nemochicni

zpravodaj

4.
3
Az

URGENTNj MEDICiI\!A JE .
NEPREDVIDATELNA-ATO ME
NA NI BAVI

prim. MUDr. Dita Novakova

esff

y

MINISTR ZDRAVOTNICTVi ADAM VOJTECH
NAVSTIVIL NEMOCNICI CESKE BUDEJOVICE

J_ NEMOCNICE
A\ //CESKE BUDEJOVICE




Obsah

10

11

14

16

18

19
21

22

23
24

Uvodnik predsedy predstavenstva

Rozhovor
Urgentni medicina je nepredvidatelna - a to mé na ni bavi
prim. MUDr. Dita Novakova

Nase Uspéchy

Ministr zdravotnictvi Adam Vojtéch navstivil Nemocnici Ceské Budéjovice

Nemocnice Ceské Budéjovice otevira $pickovou neurologickou JIP

Rok 2025: mimoradné uspésny rok védy

Jdu na operaci: novy porad Nemocnice Ceské Budéjovice a Jihoceské televize

Predstavujeme

Predstavujeme tym endoskopického centra a vyzkumu v Nemocnici Ceské Budéjovice

Rozhovor

Novinky pro budouci maminky: Fyzioterapeuticka podpora spontanniho

porodu a individualni konzultace porodnich plani
Bc. Lenka Prikrylova Simandlova a Martina Rohova, DiS.

Staze hraly zasadni roli pfi mém rozhodovani o budoucim pracovisti
Simon Masopust

Lékarna
Pocatek jara - idealni cas pro restart jater

Vzdélavani
Staz na spickovém ortopedickém pracovisti: zkusenosti z Istanbulu

Seminaf na téma moderni trendy peritonealni dialyzy

Nekrolog
prof. MUDTr. Jii Snajdauf, DrSc., emeritni pfednosta
Kliniky détské chirurgie 2. LF UK a FN

Pozvanka na Den Ledvin

Dny détské onkologie v Nemocnici Ceské Budéjovice

Na titulni strané prim. MUDr. Dita Novédkova

Letosni inor nam prinesl dvé
udalosti, které spolu na prvni
pohled nesouvisi — a presto se vtom
Ceské Budéjovice jsme slavnostné
otevreli nové zrekonstruovanou
neurologickou jednotku intenzivni
péce (JIP). A zaroven Ministerstvo
zdravotnictvi zverejnilo dosud
verejnosti skryté vysledky lécby
cévnich mozkovych pfihod na Portalu
ukazatelii kvality zdravotnich sluzeb.

Obé zpravy maji spolecné téma: kvalitu
péce, ktera je méritelnd, ovéritelna —

a hlavné konkrétni pro pacienta. U cévni
mozkové prihody totiz rozhoduji minuty,
a to zejména v prvnich okamzicich, kdy
je potreba rychle rozpoznat priznaky

a zavolat zachrannou sluzbu. Vedle
rychlosti zahajeni terapie je pritom

zcela zasadni i intenzivni iktova péce

v prvnich hodinach a dnech po prodélané
mrtvici. Pravé tehdy se ldme budoucnost
clovéka: jak velké budou nasledky, jak
rychle se vrati sobéstacnost, jaka bude
Sance na navrat do bézného Zivota.

Nase nova neurologickd JIP mé celkem
deset l0zek, z toho dvé v uzavienych

boxech, a je urcena predevsim pro
pacienty s cévni mozkovou prihodou —
nejvétsi skupinu nemocnych, o které
nase Neurologické oddéleni pecuje.
Modernizace neni ,jen” o hezcich
prostorach. Je to posileni zazemi

pro tym zdravotnikd, ktery zajistuje
diagnostiku a lécbu nasich pacient,

a soucasné podminka pro to, abychom
mohli dal zlepSovat vysledky 1é¢by.

Nase Komplexni cerebrovaskularni
centrum kazdorocné osetri kolem tisice
pacientl s cévni mozkovou prihodou,
nejvice ze vSech ceskych nemocnic.
Bezmala Ctyfi sta z nich podstoupi
urgentni rekanalizaéni 1é¢bu — pravé

u téchto nemocnych je intenzivni iktova
péce v prvnich dnech klicova.

A ted k tém datim. Otevienost vysledkd
nepovazuiji za soutéz. Ministerstvo ji

samo ramuje jako nastroj, ktery pomahéa
rychle odhalovat slaba mista, zlepSovat
organizaci péce a zvysovat Sanci pacientl
na dobry vysledek — a zaroven pripomina,
ze mensi rozdily mohou souviset i s limity
dat. Osobné jsem zastancem otevieni

a zpfistupnéni téchto dat i v dalSich
oblastech zdravotni péce. Pokud se chceme

zlepSovat, musime se divat pravdivé

na to, co déldme, a s jakymi vysledky.
Kdyz se ohlédneme za naSimi daty za rok
2024, cisla ukazuji dvé véci. Zaprvé, jak
velky objem péce v ceskobudéjovické
nemocnici neseme. Zadruhé, ze

rychlost a sehranost tymu se promita
do konkrétnich ukazatell. Zminim jeden
z téch nejvice dllezitych: median ¢asu
od vstupu pacienta s CMP na urgentni
prijem do zahajeni intravenozni
trombolyzy (metoda pro rozpousténi
krevnich srazenin v cévach pomoci lékd,
tzv. trombolytik) je v naSem centru

17 minut, pficemz doporucena prahova
hodnota je do 30 minut. To jsou presné
ty ,minuty”, které rozhoduji o mozku —
a tedy o budoucim zivoté pacienta.

Dékuji vsem kolegynim a kolegim, ktefi

se na péci o pacienty s cévni mozkovou
prihodou podileji. A dékuiji i za to, ze
systém zdravotnictvi zacina byt otevreny,
protoze praveé kombinace Spickové
mediciny, dobré organizace a poctivé prace
s daty je cesta, ktera zachranuje zZivoty.

= MUDr. Ing. Michal Snorek, Ph.D.
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Rozhovor

prim. MUDr. Dita Novakova

Urgentni medicina
je nepredvidatelna -
a to mé na ni bavi

Novou primarkou Oddéleni urgentniho
prijmu je od tnora letoSniho roku
MUDr. Dita Novakova, dosavadni
zastupkyné primare. Zkusena

lékarka s vice nez tricetiletou praxi

se vénuje urgentni mediciné takirka
cely sviij profesni Zivot. Vétsinu

své kariéry zasvétila péci o akutni
pacienty na Kardiologickém oddéleni.
Pfed osmi lety se rozhodla pro

zménu a nastoupila na nové vzniklé
Oddéleni urgentniho pfijmu. Cim

ji urgentni medicina zaujala a jaké
naroky klade na lékafre, pfiblizuje

v nasledujicim rozhovoru.

E Nemocnicni zpravodaj

B Pani primarko, co vas privedlo

k praci ve zdravotnictvi, konkrétné
pak k urgentni mediciné?

Moje generace si urcité pamatuje
doktora Hojito a Bolito, coz byly
edukacni porady pro skoly, které
jsem hltala jiz na prvnim stupni
zakladni skoly. V rdmci téchto poradi
jsem tehdy absolvovala sv{j prvni
zdravotnicky kurz, ze kterého mam
dodnes diplom, dnesnim slovnikem
certifikat. V. mém pripadé tedy pojem
celozivotniho vzdélavani dostava
Uplné jiny rozmér. Pozdéji jsem byla
¢lenkou Ceského ¢erveného kiize.

Unor 2026

Nepamatuji si ze svého détstvi obdobi,
kdy bych chtéla byt nécim jinym nez
doktorkou. Studium mediciny pro

mé poté bylo jedinou volbou a cilem
veskerého mého snazeni. Urgentni
medicina si ale spiSe nasla mé, nez ja ji.

Zacinala jsem v roce 1995 v Krajské
nemocnici — na detaSovaném pracovisti,
plicni lé¢ebné Hrudkov, pod vedenim
pana primare MUDr. Jana Liptaka, coz
byl velmi moudry Iékaf a empaticky
primar, kterého by si na zacatku kariéry
pral kazdy. Pak mé pfiprava v interni
mediciné zavala na 1. interni oddéleni
primare MUDr. Milana Vambery,

a to byla zase jina Skola. Pan primar
Vambera byl prisny $éf, s velmi Sirokou
erudici v interni mediciné a kardiologii.
Nebylo snadné byt sekundafem na jeho
oddéleni. Ale i diky nému mém pevné
zaklady z interni mediciny, ke kterym
se i nyni ¢asto vracim. Po navratu

z materské dovolené jsem se 20 let
vénovala kardiologii a ta zUstala

mou srdecni zalezitosti dodnes. Pod
vedenim feditele MUDr. Ladislava
Pesla a prim. MUDr. Frantiska Touska,
FESC, jsem poznala, Ze mé srdce tluce
pro akutni stavy, a prace na koronarni
jednotce patfila mezi nejhezci

obdobi mého profesniho pisobeni

na Kardiologickém oddéleni. Pak se ale
zacal budovat urgentni prijem a prisel
prim. MUDr. Jaroslav Kratochvil, ktery
mé svym nadSenim pro véc a erudici

v urgentni mediciné presvédcil, ze
zména je zivot, a ja zacala pracovat

na Oddéleni urgentniho pfijmu.

B Vas predchidce MUDr. Jaroslav
Kratochvil ptisobil mnoho let
také jako lékar Zdravotnické
zachranné sluzby Jihoceského
kraje. Je prace na ,zachrance”
soucasti i Vasi profesni drahy?

V tom se s panem primarem liSime.
Byt clenem zachranné sluzby mé
nikdy nelakalo. Obdivuji praci ¢lend
posadek ZZS, ale ja jsem prece
jenom dusi internista, ktery ma

rad strechu nad hlavou a za zady
vysetfovaci komplement (laborator,
zobrazovaci metody atd.).

B Rozhovor

B Na urgentni pfijem prichazeji
pacienti se vSemi nelirazovymi stavy,
coz od lékare jisté vyzaduje velké
zkusenosti. Lékafi jakych odbornosti
mohou na urgentu pracovat?

