dosavadni reakce na novy
pristroj reditelka Nemocnice Dacice
MUDr. Miroslava Clupkova, MBA.

Redakce
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Nemocnice Dacice navysila

pocet parkovacich mist

Dacicka nemocnice v roce 2017
investovala vice nez 1,5 milionu korun
do dvou odstavnych ploch pro vozidla ve
svém arealu. Doslo k rozsifeni stavajiciho
parkovisté pro pacienty u pavilonu
ambulantni rehabilitace a vybudovani
nového parkovaciho prostoru uréeného
lékaiim a zdravotnikiim, kte¥i v arealu

nemocnice provozuji soukromé praxe.

U pavilonu ambulantni rehabilitace se
drive nachazelo zhruba 6 parkovacich
stani. Tato mista byla vy€lenéna pro télesné
postiZené pacienty, které na rehabilitaci
dovazi jejich rodinni prislusnici. Chybél
ale dostatek mist pro ostatni pacienty.

»,BYylo potfeba vybudovat dalsi plochu
pro docasné odstaveni vozidel pacientt

ambulantni rehabilitace v blizkosti
pavilonu. Hned vedle se nabizela vhodna
plocha, které bylo v druhé poloviné roku
2017 vyuzito na vybudovani parkovacich
mist pro 18 vozidel. Kolem parkovisté
jsme vysazeli stromky, které v budoucnu
celou plochu zastini a zprijemni tak
pohled na prostor k budové polikliniky
se stomatologickymi ordinacemi,”
popisuje reditelka Nemocnice Dacice
MUDr. Miroslava Clupkova, MBA.

Novych parkovacich mist se do¢kali také
lékari a zdravotnici, ktefi v prostorach
dacické nemocnice provozuji soukromé
praxe. Noveé pro né vznikla odstavna plocha
na pozemku u polikliniky €. 2, v blizkosti
jiz drive vybudovaného parkoviste.

»Vytvorenim nové odstavné plochy vzniklo
12 parkovacich mist ur¢enych lékariim

a zdravotnikim ze soukromych praxi. Jiz

v minulosti nas lékari provozujici soukromé
ordinace opakované zadali o zajisténi
parkovani v aredlu. Pro praktické 1ékare,
kteri obcas vyjizdi k akutnim pripadim

do terénu, jsme jiz drive vy¢lenili a jasné
oznacili parkovaci mista blizko jejich
ordinace. Ale neukaznéni pacienti nam

na téchto parkovacich mistech ¢asto

stali. Jsem rada, Ze se ndm tento problém
konec¢né podarilo zdarné vytesit,” priblizuje
situaci MUDr. Miroslava Clupkova, MBA.

Nové parkovisteé je ze strany ulice
V KaStanech oddéleno travnikem a plotem,
ktery je obrostly udrzovanou zeleni.
Okolo plochy jsou mimo vyjezd umistény
obrubniky, které chrani okolni zeleri proti
nenadalému vjezdu vozidel. P¥ichod zimy
sice znemoznil provedeni vodorovného
oznaceni parkovacich ploch, ale i tak jsou
jiz parkovaci mista v plném nasazeni.

Redakce
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Nemocnice Jind¥ichiiv Hradec

MUDr. Vit Lorenc: Inovace

v nemocnici prinesou hlavné

zlepSeni kvality péce o pacienty

V jindfichohradecké nemocnici
v poslednich letech probéhla fada narocnych
a nakladnych rekonstrukci. Doslo na
modernizaci starych paviloni, piistavéni
novych budov a vjznamné se investovalo
také do pristrojii a vybaveni. Tyto zmény
prinesou nejen zvysSeni technologickych
moznosti, ale hlavné zlepSeni kvality péce
o pacienty. Vice v rozhovoru prozradi
MUDr. Vit Lorenc.

Mohl byste nam popsat o jaké
nejvyznamnéjsi investice se tento rok jedna?
Nemocnice byla v lofiském roce
uspésna v projektech financovanych pies
Integrovany regionalnf program, jinymi
slovy pres evropské dotacni programy.
Leto$nirok tyto projekty, které jsme
pripravovali vice neZ 2 roky, budeme
realizovat. Celkova investice do technologii
nemocnice predstavuje asi 100 miliént
K¢&. Pro obyvatele jind¥ichohradeckého

otevirat zcela nové pracovisté magnetické
rezonance. Jeho provoz by mél byt zahajen

v pribéhu léta. Dale jsme modernizovali
témeér vsechna oddéleni v nemocnici,

jako priklad bych mohl uvést operacni
saly, urgentni prijem, gastroenterologické
pracovisté a pracovisté rehabilitace.

Jak probiha rekonstrukce rehabilitace,
kterou jste zah4jili pred ¢asem?
Rekonstrukce rehabilitace byla rozdélena
do 4 etap. V soucasné dobé probiha
2. etapa, ve které byly nakoupeny high-tech
pristroje pro diagnostiku a fyzioterapii
poruch pohybového aparatu. Pfistroje
byly umistény do nové rekonstruovanych
prostor. Ve 3. etapé plijde o modernizaci
ambulanci a vySetfoven. Ta by méla
probéhnout pravdépodobné na konci
leto$niho roku.

Oddéleni nasledné a rehabilitac¢ni péce
v Pavilonu A ma také v nejbliZzsi dobé doznat
velkych zmén.

Jsme ve stadiu vyhodnoceni vybérového
rizeni na rekonstrukci pavilonu A. Jde
o pavilon byvalého détského oddéleni,

kde budeme rekonstruovat celé jedno
patro. Poté budeme mit obé jednotky
oddéleninasledné a rehabilita¢ni péce

pod jednou stfechou. V téchto prostorech
bude také umisténo 6 liZek dlouhodobé
oSetrovatelské péce. Predpokladame, Ze
pacienty sem z budovy v ulici Italskych legif
premistime v pribéhu druhé poloviny roku.

Co planujete provést s budovou byvalé
LDN?

Parcela v misté byvalé LDN v ulici
Italskych legii se tak uvolni pro dals{
rozvoj nemocnice. Vznikne tu zcela
novy pavilon pro Oddéleni socialni
a paliativni péce. Pacientim v terminalnim
stadiu nevylécitelnych nemoci slouzi
v soucasnosti 2 ldZka paliativni péce
na Oddéleni socialni a paliativni péce
v Pavilonu D. Po dostavbé nového pavilonu
rozsirime kapacitu liZek paliativni péce
anabidneme pacientim pobyt ve zcela
mimoradnych prostorech.

V &em je projekt Pavilonu paliativni
a socialni péce tak mimoiadny?

Projekt, ktery je jiz hotov, byl vypracovan
za podpory Nada¢niho fondu AVAST, ktery
podporuje rozvoj paliativni pé€e v nasi
nemocnici. Pfedstavuje zcela novy koncept
prostor, které se spise blizi hotelu nez
nemocni¢nimu oddéleni. Bude to misto, kde
bude umoZnén maximalni kontakt pacientt
s jejich blizkymi, na st¥eSe bude zimni
zahrada a celé oddéleni bude mit otevieny
charakter. Mame v planu zcela zménit




Nemocnice Jind¥ichiiv Hradec

zpusob poskytovani této péce nejenom
nasim pristupem, ktery jiz aplikujeme nyni,
ale i dGstojnym mistem, kde ji budeme
realizovat.

Dalsi novinku oceni pacienti ARO a také
tamni personal.

Ned&vno jsme obdrZeli zpravu
o schvaleni projekti v ramci vyzvy
,€Health®, ktera se tyka elektronického
zdravotnictvi. Budeme realizovat dva
projekty v této oblasti, nemocnice
bude budovat své vlastni zabezpecené
datové ulozisté a dale modernizovat
informacni systém, coz umozni pfechod
na elektronické predavani zdravotnich
informaci mezi jiho¢eskymi nemocnicemi
a uvnitf nasi nemocnice. Napriklad
laboratorni vysledky budou nové
zasilany pouze v elektronické, nikoli
papirové formé&. Druhy projekt je zcela
mimoradny svym charakteremirozsahem,
jedna se o uplnou digitalizaci provozu
Anesteziologicko-resuscitacniho oddéleni.
Vs§echna data z monitort vitalnich funkci,
anesteziologickych pristroji, z linearnich
davkovact, infuznich pump a ventilatort
budou shromaZdovéna v Klinickém
informa¢nim systému.
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Jak digitalizace bude vypadat v praxi?
Nase sestricky a lékatijiz nebudou
mit v ruce Zzadné papiry, budou
pracovat pouze s tablety, PC
a dalsimi mobilnimi zatizenimi.
Slibujeme si od toho piedevsim
to, Ze snizime administrativni
naroc¢nost nasi prace. Vétsina dat
bude zaznamen&vana automaticky,
personal predevsim ldzek
intenzivni péc¢e bude

moci uSetreny cas
vénovat primé péci
o pacienta.

Redakce
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Nemocnice Jind¥ichiiv Hradec

Jindrichohradecka nemocnice
uspésné pokracuje v projektu
rozvoje paliativni péce

Nemocnice Jindfichiiv Hradec opétovné
uspéla v Zadosti o grant Nadaéniho fondu
Avast pro rok 2018 a ziskala tak dalsi
vyznamnou ¢astku, ktera prispéje k rozvoji
paliativni péce v tomto zarizeni.

Projekt rozvoje paliativni pé¢e navazuje
na program Nada¢niho fondu Avast ,Spolu
az do konce“ z roku 2016, do kterého byla
jindfichohradecka nemocnice zapojena.
Tento projekt byl ukon€en v prosinci
uplynulého roku. Stejné jako lornisky
projektjeitenleto$ni zaméren zejména

na vzdélavani pracovniki pecujicich

o nevylécitelné nemocné, umirajici
pacienty. Dale pak na vzdélavani ostatniho
persondlu nemocnice v oblasti paliativni
péce.

Vzdélavaci aktivity zahrnuji seminare
a tréninky zameérené na komunikaci
a sdélovani nepriznivé progndzy, ucast
personalu na konferencich a kurzech se
zamérenim na obor paliativni mediciny
i kvalitné vedené staZe na specializovanych
pracovistich paliativni péce. Personal

Oddéleni socidlni a paliativni péce také

s povdé&kem prijal moZnost pravidelnych
supervizi. Cast ptispévku nada¢niho fondu
bude vyuZita na zvySeni komfortu pacienti
zakoupenim mobilnich polohovacich kfesel,
dalsi pak na vylepSeni zazemi pro rodiny
pacientt ¢i napriklad zakoupeni hudebnich
nastroji pro terapii hudbou.

