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Milé kolegyné, mili kolegove,

dovolte mi, abych vds pozval na jubilejni XX. PEDIATRICKY DEN,
protentokrat na téma

Bolest, psychosomatika a chronickd onemocnéni u déti.

Nase zZivoty ddle ovliviiuje epidemie COVID-19 — onemocnénti, se kterym

se asi musime naucit zit. Déti toto onemocnéni obvykle zvladnou dobre,

bez nutnosti hospitalizace. Kombinace epidemie s rozvojem technologii,
energetickou krizi a prilivem uprchliki pred ruskou agresi s sebou ale
bohuzel prinasi omezeni socialnich kontaktit a narist nejistoty s naslednou
eskalaci psychickych a psychosomatickych obtizi u déti a mladistvych. S timto
narustem se jeste vice projevila obtizna dostupnost nejen psychologické a
psychiatrické péce. Psychosomatika proto bude jednim z témat Pediatrického
dne.

Dalsi sekci budou chronicka onemocnéni. Pediatricka péce o déti a

mladistvé obvykle konci dovrsenim 19. narozenin a nasleduje predani do
péce vseobecnych praktickych lékari, resp. specialistit pro dospélé. Spolecné
budeme hledat cesty, jak nasim pacientiim miizeme s timto prechodem pomoci,
jaka je praxe a v cem vidime mezery.

Poslednim, ale neméné diilezitym je téma bolest. At jde o bolest akutni, nebo
chronickou, musime se snazit hledat zpiisob, jak od ni détem kazdého véku
ulevit.

Zajisteni kvalitni zdravotni péce o deti je vice nez kdy drive zavislé na
komunikaci a spolupraci vsech poskytovatelit péce. Doufame, ze nase setkani
pomiize i v tomto sméru.

Za organizacni vybor
prim. MUDr. Jan Hridel



12:30

13:30

ODBORNY PROGRAM

STREDA 30. 11. 2022

Registrace v 1. patie hotelu Clarion

ZAHAJENIi KONFERENCE

Primar Détského oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.,
MUDr. Jan Hridel

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

13:35-15:30 I. blok BOL!EST A PSYCHOSOMATIKA
Predsedajici: MUDr. Martin Zacéek, MUDr. Jaroslav Vrba

1.

Bolest u déti
Smrekova A., Zagek M. )
Détské oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. 20 min.

. Soucasné moznosti pediatrické péce pro Jiho€esky kraj

Vrba J.
Détska psychiatrickd nemocnice Opafany 15 min.

. Soucasné moznosti podpory déti s psychickymi obtizemi v okrese

Ceské Budéjovice
Wagnerova M. .
Détské oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. 15 min.

. Emoc¢ni dysregulace a sebeposkozovani u adolescentu

Vrba J.
Détska psychiatrickd nemocnice Oparany 15 min.

. Intoxikace jako suicidalni jednani u adolescenti z pohledu

Détského oddéleni NCB
Wagnerova M.

Détské oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. 15 min.
6. Dialekticka behavioralni terapie v DPNO
Vrba J.
Détska psychiatrickd nemocnice Oparany 15 min.
Diskuse

15:30-16:00 coffee break

16:00-16:10 Firemni sympozium Qpharma

Yyhody pouzivani pripravku EQUAZEN u déti a dospivajicich
Smidmajer K. 8 min.
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STREDA 30. 11. 2022

16:10-18:15 ll. blok VARIA
Predsedajici: prim. MUDr. Jan Hridel, prim. MUDr. Jifi Dusek MHA

1. Systém vyzZivy novorozenctli na Neonatologickém oddéleni Nemocnice
Ceské Budéjovice
Dusek, J."2, Zamir, |.3, Stoltz Sjostrém, E.*
1 Fakulta zdravotnickych a socialnich véd, JU Ceské Budé&jovice
2 Neonatologické oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s.
3 Ustav klinickych vé&d, pediatrie, Univerzita Umea, Umed, Svédsko
4 Ustav vyzivy, vyzivy a kulinarské védy, Univerzita Umed, Umesd,
Svédsko 20 min.

2. Vyzivova strategie nedonosenych novorozencti po propusténi
z hospitalizace, suplementace, fortifikace, sledovani vyzivy
Souckova D.
Neonatologické oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s. 20 min.