Ze zadkona mohou na urgentnim pfijmu
pracovat |ékafi se specializovanou
zpUsobilosti (atestaci) v oboru

urgentni medicina, pfipadné lékafi

s atestaci v oborech intenzivni
mediciny, anesteziologie, vnitiniho
Iékarstvi, chirurgie, traumatologie
nebo kardiologie. Pfiprava k atestaci

v oboru urgentni medicina trva v Ceské
republice celkem 5,5 roku. Sklada se ze
dvou hlavnich ¢asti: zakladniho kmene
(30 mésicl) - interniho, chirurgického
Ci anesteziologického - a vlastniho
specializovaného vycviku (30 mésict).
Ve je zakonceno atestacni zkouskou.
V nasi nemocnici, jak jste predeslala,
ma traumatologie vlastni ambulantni
Cast, a tak na nasem urgentnim pfijmu
absolvent zacina svou specializacni
pfipravu vétsinou internim kmenem

a pak se mlze prihlasit do specializa¢ni
pfipravy v urgentni mediciné. Po celou
dobu své predatestacni pfipravy pracuje
v tésném kontaktu s [ékafi vSech
odbornosti, které na urgentnim pfijmu
mame, a nema samostatné sluzby.

m Jak dlouho trva, nez lékar ziska
potiebnou jistotu? Je vyhodou
pfipadna zkusenost s praci

na ,.zachrance” di jinych oddélenich
nemocnice?

Zac¢nu odzadu. ZkuSenosti neni
nikdy dost a prace na urgentnim
pfijmu je tak rGznoroda, Ze se

kazda zkusenost pocita.

Se ziskanim jistoty pfi praci v mediciné
je to tézké. Jisté nikdo z nas nechce,
aby jej oSetroval lékar, ktery si neni
jisty svou vlastni praci ani sém
sebou, a na druhé strané si myslim,
Ze stejné nebezpeclny je lékar, ktery
dospéje k zavéru, ze ho medicina
uz nemuze ni¢im prekvapit a ze vse
umi. UCit se novinkam a byt stale
ve stfehu je v mediciné potreba

po celou dobu profesniho zivota.

B Jsou soucasti vaseho lékaiského
tymu i mladi lékafFi?

Pfimo na lGZkové c¢asti urgentniho
pfijmu nyni mladé kolegy v pfipravé
nemame, ale jisté o né stojime. Kazdy
atestovany lékar by mél smérovat

k tomu, Ze si vychova nastupce

a preda nabyté védomosti a své
zkuSenosti dal. Nakonec vsichni
starneme, a je tfeba vychovat novou
generaci lékard, kterd se jednou bude
starat i o nas a resit nase nemoci.

prim. MUDr. Dita Novakova

B Na Vasem oddéleni osetrite

v pruméru 150-200 pacientid za 24
hodin. Prichazeji k Vam pacienti

v ruzné zavaznych stavech. Néktefri
jsou ale nespokojeni s délkou ¢ekani
na osetieni. MiZete oziejmit, jak
systém tiidéni pacientd funguje?
Cekani na osetieni neni pijemné
nikomu a slovo urgentni v nazvu
oddéleni evokuje u fady pfichozich (at’
jiz pacient(, nebo jejich doprovodu)
predstavu, Ze se jim dostane osetfeni

www.nemcb.cz n



urgentné, tedy okamzité. Nicméné
koncepce urgentniho pfijmu je

dana tak, aby byli neprodlené, tedy

s nejvyssi prioritou, oSetfeni pacienti

se stavy, které je ohrozuji na zivoté.
Priorita osetreni je dana zdravotnickym
tridénim (triazi), které provadéji
kvalifikované vseobecné sestry Ci
zdravotnicti zachranéfi na recepci

ve vstupni hale urgentniho pfijmu.

K triazi pouzivame standardizovany
protokol ESI (Emergency Severity

Index) modifikovany pro podminky

nasi nemocnice. Tridz méa sva pevna
pravidla a je dGvodem, proc¢ se musi
sestricky a zachranafi v recepci vyptavat
na obtize, které k ndm pacienty
privadéji, nebo u urcitych symptom
premérit zakladni vitalni funkce.
Bohuzel se setkdvame i s pripady,

kdy jim pacient odmita své potize
sdélit, protoze to fekne az |ékafi a se
zadnou ,recepcni” se bavit nebude.

Bez informaci ziskanych od pacienta ho
vsak nasi nelékafi nemohou nasmérovat
do patfi¢né ambulance a urdit rychlost
jeho oSetreni. Néktefi pacienti pak

maji mylnou predstavu, ze pfijezd
zachrannou sluzbou zvysuje prioritu,

a tedy i rychlost osetreni. Takto to vSak
u nas nefunguje. Vse se odviji pouze

od stavu nemocného a nezalezi na tom,
zda pfijel zachrannou sluzbou nebo
tfeba MHD. Bohuzel se stéle setkavame
i s klienty, ktefi nechtéji cekat

u praktického lékare nebo ho ani nemaji
a radéji navstivi rovnou nemocnici.
Napfiklad nase neurologickd ambulance
denné osetfi desitky pacient

s nekomplikovanymi bolestmi zad, které
by mohl resit prakticky lékar. A pravé
proto, Ze pacienti misto navstévy svého
praktika prichazi rovnou za odbornymi
Iékafi do nemocnice, se doba cekani

na oSetreni Casto prodlouzi i o nékolik
hodin. K nervozité cekajicich jisté maze
prispivat i pohyb Iékarl a sester mezi
ambulantni a lGzkovou ¢asti urgentniho
pfijmu, kam jsou mimo jiné smérovani
pravé pacienti s vysokou prioritou
osetreni, tedy ti, kdo jsou v zdvazném
stavu, ktery nesnese odkladu. Rozhodné
bych ale chtéla ujistit vSechny pacienty,
Ze délame, co je v nasich silach.

n Nemocnicni zpravodaj

B Vymykaji se néktera konkrétni
obdobi poé¢tem pacientu?

Akutni medicina se neda planovat.
Nékteré dny jsou narocné, jindy je
Cas si trochu vydechnout. Napfriklad

v obdobi viréz a chfipkové epidemie
nebo v |été v obdobi tropickych veder
je prace vice nez dost. Ale ani mimo
tento sezénni narlst pacientd, kdyz se
zrovna mUze zdat, Ze je svét naprosto
v poradku, se na urgentnim pfijmu
dvere nezavirou. Odhadnout dopredu
se u nas neda nikdy nic a to je jedna

z véci, které mé na akutni mediciné bavi.

B Jak byste zhodnotila aktualni
situaci na oddéleni? Planujete

jiz néjaké konkrétni zmény?
Strukturu oddéleni mame od roku 2025
dokoncenou. V ambulantnim casti jsou
zastoupeny akutni ambulance vétsiny
obord sidlicich v pavilonu C: neurologie,
interny, kardiologie, plicniho,
gastroenterologie, chirurgie a Iékarské
pohotovostni sluzby. Pfitomnost
ambulanci vSech téchto obor

na jednom misté zrychluje komunikaci
mezi |ékafi jednotlivych odbornosti

a akutni pacienti nemuseji jednotlivé
ambulance hledat po patrech. Stavajici
systém ma svoji logiku. Ackoli mél pred
lety radu oponentll, myslim si, ze je
funkéni. Zasadni zmény tedy neplanuji.
Nicméné nyni jsem na zacatku své
cesty a jisté jsou témata, kterym

bych se chtéla vénovat. V budoucnu
bych se rdda zaméfila na oblasti
jako triaz pacientt, komunikace

s pacienty a jejich doprovodem nebo
erudice a spokojenost zaméstnancl
Oddéleni urgentniho pfijmu. Rada
bych téz rozsifila nas lékarsky tym

o nové lékare, ktefi by se nebali
vystoupit ze své komfortni zény

a chtéli by se s nami podilet na péci
o pacienty na lizkové ¢asti urgentniho
pfijmu. Sama jsem pfikladem toho,
Ze se prace na urgentnim pfijmu

da zvladnout i po mnoha letech
stravenych v jiném oboru.

B Jak jste sama zminila, nékteré dny
jsou opravdu narocné. Jak pracovni
zatéz vyvazujete ve volném case?
Neni to nic objevného. Mou oporou
je rodina, bez nich by mé bylo jen
pal. Snazim se udrzovat v kondici
fyzické — chodim pésky do prace,
nékdy plavu, jezdim na kole, na lyzich
—, ale i mentalni. U¢im se cizi jazyky,
¢tu beletrii i odbornou literaturu
nebo poslouchdm podcasty. K mym
nejoblibenéjsim ted patfi Prepiste
déjiny, ktery vSem viele doporucuji.
Nékdy je také tieba se prosté
zastavit, zvolna dychat a koukat

se dopredu s odvahou a nadéji.

H Ing. Veronika Dubska
Oddéleni vnitfnich a vnéjsich vztahl

DIPLOM DOCELA MALEHO DOKTORA
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ORTOPEDICKE ODDELENI
NEUROCHIRURGEE

Ministr zdravotnictvi Adam Vojtéch
navstivil Nemocnici Ceské Budéjovice

V patek 6. unora navstivil
Nemocnici Ceské Budéjovice, a.s.,
ministr zdravotnictvi Mgr. et
Mgr. Adam Vojtéch, MHA.

V ramci své navstévy se seznamil
s nové otevienym pavilonem CH,
provozy Ortopedického oddéleni
a Oddéleni arazové chirurgie,

se spolupraci jihoceskych
nemocnic v oblasti ortopedického
programu Jihoceského kraje

¢i s principy trauma planu.
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zleva: primar Oddéleni drazové chirurgie MUDr. Martin Kloub, Ph.D., MHA, ministr zdravotnictvi Mgr. et

Mgr. Adam Vojtéch, MHA, generélini feditel Nemocnice Ceské Budéjovice MUDr. Ing. Michal Snorek, Ph.D.

www.nemcb.cz



Program navstévy zahrnoval prohlidku
nové otevieného pavilonu CH,
konkrétné Ortopedického oddéleni

a jeho stanice JIP a Oddéleni Urazové
chirurgie s traumaboxem a rovnéz
stanici JIP. Pfi této pfilezitosti

byla panu ministrovi predstavena
spolupréace jihoceskych nemocnic

v ramci ortopedického programu
Jihoceského kraje, jejimz cilem je

MUDr. Jan Klouda, Ph.D., predstavil ministru Mgr. et Mgr. Adamovi
Vojtéchovi, MHA, nové prostory Ortopedického oddéleni

Dobry den,

koordinovat odborné postupy, sdilet
zkuSenosti a zvySovat kvalitu a kapacitu
ortopedické péce v celém regionu.
Vyznamnou soucasti navstévy byl

i popis trauma planu, ktery nemocnice
v nedavné dobé aktivovala. Jedna

se o systém, ktery presné urcuje, jak
nemocnice postupuje pfi hromadném
postizeni osob na zdravi v disledku
mimoradné udalosti a krizové situace.