MoZnost pokrac¢ovat v nastartovaném
projektu je pro nasi nemocnici uzndnim
dosavadni prace a motivaci neustale
zlepSovat péci poskytovanou pacientim
v pokroc¢ilém stadiu jejich nevylécitelného
onemocnéni. Jsme tak zase o néco blize cili,
ke kterému veskeré aktivity smétuji, a sice
vybudovani Oddéleni socidlni a paliativni
péce s navysenou lizkovou kapacitou
a zazemim pro Ambulanci paliativni
mediciny a do budoucna téZ Mobilni
specializovanou paliativni péci.

Redakce

Nové bistro

v arealu
Nemocnice
Jind¥Fichiv
Hradec vyuzivaji
pacienti

i vefejnost

V patek 2. Gnora zahajilo provoz
noveé ziizené bistro v arealu Nemocnice
Jindfichiv Hradec. SlouZi nejen pacientim
a zaméstnanciim nemocnice, ale i Siroké
verejnosti.

,Limto krokem pokracujeme v realizaci
strategie dal§iho zkvalittiovani sluzeb
poskytovanych pacientim, a to nejen
tém hospitalizovanym, ale i pacientim
v ambulantni pédi,“ uvadi reditel
nemocnice Ing. Miroslav Janovsky.

Na bistro byla prfebudovana budova
¢. 2, ktera drive slouzila jako zdzemi
zdravotnické dopravni sluzby. Jedna se
o objekt u starého vjezdu do nemocnice.

Bistro je tak pristupné jak z nemocni¢niho
arealu, tak z ulice U Nemocnice.

V nabidce jsou po cely den vybrané
druhy svac¢inovych polévek, sekana
peceng, razné druhy salatd, Cerstvé pecivo,
vyrobky studené kuchyné, nékteré druhy
zakuskl a dezertd k dobré kave, vybér
nealkoholickych napojt. Dale vybrané
druhy sladkého peciva a cukrovinek.

V letnich mésicich si zdkaznici budou moci
pochutnatinatoCené zmrzling.

Bistro 1ze navstivit ve vSedni dny od

6.30 hodin do 17.00 hodin, v sobotu a nedéli
pak od 10.00 hodin do 16.00 hodin.

Redakce
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Nemocnice Pisek otevira novy
pavilon na biologické vzorky

Nemocnice Pisek dokoncila stavbu
nového Pavilonu Q, ktery je uréen nékolika
laboratofim. V pavilonu maji nové prostory
oddéleni klinické biochemie, klinické
mikrobiologie a hematologicko-transfuzni
oddéleni, které byly jako posledni provozy
jesté donedavna soustfedény mimo areal
nemocnice. Nové jsou pod jednou stirechou
a propojené koridorem do monobloku
nemocnice.

Pavilon za vice nez 100 milion@ korun,
z nichz 60 miliont poskytl JihocCesky kraj,
nemocnice stavéla zhruba rok. ,Nejvétsi
vyhodou Pavilonu Q je jeho pripojeni
k monobloku nemocnice, takze biologické
vzorky uz nebudeme pievazet venkovnim

prostredim. Provoz pavilonu zaroveri
prineseifinan¢nitsporu. VSechna
oddéleni budou sdilet fadu ¢innostf jako
napriklad uklid, administrativu, Satny ¢i
prijem vzorkl. Oddéleni klinické biochemie
uvolnilo misto ambulanci plicniho oddéleni
a ambulanci infekéniho oddéleni, které
dosud byly jako jediné ambulance mimo
aredl nemocnice,” fekl feditel Nemocnice
Pisek MUDr. Jit'i Holan, MBA.

Ttipodlazni pavilon vyrostl na misté
drivéjsiho parkovisté. O to ale pacienti
a navstévnici nepiisli, protoZe nova mista
pro stani aut vznikla kolem této budovy.
,Pavilon jsme také zcela noveé vybavili.

Nabytek a provozni zarizeni pro personél
stal zhruba pét miliona korun, vybaveni
medicinské pak desitky miliond korun.
Radu diagnostickych p¥istrojt do pavilonu
laboratori jsme poridili diky dotaci
z Evropské unie, s jejiz pomoci a s podporou
kraje jsme nakoupili moderni techniku za
témeét 82 miliony korun,” fekl feditel Holan.
Novy pavilon je dalsim krokem
k modernizaci sité jiho¢eskych nemocnic,
ktera je pod spravou Jiho¢eského
kraje. ,Nemocnice Pisek je daleZitym
zdravotnickym zarizenim v ramci kraje,
protoZze vedle ¢eskobudé&jovické nemocnice
zajistuje kliCové medicinské obory vcetné
détskeé chirurgie, neonatologie a iktového
programu pro pacienty s mozkovou mrtvici.
PovaZujeme proto za daleZité prispét
jako jeji zfizovatel k dal$imu posunu ve
vybaveni, fekla hejtmanka Jiho¢eského
kraje Mgr. Ivana Straska.

Redakce
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Nemocnice Pisek

Bez vySetieni krve

se neobejde Zadny lékar

Nové prostory pavilonu Q vyuzije
i Hematologicko-transfuzni oddéleni
Nemocnice Pisek. Toto oddéleni napiiklad
provadi vySetieni krve nebo provozuje
Hematologickou poradnu, ktera se zabyva
diagnostikou a sledovanim pacienti
s podezienim na hematologické onemocnéni
(onemocnéni krve).

Hematologické laboratorni vySetieni
je velmi vyznamnou slozkou vyS$etieni
pacienta, bez ného? se neobejde
zadny 1ékat’. Sleduje totiZ odchylky
v krevnim obraze a v krevnim srazeni
anapomadha tak diagnostice onemocnéni.
V né&kterych p¥ipadech lze jiZ na zdkladé
hematologického laboratorniho vySetteni
stanovit presnou nebo alespori velmi
pravdépodobnou diagnézu.

Hematologicko-transfuzni oddéleni
Nemocnice Pisek ma tri useky:
hematologicko-transfuzni laboratoft,
usek vyroby a zpracovani transfuznich
pripravka a hematologickou poradnu.
Hematologicko-transfuznilaborator se
dale déli na laboratof morfologie krve
vyS$etfujici krevni obrazy a vSe, co s nimi
souvisi, hemokoagula¢nilaboratot
vySettujici zakladni a specialni testy
krevniho sraZeni, imunohematologickou
laboratot, ktera provadi zakladni
i speciélni vySetfeni tykajici se krevnich
skupin, protilatek proti cervenym
krvinkam a pripravy krve k transfuzi pro
pacienty, a virologickou laborato¥, ktera
vySetfuje povinné testy na infekénf nemoci
u darci krve a tytéz testy i u pacientd.

,Hematologicko-transfuzni laborator
vyuzivaji jednak 1ékari pisecké
nemocnice, jednak prakticti 1ékari,
obvodni gynekologové a ambulantni
specialisté z okresu Pisek. SluZzby
nasilaboratote vyuzivaji i nékteri
veterinarni lékari. S vyjimkou
virologické laboratore pracuje laborator
ve Ctyriadvacetihodinovém rezimu.
Laborator poskytuje vySetfeni na vlastni
zadost také samostatnym zajemctim,
nejcastéji se jedna o vySetteni krevni
skupiny,“ uvedla primarka Hematologicko-
transfuzniho oddéleni Nemocnice Pisek
MUDr. Helena Kubankova.

Jen laboratof morfologie krve
a hemokoagula¢ni laboratof denné
vyS$etfi kolem 300 vzorkd, ro¢né je
to vice nez 100 tisic vzork. Dalsi
vzorky vySetfuji ostatni laboratore.
Z nejcastéjsich zakladnich vySetreni
bylo vroce 2016 vySetfeno na
analyzatorech 35.780 z&kladnich (laicky
Fec¢eno ,malych®) krevnich obrazd,
33.410 krevnich obrazt ,velkych”
a 25.974 vysetreni tzv. Quickova testu.
V imunohematologické laboratoti bylo
vyS$etieno 3.363 krevnich skupin.

,V roce 2016 jsme provedli necelych
pét tisic mikroskopickych vysetreni
diferencialniho rozpoc¢tu s vyhodnocenim
morfologie krevnich elementt. Diky
zkuSenosti naSich laborantek se
dari timto vySetfenim pravidelné
odhalovat pacienty se zavaznym
podezfrenim na onkologicka
onemocnéni krve. Dal$im
hematologickym vySetfenim
se dosud toto podezreni
u zachycenych pacienti ve
vétsiné pripadt potvrdilo,” fekla
primarka Kubankova.

V novém pavilonu Q ma rozsitené
prostory hematologické poradna,
ktera vysSettuje a sleduje pacienty
s podezienim na onemocnéni krve
a vybrana onemocnéni tohoto druhu
také 1é¢i. Hematologicka poradna
provadi prvotni diagnostiku
pacientt. Pri potvrzeni diagnézy
vyZzadujici specialni 1é¢bu nebo
vySetfeni odesila nemocného
napriklad do fakultnich
nemocnic a poté zajistuje
navazujici péci.

Usek vyroby a zpracovani
transfuznich pripravkd provadi
vice nez tfi tisice odbéra krve
zarok. Krev je zpracovana
na koncentraty erytrocyta
a plazmu. VétSina darci krve jsou
pravidelni darci. ,NaSe oddeéleni se
pravidelné ucastni akce Daruj krev
s Ceskym rozhlasem. Dodavame
transfuzni pripravky predevsim
pacientim pisecké nemocnice.

Vypomahame vsak podle svych moZnosti
nemocnici v Tabore a pracovistim v Praze,
pokud o to pozadaji,“ doplnila primarka
Kubankova.

Redakce
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Spojeni laborato¥i umoziiuje
lékaitiim rychleji zahajit

vhodnou lécbu

Pro pacienty novy pavilon laboratofi
znamena piredevsim dalsi vjznamné
zkvalitnéni péée. Diky rozsahu,
komplexnosti, pfesnosti a rychlosti analyzy
vySetfovanych vzorkii mohou lékaii
podstatné diive urcit diagnézu a zahajit
vhodnou léébu. Novy systém je k pacientim
navic Setrnéjsi, protoZe spojené laboratoi'e
jiZz nepotiebuji tolik biologického materialu
jako v minulosti.

