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Rozhovor s odchdzejicim primarem
Détského oddeleni
MUDr. Vladislavem Smrckou

K poslednimu kvétnovému dni

odesel z primarského kiresla Détského
oddéleni MUDr. Vladislav Smrcka.

V cele jednoho z nejvétsich oddéleni
ceskobudéjovické nemocnice

stal dctyhodnych 29 let.

O své uspésné kariére primare

a nefrologa hovofi v nasledujicim
rozhovoru.

B Pane primari, na zacatek

vam polozim obligatni otazku.
Mohl byste zavzpominat na své
zacatky v krajské nemocnici?
Dne 1. srpna 1979 jsem nastoupil
do tehdejsiho Okresniho Ustavu
narodniho zdravi (OUNZ).

Po absolvovani Iékafské fakulty
jsem zadal o misto ve zdejsi Krajské
nemocnice s poliklinikou (KNsp),
tehdy zde ale nebylo volné misto.
Chtél jsem se vénovat pediatrii. Na rok
jsem si potom odskocil absolvovat
zakladni vojenskou sluzbu a poté
jsem pokracoval v Okresnim Ustavu
narodniho zdravi az do atestace.

V samotném zafizeni jsem ale moc
¢asu nepobyl. Fungovalo to tehdy
tak, ze jsem v pondéli pfi pfichodu
na pracovisté obdrzel informaci,

na jakém obvodé chybi pediatr,

a tam jsem se presunul. Diky

tomu jsem v ¢eskobudéjovickém
okrese prosel ¢trnacti obvody.

B Po atestaci jste tedy nastoupil
do krajské nemocnice?

Nikoli. Ani po mé atestaci zde nebylo
volné misto. Mé kroky tedy zamifily
(Ci byly spiSe rozhodnutim reditelstvi
nasmérovany) do Tyna nad Vltavou.
Chybély zde dvé détské lékarky,
vénoval jsem se proto soubézné
dvéma obvodlim. V péci jsem mél
hodné pres dva tisice détskych
pacientd. Po tfech a pul letech v Tyné
se $tésténa umoudfrila a ja jsem
nastoupil do krajské nemocnice.

B V roce 1993 skoncil ve funkci
primaie Détského oddéleni

MUDr. Frantisek Riha a vy jste

uspél ve vybérovém Fizeni

a stal se jeho nastupcem.

Primafi MUDT. Frantisek Riha byl

pro mé vyborny ucitel. Velmi mu

na Détském oddéleni zalezelo, travil
zde spoustu ¢asu. Oddéleni jsem v roce
1993 prevzal ve velmi dobré kondici,

a navic s velmi dobrou povésti. Jako
novy primar jsem si nemohl viibec
stézovat. Na tehdejSi dobu bylo Détské
oddéleni velmi kvalitné vybaveno jak
personalné, tak pristrojové. Medicina
byla v té dobé pochopitelné Uplné
jind, nez jak ji zndme dnes. Ale nejen
medicina. Dfive nebylo standardem,

Ze s ditétem travi ¢as na oddéleni

i jeho rodic. Paklize tu néjaké matky

s détmi byly, tak predevsim z divodu
kojeni. Hospitalizace i s rodicem nebyla
mozna predevsim z prostorovych
dlvodu. Spole¢na hospitalizace rodice
s ditétem, tzv. rooming, ktery je pro nas
dnes béznou praxi, byla mozna pouze
na dvou pokojich na stanici kojenc(.

B Mluvime o budové puvodniho
Détského oddéleni, ktera

byla v mistech dnesniho
Perinatologického centra.
Pocatkem osmdesatych let mélo
Détské oddéleni prechodné své
pUsobisté v mistech dnesnich
Centralnich laboratofi. Poté se
prestéhovalo do budovy (opravené

v ramci tzv. akce Z) situované v misté



dnesniho Perinatologického centra,
ktera byla v roce 2010 nahrazena velmi
modernim a prostornym pavilonem D.
Krajsky ufad, ktery byl jednim

z investorl tohoto projektu, mé oslovil
ke spolupraci a ja jsem tak mél
moznost se na koncepci budouciho
pavilonu podilet. Stravil jsem na tom
opravdu hodné casu a troufnu si fict, ze
budovu zndm jako nikdo jiny — az do jeji
posledni zasuvky ©. vim presné,

jaké jsou tu hydranty, jaka okna,
protoze se stavbyvedoucim jsem

byl v intenzivnim kontaktu.

B Jak na tuto dobu vzpominate?
Byla to velmi narocna, ale zaroven
krasna etapa, na kterou vzpominam
velmi rad. Bavilo mé planovat prostory
na miru pfimo nasim potrebam.
VSsichni jsme se tésili do nového.