Soucasti navstévy pana ministra

byla i debata o sou¢asném systému
zdravotnictvi, jeho financovani,
vzdélavani a kompetenci zdravotnickych
pracovnikd. Pozornost byla vénovana

i moznostem dalsiho rozvoje

a podpory jednodenni chirurgie.

Mgr. et Mgr. Adam Vojtéch, MHA pfi spolecném jednani s generalnim reditelem
MUDr. Ing. Michalem Snorkem, Ph.D., a feditelem ekonomického dseku
Ing. Petrem Klimou, MBA

v odpolednich hodinach jsem byl privezen synem na urgentni prijem s bolesti na prsou a tlakem na hrudniku. Vibec by mé

nenapadlo, Ze by se mohlo jednat o infarkt; spojoval jsem si bolest s problémy s pateri. V |été 2024 jsem zde lezel na 7. patre
na neurologii a byl operovan s vyhrezlou ploténkou. Zde také velka pochvala.
U okénka na urgentnim prijmu jsem z poslednich sil povédél, co mé trapi. Nastala rychla reakce, pan (mlady muz) vyskocil ze
zidle, bézel pro vozik, posadil mé do néj a kolegovi povida: ,Letim na llzka.” Pfivezl mé na lGzkovou ¢ast urgentniho prijmu,

kde se na mé vrhla spousta lidi. Napojili na mé dratky, hadicky - aj, byl to fofr. VSem asi bylo jasno, o co se jedna, jen mné ne.
Po chvilce mi sdélili, ze se potvrdil infarkt.
Jesté ten vecer mi ambulantné udélali katetrizaci a prevezli na JIRP-KOR, kde jsem stravil 2 dny. Poté jsem byl prevezen
na lizkovou stanici Kardiologického oddéleni.

Chci moc a moc podékovat a vysvihnout velkou pochvalu vSem, kdo se o mne starali; kucharkam, které v nemocnici vari.

A vlbec si myslim, ze veskery personal ceskobudéjovické nemocnice je urcité skvély.

Moc dékuiji.

S pozdravem J. O.

Nemocni¢ni zpravodaj

Nemocnice Ceské Budéjovice otevird

Spickovou neurologickou JIP

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.
uvedla ve ¢tvrtek 19. Gnora
slavnostné do provozu nové
zrekonstruovanou jednotku
intenzivni péce (JIP) Neurologického
oddéleni. Modernizace vyznamné
posiluje postaveni nemocnice
jako predniho evropského

centra pro lécbu cévni mozkové
prihody i dalSich zavaznych
neurologickych onemocnéni.

Neurologické oddéleni
ceskobudgéjovické nemocnice zajistuje
akutni i planovanou péci o pacienty

s onemocnénim nervového systému

z celého Jihoceského kraje. Jeho
integralni soucasti je Centrum vysoce
specializované cerebrovaskularni péce
(KCC), které jiz opakované ziskava
nejvyssi mezinarodni ocenéni kvality
iktové péce, véetné diamantového
stupné Angels Award. Diky tomu se
pracovisté dlouhodobé radi mezi
nejlepsi iktova centra v Evropé.

Zrekonstruovana JIP disponuje

deseti llizky a je urcena predevsim
pacientlim s cévni mozkovou prihodou
(CMP), kteri tvori nejvétsi skupinu
nemocnych na oddéleni. Modernizace
prostor i pfistrojového vybaveni
pfinasi vyssi komfort pro pacienty

i personal a zaroven umoznuje

dalsi zlepsovani vysledkd lécby.

.Nasim cilem je poskytovat pacientim
z celého jihoceského regionu
spickovou péci v prostredi, které
odpovida nejmodernéjsim standardim.
Nové JIP ndm otevira nové moznosti

v péci nejen o mrtvice, ale i o veskeré
zavazné neurologické stavy,” uvadi
primar Neurologického oddéleni

doc. MUDr. Svatopluk Ostry, Ph.D.

Komplexnim cerebrovaskularnim
centrem ro¢né projde vice nez

1 200 pacienttd s cévni mozkovou
pifihodou. Bezmala 400 z nich
podstoupi urgentni rekanalizacni
[écbu. Vedle rychlosti zahajeni terapie
je pfitom zcela zasadni i intenzivni
iktova péce v prvnich hodinach

a dnech po prodélané mrtvici. Pravé
v této fazi hraje moderné vybavena
jednotka intenzivni péce klicovou roli.

+~Modernizace neurologické JIP
symbolicky zavrsuje nase dlouhodobé
usili o zvysovani bezpeci a kvality
péce o pacienty s mozkovou mrtvici

a dalsimi zavaznymi neurologickymi
stavy. Za zminku stoji i fakt, Ze
Ceskobudéjovicka nemocnice vzhledem
ke svému spadu osetfi kazdorocné
nejvice pacienti s CMP ze vsech
Ceskych nemocnic,” uzavira generalni
reditel Nemocnice Ceské Budéjovice,
MUDr. Ing. Michal Snorek, Ph.D.

Zleva: Zdravotni sestra JIP Ondrej Muchl, vrchni sestra Neurologického oddéleni Hana
Foltynové, generalni feditel MUDTr. Ing. Michal $Snorek, Ph.D., primar Neurologického oddéleni
doc. MUDr. Svatopluk Ostry, Ph.D., a stanicni sestra Neurologické JIP Jana Groulikova




Rok 2025: mimoradné uspéesng rok vedy
a vGzkumu v Nemocnici Ceské Budéjovice

Rok 2025 byl pro Nemocnici Ceské
Budéjovice, a.s., z pohledu védy,
vyzkumu a publikaéni ¢innosti
mimoradné uspésny. Pocet
odbornych praci nasich lékafu

a odbornikt vyrazné vzrostl

a zaroven se podafilo dosahnout
vysoké kvality publikovanych
vysledku i v mezinarodnim méfitku.

Ve srovnani s pfedchozim rokem
pfibylo témér sto védeckych zaznam.
Dulezity ale neni jen jejich pocet —
klicova je zejména kvalita. Vice nez
polovina vSech ¢lankl (52 %) byla
publikovéna v nejprestiznéjsich
odbornych casopisech (tzv. kvartil Q1)
a tfi Ctvrtiny praci vysly v ¢asopisech
nadpriimérné drovné (Q1 a Q2).
Ctvrtina publikaci navic patfi mezi
10% nejlepsich ¢lankd v daném

oboru (D1). Tyto vysledky potvrzuiji,
7e prace odbornikii Nemocnice Ceské
Budéjovice ma silny mezinarodni ohlas.

VYZNAMNE PUBLIKACNI USPECHY
Mezi nejvyznamnéjsi vysledky roku
2025 patfi studie mezinarodniho
tymu autord s nazvem Sonolysis
during carotid endarterectomy:
randomised controlled trial
publikovana v nakladatelstvi BMJ.
Za nemochnici se na ni podilel prim.
doc. MUDr. Jiti Fiedler, Ph.D., MBA,
z Neurochirurgického oddéleni.
Studie ukazala, Ze pouziti sonolyzy
pfi operaci kréni tepny maze
vyznamné snizit riziko drobnych
embolizaci do mozku a prispét

Odkaz na clanek

Nemocni¢ni zpravodaj

DalSim Uspéchem je spoluautorstvi
MUDr. Alese Petfika, Ph.D.,

z Urologického oddéleni na evropskych
doporucenych postupech pro 1écbu
mocovych kament — European
Association of Urology Guidelines
on the Diagnosis and Treatment

of Urolithiasis. Tato doporuceni
kazdorocné sjednocuji diagnostiku
a lécbu pacientd na zakladé
nejnovéjsich védeckych poznatkd.

w "
Odkaz na clanek

Velkou pozornost odborné verejnosti
vzbudila také prace MUDr. Michala Kfihy
a prim. MUDr. AleSe Chrdleho, Ph.D.,

z Infekéniho oddéleni a MUDr. Dany
Teislerové z pracovisté virologie
Laboratore klinické mikrobiologie,

publikovana v prestiznim ¢asopise
Journal of Infection pod nazvem
Detection of tick-borne encephalitis
virus RNA in patient samples at different
stages of infection. Studie ukazala, ze
virovou RNA klistové encefalitidy je
mozné detekovat i v ¢asnych fazich
onemocnéni, coz otevird nové moznosti
drivéjsi a presnéjsi diagnostiky jesté
pied rozvojem protilatkové odpovédi.

Odkaz na ¢lanek

Dlouhodobé se v nejlépe hodnocenych
publikacich prosazuji také dalsi
pracovisté nemocnice — kardiologické,
kardiochirurgické, gastroenterologické
¢i neurologické, stejné jako pracovisté
parazitologie. Spektrum obor(
zapojenych do kvalitniho vyzkumu

se tak postupné rozsifuje.

a a O A

Vyzkum a grantové projekty

Také v oblasti védy a vyzkumu byl rok
2025 pro nemocnici velmi Uspésny.
Pokracovalo feseni jiz probihajicich
grantovych projektd Agentury pro
zdravotnicky vyzkum Ceské republiky.
Mezi né patfi studie zamérena na nové
moznosti 1éCby jedné z nejcastéjsich
poruch srde¢niho rytmu — fibrilace
sini — i vyzkum vyznamu moderniho
multimodalniho CT vySetreni pri
rozliSovani skute¢né cévni mozkové
pfihody od onemocnéni, ktera ji
mohou pouze napodobovat.

Vyznamnym krokem bylo také zahajeni
projektu BudDiag, ktery se zaméruje
na nové bioanalytické nastroje

pro moderni a personalizovanou
diagnostiku. Projekt propojuje
zdravotnictvi s vyzkumnymi

a technologickymi partnery a pomaha
prenaset vysledky vyzkumu

do kazdodenni klinické praxe.

DalSim Uspéchem bylo ziskani dvou
novych projektd v rdmci Operacniho
programu Jan Amos Komensky (OP JAK)
z vyzvy Mezisektorova spoluprace pro
ITL. Prvnim je projekt MEDDA, vedeny
primafem MUDr. Jifim Duskem, Ph.D.,
MHA, druhym projekt SPOPROVIR,
jehoz hlavnim resitelem za nemocnici
je prim. MUDr. Ales Chrdle, Ph.D.

Oba projekty predstavuji vyznamny
impuls pro rozvoj vyzkumné
infrastruktury, podporu mezioborové
spoluprace a prenos védeckych
poznatkl do péce o pacienty. Celkovy
financni objem téchto projektl
presahuje 54 miliond korun, coz
vyrazné posiluje moznosti nemocnice
realizovat Spickovy vyzkum.