,Laboratorni vySetfeni se podileji na
diagnéze az v osmdesati procentech, takZe
moderni klinické laboratote jsou nezbytné
pro stanoveni v€asné a spravné diagnoézy.
Sloucenim t¥i riznych laboratori s moZnosti
centralniho p#{jmu vzorkd dochazi mimo
jiné ke zrychleni transportu vzorkd, a tim
ke zvySeni kvality laboratornich sluzeb.
Vysoka mira standardizace laboratornich
procest, zavedeni automatizace a sniZeni
podilu lidského faktoru pak v praxi

predstavuje sniZzeni chybovosti, vétsi
presnost arychlost vysledkt analyz,”
uvedl primar biochemické laboratore
MUDr. Pavel Malina, PhD.

Od laboratornich vySetfeni odebranych
vzorku se odviji nasledny terapeuticky
postup. Rada procesti v laboratotfich je
dnes plné automatizovana a robotizovana.
Pristroje prochazeji pravidelné prisnou
kontrolou a jejich obsluhu provadi
kvalifikovany persondl — tym sloZeny
z 1ékai(i, chemik, elektrotechnik® a hlavné
odbornych laborantek. Testuji se v§echny
mozné télni tekutiny, pri¢em? lze stanovit
napriklad hladinu hormon, antigeny,
protilatky, nadorové markery, hladiny
1ék1, urcit pri¢inu otravy nebo vySetfenim
stolice na pritomnost krve vyslovit
podezieni na rakovinu tlustého streva.

Redakce

Biochemicka laborator
vySetii denné 700 vzorki

Jednou z laboratofi, ktera se pfesunula
do noveé postaveného pavilonu Q, je
oddéleni klinické biochemie. Pracuje v ném
20 zaméstnanci, z toho jeden lékaf’, tFi
vysokoskolsky vzdélani analytici, devét
laborantek, étyfi zdravotni sestry a tii
sanitarky. Provadi se zde Siroké spektrum
zakladnich biochemickych vySetieni a cela
Fada dalSich specialnich vySeti‘eni.

,Denné se tu vysetfi priblizné
700 riznych vzorkd, ro¢né kolem 260 tisic
vzorkl. Biochemickou laborator vyuZzivaji
desitky praktickych lékarti a ambulantnich
specialisti a asi 10 veterinaia. Za rok
se zde provede kolem 500 vySetfeni
samoplatcim. Prijem materialu na

vySetreni probiha 24 hodin denné,” uvedl
primar Oddéleni klinické biochemie

Nemocnice Pisek MUDr. Pavel Malina, PhD.

Laborator je vybavena centrifugami,
mens$imi analyzatory napiiklad glukézy
amoci a velkymi analyzatory, které pii
vykonu kolem 1 400 testd za hodinu
umoznuji vySettit najednou paletu az
osmdesati riiznych metod.

s,Zkumavka s biologickym materialem
putuje od praktického lékate, znemocniéni
ambulance nebo liZkového oddéleni
¢iz centralniho odbé&rového mista na
biochemicky prijem, kde je zaevidovana
v laboratornim informaénim systému
a ziskd ¢arovy kéd, ¢im? se vyrazné
sniZzuje mozZnost zdmény. Pak se podle
pozadovanych vysSetfeni umisti do
pristroji, které provadéji vlastni analyzy,”
rekl primar Malina.

Odbér vzorkl na biochemické vySetreni
se provadi vétSinou rano a nalacno,
protoZe normalnf hodnoty jsou nastavené
na dopoledni hodiny. Nala¢no proto,

Ze prijem stravy ovliviiuje metabolické
pochody a také laboratorni vysledky.
Vysledek biochemického vySetreni mize
byt zkresleny naptiklad vétsi fyzickou
namahou nebo unavou. Az nékolikadenni
vliv na organismus ma také poZziti alkoholu,
stimula¢nich drog nebo marihuany.
,Dulezity je také pFijem tekutin pred
odbérem krve. Optimalni je kolem dvou
decilitrti neslazené tekutiny, napriklad caje,
vody nebo mineralky. Vynechani tekutin
muZe véstk problémim pri odbéru krve

a ovlivnéni laboratornich vysledkd,“ sdélil
MUDr. Pavel Malina.

Oddéleni klinické biochemie také provadi
vys$etreni hladiny rznych 1éka u kardiak,
astmatik®i nebo epileptikl a koncentraci
antibiotik z divodu optimalizace davek
1é¢iv. Urcuje pritom, zda je hladina 1éku
v krvi dostate¢na nebo nadbytec¢né vysoka
a toxicka. Tuto sluzbu 1ékati vyuZivaji pro
optimalizacilécby a bezpecnost svych
pacientd.

Redakce
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Prachatické radiodiagnostické

oddéleni kompletné inovuje vybhaveni

Radiodiagnostické oddéleni Nemocnice
Prachatice se docka kompletni vymény
vybaveni. Diky dotacnimu projektu
z programu IROP Navazna péce uz vedeni
nemocnice za¢atkem letos$niho roku poridilo
tfi nové rentgeny v hodnoté 13 miliond
korun. Dal$i modernizace oddéleni na sebe
nenecha dlouho ¢ekat.

Naradiodiagnostickém oddéleni se uz
na konci lotiského roku ménily staré lavice
a zidle za nové, pohodIné&jsi kousky. Nyni
dos$lo i na porizeni t¥i novych rentgenda.
Konkrétné se jedna o skiaskopii, skiagrafii
a pojizdny rentgen. Tim ale modernizace
oddéleni nekonéi. V brzké dobé totiZ dojde
jesté k porizeni pojizdnych automatickych
dveriak vymeéne lina.

»,Nové pristroje uz byly nutnosti.
Predchozi stroje jsme tu totiz méli jiz
vice nez Sestnactlet a za tu dobu se
technologie posunuly zna¢né vpied.
Vé&rim, Ze nové rentgeny prinesou vétsi
komfort, usnadni praci personalu a umozni
jesté lepsi péci o nase pacienty. Postupné
jesté doladime nékolik poslednich
malic¢kosti a oddéleni bude kompletné
inovované,” popisuje pribéh inovace
oddéleni feditel prachatické nemocnice
Ing. Michal Carva$, MBA.

Novarentgenova pracovisté si nemocnice
mohla dovolit diky dota¢nimu projektu
IROP Navazna péce, ktery je zaméren
narozsifeni, obnovu a zkvalitnéni
pristrojového vybaveni oborti navazné péce

EVROPSKA UNIE

Evropsky fond pro regionaini rozvoj
Integrovany regionalni operaéni program

nemocnice. ,Pro nasi malou nemocnici je
to vyznamna pomoc pro jeji dalsi rozvoj.
Diky prostfedkiim z tohoto projektu
miuiiZzeme poridit nové moderni pristroje,
které budou prospésné jak pro personal,
tak pro pacienty,” uvadi s povdékem

Ing. Michal Carva$, MBA.

V roce 2017 se uz diky tomuto projektu
povedlo modernizovat vybaveni
gastroenterologické ambulance. Zhruba
v poloviné letoSniho roku se pak nového
vybaveni doc¢ka také rehabilitace, jednotka
intenzivni péc¢e alaboratot-

Redakce
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Primar MUDr. Zdenék
Krtous: Vybavili jsme
radiodiagnostické oddéleni
tfemi novymi rentgeny

O tom, co nové rentgeny umi a jaké
jsou jejich hlavni vjhody, jsme si povidali ' MG
s MUDr. Zdeiikem KrtousSem, ktery s nimi ;
jako primar radiodiagnostického oddéleni
prachatické nemocnice piichazi kazdodenné
do styku.

U it i

Jaké nové rentgeny jste

sina oddéleni poridili?

Diky financim ziskanym

z dota¢niho projektu

z programu IROP Navazna péce

jsme si poridili tfi nové rentgeny.
Jedna se o dalkoveé ovladanou
skiaskopickou sténu, ktera je doplnéna

vedlejSim skiagrafickym pracovistém.
Tretim strojem je pojizdny rentgen, ktery
se pouZiva k vySettfeni pacientt, u nichz

/ j neni moZny prevoz k nam na oddéleni.

Jak funguje skiaskopicka sténa
a k éemu se pouzZiva?
e Na uvod musim piedevsim
vysvétlit rozdil mezi skiaskopickymi
a skiagrafickymi rentgeny. Kdyz
pustime skiaskopicky rentgen,
hned on-line vidime, co se déje. Jde
o pohyblivy obraz, ktery miZzeme
sledovat. U skiagrafickych rentgena
7 ziskame pouze nepohyblivy obrazek.
Skiaskopicky rentgen slouzi
predevsim k rentgenovani zaludku

N
y .':‘
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MUDrIIdeenék Krtous | Foto: Jan Luxik

a stfev, ale vdnesni dobé se tyto organy
vySetruji vétsinou endoskopicky. P¥istroj se
pouziva také k zavadéni kardiostimulatort
nebo k ovérovani toho, zda nedoslo

ke zkolabovani plice. Ke skiaskopii se
pristupuje predevsim v ptipadech, kdy
néco neni jasného z klasického snimku.

Kolik pacienti skiaskopickym rentgenem
denné projde?
V soucasnosti se skiaskopie provadi
jen nékolikrat za tyden. Jak jsem jiz uvedl,
v dnesnf dobé se vétSina vySetreni Zaludku
a stfev provadi spiSe endoskopicky. P¥istroj
tedy neni, co se tyka samotné skiaskopie,
moc vytiZeny, ale patfi mezi povinnou
vybavu kazdé nemocnice. Kdy? je totiz
potreba, nedd se ni¢im jinym nahradit.
Skiaskopicky rentgen umi délat i klasické
nepohyblivé obrazky. Kazdodenné se
tedy vyuZziva hlavné ke snimkovani
v ramci b&Zné chirurgie nebo
traumatologie. K tvorbé
klasickych snimkl primarné
slouZi skiagrafické pracovisté.
Skiaskopicka jednotka se
pouziva jen jako jeho doplnék,
aby se pacienti na rentgen
dostali co nejd¥ive.

Rentgeny jste ménili po
Sestnacti letech. Doslo v tomto
segmentu za tu dobu k néjakému
zasadnimu vyvoji?

Pokrok tady samozi'ejmé

je, ale nejde o tak dramatické
rozdily jako tfeba u metod typu
CT, které vyuZzivaji pocitace. U rentgent je
nejzasadnéjsi zménou to, Ze nové pristroje
uZ pouzivaji pfimou digitalizaci. V dnesni
dobé se uZ nic nedéla na film. V pristroji
je digitaliza¢ni deska, kterd ihned prevadi
obrazek na digitalni. D¥ive se snimkovalo
na kazety, ty se pak davaly do ¢tecky a z ni
pak byly snimky teprve pfeneseny na
monitor.