3. Vyvojova péce, sledovani novorozencti ohrozenych perinatalnim
vyvojem na Neonatologickém oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice
Nedvédova L.

Neonatologické oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s. 20 min.

4. Paliativni péce na Neonatologickém oddéleni Nemocnice
Ceské Budéjovice
Souckova D.
Neonatologické oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s. 20 min.

5. Moznosti nastaveni ¢asného propusténi fyziologickych novorozenc,
koordinace péce
Dusek J.
Neonatologické oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s. 15 min.

5. Zacalo to prsty
Razickova L. .
Détské oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. 12 min.

6. Polykaci obtize neobvyklé etiologie
Mallatova K. .
Détské oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s. 12 min.

Diskuse

18:15-18:20 UKONCENi KONFERENCE
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I. blok BOLEST A PSYCHOSOMATIKA

Bolest u déti .
Zacek M., Smrckova A., Détské oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice a.s.

Bolest u déti: Budou shrnuty sou€¢asné moznosti diagnostiky, hodnoceni
a lécby bolesti u déti vSech vékovych kategorii. Sdéleni se vénuje bolesti
akutni i chronické, moznostem a rizikim ambulantni i nemocniéni terapie,
moznostem mezioborové spoluprace. Bude pojednano i o vzacnéjSich

pric¢inach bolesti (napf. fantomova bolest, syndrom amplifikované bolesti).

Soucéasné moznosti pediatrické péce pro Jihocesky kraj
Vrba J., Détska psychiatricka nemocnice Opafany

Po témér stoleti nepretrzité pedopsychiatrické péce stala v minulém roce DPN
Oparany pfred uzavienim pro nedostatek lékafského personalu. Diky usili
nového vedeni DPN se podafilo nejen zachovat, ale postupné i rozSifovat péci
o duSevni zdravi déti a dospivajicich v regionu. Cilem pfispévku je poskytnout
prehled aktualni i planované péce a usnadnit spolupraci s nemocni¢nimi
pediatry a PLDD.

Soucasné moznosti podpory déti s psychickymi obtizemi v okrese
Ceské Budéjovice

Wagnerova M., Détské oddéleni Nemocnice Ceské Budé&jovice, a.s.

Narlst a zménu spektra pacientl s psychickymi obtizemi pozorujeme nejen
na détském oddéleni ale jisté i v ordinacich PLDD. Dosazitelnost odborné
ambulantni péce pedopsychiatril a psychologl je obtizna. DEO se snazi ve
spolupraci s raznymi mistnimi organizacemi témto pacientim nabizet dalSi
moznosti podpory.
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Emocni dysregulace a sebeposkozovani u adolescentu
Vrba J., Détska psychiatricka nemocnice Oparany

Posledni tfi roky naplno ukazaly nenahraditelnost détské psychiatrické péce
pfi managementu akutné suicidalnich a sebeposkozujicich se adolescentd.
Neocenitelna je vSak prace lizkovych pediatrii, kde probiha primarni oSetfeni
a posouzeni zavaznosti takovych pripadl. Podivame se blize na fenomén
sebeposkozovani v kontextu emocni dysregulace, moznosti péce na lizkové
pediatrii a dalSi navaznost péce o tyto pacienty.

Intoxikace jako suicigélni jednani u adolescentli z pohledu Détského
oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice .
Wagnerova M., Détské oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

Intoxikace chronickou medikaci ¢i béZzné dostupnymi léky jsou Casté priCiny
otravy déti pfijimanych na DEO. Mnozstvi téchto pacientl neni zanedbatelné.
Zakladni epidemiologie, management péce, diferencialni diagnostika a péce
nasledna.