MEDDA: kdyz data pomahaji
zachranovat nejen ty nejmensi
(Medicinska databaze. Evoluce

v lékarské diagnostice.

R.¢.: CZ.02.01.01/00/23_021/0012422)
Cilem projektu MEDDA je zavadéni
inovativnich diagnostickych postupt
vyuzivajicich pokrocilou biomedicinskou
informatiku, algoritmy strojového

uceni a umélou inteligenci a prevod

rozsahlych zdravotnickych dat
do podoby prakticky vyuzitelného
nastroje klinické praxe.

Projekt reaguje na potiebu efektivniho
vyuziti pacientskych dat, ktera jsou

v nemocni¢nim prostredi kazdodenné
generovana, avsak casto zUstavaji
roztristénd napfic jednotlivymi
informacnimi systémy. MEDDA

proto buduje moderni a bezpecnou
datovou platformu, ktera propojuje
klinicka a laboratorni data pfi
zachovani nejvyssich standard(
ochrany citlivych informaci.

Pilotni realizace projektu probiha

na Neonatologickém oddéleni
Nemocnice Ceské Budéjovice, kde se
zaméruje na diagnostiku a prognézu
sepsi u predcasné narozenych

déti. Cilem je identifikace novych
predispozi¢nich a prognostickych
marker(, které umozni véasné;si,
presné;jsi a Setrnéjsi IéCbu. Prestoze

je projekt ovéfovan na konkrétnim
klinickém modelu, jeho vystupy budou
prenositelné i do dalsich medicinskych
obor( a zdravotnickych zafizeni.

Na realizaci projektu se dale podileji
Prirodovédecka fakulta Jihoceské
univerzity, Biologické centrum Akademie
véd CR a technologicka spole¢nost
Anycare s.r.o. Projekt tak vyznamné
pfispiva nejen k rozvoji moderni mediciny,
ale také k posileni védeckovyzkumného
potencialu Jihoceského kraje a spoluprace
mezi zdravotnickymi, akademickymi

a technologickymi institucemi.

SPOPROVIR: moderni virologie

na pomezi vyzkumu a klinické praxe
(Centrum pro aplikovany vyzkum

a vyvoj diagnostickych a terapeutickych
postupll a surveillance virovych
infekénich onemocnéni.

R.C.: CZ.02.01.01/00/23_021/0012621)
Projekt SPOPROVIR rozviji
interdisciplinarni spolupraci mezi
Biologickym centrem Akademie véd

CR a Nemocnici Ceské Budé&jovice

v oblasti virologie, s dlirazem na prenos
vysledkl zakladniho vyzkumu do klinické
praxe a biotechnologii. Jeho cilem je

propojit Spickovy virologicky vyzkum
s potfebami zdravotnictvi a pfispét

k vyvoji inovativnich diagnostickych
metod, posileni epidemiologického
dohledu a zavadéni modernich
biotechnologickych pristupl pro
detekci a analyzu virovych patogen.

Projekt reaguje na stale vyraznéjsi
problém nedostatecného propojeni

mezi vyzkumem virovych infekci

a jejich praktickou diagnostikou, Ié¢bou

a prevenci. U rady infekénich onemocnéni,
zejména téch prenédsenych klistaty

a dalsimi vektory, dosud chybi nastroje
umoznujici v€asnou a presnou identifikaci
pUvodce. Soucasna diagnostika je

Casto zalozena na prikazu protilatek,
které se objevuji az v pozdéjsich fazich
onemocneéni, kdy je virus jiz rozsiren

v organismu. To mUze vést k opozdéné
diagnoze, vyssi zatéZi pacientl

i zdravotnického systému a snizené
Gcinnosti [écby. Vysledky projektu prispéji
ke zkvalitnéni rutinni laboratorni praxe,
rychlejsi a presné;jsi diagnostice a k tvorbé
metodik umoziujicich systematicky
prenos nejnovéjsich védeckych

poznatkd do zdravotnického systému.

Navic ma projekt vyrazny aplikacni

i regionalni pfinos — posiluje
epidemiologicky dohled nad virovymi
nakazami, podporuje pfipravenost

na nové virové hrozby a prispiva

ke zlepseni prevence i cilené 1éCby.

Oba projekty jsou spolufinancovany
Evropskou unii a Ministerstvem
Skolstvi, mlddeze a télovychovy.

B prof. MUDr. Mgr. Alan Bulava, Ph.D., FESC
naméstek pro védu, vyzkum a Skolstvi

Spolufinancovano
Evropskou unii

STVI,

MINISTERSTVO
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Jdu na operaci: novy porad Nemocnice
Ceské Budeéjovice a Jihoceské televize

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.,
pfinasi ve spolupraci s JihoCeskou
televizi sérii pofadq, ve kterych
priblizuje nejc¢astéjsi operacni zakroky.
Divaci naleznou v jednotlivych

dilech odpovédi na otazky tykajici

se pripravy na operaci, jejiho

pribéhu i nasledné rekonvalescence.
V pilotnim dile se zaméfujeme

na nahradu kolenniho kloubu.

https://www.youtube.com/
playlist?list=PLk3v8oRH8a1-
tug_9rj1YlogYUV1WrCVD

m Nemocni¢ni zpravodaj Unor 2026

PREDSTAVUJEME
TYM ENDOSKOPICKEHO CENTRA

Endoskopické centrum je soucasti
Gastroenterologického oddéleni,
které zahrnuje také ambulantni

a lazkovou éast. Tato pracovisté
spolecné zajistuji komplexni péci

o pacienty s onemocnénim traviciho
traktu. Endoskopické centrum se
vyznamné podili na diagnostice

i terapii a Gzce spolupracuje

s dalSimi useky oddéleni i ostatnimi
odbornymi pracovisti nemocnice.
Nové endoskopické centrum bylo
uvedeno do provozu v Gnoru roku
2022 a ziskalo statut centra vysoce
specializované péce pro digestivni
endoskopii, ktery potvrzuje vysokou
odbornou troven poskytované
péce s modernim technickym
vybavenim. Tento statut zaroven
klade zvySené naroky na organizaci
provozu, odbornost personalu

a kontinualni vzdélavani.

Soucasti endoskopického centra je
recepce s diskrétni ¢asti a Satnou pro
pacienty, ktefi pfichazeji k vykonu
ambulantné. V centru jsou déale

4 pripravny, 6 endoskopickych sali
véetné jednoho salu s rentgenem,

2 Cistici mistnosti (konkrétné mistnost
pro dekontaminaci a dezinfekci
pfistrojové techniky a mistnost

se susicimi skfinémi pro ulozeni
endoskoptl) a dospavaci pokoj
vybaveny monitorovaci technikou.

V dospavaci mistnosti je také k dispozici
izolacni box s jednim [Gzkem. Prvnim
kontaktnim mistem pro pacienty

po vstupu do endoskopického centra

je recepce. V roce 2025 prislo osobné

k objednani vysetfeni, pro pfipravu

k vySetreni nebo k objednanému
vykonu celkem 12 400 pacient(, a to jak
ambulantnich, tak hospitalizovanych.
Tento pocet doklada vysokou vytizenost

kolektiv Endoskopického centra

pracovisté a soucasné vyzaduje
vysokou odbornost, organizacni
schopnosti a zkuSenosti sester pfi
zvladani narocného provozu.

Endoskopické centrum poskytuje
Siroké spektrum diagnostickych

i terapeutickych vykon, jejichz
stru¢ny prehled za rok 2025 je uveden
v samostatné tabulce. S narlstajicim
objemem vykonu se zvysuji také
naroky na technické vybaveni
pracovisté, jeho pravidelnou Gdrzbu

a odbornou zpUsobilost personalu.

Prace sester se organizuje tak,

aby byla zajisténa plynulost
provozu, bezpecnost pacientl

a vysoka kvalita poskytované péce.

Céast nelékarského personalu zajistuje
plynuly chod recepce, préci v pfipravnach

www.nemcb.cz
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a v dospavacim pokoiji. Podili se

na objednavani pacientq, pripraveé

k vykondm, edukaci, monitoraci
zdravotniho stavu po vysetreni a zajisténi
nasledné péce. Od loriského roku dopliuje
pracovisté recepce také administrativni
pracovnice, ktera se vyznamné

podili na organizacnich cinnostech,
komunikaci s pacienty a zajiStovani
agendy spojené s chodem centra.

Endoskopické sestry pracuji pfimo

na salech, asistuji u vykond, obsluhuji
pristrojovou techniku, pfipravuji
instrumentarium a sleduji pacientGv
stav béhem vykonu. Jejich prace
vyzaduje vysokou miru odbornosti,
technické zdatnosti a schopnosti
rychlé reakce. V pfipadé potreby
vypomahaji na pripravnach,

v dospavacim pokoji a Cistici mistnosti
s péci o dezinfekci pristroja.

Nedilnou soudasti tymu jsou také sanitarky.
Podileji se na transportech pacientd,
pomahaji pri oSetrovatelské péci o pacienty
na pripravnach a v dospavacim pokoji.

Maji na starosti bezpecny transport vzork(
a veskerého biologického materialu

do laboratofi. Zajistuji chod Cistici mistnosti,
kde se podileji na dekontaminaci
endoskopické techniky, zodpovidaji

za priibéh dezinfekcnich procest

a za spravnost ulozeni endoskopické
techniky. Jejich prace je fyzicky

narocng, ale pro bezpecny a efektivni
provoz centra zcela nezbytna.

Zleva: Mgr. Aneta Kubétova, Martina Kandlovd, Bc. Eliska Budinova

V endoskopickém centru pracuji
vSeobecné sestry bez odborného
dohledu, s vyjimkou jedné praktické
sestry, ktera si v souc¢asné dobé
doplfiuje studium s cilem zvyseni
kvalifikace. Endoskopické sestry
absolvovaly certifikovany kurz
specifické oSetrovatelské péce pri
endoskopii. Rada sester ma rovnéz

i dalSi specializacni vzdélani, napfriklad
v oblasti ARIP, osetfovatelské péce

v chirurgii nebo oSetiovatelské péce

v internich oborech. Tyto zkuSenosti
se vyznamné promitaji do kvality

a bezpecnosti péce o pacienty a jsou
velkym pfinosem. Vzdélani a odbornost
formou Gcasti na workshopech,
odbornych seminarich a kongresech,
a to jak pasivni, tak i aktivni formou.