Jak je to s rentgenovymi paprsky, je zafeni

Samotné zareni je porad stejné
nebezpecné, s tim se neda nic délat. Hlavni
rozdil ale spociva v tom, Ze u novéjsich
stroji je mensi davka zareni, takZe jsou
davka, tim lépe. Predpisy jsou v tomto
ohledu stale pfisnéjsi a nase staré stroje
jim uZ v né€kterych pripadech prestavaly
vyhovovat. Né&které se uz napriklad nedaly
pouzivat ke snimkovani déti.

Redakce
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Nemocnice Prachatice zkraslila ortopedicko-
traumatologické oddéleni velkymi fotografiemi

Osm velkych fotografii zachycujicich
jihoceskou pifirodu nové zdobi Ortopedicko-
traumatologické oddéleni Nemocnice
Prachatice. Fotoobrazy v hlinikovych ramech
nahradily piivodni plakaty a nasténky s cilem
prostory zkraslit, aby byl pro pacienty pobyt
v nemocnici co nejpirijemnéjsi. Projekt
s nazvem Prostiedi pomaha 1é¢bhé byl
slavnostné piedstaven v patek 19. ledna
v 10 hodin. Mezi hosty byli zastupci Nadace
CEZ, ktera projekt pomohla financovat,
regionalni Feditelka VSeobecné zdravotni
pojistovny Ing. Bronislava Hlachova,
regionalni feditelka Zdravotni pojistovny
ministerstva vnitra Ceské republiky
JUDr. BoZena Kucerova, Ph.D., a dalsi
osobnosti.

»,Snazime se postupné nemocnici délat
hezci, aby se tu lidé citili 1épe. To je hlavni
motto. Jsme mala nemocnice, ktera stavi
narodinné atmosféie. Pro nas to neni
kligé,“ zdaraziiuje Feditel nemocnice
Ing. Michal Carva§, MBA. ,Mame tady
knihovnicku, détsky koutek u porodnice,
matei'skou §kolu pro déti zaméstnancd,

v ¢ekarnach jsou obrazovky, viude je
volné p¥istupna Wi-Fi... V posledni dobé&
se zamérujeme i na chodby, aby na lidi
pusobily co nejprijemnéji. Je pro nas velmi
dilezité, abychom tu méli jak vyborné
lékare a sestry, tak i privétivé prostredi.”

Autorem fotografif je mistni chirurg
MUDr. Marek Chromy: ,Budu mit
samozi'ejmé radost, kdyZ fotoobrazy
pacienty pozitivné naladi. Zastavit se,
srovnat si mys$lenky, to je presné to, pro¢
jsme to délali.”

Nejdominantnéj$im snimkem je
Modravsky potok. ,Jeden z nejhez¢ich
potokii Sumavy,“ dodava autor fotografie.
,KdyZ ¢lovék pracuje uvnitt, je rad,
kdyz mtZe volny €as travit venku. Proto
s oblibou fotim praveé prirodu.”

MUDr. Marek Chromy foti jiz mnoho
let, Z&dnou vystavu ale na konté doposud
nema. Do budoucna ji v§ak nevylucuje.
,Jesté jsem k ni nepokrocil... Ale pokud by
byl dostatek materialu, byl bych za ni urcité

rad. Kazdopadné konkurence je velka, dnes
foti snad kazdy.“

V ramci projektu Prostredi pomaha lé¢hé
byla zmodernizovana také kuchyrika na
ortopedicko-traumatologickém oddéleni.
Byla porizena napriklad nova kuchyiiska
linka, ledni¢ka a mycka. Pacienti mohou
také vyuzivat nové sedacky. ,Cely projekt
stal 150 tisic korun, pri¢emz Nadace CEZ
nas podporila ¢astkou necelych 140 tisic
korun, za co? ji moc dékujeme,” vy¢islil
naklady Ing. Michal Carvag, MBA.

yZdravotnictvi a zlepSovani prostort
pro pacienty je jednou z oblasti, kterou
podporujeme dlouhodobé. Vime, Ze
psychika ¢lovéka hraje v 1é¢bé obrovskou
roli a mam velkou radost z toho, co se zde
podatilo vytvorit,” zhodnotil nové Gpravy
v Prachaticich ¢len spravnirady Nadace
CEZ Frantigek Lust.

Redakce
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Nemocnice Prachatice
navysila pacientiim komfort

Pacienti v Prachaticich si pochvaluji vyssi
standard poskytované péce. Nemocnice totiz
nakoupila nové nocni stolky a elektricky
polohovatelné postele, a to pro vSechny
liZkové ¢asti.

»Zmeénu nejvice pocitili lidé, kteri
v nemocnici pobyvaji dlouhodobé&. Mluvim
napriklad o pacientech na oddéleni
nasledné péce. Nova ltizka jim prinesla
mnohem vét&i pohodli,” fika Feditel
Nemocnice Prachatice Ing. Michal Carvas,
MBA.

Zmeénu ocenil i zdravotnicky personal,
kterym nova ldZka prinasi vyrazné sniZeni

fyzické namahy. Dfive znamenalo jakékoliv
polohovani postele naro¢nou praci. Nova
lizka je moZné ovladat pomoci ovladace,
coZ mimo jiné prispiva i k samostatnosti
pacientd. ,Postele poskytuji vice moZnosti
v ramci polohovani. NaltiZku je moZné
nastavovat sklon jednotlivych dilt. Nové
také 1ze celou plochu laZka prodlouZit, coz
oceni pacienti vy$$inez 190 centimetra,”
dodava Ing. Michal Carvag, MBA.

Kromé novych liZzek se nemocnice
muZe pochlubit také novymino¢nimi
stolky. ,Stejné jako u posteli je jejich hlavni
prednosti vy$8i komfort pro pacienta
a snazsi manipulace pro zameéstnance.

Stolek obsahuje jidelni desku, ktera je
naklopitelnd, a tudiz ji 1ze vyuZit ke ¢teni
nebo psani,“ upozoriuje reditel.

Nového vybaveni se béhem ledna az
brezna postupné doc¢kala v8echna lizkova
oddéleni nemocnice. Zakoupeno bylo
celkem 121 novych ltizek a 135 no¢nich
stolkd. Celkova investice do vybaveni €inila
6 500 000 korun, pri¢emz 3 500 000 z této
Castky tvoril prispévek od Jihoceského
kraje.

Redakce
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Oc¢kovani proti HPV
neni radno podcenovat

Jedna z nejrozsirenéjsich infekct, ktera
miiZe vést ke vzniku rakoviny a proti které
existuje o¢kovani hrazené ze zdravotniho
pojisténi, by méla byt pfedmétem zajmu
kazdé Zeny i kazdého muZe. Takovou infekci
je lidsky papilomavirus (HPV), jenz je
v pfic¢inné souvislosti nejen se vznikem
zhoubného nadoru délozniho hrdla, pochvy,
zevniho genitalu, penisu, analni krajiny,
ale také hlavy a krku. Mimoto zpiisobuje
nezhoubné, le¢ obtéZujici genitalni bradavice
(condylomata acuminata) a papilomy
dychacich cest. To, v jak zavazné formeé se
onemocnéni vyskytne, zavisi mimo jiné na
genotypu HPV.

Mudr. Roman Zaremba | Foto: Jan Luxik

S HPV se béhem svého Zivota setka az
80 % Zen, pri¢em? stejné procento je zcela
bez ptiznaki. Infekce vét§inou probéhne
skryté a do dvou let se ji organizmus zbavi.
Ve zbylych 20 % ptipadd ovSiem dojde
k manifestaci onemocnéni. Po¢atec¢ni
banalniinfekce se tak miiZze proménit
v komplikace ve formé zhoubného nadoru.
Jedna se o sexudlné prenosnou chorobu,
kdy k prenosu miize dojit i nekoitalnimi
sexudlnimi praktikami. P¥enos jinou
cestou je moZny, ale je velmi raritni. Virus
pronikne poranénym ¢i nezralym epitelem
do hlubsich vrstev, kde inaktivuje buné¢né
regulatory ristu a dale se rozmnozi. Mezi
rizikové faktory pat#i promiskuitni chovéni,
zahajeni pohlavniho styku v ¢asném
véku, kouteni cigaret, poruchy imunitniho
systému, jiné genitalni infekce ¢i vétsi
pocet porodu.

Vyskyt karcinomu déloZzniho hrdla se
v Ceské republice tyka zhruba 16 z ka?dych
100 000 Zen, coZ odpovida témer
900 Zenam. V JihoCeském kraji onemocni
priblizné 50 Zen za rok. Nez z virem
napadené buriky vznikne zhoubny nador,
trva to nékolik let. Tomu predchazi stadia,
ktera se nazyvaji prekancerézy. Sledovat je
lze v ordinaci gynekologa, ktery na zakladé
onkologické cytologie a kolposkopie
(v souCasné dobé vybéroveé i HPV testace)
v ramci kazdoro¢nich preventivnich
prohlidek stanovi strategii 1é¢by. Nékdy se
nalez jen sleduje, ale v pripadé progrese €i
zjevnych zndmek prekanceré6zy vysokého
stupneé je nutné pristoupit k jejimu oSet¥eni.

Osetfeni prednadorového loZiska spociva
ve vétsiné pripadl ve vytnuti malé ¢asti
délozniho hrdla radiofrekvenéni klickou
¢ijehlou pri celkové anestézii, nebo na
nékterych pracovistich jen pri lokalnim
znecitlivéni. Obvykle se odstrani kuZzel
tkané — odtud nazev konizace. Preparat
se poté histologicky zkouma4, k Cemu? se
vyuziva imunohistochemického vySetreni
pomoci biochemickych markert. Tento
postup spada pod sekundarni prevenci, kdy
je cilem odstranit jiz vznikly patologicky
utvar, aby nepokrocil do stadia zhoubného
nadoru. Optimalni je ale témto zménam
predchazet.