Dialekticka behavioralni terapie v DPNO
Vrba J., Détska psychiatricka nemocnice Oparany

DBT vznikla jako u€inna terapeuticka metoda pro praci s hrani¢ni poruchou
osobnosti, jejiz aplikaéni pouziti dnes zdaleka prekracuje puvodni ramec.
Od léta 2022 se v DPN Oparany rozbéhl intenzivni adolescentni program
DBT, prvni svého typu v Cesku. Seznamite se blize se zakladnimi principy
DBT, strukturou a cili programu, a v neposledni fadé s moznostmi vstupu
adolescentnich pacient do programu.
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Il. blok VARIA

Systém vyzZivy novorozenctli na Neonatologickém oddéleni Nemocnice
Ceské Budéjovice

Dusek, J."2, Zamir, |.3, Stoltz Sjéstréom, E.*

1 Fakulta zdravotnickych a socialnich véd, JihoCeska univerzita

2 Neonatologické oddéleni Nemocnice Ceské Budgjovice, Ceska republika
3 Ustav klinickych vé&d, pediatrie, Univerzita Umea, Umed, Svédsko

4 Ustav vyzivy, vyzivy a kulinaiské védy, Univerzita Umed, Umed, Svédsko

Uvod a cil

PredCasné narozené déti jsou ohrozeny podvyzZivou, selhanim ristu a
novorozeneckou morbiditou. Cilem této studie bylo vyhodnotit, jak zavedeni
bali¢ku nutriéni péce ovlivnilo rist a morbiditu u velmi pfed¢asné narozenych
déti.

Metody:

Tato studie pfed a po srovnavala 87 velmi pfed€asné narozenych déti (<32
gestacnich tydn(i) narozenych v roce 2018 (BG) se 75 détmi narozenymi v
roce 2020 (AG), které byly vSechny |é€eny na stejné novorozenecké jednotce
intenzivni péée v Ceské republice. V priib&hu roku 2019 byl implementovan
nutriéni baliCek zahrnujici denni vypocet tekutin pomoci on-line softwaru,
cilenou fortifikaci matefského mléka a pouziti standardniho koncentrovaného
parenteralniho roztoku. Antropometrické udaje byly registrovany jednou
tydné pomoci Fentonovy rlastové kfivky a perinatalni udaje byly prospektivné
registrovany pro obé skupiny.

Vysledky:

Mezi skupinami nebyly zadné rozdily ve vychozich charakteristikach. BE€hem
postnatalnich dnu 1-14 byl parenteralni pfijem tekutin vyznamné nizsi v AG
ve srovnani s BG, a naopak pfijem enteralni tekutiny byl vyznamné vysSi v
AG. Hmotnostni z-skore se snizilo vyznamné méné od narozeni do 36 tydnu
v AG (-0,8 [IQR -1,3 az —0,5]) ve srovnani s BG (-1,5 [IQR -2,0 az -1,2]) a
obvod hlavy z-skére se sniZilo vyznamné méné v AG (-0,8+0,9) ve srovnani
s BG (-1,6x1,1). Pokles poctu IéCenych patentovych ductus arteriosus byl
zaznamenan v AG (P <0,001).

Zaveéry:

Individudlni denni vypocet tekutin, pouziti koncentrovaného parenteralniho
roztoku a cilena enteralni fortifikace podporuji postnatalni rast a snizuji vyskyt
patentovych ductus arteriosus u velmi pfed€asné narozenych déti.
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Vyzivova strategie nedonosenych novorozenct po propusténi
z hospitalizace, suplementace, fortifikace, sledm{éni vyzivy
Souckova D., Neonatologické oddéleni, Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s.

Cilem vyzZivy pfed¢asné narozenych novorozencl je poskytnout potfebné
nutrienty tak, aby se rychlost rastu ditéte co nejvice pfiblizila rlistové kFivce
pro normalni plod stejného postmenstrua¢niho véku, soucasné byl zachovan
adekvatni pomér v rastu jednotlivych télesnych tkani a udrzela se pfiméfena
koncentrace zivin pro dany vék. Kontinualni dostate¢ny pfijem nutrientl
u téZce nezralych novorozencll je dllezity pro zabranéni anabolismu s
naslednym extrauterinnim rdstovym selhanim (EUGR), snizeni celkové
morbidity a optimalni vyvoj nervové soustavy. Zasadni je podpora kojeni
a vyzivy matefskym mlékem, pravidelna monitorace ristu a volba nutriéni
intervence dle individualnich potfeb ditéte.

Vyvojova péce, sledovani novorozenci ohrozenych perinatalnim
vyvojem na Neonatologickém oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice
Nedvédova L., Mat&jova K., Neonatologické oddé&leni, Nemocnice Ceské
Budéjovice, a.s.