Zleva: Iveta Stastna a Martina Cervenkova

Nemocnicni zpravodaj Unor 2026

Od lonského roku pravidelné realizujeme
— jako soucast celozivotniho vzdélavani

v ramci celé nemocnice — odborny
seminar zameéreny na oSetrovatelskou péci
o pacienty s perkutanni endoskopickou
gastrostomii (PEG), ktery pfispiva

ke sjednoceni postupl napfi¢ oddélenimi.
Podilime se na vedeni odbornych

stazi sester, které k ndam prichazeji

v rdmci absolvovani certifikovaného

kurzu endoskopie Narodniho centra
oSetfovatelstvi a nelékarskych
zdravotnickych obord v Brné. Endoskopické
centrum je také jednim z pracovist,

ktera jsou zapojena do vyzkumnych
aktivit v ramci klinickych studii.

Endoskopické centrum je vysoce
odborné a provozné narocné
pracovisté, jehoz fungovani je
postaveno na profesionalité,
samostatnosti a tymové spolupraci
zdravotnického personalu.

Cesta pacienta

endoskopickym centrem
Endoskopické vykony probihaji
podle predem ptipraveného
planu, ale béZnou soucasti
programu centra jsou

i neplanované urgentni vykony.
Velmi dudlezita je spoluprace

a komunikace sester s Iékari. Provozni
doba centra je od 7.00 do 15.00 hod.
Po této dobé, o vikendech a svatcich
je provedeni urgentnich vysetreni
zajisténo tymem pfisluzby, slozenym
z endoskopické sestry a |ékare.

Ambulantni pacient nejprve
prichazi na recepci, kde
zkontrolujeme jeho osobni Udaje

a potfebnou dokumentaci. Informujeme
ho o moznosti odlozit si véci do Satny,

o zplsobu zavolani doprovodu po vykonu
a dostava dalsi potrebné informace.

Jiz zde se setkava se sestrou, kterd jej
doprovazi na pfipravny. V této Casti sestra
opét ovéri dokumentaci i zplisob pfipravy
pacienta. Podle typu vykonu pomaha

pacientovi s ulozenim na vySetrovaci lGzko.

Nasleduje zavedeni nitrozilniho vstupu

a poté je pacient na lehatku prevezen

na endoskopicky sal. Tady si jej prebira
endoskopicky tym, ktery provadi samotné
vySetreni ¢i zakrok. Po ukonceni vykonu
prevazime pacienta na dospavaci pokoj,
kde je pod dohledem zdravotnického
personalu monitorovan. Jakmile to
zdravotni stav dovoli, doprovazime
ambulantniho pacienta zpéatky na recepci,
kde ho ocekava jeho doprovod.

Hospitalizované pacienty si prebira
personal oddéleni, ze kterého byl
pacient k vySetieni odeslan.

Po celou dobu pobytu pacienta

v endoskopickém centru se klade
velky dliraz na bezpecnost, diskrétnost
a komfort. Personal endoskopického
centra se pacientiim vzdy predstavuje,
snazi se minimalizovat stres a obavy
spojené s vySetfenim a provazi
pacienta s profesionalitou

a respektem.

Na zavér patfi upfimné podékovani
celému tymu endoskopického centra
za kazdodenni préci, vysoké nasazeni

a profesionalni pristup. Pravé jejich
spoluprace je nejvétsi hodnotou tohoto
pracovisté a zakladem péce, na kterou
mUze byt nemocnice pravem hrda.

Vysvétlivky ke zkratkam:

ERCP — endoskopicka retrogradni cholangiopankreatikografie,

EPE - endoskopicka polypektomie,
EMR - endoskopicka sliznicni resekce,

ESD - endoskopicka submukézni disekce,

SBE — jednobalonova enteroskopie,
DBE - dvoubalonova enteroskopie,

-

Jakub Butas, DiS., a Adéla Kriourova, DiS.

Vykony v roce 2025 Celkem 7 270

GASTROSKOPIE | 2991
KOLOSKOPIE | 2914
ENDOSONOGRAFIE | 649
ERCP | 543
Funkéni vys. GIT | 256

Prehled specializovanych vykont v roce 2025

Extrakce ciziho télesa z GIT | 27
Endoskopické stavéni krvdceni | 389

EPE | 746
EMR | 159
ESD | 34

Cholangioskopie | 30

EUS navigovand drendZ GIT | 40

Enteroskopie SBE, DBE | 12
Z-POEM | 2

Endoskopickd septotomie | >

B Bc. Andrea Halmichova
vrchni sestra Mgr. Katefina Carvas Strajtova
Gastroenterologické oddéleni

Z-POEM - peroralni endoskopicka myotomie Zenkerova divertiklu

www.nemcb.cz m



B Rozhovor

Novinky pro budouci maminky:
fyzioterapeutickd podpora spontadnniho
porodu a individualni konzultace
porodnich pland

Porodni asistentka Bc. Lenka
Pfikrylova Simandlova

a fyzioterapeutky Martina Rohov4,
DiS., a Helena Buzkova nové
nabizeji budoucim maminkam
individualni konzultace zamérené
na pfirozenou podporu porodu

a porodni plany. V nasledujicim
rozhovoru vysvétluji, jak tyto
konzultace spojené s fyzioterapii
probihaji a kdy se mohou
budouci maminky objednavat.

B Nez si novou sluzbu blize
predstavime, vysvétlete nam prosim,
co bylo diivodem k jejimu zavedeni.
Lenka Prikrylova: Casti budoucich
maminek se stava, ze i kdyz jsou

ve 39. a vysSim tydnu téhotenstvi, kdy
miminko i porodni cesty jsou pfipraveny
na porod, ten stale nenastupuje.
Maminky, kterym se blizi termin
porodu nebo jsou jiz po terminu
porodu, se nas Casto ptaji, co mohou
pro pfirozeny nastup porodu udélat.
Nicméné to uz je zpravidla v situaci, kdy
jsou u nas prijaty k vyvolani porodu.

Premyslely jsme, jak budoucim
maminkam nabidnout informace,
fyzioterapii i doporuéeni na doma

ve spravny cas. Tim myslim obdobi,
kdy uzZ je pro né bezpecné podporovat
spusténi porodu, ale zaroven jim zbyva
jesté dostatek ¢asu, nez budou muset
byt hospitalizovany k vyvolani porodu.
Rozhodly jsme se o formu spoleéné
konzultace s porodni asistentkou

a fyzioterapeutkou. Jen doplnim,

ze fyzioterapeutky jsou soucasti
naseho tymu a o budouci maminky

pfi porodu pecujeme spolecné.

Nemocni¢ni zpravodaj

Zleva: fyzioterapeutka Martina Rohova, DiS., porodni asistentka Bc. Lenka Prikrylova Simandlova

a fyzioterapeutka Helena Buzkova

B Co nejvice prFispiva

k pfirozenému nastupu porodu?
Lenka Prikrylova: Zakladem je poloha
hlavicky a spravna aktivace brisni stény.
To je dllezité pro nastup kontrakci,
které spousti porodni proces.

Dale je dllezité, aby bylo télo uvolnéné.
Toho je mozné dosahnout pomoci
prohfivani téla pitim teplych népojl se
skofici a bylinnou napéarkou a také pomoci
dalSich metod, napfiklad masaznimi oleji,
aromaterapii, homeopatii a fyzioterapii.
To je téma, kterému se s ostatnimi
porodnimi asistentkami dlouhodobé
vénujeme a absolvovaly jsme fadu Skoleni.

Tretim dulezitym faktorem je dostatecny
pohyb a pitny rezim, stejné jako

to, Ze budouci maminka nasledné
dodrzuje i doma doporuceni pro
podporu prirozeného porodu.

Unor 2026

H Pro koho je konzultace

vhodna a co vse zahrnuje?

Lenka PFikrylova: Konzultace jsou
uréeny pro maminky od ukonéeného
39. tydne, pokud je jiz miminko
hlavickou dold a jedna se

o standardni pribéh téhotenstvi.
Na zacatku konzultace ovéfim
polohu plodu UZ sondou

a zkontroluji ozvy plodu pomoci
monitoru, poté si maminka pomoci
teplého napoje se skofici a bylinné
naparky prohreje télo a nasleduje
fyzioterapeutické osSetfeni. BEhem
celého oSetfeni se snazime

o celkové uvolnéni a relaxaci
maminky pomoci aromaterapie,
masaznich oleju a relaxacni hudby.

Po tvodnim vysetfeni maminku prohrivéme pomoci
bylinné naparky a teplého nadpoje se skorici

B Jak fyzioterapeutické osetfeni
budoucich maminek probiha?
Martina Rohova: Kolegyné nebo ja

si maminku vySetfime a odstranime
pfipadné blokady v oblasti kosti kfizové,
bederni a hrudni patere nebo zeber.
Déle pracujeme s dechem — snazime se
napravit dechovy stereotyp, provadime
nacvik lokalizovaného dychani, aktivaci
bfisni stény a relaxaci. Vyuzivame
podpory bfisni stény pomoci Satkovani
a tejpovani. Doporucime mamince

vhodné cviceni se zamérenim na uvolnéni

oblasti kfizové kosti a kycelnich kloubd.
Po terapii maminkam doporucujeme,
aby télu dopraly alespon par hodin
klidu. Efekt provedené terapie se mlze
dostavit za 2 az 3 dny. Neznamena to
tedy, Ze maminka zacne rodit hned.

B Kdy a jak se mohou maminky

na konzultaci objednat?

Lenka Pfikrylova: Maminky se mohou
objednévat od 36. tydnu téhotenstvi

v ramci registrace (check-in), kdy jim

Iékar potvrdi nizkorizikové téhotenstvi
(low risk pregnancy), nebo telefonicky

na Cisle 387 874 526 (ambulance
porodniho salu). Konzultace jsou zdarma
a probihaji kazdy ¢tvrtek od 7 do 13
hodin. Na kazdou maminku mame
vyhrazenych 60 minut. Na stejném
telefonnim disle je také mozné si rezervovat
Cas na individualni konzultace zamérené
na porodni plan nebo jakékoli jiné otazky.

Uvolnéni pretiZzenych dpond v oblasti brisni stény

B Jak zminila vase kolegyné,
fyzioterapeutky jsou jiz

soucasti tymu Gynekologicko-
porodnického oddéleni.

O jaké spektrum pacientek pecujete?
Martina Rohova: Jedna se o pacientky
po gynekologickych operacich, které
jsou hospitalizované na jednotce
intenzivni péce (JIP) a na gynekologické
c¢asti Gynekologicko-porodnického
oddéleni. Dale o pacientky po cisafském
fezu na stanici Sestinedéli a v urcitych
pfipadech o téhotné na porodnim

sale. V rdmci ambulantni |écby

k ndm prichazi téhotné s bolestmi
pohybového aparatu, zeny s bolestivou
menstruaci, inkontinenci a dal$imi
gynekologickymi diagndzami.