V Ceské republice je mo#né vyuzit
od roku 2012 vakcinaci pro trinactileta
dévcata s iplnou ¢i €astec¢nou thradou
s ohledem na vybér typu vakciny. Od roku
2018 se tato moznost nové otevrelaipro
stejné staré chlapce, coz je vitany krok
k dal$imu sniZeni vyskytu nadord. VSechny
vakciny na trhu jsou bezpeéné, jsou
geneticky vytvorené a obsahuji jen nékteré
bilkoviny viru, nikoliv cely virus nebo
jeho oslabenou formu. Lisi se u¢innosti
a spektrem typd HPV, proti kterym chrani.
Doporucuje se o¢kovat Zeny i po konizaci
v ramci ochrany pred dal$imi genotypy
a sniZeni rizika recidivy onemocnéni.
Neékteré studie udavaji, Ze mé smysl
ocCkovat az do véku 45 let.

Nejvétsi podil na o¢kovani maji prakti¢ti
lékafi pro déti a dorost. Idedlné se Zena
dostavi na svoji prvni gynekologickou
preventivni prohlidku jiz o¢kovana. Oviem
i tehdy maji tyto prohlidky smysl. BohuZel
u&ast na screeningu je v Ceské republice
ve srovndni s jinymi staty, které dosahuji
ve vyskytu nadord asociovanych s HPV
lepsich vysledkd, zatim mala (pouze 50 %).

Strakonické gynekologicko-porodnické
oddéleni spolupracuje s ambulanci
infekénich nemoci a kromé provadéni
operacnich zakrokll svym pacientkam
téZz doporucuje vhodna reseni. Kromé
radné dispenzarizace je na misté
zvazovat o¢kovani zejména u mladych
Zen, které jiZ mé&ly pohlavni styk bez
predchozi vakcinace. Jak uz bylo feceno,

i v téchto pripadech ma ockovani vyznam.
V nasi nemocnici jsme za posledni rok
zaznamenali 50-60 pripadl prekanceréz
vysokého stupné, coz? je pomérné velké
¢islo s ohledem narok 2015, kdy bylo
hlaSeno celkem 365 takovychto nalezt

v celém JihoCeském kraji. Proto je tfeba
§irit osvétuy, a pokud existuje mozZnost, jak
predejit vzniku naddoru, méli bychom ji
vyuzit. Vyznam preventivnich prohlidek je
zfejmy a kazda Zena je svym gynekologem
informovana o moZnostech prevence,
obzvlasté pak karcinomu délozniho
hrdla. Pfi nejasnostech ¢i vyvraceni
mytd o HPV a ockovani hraje nejvétsi roli
préavé gynekolog. A to i pfesto, Ze existuje
neékolik kvalitnich internetovych stranek
vénujicich se této problematice. Zavér je
tedy nasnadé: naprostou vétSinu nadort
délozniho hrdla lze skute¢né odvratit, ale
jen diky v€asnému ockovani.

Mudr. Roman Zaremba
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Strakonicka gastroenterologie
je Spickové pracovisté
s bohatou minulosti

Gastroenterologie je jednim z mala oborii
vnitfniho lékaf'stvi, ktery mtZe i na okresni
urovni poskytovat pacientiim diagnostické
a terapeutické moZnosti srovnatelné
s moZnostmi pracovist na univerzitnich
klinikach. V nékterych metodach jsou
dokonce lékafi okresnich nemocnic
povaZovani za nejvétsi experty v celé Ceské
republice. V Nemocnici Strakonice se
lékari ze vSech sil snazi drzet krok s témi
nejlep$imi v oboru.

Historie moderni gastroenterologie
ve Strakonicich za¢ala v prvni poloviné
70. let, kdy tehdejsi primar interny prof.
MUDr. Ludvik Hloucal, DrSc., ptivezl do
jiznich Cech prvni opticky gastroskop.
Metoda gastroskopie, vyuzivana predevsim
pripodezieni na viredovou chorobu zaludku
a dvandctniku, spociva v odebirani vzorka
z postiZené sliznice nejen na histologické
vySetireni, ale i na zjisténi pritomnosti
bakterie Helicobacter pylori. ,Diky
skveélé spolupraci s nasi mikrobiologii
jsme v soucasnosti schopni do hodiny
od vysSetreni sdélit pacientovi vysledek,
a v pripadeé pozitivniho ndlezu mu rovnou
predepsat eradika¢nilécbu, aniZ by musel
dalsif den chodit k nam nebo k praktickému
lékari pro dopliiujici recept,” objasiiuje
aktudlni stav primar MUDr. Ivo Horny.

Dal$imi indikacemi pro gastroskopii
jsou napriklad podezreni na nddorové
onemocnéni horni ¢asti travici trubice,
nevysvétlitelna chudokrevnost, porucha
polykani, zvraceni krve ¢i €erné zbarvena
stolice, vahovy ubytek a dalsi jakékoli jinak
nevysvétlitelné problémy s travenim. ,Na
naSem pracovisti pouzivame celé spektrum
metod k zastaveé krvaceni z jicnu, Zaludku
nebo dvanactniku. Nasi chirurgové tak
jiz nékolik let nemusi tyto Zivot ohroZzujici
stavy témé&f viibec resit. Uginnost
zastavy krvaceni z jakékoli pri¢iny se
dramaticky zvy$ila od roku 2014, kdy
jsme poprvé v JihoCeském kraji aplikovali
u pacienta s masivnim krvacenim inertni

hemostaticky prasek na povrch sliznice
zaludku a krvaceni pred nasima o¢ima uz
v pribéhu aplikace béhem nékolika vterin
ustalo. V loriském roce jsme pak dvakrat
zachranili Zivot pacientim s masivnim
krvacenim z kie€¢ovych Zil v jicnu, kterym
jsme do jicnu zavedli metalicky Danistv
stent,” popisuje MUDr. Ivo Horny.

Nékolik let po prvnich gastroskopiich
se ve Strakonicich zac¢aly provadét
i koloskopie (endoskopické vySetfeni
tlustého streva). Jde o jednu z mala
preventivnich metod, ktera mtZe doslova
zachranit Zivot. Je tomu tak v pripadé, ze
si pacient necha provést toto vysetfeni
po 50. roce Zivota v dobé, kdy jesté
nema 7adné pfiznaky a jiz ma v tlustém
stfevé mensi nebo vétsi polyp (slizniéni
vycnélek), ktery by po nékolika meésicich
¢imalo letech mohl vyustit v rakovinu
tlustého streva. VySetfeni v dobg, kdy
ma pacient jiZ znatelné potiZe, vétSinou
$patnou zZivotni prognézu neodvrati. Na
preventivni vySetfeni ma narok kazdy

obé&an CR po 55. roce ?ivota nebo lidé starsi

50 let s pozitivnim testem na pritomnost
mikroskopického mnoZzstvi krve ve
stolici.

Diky zaveden{ tohoto
screeningového

programu v CR jsme po mnoha letech
opustili 1. pri¢ku ve vyskytu rakoviny
tlustého streva a konec¢niku na svéteé.
,Koloskopie je jedind metoda prevence
rakoviny v zazivacim traktu. U jinych
organt této oblasti neprinaseji preventivni
programy prakticky Zadny profit pro
pacienty. Zemfit dnes na rakovinu tlustého
stfeva a kone¢niku znamena vétsinou

jen hloupost a ignoraci pacienta, protoze
informaci o preventivnich koloskopiich

je dostatek. Dal$imi indikacemi jsou
krvaceni z konecniku, zvySena frekvence
stolice, poruchy vyprazdiiovani, jinak
nevysvétlitelna chudokrevnost, vahovy
ubytek ¢i zaZivaci potiZe,“ zdlraziiuje
dualeZitost preventivnich vySetieni

MUDr. Ivo Horny.

Jrares
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V roce 1989 se ve Strakonicich za¢alo
provadét ERCP (endoskopické vy3etfeni
Zlu€ovych cest a vyvodu slinivky brisni).
Toto vySetreni je velmi naro¢né na
vybaveni pracovisté i zkuSenosti lékara.
V soucasnosti se tak neprovadi ve zna¢né
Casti okresnich nemocnic. Nej¢astéjSimi
indikacemi jsou zeZloutnuti pacienta,
zanét slinivky bfisni za sou¢asné
pritomnosti kament ve Zlu¢niku, vyrazné
zvysené vysledky jaternich testl
spojené s rozsirenim Zluc¢ovych cest na
ultrazvuku bricha nebo s ndlezem nadoru
ve slinivce bfisni. ,Pri vySetfeni jsme
vétsinou schopni kameny ze Zlu€¢ovych
cest odstranit do dvanactniku a tim
Zlu¢ové cesty uvolnit. V ptipadé prilis
velkych kament ve Zlu€¢ovych cestach
umime obnovit drenaz Zluci z jater do
dvandactniku zavedenim duodenobilidrniho
stentu, ktery kolem velkého kamene
preklene prekdzku v odtoku permanentné
tvorici se Zlu€i v jatrech do dvanactniku.
Stejnym zpasobem se resi zeZloutnuti
pacienta pri prekazce odtoku Zluci, pokud
je pri¢inou nador slinivky brisni,“ uvadi
MUDr. Ivo Horny.

S pribyvajicimi moZznostmi
endoskopickych metod souvisi zna¢né
mnozstvinejasnych nalezq, protoze
kazda metoda nejen v gastroenterologii
ma své limity. Aby se dalo diagnostikovat
a vyresit co nejvice pri€in potiZi pacientti
v gastrointestinalnim traktu, zacaly se
vroce 2007 ve strakonické nemocnici
provadét endosonograficka vysetreni
(endoskopicka vySetreni traviciho traktu
vCetné slinivky brisni, Zlu¢ovych cest,

podjaterni krajiny a daldich organt

v blizkosti travici trubice). ,Tato uZasna
metoda dovoluje za ptimé zrakové kontroly
odebirat vzorky z utvard ve slinivce

bridni, z lymfatickych uzlin, z nadort &i
nejasnych utvara ve sténé travici trubice

a poté, co je odebrany vzorek podroben
vyS$etieni patologem, béhem nékolika dni
dospét k jasnému zavéru. U vétSiny nadora
travici trubice, slinivky bfisni, Zlu€ovych
cest a podjaterni krajiny dovoluje tato
metoda v rukou zkuseného 1ékare exaktné
rozhodnout, zda nador je operabilni, nebo
jiz nikoliv,“ uptesiiuje MUDr. Ivo Horny.

Endosonografie je u pacienti se
zhoubnym nidorem koneéniku naprosto
zasadni k urc¢eni optimalniho postupu.
Na zakladé EUS néalezu se rozhodne, zda
je pacient prim&rneé indikovan k operaci
rakoviny kone¢niku, nebo pfedtim musi
podstoupit chemo a radioterapii (tzv.
neoadjuvantni radiochemoterapie).