Jsem rad, Ze se béhem dvanacti

let (pavilon byl slavnostné uveden

do provozu v kvétnu 2010)

neobjevila zadna zasadni vada,
provozni nedostatky ¢i snad nutnost
rekonstrukce. Nemuseli jsme nic bourat
¢i ménit. Podafilo se ndm vybudovat
funkéni prostory, které spliuji predstavy
nase i rodi¢l nasich pacientd.

B Hospitalizace ditéte

spolu s rodi¢em je pro fadu

rodicu jiz standardem.

Ano. Nova budova nam tuto praxi
umoznila. Je ale nutné si stale
uvédomovat, Ze jsme nemocnice,
zdravotnické zarizeni, nikoli hotel.
Nékdy se setkavame s nerealistickymi
predstavami ze strany rodica.
Prioritou je pro nas stale lékarska

a osetiovatelska péce o nemocné déti.

B Ve funkci primafre jste stravil
tctyhodnych 29 let. Jaké

obdobi ¢i momenty povazujete

za ty nejzasadnéjsi?

Vzdy jsem se snazil, abychom udrzeli
vysokou kvalitu nasi odbornosti

a rozsah poskytované péce. To s sebou
samoziejmé pfinaselo zmény

v organizaci prace i v dispozici oddéleni.
Dokoncili jsme vybavenost stanice
détské hematologie a onkologie.
Funguje ndm zde cela fada odbornych
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ambulanci, pocet specializaci presahuje
deset. Zvysil se také pocet pacientd.
Kdyz jsem nastupoval, pfijimali jsme
zhruba 3 000 pacient(i ro¢né. Dnesni
rocni pfijem cini pfiblizné 5 500 véetné
jedné tisicovky matek jako doprovod.
Zvysil se také pocet ambulantnich
pacientd. Naopak se nam podafilo
zkratit dobu hospitalizace z dfivéjsich
skoro deseti dni na tfi dny. Spoustu déti
oSetfime ambulantné. Nejzasadnéjsim
milnikem byl ale jiz zminény presun

do nového pavilonu. Dockali jsme se
prostor, které ndm umoznuji poskytovat
péci i komfort na vysoké a profesionalni
urovni. Vybudovani pavilonu D bylo

vlastné prvni vlastovkou v nésledujici
rozsahlé rekonstrukci nasi nemocnice,
ktera stale probiha. Zaroven to

byla prvni stavba, na kterou byly
pouzity evropské penize.

B Pane primari, zménily se
pfistroje, budova, pravni forma
nasi nemocnice. Zménil se

v Case i détsky pacient?

Détsky pacient je porad stejny.
Nepredstavitelné se ale zménilo
spektrum nemoci. Dnes tu az

na vyjimky nenajdete zapaly plic
nebo vétsi pacienty se zanétem
ledvin. Dnesni Détské oddéleni éci
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pacienty s problémy vyplyvajicimi

z doby, ve které Zijeme. Mame zde déti
s mentalni anorexii, déti s psychickymi
problémy, déti s problémy vychovného
razu. Na stanici malych déti jiz

nelezi déti se zanéty stredousi Ci

s jiz zminénymi zapaly plic, ale déti

s vrozenymi nebo metabolickymi
vadami nebo po Urazech. Diametralné
se tak zménila i nami poskytovana péce.

B Jak jste na Détském oddéleni
prozili pandemii covidu-19?
Covidové obdobi zvladla viechna
détska oddéleni v republice velmi
dobre. Jako vSichni jsme se potykali
s nedostatkem personalu, byla
zastavena planovana operativa.
Nejvyssi pocet nasich covidovych
pacientl tvorily déti, jejichz pozitivitu
jsme odhalili napfiklad az v rdmci
predoperacniho vysetreni.

Vétsi problém byl s hodné
medializovanym postcovidovym
syndromem PIMS, ktery se u nas
objevil v pomérné velkém poctu
nékolika desitek pfipadu.

Z dostupnych informaci ale vime,
ze trvalé nasledky nastésti zadny

z nasich pacientl nema.

B Pediatrie se stejné jako

jiné obory za dobu vaseho
pusobeni vyrazné posunula.

Ano. Neuvéfitelnym zplsobem

se zménila napfiklad dostupnost
zdravotnickych prostredkd. O takovych
pristrojich, se kterymi dnes bézné
pracujeme, se nam dfive ani nesnilo.
Jsou daleko presnéjsi jak z hlediska
méfeni, tak i napfiklad z hlediska
davkovani 1ékl. V osmdesatych

letech zacinaly vyzkumy v oblasti
metabolickych vad ¢i vzacnych
chorob, ale stéle to byl teprve zacatek.
AZ po roce 1989 nastal obrovsky
boom novych 1ékl ze zahranidi,

kdy jsme byli obcéas prekvapeni, jak
obrovské portfolio mame k dispozici.