Na zavér pak maminka dostane pouceni, jak doma
pokracovat v prirozené podpore nastupu porodu

www.nemcb.cz



B Rozhovor

Staze hraly zasadni roli pri mém
rozhodovani o budoucim pracovisti

Simon Masopust je studentem

6. ro¢niku programu Vseobecné
léka¥Fstvi na 3. lékaFské fakulté
Univerzity Karlovy v Praze. Jednu
z povinnych predstatnicovych stazi
absolvoval v Nemocnici Ceské
Budéjovice, a.s. O své zkuSenosti
ze stazi, které absolvoval u nas

i ve fakultnich nemocnicich, se
podélil v nasledujicim rozhovoru.

B Proc jste si pro svou
predstatnicovou staz vybral
ceskobudéjovickou nemocnici?
Staz v Ceskobudéjovické nemocnici
jsem si vybral proto, ze sem chci

po dokonceni studia nastoupit.
Zamérné jsem si ale naplanoval staze
také v nékolika prazskych fakultnich
nemocnicich, abych mél moznost
srovnani. Diky tomu jsem si utvofil
ucelenéjsi predstavu o rozdilech
mezi jednotlivymi pracovisti

a své rozhodnuti si potvrdil.

H Na jakém oddéleni jste staz
absolvoval a jaké z ni mate dojmy?
Staz jsem absolvoval na Gynekologicko-
porodnickém oddéleni. Ujali se mé
zde mladi Iékafi, ktefi byli jen nékolik
let po Skole. Dobre si tak pamatovali,
jaké to je byt studentem a co béhem
staze clovék potrebuje. Vénovali se

mi s velkou ochotou a vse trpélivé
vysvétlovali. Kdykoliv se na oddéleni
délo néco zajimavého, sami mé k tomu
pfizvali. Velmi jsem si toho vazil, protoze
jsem se v oboru teprve rozkoukaval.

V ramci staze jsem mél moznost
nahlédnout do programu dne

a vybrat si, kterou ¢ast pracovisté
navstivim. ProSel jsem celé oddéleni

a ziskal prehled o spektru vykond,
které zde lékafi provadéji. Vyzkousel
jsem si napriklad ultrazvukova
vySetreni, vidél rizné typy operaci

a mél jsem to Stésti, ze jsem mohl

byt i u porodu cisafskym fezem.

m Nemocni¢ni zpravodaj

B Jedna se o vasi prvni zkusenost

s ¢eskobudéjovickou nemocnici?

S Ceskobudéjovickou nemocnici uz
zkusenost mam. Absolvoval jsem

zde v pribéhu svého studia nékolik
povinnych stazich, véetné volitelné letni
staze. Na nasi fakulté jsme si mohli
sami rozhodnout, v jaké nemocnici

a na jakém oddéleni chceme tuto
volitelnou staz absolvovat. Vybral jsem
si oddéleni radiologie. To jsem si zvolil

NETIC
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zdmérné jak v Ceskych Budéjovicich,
tak ve fakultni nemocnici. Chtél jsem
porovnat fungovani jednotlivych
pracovist' v praxi, a predevsim si
ujasnit, co vSechno obor radiologie
zahrnuje a zda je to obor, kterému se
chci v budoucnu vénovat. Na zdejsi
radiologii mne zaujalo moderni
pfistrojové vybaveni, vyuzivani
novych metod a mily kolektiv, kde
jsem se citil jako soucast tymu.

KA RELUNAIY

Simon Masopust

Unor 2026

Pfijemnym bonusem, pro mne
jako pro studenta, bylo zazemi
ceskobudéjovické nemocnice, kde
je moznost ubytovani, stravovani
a zapUjceni pracovniho obleceni.

B Mate jiz pfedstavu o oboru,
kterému byste se chtél

po ukonceni studia vénovat?

Rad bych se profesné zaméfil prave

na radiologii. Oslovuje mé propojeni
modernich technologii s medicinou i Sife
oboru, ktery ma vyrazny mezioborovy
presah. BEhem staze jsem se Ucastnil
jednani multidisciplinarnich tyma, kde
zdravotni stav pacienta posuzuji spolecné
odbornici z rGiznych specializaci véetné
radiologa. Tento zpUsob prace povazuji
za velmi prinosny a profesné inspirativni.

Pokud to bude mozné, rad bych se

v budoucnu specializoval na intervencni
radiologii. Na stazich jsem mél moznost
sledovat intervencni zakroky a vidét, co
vSechno dnes intervencni radiologové
dokazou. Vyuzil jsem také prilezitosti
zUcastnit se odborného kongresu
zaméreného na tento obor, coz pro

mé bylo velmi pouc¢né a pomohlo mi
udélat si uceleny obrazek o specializaci.

POCHVALA

Dobry den,

B Zminil jste, Ze jste absolvoval staze
i ve fakultnich nemocnicich. Jaky je

z vaseho pohledu rozdil mezi stazi

ve fakultni a nefakultni nemocnici?
Ve fakultnich nemocnicich je pritomnost
studentd naprosto bézna — kratké praxe
tam absolvujeme uz od tretiho roc¢niku.
Zaroven jsem ale obcas vnimal, Ze je pro
Iékare narocné zvladat péci o pacienty
a soucasné se vénovat studentdim. Neni
vyjimkou, Ze jeden IékaFf ma na starosti
nékolik studentl. Zde jsem byl jedinym
stazistou na oddéleni, takze se mi

Iékari mohli vice vénovat a priibézné
mé zapojovat do péce o pacienty.

B Staze tedy hraly pri vasem
rozhodovani zasadni roli.
Jednoznacné. Nejvice mi pomohly pravé
letni staze a staze v Sestém rocniku.

V této fazi uz jsme skutec¢nou soucasti
oddéleni — icastnime se rannich hlaseni,
vizit a kazdodenniho provozu. Diky tomu
si mdzeme udélat redlnou predstavu

o tom, co prace |ékafe na daném
oddéleni obnasi. V pribéhu studia sice
chodime do nemocnice na praxe, ale
netravime zde cely den tak, abychom
vidéli komplexni chod oddéleni.
ZkuSenosti ze staZi si navic mezi sebou se
spoluzaky sdilime. Zejména ti, kdo nemaji
moznost nastoupit do nemocnice ve svém
rodném mésté, se aktivné zajimaji o to,
jak jednotliva pracovisté funguji.

B Co byste doporucdil studentim
mediciny, ktefi se teprve rozhoduji
o své budouci profesni draze?
Pokud uz uvazuji o konkrétnim
oboru nebo pracovisti, doporucil
bych jim vyzkouset si ho co

nejdrive, idealné v ramci letnich

stazi. Je to skvéla prilezitost, jak
ziskat odpovédi na vsechny otazky

a ovérit si, zda je dany obor skutecné
oslovuje. Zaroven mohou navazat
dllezité profesni kontakty.

Mné osobné se osvédcilo absolvovat
staze a praxe v riznych nemocnicich.
Je také moznost zkusit staze v zahranici.
Porovnani riznych pracovist’

déva clovéku cenny rozhled.

B V letosnim roce vas ceka

zasadni obrat - koncite studium

a nastupujete do nemocnice.

Chtél byste se v budoucnu jako
mlady IékaF vénovat stazistim?
Bude to velkd zména, ale zaroven

se na ni velmi tésim. Pokud dostanu
tu ddvéru a prilezitost vénovat se
stazistam, budu za to rad. Vzdeélavani
mé bavi, a pokud by to bylo mozné,
rad bych se podilel i na vyuce medik
¢i budoucich radiologickych asistent
na Zdravotné socialni fakulté JU.

B Ing. Iva Novakova, MBA
reditelka Useku komunikace
a péce o zameéstnance

rada bych poslala pochvalu na Psychiatrické oddéleni C. Kdyz jsem pfisla prvni den, samoziejmé jsem vSechny
nendavidéla véetné své rodiny a jen diky tymu, ktery tu je jsem se naucila hodné véci prehodnotit a vic si vazit.
Velké podékovani patfi i holkdm do stacionare, konkrétné Ning, za trpélivost a krasné straveny cas.

A pani psycholoZce Matlasové dékuji za ukazani sméru.

Je opravdu moc dileZité, Ze tu jste a mizete pomoci lidem, ktefi o to stoji.

Diky

V. Z

www.nemcb.cz



B | ékarna

Pocatek jara -

Jak po zimé ulevit

nejvytizenéjSimu organu v téle

Po vanocnich svatcich, silvestrovskych
oslavach a ,tézsim” zimnim jidelnicku si
nase télo Casto nese vétsi zatéz, nez si
uvédomujeme. A pokud mame zminit
organ, ktery to pociti nejvice, jsou to jatra
— tichy, ale klicovy filtr" organismu. Nyni
je idealni obdobi, kdy jim mizeme doprat
zaslouzeny odpocinek a regeneraci.

Jatra: chemicka tovarna téla

Jatra zpracovavaji prakticky vse, co
do téla pfijmeme - potravu, Iéky,
alkohol i rlizné toxiny z prostredi.
Denné filtruji stovky litr(i krve,

podileji se na metabolismu tukl

a cukr(, ukladani vitamind i tvorbé
Zluci. Pfestoze maji pozoruhodnou
schopnost regenerace, dlouhodobé
pretizeni je mlze postupné oslabovat.

Typickymi signaly, Ze jatra
pracuji ,na doraz”, byvaji:
« Unava a pokles energie
« pocit tlaku nebo plnosti
v pravém podzebfi
« zhorsené traveni tucnéjsich jidel
« nadymani nebo pocit tézkosti po jidle

Ocista jater: navrat k rovnovaze
Pojem ,detox” je dnes casto
naduzivany, ale v pfipadé jater ma své
opodstatnéni. Nejde o drastické kury,
nybrz o sniZeni zatéze a podporu
prirozenych regeneracnich procesu.

Jednoduché zasady pro zdravi jater:
« omezeni alkoholu a vysoce
primyslové zpracovanych potravin
vice zeleniny (zejména horké

— Cekanka, rukola, artycok)
dostatecny pitny rezim
pravidelnost v jidle a spanku

Jiz po nékolika tydnech mlze dodrzovani
tohoto ocistného rezimu prinést znatelné
zlepSeni traveni i celkové vitality.