V nasi prezentaci bychom Vam rady predstavily Vyvojovou ambulanci pro
rizikové novorozence pii neonatologickém oddéleni v Nemocnici Ceské
Budéjovice. V této ambulanci sledujeme zejména nedonoSené novorozence s
porodni hmotnosti pod 1500 g nebo narozené pred 32. gestaénim tydnem, ale
i dalSi naSe pacienty s nékterymi perinatologickymi komplikacemi ohrozené
v dalSim vyvoji, a to az do 2 let korigovaného véku. Budou predstaveny

narozenych Ci rizikovych déti vyskytuji.
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NapIni prace ve vyvojové ambulanci je nejen sbér anamnestickych a
antropometrickych dat, ktera slouzi ke zpétnému vyhodnoceni naSi péce,
ale také poradenska a doplnujici ¢innost ve smyslu doporu€eni vhodnych
specialistl, pomUcek ¢i nékterych vysetieni. Jsme si védomi, Ze hlavni péce
o nase malé pacienty lezi na bedrech praktickych détskych Iékara a velmi
dékujeme za laskavou spolupraci. Do budoucna bychom chtéli prodlouzit dobu
sledovani do 5. roku véku a mit tak ucelengjSi zpétnou vazbu o rizikovych
pacientech pfed nastupem Skolni dochazky.

Paliativni péée na Neonatologickém oddéleni Nemocnice Ceské
Budéjovice ;
Souckova D., Neonatologické oddéleni, Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s.

Paliativni péce v détském véku by méla za€inat okamzikem stanoveni zavazné
diagnosy a dale probihat po celou dobu nemoci se sou¢asnym doprovazenim
rodiny k zavéru zivota ditéte a nasledné v dobé truchleni po jeho ztraté.
Jedna se o multidisciplinarni pfistup, kdy zakladem je vytvoreni planu péce
zamérené na komfort novorozence a podporu jeho rodiny. DlleZitou souc¢asti
je spoluprace odbornikd raznych profesi a vzdélavani personalu.

Moznosti nastaveni ¢éasného propusténi fyziologickych novorozenct,
koordinace péce

Dusek J., Fakulta zdravotnickych a socialnich véd, JihoCeska univerzita,
Neonatologické oddéleni, Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s.

Cilem péce o novorozence je nabidnout co nejvySsi kvalitu nemocni¢niho
zazemi jak ze strany odborného zajisténi, tak minimalnich intervenci,
aby doslo k co nejvy§Simu zdravotnimu zajis$téni, ale i dobrému navazani
kontaktu mezi ¢leny nové rodiny (WHO, 1997). Cilem pro spravné zajisténi
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u normalni gravidity se zdravym ditétem je poskytnout rodi¢im podporu
pfi kojeni a pomoc rodi¢im poznavat komunikaéni signaly jejich ditéte.
Jako ¢asné propusténi je definovana hranice 6 hodin od porodu. Pokud je
narozeny novorozenec z fyziologické gravidity, bez rizikovych faktor(, porod
a bezprostfedni adaptace probé&hla zcela v normé, sou€asné provedena
vySetfeni (méfeni saturace ruka-noha v 6 hodinach véku, vySetfeni détskym
Iékafem) jsou zcela v normé, rodiCe si preji propusténi do ambulantni péce, je
neobhaijitelné hospitalizaci prodluzovat. Tomuto novorozenci, resp. rodiéiim,
je nutno nabidnout adekvatni pomoc pfi pobytu doma. Optimalni je zajisténi
24/7 telefonickém kontaktu na neonatologické — pediatrické oddéleni.
Dale je optimalni dal§i vySetfeni v nasledujicich dnech na pediatrickém —
neonatologickém oddéleni. Zde je vhodné doplnéni v8ech screeningovych
vySetfeni a monitorace dokonceni adaptace, pomoc pfi kojeni a sledovani
dalSich faktorli, které jsou bézné vysSetfovany na stanicich fyziologickych
novorozencu, a to az do doby minimalné 72 hodin od porodu, nebo do
odeznéni potizi. Tento systém je zcela funkéni v mnoha statech svéta jiz
nékolik desitek let. Pro spravné fungovani je vSak nutno spravné nastavit a
dodrzovat vSechna kritéria jak ze strany novorozence, ale i matky.