V neposledni fadé je endosonografie ¢im
dal tim ¢astéji pouzivana pri podezreni

na pritomnost kament ve Zlu€ovych
cestach. Metoda je nejen diagnosticka,

ale skyta i terapeutické moznosti. ,Na
nasem pracovisti provadime standardné
drenaze pankreatickych pseudocyst
(rozpadovych dutin ve slinivce brisni po
jejim zanétu), ale i drenaze 7?lu¢ovych cest,
pokud nelze Zlu€ové cesty zpriichodnit

pri ERCP. V soucasné dobg jsou tyto
intervence navigované endosonograficky
celosvétove preferovany oproti metodam
chirurgickym, p¥i nichZ dochazi k mnohem
vét§imu mnozstvi komplikaci,” vysvétluje
MUDr. Ivo Horny.

Posledni z portfolia vySetfovacich
metod strakonické gastroenterologie je
cholangioskopie (SpyGlas). ,Toto vySetifeni
jsme zacali provadét vlednu 2016 jako
prvni v Jiho¢eském kraji. Dnes si jiz
v mnoha situacich nedovedeme predstavit,
jak bychom mohli u indikovanych pacientt
bez této metody dospét k exaktni diagnoéze.
Tato metoda se primdarné indikuje pri
podezieni na nador ve Zlu€¢ovych cestach
nebo pii pritomnosti objemného kamene ve
Zlu€ovych cestach ¢ive vyvodnych cestach
slinivky brisni. V pripadé nalezu nadoru ve
Zlu€ovych cestach jsme schopni za kontroly
zraku odebrat vzorky a po posouzeni
patologem nase podezieni potvrdit.
V pripadé objemného kamene ve Zlu¢ovych
cestach nebo ve vyvodu slinivky biisni
1ze opét za kontroly zraku kdmen rozbit
namalé ¢asti, které je mozné jiz volné
odstranit béznym kosikem pouzivanym pri
ERCP,“ popisuje metodu primai Horny.

Strakonicka nemocnice se v blizké
budoucnosti chysta vytvorit nové
gastroenterologické centrum, ve kterém
bude zajistén vétsi komfort jak pro pacienty,
tak pro zamé&stnance. ,S pribyvajicim
mnoZzstvim pristrojového vybaveni
i poZzadavkl na presnost a Setrnost
vykont je stale vétsi problém vejit se do
stavajicich Sestnact let starych prostor.

V novém budeme mit lepsi diagnostické

a terapeutické moZnosti, ze kterych nasi
pacienti budou vyrazné profitovat,” uzavira
MUDr. Ivo Horny.

Redakce

Pomaham pacientiim, pro které je bolest tézko

zvladatelnou nemoci, Fika MUDr. Miloslav Sykora

MUDr. Miloslav Sykora pracuje
v Nemocnici Strakonice jiz pfes 20 let.
Poslednich nékolik let piisobi v Ambulanci
pro lécbu chronické bolesti. A¢koliv
mnozi mozna o této sluzbé nikdy neslyseli,
pan doktor Sykora odvadi v nemocnici

-----

nabizi nasledujici rozhovor.

Kde se s vami miiZe pacient v Nemocnici
Strakonice setkat?

Pisobim na Anesteziologicko-
resuscita¢nim oddéleni v Nemocnici

Strakonice. Vroce 2011 se objevila
moznost uchazet se o studium ve
vybranych oborech s finanéni podporou
Evropské unie a ja si vybral obor Paliativni
medicina a 1é¢ba bolesti, ze kterého

jsem posléze slozil atestaci. V té dobé se
dokoncovala rekonstrukce chirurgického
pavilonu nadi nemocnice a v ramci zmén
se pocitalo i s prostorem pro novou
ambulanci.

Uspésné projekty si éasto musely projit
trnitou cestou, nez se je podafrilo realizovat.

Jak tomu bylo v piipadé Ambulance pro
1éébu chronické bolesti?

Samotny zacatek se neobesel bez
sporodnich bolesti“. Ambulance se totiz
musela nékolikrat stéhovat. Jsem rad, ze
byla po nékolika pfemisténich definitivné
umisténa zde a je vybavena novym
mobilidrem.

Kdy je ambulance pro pacienty oteviena?
Oficidlné funguje ambulance 2 dny
v tydnu, ale ¢asto se snazime pacientim
vyhovét a oSettit je prijejich navstéve
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u jiného odborného 1ékare. Nékdy
provadime také telefonické konzultace.
Ambulance poskytuje mimo jiné
konziliarni sluzby nemocni¢nim oddélenim
prikomplikované 1é¢bé bolestivych stavi.

Je toto pracovisté ojedinélé v ramci
Jihoéeského kraje?

Neni, dalsi specializované ambulance
tohoto druhu se nachazi naptiklad
v Nemocnici Ceské Budéjovice nebo
v Nemocnici Prachatice.

Co pi‘esné bychom si pod nazvem
Ambulance pro lé¢bu chronické bolesti méli
predstavit?

Pfidavné jméno ,chronické”je zde
velmi dalezité. Bolest je béZnou, u nékoho
dokonce pravidelnou soucasti Zivota, se
kterou se musi kazdy den vyrovnavat.
Neékdy se ale stane, Ze rozsah a zavaznost
bolesti preroste ptivodni pri¢inu. Bolest se
tak sama o sobé stane nemoci, a to velmi
urputnou a tézko zvladatelnou, aniz by
dale potiebovala ptivodni spoustéci faktor.
A pravé lidé s timto druhem bolesti jsou
nasimi pacienty.

Jakym druhem bolesti trpi lidé, ktefi vasi
pomoc nejéastéji vyhledavaji?

Nejvice navstévuji ambulanci
pacienti s chronickou bolesti zad, at
uz byli operovani ¢i nikoliv. Bolestivy
vertebrogenni syndrom (,boli mé zada"“) je
v soucasnosti Siroce rozsifena diagnoéza,
patrici do oblasti civiliza¢nich onemocnéni.
Dalsi velkou skupinou jsou pacienti
s nddorovym onemocnénim, vétSinou
pokrocilého stadia, kterym lé¢ba prinasi
zlep$eni kvality Zivota
(jedna se o tzv.
paliativni 1é¢bu).
Obé tyto skupiny
tvoriasi 80-90 %
pacientll. Objevuji
seijiné diagnédzy,
ale jen ojedinéle.

Pokud pacient
vstoupi do vasi
ambulance, co ho pfi
vstupnim vySetieni
ceka?

B&hem vstupniho
vySetfeni se snazime
bolest co nejpresnéji S
popsat a zaradit =
a tomu prizpusobit _
néaslednou lécbu.

Jejim zakladem jsou
analgetika (1éky proti

bolesti), v€etné silné u€innych preparata
na bazi morfia. Dle moZnosti dopliiujeme
a posilujeme lé¢bu instrumentalnimi
metodami. V pfipadé potfeby odesilame
pacienty na vy$si specializovana
pracovisté.

Pii vstupu do ambulance upoutaji
navstévnikovu pozornost na prvni pohled
velké nerezové dvere. Za jakym ucelem
vyuzivate sal, ktery je za nimi?

Nejednd se o Zadnou tajnou komnatu. Je
zde umistén zakrokovy salek, ve kterém
muiZeme provadét interven¢ni metody,
které byvaji vétSinou u€innéjsi nez klasicka
lé¢ba. Jedna se naptiklad o analgetickée
blokady, obstriky ¢i zavadéni katetrt.

Za dobu vaseho piisobeni v Ambulanci pro
lé¢bu chronické bolesti jste se musel setkat
s mnoha nezapomenutelnymi piibéhy. Utkvél
vam néjaky konkrétni v paméti?
Vzpomenout si na néjaky vesely pribéh
je bohuZzel tézké. VSichni zdejsi pacienti
trpi chronickymi potizemi, které
soucasna medicina nedokaze uplné
odstranit, ale dovede pouze oslabit
jejich intenzitu ¢i zredukovat jejich
vliv na celkovou kvalitu Zivota. Lé¢il
jsem také nékolik pacientd, kteri
onemocnéli zavaZznym onkologickym
onemocnénim. Spole¢né s rodinou
jsme o né dokazali peCovat v domacim
prostredi az do poslednich okamzikd

jejich zZivota. I kdyZ se to zda zvlastni,
praveé takova péce miiZe prinést vnitini
uspokojeni 1ékari a pfedevsim tulevu pro
rodinné p¥islusniky nemocného. V téchto
pripadech také vyuzivAme moznost
spoluprace s agenturami domaci péce i
s mobilnim hospicem.

Mate néjaké plany do budoucna, diky
kterym by se pacientiim dostalo jesté lepsi
péce?

Rad bych rozs&iril spektrum lé¢ebnych
invazivnich metod. K tomu je ale potreba
dovybavit zakrokovy salek rentgenovym
stolem a pristrojem. VyuZziti ultrazvuku
je v soucasné dobé na velkém vzestupu
a v této ambulanci by nasel hojné vyuZziti.
Zarover bych si také pral mit dalsiho
spolupracujiciho kolegu, se kterym bychom
se mohli o praci podélit a navzajem si
vypomohli.

Redakce

MUDr. Miloslav Sykora | Foto: Jan Luxik
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Revma liga: Nesedte sami
doma, prijdte mezi nas!

Patnact let od zaloZeni oslavil v lofiském
roce taborsky klub Revma liga, ktery
spada pod celorepublikovou organizaci.
Ackoliv mély zakladatelky ze zacatku
obavy, zda o jejich ¢innost bude zajem,
odezva piekonala jejich pfedstavy. Z Revma
ligy, ktera sdruzuje lidi s revmatickym
onemocnénim, jejich rodinné prislusniky
i zdravotnicky personal, se v Taboi'e stala
opravdu stalice. Rozhovor nam poskytla
predsedkyné taborského klubu Marie
Zuzakova a mistopiedsedkyné Ing. Helena
Madlova.

Co bylo prvotnim impulsem pro zalozeni
klubu?