E Nemocni¢ni zpravodaj

idedlni Cas pro restart jater

Ostropestiec mariansky (Sylibum
marianum) = tradi¢ni spojenec jater
Pokud existuje bylina, ktera je s péci

0 jatra spojovana po staleti, pak

je to ostropestiec mariansky. Jeho
plody jsou tradi¢né cenény pro

své hepatoprotektivni Ucinky, tedy
schopnost chranit jaterni bunky pred
poskozenim. Extrakty z ostropestice,
pGvodem ze Stredomofi, se k podpore
|é¢by jaternich onemocnéni vyuzivaji
jiz vice nez 2 000 let. Hlavni G¢innou
slozkou rostliny je silymarin, komplex
latek, ktery je v soucasnosti predmétem
fady odbornych a klinickych studii.

Tato aktivni latka:
» podporuje regeneraci jaternich bunék
« stimuluje tvorbu zludi
« chrani jatra pred toxickymi latkami
* ma protizanétlivy ucinek
« slouzi jako prvni pomoc pfi
otravach muchomrkou zelenou

Unor 2026

B Vzdélavani

Staz na spickovém ortopedickém pracovisti:
zkusenosti z Istanbulu

Ve dnech 19.-23. ledna 2026 jsem
spolu s primafem Ortopedického
oddéleni MUDr. Davidem Musilem,
Ph.D., absolvoval odbornou

staz na Spickovém pracovisti
specializovaném na oblast kloubnich
nahrad - International Joint

Center (IJC) v nemocnici Acibadem
v Istanbulu. Staz probéhla na osobni
pozvani profesora Javada Parviziho,
jedné z nejvétsich osobnosti
soucasné svétové ortopedie.

Profesor Parvizi je v oboru legendou:

je autorem vice nez 1 000 odbornych
publikaci, jeho prace byly citovany

vice nez 80 000krat, proved| pres

10 000 kloubnich nahrad a je povazovan
za ,otce” International Consensus
Meeting (ICM) a World Expert Meeting
in arthroplasty (WEM). V soucasnosti
pusobi pravé v Acibadem Hospital, ktera
patfi mezi nejmoderné;jsi nemocnice
Chréani jatra hned nékolika zplsoby v Evropé i na Blizkém vychodé.
— jako antioxidant, zametac volnych
radikald, regulator intracelularniho
obsahu glutathionu, stabilizator bunécné
membrany a regulator permeability.

e £ T &. et . a0

Zleva: prim. MUDr. David Musil, Ph.D., prof. Javad Parvizi a MUDr. Jan Pertlicek

Béhem staze jsme méli moznost
aktivné se zapojit do kazdodenniho
provozu pracovisté — pohybovali jsme
se v ambulancich, Gcastnili se setkani
vyzkumného tymu a samoziejmé
jsme nechybéli ani na operacnich
salech. Velmi jsme ocenili

i neformalni diskuse s prof. Parvizim,
v€etné spolecné velere, kdy

jsme méli prilezitost k oteviené
vymeéné nazorl a zkusenosti.

Ostropestrec se bézné uziva

ve formé drcenych semen, ¢ajd nebo
standardizovanych extraktd. Pro
dlouhodoby efekt se doporucuje
kdra trvajici alespon 4 az 8 tydnd,
idealné pravé v obdobi, kdy chceme
télu ,ulevit” — napriklad po zimé.

Mala zména, velky efekt

Pfiroda se pomalu chysta na novy
zacatek. Doprejme ho i svym jatriim.
Nemusi jit o radikalni zmény — casto
staci par drobnych Uprav zivotniho stylu
a cilena podpora pfirodnimi prostredky.
Vysledkem byva leh¢i pocit v téle, lepsi
traveni a vice energie do jarnich mésicd.

Velmi inspirativni byla prace

v ambulanci. Profesor Parvizi vénuje
pacientm maximum casu, sam s nimi
podrobné komunikuje, ale veskerou
dokumentaci — véetné indikaci
vysetreni, pomucek a medikace —
zapisuje primo do elektronické
zdravotnické dokumentace nelékarsky
zdravotnicky personal. Tento pfistup

www.nemcb.cz m
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Pokoj pro pacienty



Zleva: prim. MUDr. David Musil, Ph.D.,
a MUDr. Jan Pertlicek

ostre kontrastuje s ceskou realitou,
kde |ékatri travi znacnou cast pracovni
doby administrativou, ¢asto na Ukor
pfimého kontaktu s pacientem.

Mimoradny dojem v nas zanechala
také diskuse vyzkumného tymu, kterd
byla extrémné precizni, zalozena

na Sirokém prehledu, ale zaroven

na velmi Uzce a exaktné zaméreném
vlastnim vyzkumu. Prave tato
kombinace charakterizuje svétovou
medicinu na nejvyssi Urovni.

Lazkové pokoje pfipominaji svym

vybavenim spiSe hotel, coz pfispiva
k celkovému komfortu pacientl pfi
hospitalizaci. Operacni komplex byl

moderni a technicky srovnatelny s nasim
pracovistém. Prekvapila nas predevsim

efektivita provozu — tfi ndhrady
kycelniho kloubu byly dokonceny

jiz do 10 hodin dopoledne. Na séale
byl dostatek personalu, véetné tri
instrumentarek u jedné operace, a pro
cely tym bylo po cely den zajisténo
obcerstveni pfimo v salovém traktu.

Na této stazi jsme se presveéddili, ze

odborna Uroven ortopedickych vykon(

v Nemocnici Ceské Budéjovice je plné
srovnatelna se svétovou Spickou.
Pfidanou hodnotu zahranicnich stazi

m Nemocnicni zpravodaj

Operace nahrady kycelniho kloubu

vnimam pfedevsim v inspiraci, jak
prenést na vlastni pracovisté to nejlepsi
z organizace prace, komunikace

s pacienty a tymové spoluprace.

Velkou cti pro nasi nemocnici je také
skutecnost, ze prof. Javad Parvizi pfijede
v kvétnu 2026 spolu se svou rodinou

do Ceskych Budéjovic, kde se zGcastni
letosniho roc¢niku narodniho kongresu

Spolecné posezeni' s mezinarodnim védeckym tymem

Unor 2026

Ceské spolecnosti pro ortopedii
a traumatologii pohybového Ustroji.

Zavérem bych rad podékoval vedeni
Nemocnice Ceské Budéjovice

za podporu zahranicnich stazi,

které maji primy dopad na kvalitu
poskytované péce a dalsi rozvoj
mediciny ve prospéch nasich pacientd.

H MUDr. Jan Pertlicek
Ortopedické oddéleni

B Vzdélavani

Semindr na téma moderni trendy
peritonedlni dialjzy

V lednu se v prostorach nasi
nemocnice uskutecnil mezioborovy
seminar vénovany modernim
trendim peritonealni dialyzy.

Akce byla uréena lékaifum

i nelékaiskym zdravotnickym
pracovnikiim a reagovala na aktualni
potieby klinické praxe.

Garantkou seminafe a jednou

z prednasejicich byla doc. MUDr. Alena
Parikova, Ph.D., z Institutu klinické

a experimentalni mediciny (IKEM) v Praze.
Ve své prednasce se vénovala zakladim
peritonealni dialyzy (PD), tedy metodé
nahrady funkce ledvin, pfi které probiha
odstranovani pro organismus skodlivych
latek a nékdy i prebytecné vody pres
pobfisnici pomoci specialnich roztokd
napousténych do dutiny bfisni. Zddraznila
vyznam individudlniho pfistupu

k pacientovi, spole¢ného rozhodovani
pacienta, rodiny a zdravotnického

tymu a potrebu stanoveni realistickych
|écebnych cild. U vybranych pacientt
mUze byt peritonealni dialyza Setrnou
metodou, kterd umoznuje 1é¢bu

v domacim prostredi a zachovani

kvality Zivota i ve stari.

Dalsi prednasejici, MUDr. Vladimira
Bednarova, CSc,, pfiblizila historicky vyvoj
peritonealni dialyzy v Ceské republice
a upozornila na dulezitost spoluprace
nefrologt, chirurgtl a radiolog.
Zminila aktualni moznosti dialyzacnich
roztokd, mozné komplikace lécby PD
a predstavila nové trendy, véetné Gvah
o pfipravé dialyza¢niho roztoku pfimo
v domacim prostiedi ¢i moznostech
asistované peritonealni dialyzy.

Z pohledu chirurga se tématu vénoval
prim. MUDr. Jifi Polednik, ktery se
zaméfil na zavadéni peritonealniho
katetru, mozné prekazky a rizika spojené
s touto metodou a jejich feseni.

Velkym pfinosem seminéare bylo osobni
vypraveéni pacientky s polycystickym
onemocnénim ledvin, kterd méla
zkusenost jak s peritonealni dialyzou,
tak s hemodialyzou. Popsala, co ji
jednotlivé metody pfinesly, a vyzdvihla
zejména nezavislost, moznost cestovani
a mensi omezeni v bézném zivoté

pfi peritonealni dialyze. Zaroven
upozornila na prakticka opatfeni
spojend s lécbou a vyznam psychické

a vyzivové podpory pacient(.

Akce se konala pod zastitou
Nemocnice Ceské Budéjovice

a spolecnosti Vantive. Hlavnim cilem
seminare bylo pfiblizit metodu
peritonealni dialyzy (nejen) odborné
verejnosti, zvysit povédomi o jejich
moznostech a motivovat k SirsSimu
vyuziti PD u vhodnych pacient.

Dale byl usporadan prakticky seminar
urceny zdravotnim sestram z Interniho
oddéleni zaméfeny na zakladni principy
peritonealni dialyzy a oSetrovatelskou
péci o pacienty lécenych touto metodou.
Seminar vedla Michaela Pospisilova,
specialistka na peritonealni dialyzu

A

Prakticky nacvik jednotlivych krokd periltoneélni dialyzy

ze spolecnosti Vantive. Na specialni
vyukové pomlcce si UCastnice
vyzkousely jednotlivé kroky peritonealni
dialyzy, predevsim napousténi
dialyzaéniho roztoku do dutiny bfisni

a jeho vypousténi. Seminar prispél

k prohloubeni znalosti, praktickych
dovednosti a ziskani vétsi jistoty
zdravotnického personalu pri péci

o pacienty s peritonealni dialyzou.