Zacalo to prsty .
Ruzickova L., Détské oddéleni Nemocnice Ceské Budéjovice a.s.

Pfibéh romského chlapce ze socialné slabé rodiny s velmi omezenou
spolupraci a s diagnézou hereditarni senzomotoricka polyneuropatie, ktery
zacina poranénim maliku pravé horni koncetiny v roce 2018 a pokracuje
pfedanim chlapce na rehabilitacni oddéleni s protézou levé dolni koncetiny
v roce 2022,
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Polykaci obtize neobvyklé etiologie .
Mallatova K., Détské oddéleni Nemocnice Ceské Budégjovice a.s.

Kazuistika pojednava o pfipadu chlapce s dlouhodobymi progredujicimi
polykacimi obtizemi, ke kterym se postupné pfidala i celkova alterace stavu
vCetné znacného ubytku na vaze.

17lety chlapec byl odeslan na détské oddéleni z ORL ambulance pro
Ctyfi mésice trvajici polykaci obtize. ZpocCatku se jednalo o diskomfort pfi
polykani, ktery postupné progredoval az v neschopnost pozfit jakékoliv
tuzSi sousto. Stav doprovazel ubytek na vaze pfiblizné 14 kg bé&hem
tfi mésicl, unava a celkova alterace stavu. V pocatku obtizi byla chlapci
provedena gastro-duodenoskopie s negativnim nalezem biopsie. Pro
suspekini extraesofagealni refluxni onemocnéni byl nasazen Helicid, na
némz obtize pfechodné ustoupily. Po navratu obtizi bylo provedeno kontrolni
ORL vysetfeni, kde byl flexibilni laryngoskopii nové zjiStén otok epiglottis,
zmény charakteru sliznice a otok v oblasti hypofaryngu. Pacient podstoupil
magnetickou rezonanci krku, ktera odhalila atypickou rozsahlou infiltraci
dorsalni a levé stény orofaryngu, hypofaryngu az k supraglotické oblasti. Pro
suspektni tumor hypofaryngu byla jiz za hospitalizace na détském oddéleni
provedena hypofaryngoskopie s biopsii, kde byla histologicky prokazana
prokrvacena, blize nespecifikovana ulcerozné-nekroticka tkan, bez nalezu
maligné zménénych bunék. Pacient mél laboratorné mirné zvySené zanétlivé
parametry a klinicky vyznamnou kréni a nadklickovou lymfadenopatii. S
odstupem dvou tydn( byla hypofaryngoskopie véetné biopsie zopakovana a
doplnéna o extrakci zvétSené nadklickové uzliny. Histologické vySetfeni opét
neozfejmilo etiologii procesu. Genetické, kultivacni i serologické vysSetfeni
byly také negativni. Po podrobném pohovoru s pacientem bylo zjiSténo
intenzivni uzivani nikotinovych sacku. Toxikologické informacni stfedisko
nasledné potvrdilo, Ze nikotinové sacky mohou zpUsobit velké zmény v ORL
oblasti a nelze vyloudit iritaci tkani pfi lokalnim vstfebavani nikotinu a dalSich
chemickych latek v saccich obsazenych. Po vysazeni nikotinovych sacku
byla chlapci s odstupem 8 mésicu provedena kontrolni magneticka resonance
krku s vyraznou regresi nalezu. Pfetrvavala pouze mirna hyperémie stény
sliznice hypofaryngu.

Pfi uzivani nikotinovych sackl dochazi k polykani toxickych latek, které
poskozuji sliznici i hlubsi

struktury zazivaciho traktu. Jeden nikotinovy sacek umistény v Ustech tficet
minut odpovida mnozstvi nikotinu vykoufeného ve tfech cigaretach. Na
nikotin vznika tolerance a je tedy nutné zvysSovat jeho davky. Dle nékterych



ABSTRAKTY

zdroja je nikotin navykovéjsi nez kokain. | pres to jsou nikotinové sacky v
poslednich dvou letech v populaci velmi popularni, a to pfedevsim u mladych
lidi, v€etné déti. Nabizi se tedy otazka, zda je uzivani nikotinovych sacku
opravdu zdravéjsi nahrazkou cigaret, jak je Siroké verejnosti hojné publikovano.
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