Marie Zuzakova: Byla jsem tehdy
s jednou kolegyni na stazi v Ceskych
Budéjovicich. Tamni pacientky se divily,
Ze v Tabore Revma ligu nemame. Tvrdily,
jak moc fajn je, a dokonce nas pozvaly
na schiizku, abychom vidély, co v§echno
v ramci klubu délaji. Hlavné ndm chtély
dokazat, Ze to ma skute¢né smysl, o cem?
jsme se samy presvédcily. Rozhodly jsme
se, Ze do toho ptijdeme. Jsou lidé, kteti se
nechtéji sdruzovat, kdyZ jsou nemocni, tak
jsme viibec netusily, jak nas zamér vlastné
dopadne. JenomZ?e hned na zac¢atku se
zapsalo dvacet lidi, kteti zacali pravidelné
dochazet. A nyni uz mame 59 ¢lend.

MizZete piedstavit naplii vasi ¢innosti?

Marie Zuzdkova: Schazime se dvakrat
za mésic - jednou na prednasky, podruhé
na ergoterapii, kde se snazime predevsim
o procvi¢ovani drobnych kloubti pomoci
ruénich praci. Néktet¥{ chodi jen na
ergoterapii, jinfi na pfednasky. Zalez{
na kazdém €lenovi, jak se rozhodne.
Béhem roku mame individualni plan, kdy
poradame tematické z4jezdy, vylety do okoli
T&bora, jezdime na celotydenni pobyty do
lazni a podobné.

Cim je klub p¥inosny?

Marie Zuzakova: Lidé siunas sdéluji své
bolistky, které rodina nepochopi. Kdyz sem
¢lovék prijde a zjisti, Ze nékdo ma sice horsi
potiZe, ale bere to podstatné lépe, je to pro
néj dulezité po psychicke strance.

Ing. Helena Madlova: Pacient s Cerstvou
diagnoézou se neciti dobre. Jakmile ale prijde
mezi lidi, kte¥i trpi stejnou nemoci, a zjisti, Ze
ziji normalni Zivot, je to pro néj po psychické
strance opravdu dalezity okamZik.

Zminily jste rodinné pfislusniky. Znamena
to, Ze na schiizky mohou piichazet oba
manzelé, i kdyZ je jeden z nich zdravy?

Marie Zuzékova: Presné tak. Nékdo si
privede i kamaradku, kohokoliv. Tyka se
to jak ergoterapie, tak predevsim vyletd.
Musim zdlraznit, Ze pravé vylety se
snazime organizovat tak, aby je vSichni
zvladli. Jesté se nam nestalo, aby byl
néjaky vylet nad sily na$ich ¢lend. A to jsme
byli v posledni dobé napriklad v Pribrami
na Svaté Hote a v hornickém muzeu nebo
na Stezce korunami stromd Lipno. Kromé&
vyletll poradame i exkurze. Napiiklad
prinavstéve taborského divadla jsme
se dostalii do zakulisi. SnaZime se
zkratka, aby nasi ¢lenové méli
nezapomenutelné zazitky.

Ing. Helena Madlova:
Perfektni bylai prochazka po
prazskych pamatkach nebo
méné znamych zakoutich
Tabora. Ackoliv tady vétSina
z nas Zije cely Zivot, vidéli
jsme mista, o kterych jsme ani
nevédéli. I to byl moc
pékny zaZitek.

Zapsat se k vam
miZe kdokoliv?
Marie Zuzakova:
Ano. Zajemce
muZe prijit
a podivat se, jak
tounas vypada.
Schazime se
primo v taborské
nemocnici, které
jsme vdécni, Zze
nam poskytuje
prostory. Nékdo
se mlZe bat nového
kolektivu, ale obavy
nejsou na misté.
Snazime se kazdého

srdecné uvitat. A jak se stat nasim ¢lenem?
Staci vyplnit prihlasku a zaplatit prispévek
ve vys$i 300 K¢ na rok.

Nejsou vasi €lenové spiSe starsiho véku?
Marie Zuzakova: Nejsou. U nds mame
vSechny vékové kategorie!

Jsou €lenové aktivni tieba i po organizaéni
strance?

Marie Zuzakova: Neni to ¢asté, ale jsme
radi, kdyz nékdo prijde s ndpadem ¢&inéco
zajisti. V poslednich letech se situace
hodné zménila. Dfive byli lidé mnohem
pasivnéjsi. Vypili kavu, popovidali si
a odesli. Nyni se jiZ sami aktivné zapojuji,
coz velmi vitdme.

Ing. Helena Madlova: Hodné tomu
pomahad ergoterapie. Nejde jen o posezeni,

Ing. Helena Madlova (vlevo)
Marie Zuzakova (vpravo)
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ale néco se vyrabi, néco nového vznika.
V3echny tak spojuje mySlenka a ¢innost,
kterou by tfeba nikdy nedélali. Jsou diky
tomu celkové aktivnéjsi.

Jaké je poselstvi Revma ligy?

Marie Zuzakova: Nesedte sami doma
a prijdte mezinas.

Ing. Helena Madlova: Dodala bych, Ze
poselstvim je néco se dozvédét, naucit se,
ziskat informace, ziskat také pratelstvi, byt
soucasti pratelského kolektivu...

Mate Eleny, ktefi vas navstévuji celych
patnact let, tedy od za¢atku?

Marie Zuzakova: Ano. Mame velice malo
¢lenq, kteti se odhlésili. A kdyz, tak to bylo
jen kvali véku nebo zdravotnimu stavu.

CoZ je pro vas pékna vizitka... Celkové je
vase ¢innost obdivuhodna. Co vam osobné
dava?

Marie Zuzakova: KdyZ jsem do toho $la,
nedovedla jsem si pfedstavit, co to véechno
bude obnéset. Samoziejmé praci, praci,
praci... a zarizovani. Na druhou stranu ale
mate opravdu dobry pocit, Ze pro tyto lidi
néco délate. Takovy ten pocit, kdyZ vidite,
Ze sem lidé radi chodi a zapojuji se, Ze maji

radost, je prosté krasny. A to to vSichni
délame vlastné zadarmo.

Ing. Helena Madlova: Skvélé je, kdyzZ také
vidime, Ze se spolu lidé za¢inaji schazet
imimo Revma ligu. To nas moc t&si.

Kdy vas mohou potencialni zajemci
navstivit?

Marie Zuzakova: Druhé utery v mésici
mame schlizky a ergoterapie poradame
vzdy posledni pondéli v mésici.

Redakce

Vedouci stravovaciho iseku
Kvétoslava Kyliankova:
Chceme, aby si u nas pochutnal

opravdu kazdy!

Kvétoslava Kyliankova se uz od roku
2005 stara o to, aby se pacienti i personal
v taborské nemocnici mohli kvalitné
a chutné najist. Plisobi zde totiZ jako vedouci
stravovaciho iuseku. O tom, Ze tuto praci déla
opravdu dobie, svédéi fakt, Ze nemocnicni
jidelnu pravidelné vyuZzivaji i stravnici
z blizkého okoli. Jak to v jidelné funguje, se
dozvite v rozhovoru.

MiZete nam na uvod piibliZit, co piesné
mate na starosti?

Mym hlavnim poslanim je zajistit
bezchybné stravovani pro celou nemocnici.
Ve stravovacim provozu mam v tymu
28 zaméstnanci. VSichni spole¢né
zodpovidame za to, aby pacienti dostali
v porddku snidani, ob&d i vec€eri. Jinak se
komplexné starame o chod nemocni¢ni
jidelny, kde obédvaji zaméstnanci
inavstévnici zvendi.

Podle jakého kli¢e probiha priprava jidel
pro pacienty?

Jidlo pro pacienty pfipravujeme podle
pozadavki z jednotlivych oddéleni. ZaleZi
na tom, zda mohou jist klasickou stravu,
nebo maji lékarem narizenou dietu.
Skladbu diet ndm vzdy den doptedu hlasi
sestricky telefonicky nebo e-mailem.

K obé&du si pacienti mohou vybrat ze dvou
pokrmu. Jaké je menu, se dozvi vzdy
odpoledne den pfedem od sestricek. Ty

nam pak nahlasi celkové pocty jednotlivych
porci.

Zameéstnanci si také vybiraji obédy den
dopiedu?

U zaméstnanct je to jinak. Ti ndm nic
predem hlasit nemusi. Kazdy den maiji
k dispozici t¥i tepla jidla a jedno studené
s tim, Ze si konkrétni pokrm vyberou
aZ po prichodu do jidelny podle toho,
na co maji zrovna chut. Ke kazdému
jidlu si mohou zvolit prilohu dle
svych preferenci. Sou¢asti obédu
je vzdy polévka, ktera je stejné
jako napoj zahrnuta v cené menu.
K dispozici je také salatovy bar,
ktery se plati extra. Aktualné pro
zameéstnance chystame jednu
prijemnou novinku. Po dohodé
s odborovymi organizacemi
jiz brzy rozsitime nabidku
o ¢epované nealkoholické pivo
Birell.

Zminovala jste, Ze jidelnu
mohou vyuzit i stravnici, ktefi
prijdou z venku. Dochéazi k vam
nékdo pravidelné a musi si jidlo
piedem objednavat?

Pravidelné k nam na obédy
doché&zi nékolik lidi ze sidliste.
Dale pak dtichodci z fad nasSich
byvalych zaméstnanct. Zajemci

si mohou pokrmy snist v jidelng, nebo
odnést dom v kastrialcich. Fungujeme na
bezobjednavkovém principu. ZjednodusSené
receno, kdo prijde, ten dostane najist. Cena
hlavniho jidla s polévkou a napojem je pro
verejnost 66 K¢. Obédy vydavame od 10:30
do 11:00 hodin do kastrtlki, od 11:00 do
13:30 podavame stravu na talif. Jidelna
funguje kazdy den od pondéli do nedéle,
atoio svatcich.

Kvétoslava Kyliankova | Foto: Jan Luxik
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Kolik porci obédii zpravidla vydate béhem
jednoho dne?

Zalezi na tom, kolik mame zrovna
pacientd, ale v prameéru je to pro né zhruba
400 porci. Zameéstnanctim denné vydame
cca 450 obé&dl. Mam vypozorovano, ze
kdyz mame rizky, tak se nékdy dostaneme
azna 500 porci. Z legrace rikavam, ze
jakmile néco probé&hne olejem, tak to tdhne
avsichni se sem hrnou. Lidé z venku si
knam chodi denné zhruba pro 50 obé&dd.

Jste vérni klasickym pokrmiim, nebo
zkousite i experimentovat?