B MUDr. Eva Kiithnova
Interni oddéleni

Jak funguje peritonealni dialyza:

Peritonealni dialyza se provadi pres peritonealni katétr, kdy si pacient do dutiny
brisni napusti dialyzacni roztok. Odpadni latky z krve prejdou do dialyzacniho
roztoku. VSe probiha na membrané zvané pobfisnice (peritoneum). Tato tenka

blana je velice dobre prokrvena. Odpadni latky tak mohou snadno pronikat z krve

do napousténého dialyzacniho roztoku v dutiné bfisni. Roztok se musi Ctyrikrat denné
vymeénit. Ocistovani tak probihéa cely den a béhem vymén muze pacient fungovat jako
v bézném zivoté. Cely proces je pro pacienta mnohem prirozenéjsi a fyziologictéjsi.

www.nemcb.cz m



B Nekrolog

Dne 10. 1. 2026 nas ve véku 77 let
opustil prof. MUDTr. Ji¥i Snajdauf,
DrSc., emeritni prednosta Kliniky
détské chirurgie 2. LF UK a FN
Motol a dlouholety predseda
Ceské pediatricko-chirurgické
spolecnosti. Byl vyznamnou
mezinarodné uznavanou osobnosti
v oboru détské onkochirurgie

i hepatopankreatobiliarni

a novorozenecké chirurgie a také
¢lenem mnoha evropskych

i svétovych odbornych
spolecnosti détské chirurgie.

Svou profesni drahu zapocal v roce 1973
jako sekundar na chirurgickém oddéleni
KUNZ v Ceskych Budé&jovicich, odkud

se v roce 1977 vratil do svého rodného

mésta na Kliniku détské chirurgie

v Motole. Na |éta stravena v nasi
nemochnici vzdy s laskou vzpominal,
celozivotni pratelstvi jej pojilo zejména
s emeritnim primarem chirurgického
oddéleni MUDr. Vojtéchem Loudou.

Svym odbornym i lidskym pfinosem
vyznamné ovlivnil rozvoj détské
chirurgie v nasi nemocnici. Byl vzdy
ochotny konzultovat slozité pripady

a spolec¢né s primafem Loudou zavedli
vyménné staze mladych lékarl mezi
Chirurgickym oddélenim a Klinikou
détské chirurgie ve FN Motol.

Osobni setkani s panem profesorem
bylo vzdy nezapomenutelnym
z&zitkem pro jeho vyjimecné charisma,

E Nemocnicni zpravodaj Unor 2026

zZivotni energii, lasku k mediciné

i sportu (obzvlasté k fotbalovému
klubu SK Slavia Praha). Jak trefné
vyjadril prof. MUDr. Jan Stary,

DrSc. (velmi vyznamny pediatricky
hematoonkolog a ¢eskobudé&jovicky
rodak), ktery mél tu cest pronést
smutecni re¢ pred zcela zaplnénou
aulou strasnického krematoria: ,Jiri
nebyl diplomat, ale v jeho osobé
odchézi kavalir renesanéniho typu.”

Ad honorem memoriae eius.
Cest jeho pamatce.

Za Chirurgické oddéleni
MUDr. Radek Hanak
a MUDr. Pavel Dohnal

J_ NEMOCNICE
M%7 CESKE BUDEJOVICE

12. 3. 2026

Den ledvin

9:00-12:00 vstupni terminal

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s., B. Némcové 585/54
PROGRAM

PREDNASKY:

9:00 Onemocneéniledvin - MUDr. Michaela Jarosov@, Interni oddélent

10:00 Ledviny avysokg krevni tlak - MUDr. Martin Trnka, Interni oddéleni

11:00 Zasady spravného stravovani pri onemocnéniledvin - Bc. Alena Sladka,
vedouci nutriénf terapeutka Nemocnice Ceské Budé&jovice

VYSETRENT:
9:00 - 12:00 Vysetreni moci zamérené na onemocnéni ledvin,
infekce mocov(ch cest a cukrovku.

Vstup
zdarma

Kompletni informace
naleznete na:

Pozn.: Vzorek ranni moci si mdzete prinést s sebov,
pripadné vyuzit sterilni nadobky pripravené na misté.

https://www.nemcb.cz/

V priibéhu celého dopoledne odbornd poradenstvi:

P . v - . den-ledvin-v-nemocnici-
- Zhodnoceni rizika vzniku onemocnéni ledvin BN i
- Zasady spravné zivotospravy pri onemocneni ledvin
- Lékové poradenstvi EE:,
- Vliv vysokého krevniho tlaku na rozvoj dalSich onemocnéni imn

. Méreni hmotnosti a krevniho tlaku %
Zdravotné Jiho¢eska univerzita

- Domaci peritonedlni dialgza VANTIVE
ﬁ
Jihoéeskg kraj° J KARNA "‘ socla‘ltr;lf?:ultih \L/JCesky'ch Budéjov;clc:hemm

niversity of South B
‘. nd Social Sciences  in Ceské Budgjovice Zména programu vyhrazena
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Zastupci spolku Haima Ceské Budéjovice spolu s primafem Détského oddéleni MUDY. Janem Hridelem (druhy
Zzprava) a lékarskou ze stanice détské hematoonkologie MUDr. Ivanou Hojdovou (tfeti zprava) a zdravotnimi klauny

Dny détské onkologie
v Nemochnici Ceské Budgjovice

EME NEJVYSSI STARORIM. v BETN SJEDNOC.
ROMSKY | TRAPEN | \gqn | ZEMEME- ZNAGKA | HORA | SOUGAST | KOINi | pygg | WNAZEV | RECNIK, JITNA | AMERICKY | PREZDIVKA | ypapsich
VUDCE | (ZASTAR.) PF.G'SCTSRKSJE KILOBITU | vGESKE | DVERI NEMOC NOSOVKY | poOLITIK NERVY F'HLE“g%‘éV E,{,SEERNO':,?\' REPUBLIKA
Ve stiedu 18. unora jsme v prostorach v Pelhfimové ¢i knihu ,Véril jsem, ze Akci svou osobni Gcasti podporil TABULI A FILOZOF (ZKRATKA)
terminalu ceskobudéjovické to musi jit lepsi cestou” — rozhovor také patron spolku, fotbalista CENA JeLkd HOPE
nemocnice spolu se spolkem s vyznamnym détskym onkologem David Lafata. Malé navstévniky pak (ASTAR,) PTAK Ges. SKoK
Haima Ceské Budéjovice usporadali a Ceskobudéjovickym rodakem prisli potésit zdravotni klauni. VEDA ZA-
q {1 . p TUCNO- BYVAJICI SE
akci Dny détské onkologie. prof. MUDr. Janem Starym, DrSc. T BALKANEM
CAST LUKU
i .. . ANGLICKY BYV. AMER.
Akce se konala u prilezitosti VRiSKoT LSPOJENI" PREZIDENT
S ; y ; o | AMERICKA VLHNOUT
Mezinarodniho dne détské onkologie, KOROPTEV (0 RANE)
jehoz synjpolem je zlata stuzka - T il MEGET s | ek
znak nadéje, odvahy a podpory. TAJENKY opET »TVOJE
Spolek Haima Ceské Budéjovice o i NAGKA
v B . POSTOVNI ¢ v
dlouhodobé spolupracuje se stanici KOD LEKY_ POPELAVY BAUDU
., T RAKOUSKA SIGILSKA PADOVA RECKE
détské hematoonkologie Détského SOPKA OTAZKA PISMENO
oddéleni ¢eskobudéjovické nemocnice stovensiy| TEHE TRIENKY
a podporuje rodiny déti s poruchami WA | KuLova 5081
krvetvorby financné i materialné. L NADOBA VYMRELI
PRL(IJCSF:I:I'I%\‘EID- U STUDNY KOCOYNICI
v ° o , KY EVROPAN ZNACKA
Soucasti programu byl charitativni TANTALY
prodej vyrobkd, jehoz vytézek NEBISTIT DERIVAT
Vs ove e ;. AMONIAKU
podpofi ¢innost spolku. Navstévnici
si mohli %akf)up}t naprlkI.aEd [1aramky :[,)\,\%Fl{%m — WD
vyrobené détmi ze Specialni SOUHLAS LATKY POMLKA
zékladni Skoly Komenského 1326

m Nemocni¢ni zpravodaj Unor 2026 www.nemcb.cz E



KCNI
LETAK -

. _2cob
1.3.2026 - 31 3. 2026 nebo do vyprodadni zaso
bi 1. 3. -31.3.

NEMOCNICE CESKE BUDEJOVICE

pro obdo

Pomerané bez cukru
8,75 mg pastilky flurbiprofenum

275 ]
> M3 potahgyng tablety

Uleva od bolestivéha otoku v hrdle

24 pastiiek.

Uleva od bolesti a horecky Uleva od bolesti Bolest v krku Bolest v krku

IBALGIN NALGESIN S STREPFEN RAKYTNICEK
400mg 275mg POMERANCBEZCUKRU ~ MULTIVIT. ZELATINKY

48 tablet 30 tablet 8,75mg 24 pastilek 70 ks

LECIVY PRIPRAVEK. Légivg pfipravek s Géinnou latkou ibuprofen, k vnitinimu uziti. LECIVY PRIPRAVEK. Légivg pipravek s Gcinnou latkou naproxen, k vnitfnimu uziti. LECIVY PRIPRAVEK. Léciv pripr ubiprofen, k orélnimu pouziti DOPLNEK STRAVY. 1 zelatinka 299 K&
Peclivé ctéte pribalovou informaci Peciivs ¢

Peclivé ctéte pribalovou informaci.

W

TR

Podpora imunity u dospélgch PFi rgmé Hygiena a péce o nos Krecové Zily, otoky, podlitiny

GS ECHINACEA FORTE OLYNTH HA QUIXX QUIXX LIOTON
600mg 1mg/mINOSNI SPREJ NOSNISPREJ

70+20 tablet roztok 10 ml 30mi

ZDRAVOTNICKY PROSTREDEK
nformace o bezpeés

LECIVY PRIPRAVEI \eparinum natricum,
e ci

DOPLNEK STRAVY. 1 tableta 2,67 K& LECIVY PRIPRAVEK. L&civg

k aplikaci do nosu. Peélivé ététe pribalovou informaci Pedivé ététe navod k p ném pouziti

Pred pouzitim lécivych pripravka si peclivé prectéte pribalovou informaci a fidte se se jejimi pokyny. Ucinky a zpisob uziti konzultujte s Iékafem nebo Iékarnikem. PFi pouzivani zdravotnickych prostredki a kosmetickych piipravk se fidte pokyny vyrobce,
peclivé ctete navod k pouziti a informace o bezpe¢ném pouzivani. Doplriky stravy nejsou uréeny jako nahrada pestré a vyvazené stravy. Ceny uvedené v letaku jsou platné do vyprodani zasob nebo do uvedeného data. Zména cen a tiskové chyby vyhrazeny.

www.nemcb.cz