Posledni dobou se hodné snazime o to,
aby se v nabidce objevovaly i moderné;jsi

pokrmy. Zkouseli jsme zafradit tfeba
bulgur nebo kuskus a setkalo se to

s pozitivni odezvou. Tahle jidla jsou ale
spiSe pro zaméstnance. Nasi pacienti
jsou ze sedmdesati procent lidé starsi

70 let, kteri inovace ve stravovani prili§
neoceni. Jednou jsme zkouseli udélat treba
celozrnné knedliky, ale reakce na né byly
vesmés negativni. Pacientlim tedy varime
spise klasiku, zaméstnanctim ¢as od ¢asu
nabizime i néjaky zajimavy experiment.

Je mozné se vlastné zavdécit véem

pacientiim a setkavate se i s poZzadavky na
neobvykly druh stravy?

Basnicka

KdyZ moc chvatas, tak si sedni
lidska moudrost pravi,
dodrZet to, moh' jsem dneska
byt v poradku — zdravy.

Rozhod jsem se, Ze je tieba,
doma néco opravit,
k tomu se v§ak musim hlavné
dokonale pripravit.

Na svétlo vSak nedosahnu,
ani z malé poli¢ky
proto jsem si na pomoc vzal,
hlinikové Staflicky.

Nékolikrat hore — dole,
¢eho bych se asibdl,
jenze pak jsem potreboval,
sdhnout jeSté kousek dal.

Aninevim, jak se stalo,
najednou jsem na zadech,
citim jenom hroznou bolest,
anemohu chytit dech.

Moje Zena byla doma,
sly$iranu, sténani,
rychle saha po mobilu,
azachranku vyzvani.

NeZ mi Jana nachystala,
par véci a doklady,
v ulici uz blika svétlo,
rychlad pomoc je tady.

Kouknout vpravo, prstem na nos,
lékarka tak provéri,
Ze to budou jenom Zebra,
Ze nemam nic s pateti.

Zatu spoustu let, co se pohybuiji
v oblasti stravovani, uz jsem zjistila, Ze
at délate, co délate, tak se prosté nikdy
v8em nezavdécite. Kazdopadne se ale
snazime vZzdy vS§em maximalné vyhovét.
Pokud ptijde pacient naptiklad s prosbou
o bezlepkovou nebo vegetarianskou
stravuy, tak mu vyjdeme vsttic. DokaZzeme
zajistit i nadstandardni porce pro velké
jedliky. VZzdy staci, aby pacient sdélil své
pozadavky pri vstupnim pohovoru, a my
za nim pak posleme dietni sestru, ktera se
s nim domluvi na konkrétni stravé.

Redakce

Po prijezdu do $pitélu,

je standardni kolecko,

nejriznéjsi vySetieni,
krev, RTG, i cétécko.

Vzhledem k tomu, Ze to v§echno,
byl docela pékny ryc,
rozhodli se 1ékari,

Ze odsajiivzduch z plic.

Do Zeber mi udélali,
tuze péknou douru
a do ni pak nasadili,
dosti tlustou rouru.

Moc si cenim dobry napad
jedné pékné sestricky,
mou ruku sivzala do své,
drobné - teplé dlanicky.

Vyvéva pak ze mé tahla,
néjaky Slem s krvi,

Ze pry je to zcela bézné
anejsem s tim prvy.

Napojeny na vyzivu,
v nose, v ruce hadicky
obcas prisly pro zpestieni
s inijekcf sestricky.

Curat vleZe do baZanta,
v tom je trochu hécek,
kdyZ sina to hlava zvykne,
pakuz je to macek.

Na ARU se hvizdat nesmi,
kdyz chci volat sestricku,
zvonek neni - pristé vezmu
radsi gong a palicku.

Po kontrolnich vySettfenich,
jsem pak ARO opustil,
na liZkovém oddéleni,

uZ je trochu jiny styl.

Od ptl paté uz je zivo,
,Dobré rano panové“

inijekce, prasky, 1éky,
Cerstvé Caje hotové.

Vizita je stru¢narychla,
zadné tresky - plesky,
vSechno co je tfeba védét
obsahuji desky.

Dvakrat tydné - to se schazi,
konzilium celé,
pokoj plny bilych plastd,
is primarem v Cele.

Omlouvam se, Ze jsem basnil,
trochu divné basné,
zavérem v8ak mohu napsat:

NG

,Bylo mitu krasné

Neni to jen pusté klisé,
je v tom vlastni zkuSenost,
kdyZ jsem po chodbé& moh chodit,
stravil jsem tam casu dost.

Vuneé chodeb bez lyzolu,
ana sténach grafiky,
vnasi vedle profilécby,
kus potrebné lyriky.

Zavérem chci podé&kovat,
vSem lékartim, sestram, bratrtim,
ale hlavné primari,
ktery celou atmosféru
svym vedenim vytvari.

pacient chirurgického oddéleni L.S.
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Kavarnik David Stransky: Viiné cerstvé
kavy zvedla z postele i pacienta o berlich

David Stransky posledni rok a piil korzuje
po republice s projektem ,Kavarna na cesté
klidem*“. V lednu navstivil i taborskou
nemocnici, kde dva dny pfipravoval pro
pacienty, navstévy i zaméstnance kavu, ¢aj
a limonadu. VSechny napoje byly k dostani
zdarma. Pokud se za né nékdo rozhodl pi‘ece
jen vénovat drobnou finanéni ¢astku, uéinil
tak ve prospéch neurologického oddéleni.

.

David Stransky | Foto: Jan Luxik

Mizete nam pfibliZit projekt ,Kavarna na
cesté k lidem“?

V podstaté jde o takovou pojizdnou
kavarnu. Nejsem stabilné na jednom misté,
ale cestuji po celé republice. Na jedné
zastavce se zpravidla zdrzim maximalné
pét dni. Nej¢astéji navstévuji rizné kulturni
akce, veletrhy nebo festivaly. Vystac¢im
si s dfevénym pultikem, ze kterého
zakaznikim serviruji vybérovou kavu.

Jak dlouho se tomuto projektu vénujete
ajak jste se k nému dostal?

Zhruba pred rokem a pul jsem zacal
obchodovat s kavou. Za nedlouho
mé napadlo, Ze by bylo fajn ji lidem
predstavovat osobné, a tak jsem zacal jezdit
po republice s dfevénym pultikem. Nabizim
jen tu nejkvalitnéjsi kavu napriklad
z Afriky, kterou nam prazi ve vyhlasené
londynské prazirné. V sou¢asnosti jsem
se rozhodl, Ze tuto aktivitu rozsirim
o charitativni ¢ast, a tak jsem rozbéhl
projekt ,Kavarnana cesté k lidem®.

S , Kavarnou na cesté k lidem* jste na
konci ledna navstivil i taborskou nemocnici.
O co piesné §lo?
Prvotni mys$lenka byla takova, Ze
budu dva dny zdarma p¥ipravovat
kavu a dalsi napoje pro pacienty,
navstévniky i personal nemocnice.
Chtél jsem jim udélat radost. Pak
mé ale napadlo, Ze by se cela
aktivita dala jesté vylepSit.

A takjsem sis sebou vzal
kasicku, do které lidé mohli za
obdrZeny napoj vhodit libovolny
prispévek. Nakonec se to setkalo
s uspéchem a podatilo se vybrat
12 780 K¢.

To zni opravdu hezky. Na co se
pouzily vybrané penize?

Pavodné jsem je chtél dat na
détské oddéleni, ale po konzultaci
s personalem nemocnice jsem

zjistil, Ze budou potrebné;jsi jinde.

Zrovna na détské oddéleni totiz

prispiva nejvice lidi. Nakonec

jsem se tedy rozhodl podpotit
neurologické oddéleni. Za

vybrané penize jsem nakoupil
knihovnic¢ku a radia na pokoje,

aby pacientim ¢as v nemocnici lépe utikal.
Snad jim to pobyt zpfijemni.

Jesté se vratim k samotné akci. Jak
vlastné probihala? Chodilo si pro napoje
hodné lidi?

Celé to vlastné dopadlo nad o¢ekavani
dobft'e. Vibec mé nenapadlo, Ze by mohl
byt aZz takovy zajem. Prvni den jsem si
s sebou dokonce bral kniZku pro pfipad, Ze
bych se nudil. Ale to se opravdu nestalo!
Za cely den jsem se totiZ témé¥ nezastavil.
Béhem dvou dntl jsem vydal vice nez
950 porci kavy. Dokonce jsem musel vzdy
skoncit o hodinu drive, neZ bylo v planu.
Odpoledne jsem u? totiz nemél z ¢eho varit.
A to dokonce presto, Ze mi nové zasoby
kavy dovezla kamaradka, co ma v Tabore
kavarnu a nakupuje u stejného dodavatele.
Jinak moc ocenujii pomoc jednoho pana
primate, ktery sam od sebe skocil koupit
karton mléka.

A jak vlastné reagovali pacienti?

Pacienti byli z akce naprosto nadseni,
nékteri se dokonce zastavilii vicekrat za
den. Stejné tak i zaméstnanci a nékolik
navstévnikl. Takovy zajem mi udélal
obrovskou radost, obzvlast pak skute¢nost,
Ze si chut kavy vSichni pochvalovali. Jeden
z pacientdl dokonce diky viini €erstvé kavy
poprvé po par dnech vstal z postele. Prisel
ke mné o berlich a fikal, Ze ho ta viiné asi
uzdravila. Z toho jsem byl neskute¢né
nadseny.

Vidim, Ze akce byla opravdu tispé&sna.
Planujete pokra¢ovani?

Urcité bych chtél tuto akci zopakovat. Uz
jsem se o tom bavili s vedenim nemocnice,
které je také pro. Jesté se ale musime
domluvit na pfesném terminu. Klidné bych
tento rok realizoval jesté jedno nebo dvé
opakovani. V pfistim roce chci kazdopadné
opét dorazit ve stejném lednovém terminu.
Letos jsem tu totiZ u vareni kavy oslavil
pétadvacaté narozeniny a lepsi oslavu jsem
nikdy nezaZil. Nejlep3i na tom vSem je, Ze
jsem se narodil pravé ve zdej$i nemocnici.
Prijde mi to jako hezka symbolika a do
budoucna bych tu stejnym zptisobem rad
oslavil i dalsijubilea.

Redakce



DOTAZNIK

Jiz tfetim rokem si mlzete procitat rozhovory s |ékafi, sestfickami a dalsim
personalem jihoceskych nemocnic v novinach s nazvem

Jihoceské zdravi. Nyni bychom radi znali vas nazor.

Prosime vas o vyplnéni dotazniku na adrese:
www.jihnem.cz/aktuality/dotaznik-k-jihoceskemu-zdravi-2/

Moc dékujeme!
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