Co se tyCe moderni [ékové |éCby,
obrovsky prelom je pouziti
biologické 1écby at uz v onkologii,
onkohematologii, gastroenterologii,
nefrologii, nebo revmatologii. Zde

nastal opravdu obrovsky pokrok.

Na druhou stranu je pravda, ze téchto
onemocnéni v roce 1979 tolik nebylo.
Nikdy bych nefekl, ze budeme Iécit tolik
pacientl napf. s Crohnovou chorobou.
Jednoznacné tedy za civilizacni pokrok
platime urcitou dan. Madme vice
zgvaznych chorob, na které ale méme
lepsi Iéky. To samé se tyka ockovani.
Diky nému ubylo infekénich chorob,
ockujeme déti napriklad proti hemofilu

¢i pneumokoku. Kdybych mél ale
vybrat jednu véc, kterou bych v roce
1979 absolutné nepredpokladal, je to
mnohonasobny narlst psychiatrickych
poruch a psychologickych potizi,
které jsme bohuzel nezvladli véas
podchytit. Détska oddéleni, véetné
naseho, jsou plna déti s psychiatrickymi
nebo psychickymi potizemi, pro

které ale chybi vyskoleny personal

i kapacity. VSechno nelze zvladnout
léky, které se sice velmi vylepsily

i pro détské pacienty, ale vidime, Ze
takto nemocné déti potrebuji i néco
jiného. A to Casto jesté dlouho pred
pobytem v nemocnici. Toto ale neni
pouze problém pediatrie. V této oblasti
jsme vsichni zaspali minimalné nékolik
desitek let, a to jak ve zdravotnictvi,
tak ve skolstvi nebo i télovychové.

A samozfejmé to zaspaly i odpovédné
osoby na rdznych vladnich Urovnich.
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B Na oddéleni jste pusobil jako
détsky nefrolog, na zkraceny tvazek
zde budete pusobit i nadale. Co

vas privedlo k tomuto oboru?

Jsem absolvent fakulty détského
Iékarstvi, coz je dnes 2. Iékarska fakulta
Univerzity Karlovy v Motole. BEhem
studia jsme se hodné vénovali pravé
détské nefrologii (odvétvi zabyvajici

se diagnozou a lécbou ledvin). Kdyz
jsem se vratil z obvodu do nemocnice,

bylo pomérné hodné pacientd, kteri
méli potize s ledvinami. Diky Sikovnosti
prof. MUDr. Milose Veleminského, CSc.,
z Neonatologického oddéleni jsme
méli k dispozici ultrazvuk - $lo o jeden
z prvnich ultrazvukd v celé republice.
Pravé s ultrazvukovou diagnostikou

se nepredstavitelné posunuly nase
diagnostické moznosti a nasledna
|écba nefrologickych pacientl. Prace

s ultrazvukem mé bavila. Vénoval jsem
se nejen ledvinam, ale také nitrobfisSnim
onemocnénim. Na ultrazvuku, ktery
byl tehdy umistén ve sklepé pod
Zenskym oddélenim, jsme se stfidali
tfi. Prof. Veleminsky jej pouzival pro
neonatologii, ja pro Détské oddéleni

a MUDr. Otakar Schacherle pro
gynekologii. Nasledné jej zacal vyuzivat
i byvaly priméaf Neonatologického
oddéleni MUDr. Milan Hanzl, Ph.D.,

pro screening ledvin u novorozencd.
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Myslim, Ze jsme s takto zavedenou
praxi byli prvni nemocnici v Ceské
republice. Toto ultrazvukové vysetreni
je v soucasnosti v Ceské republice

jiz téméf béZnou praxi. Ledviny jsou
na ultrazvuku dobfe viditelné, Ize tedy
dobre identifikovat velmi zavaznou
vadu, ktera se musi urychlené fesit.
Jde napfiklad o chlopen zadni uretry,
ktera v mocové roure u chlapeckd
brani odtoku moce ven. Moc se zacne
hromadit uvnitf mocového traktu

a béhem kratké doby dokaze ledviny
zdevastovat. Diky screeningu tuto vadu
odhalime véas a okamzité 1é¢ime.

B Tusite, kolik jste béhem své
kariéry provedI ultrazvuku?
Mozna sto tisic.

B Za jak dlouho se z IékaFe stane
zkuseny ,ultrazvukista“?

Pracovat s ultrazvukem se nenaucite

z knizek. Musite to vidét na vlastni oci.
J& jsem mél to Stésti, ze jsem byl ze
zacatku jediny, kdo to délal. Vidél jsem
tedy kvantum patologickych pacientu.
Musite vidét souvislosti s jinymi
vySetifovacimi metodami,

jako je magneticka rezonance,

CT nebo rentgen, které vam
eventualné vas predpoklad potvrdi.
TakZe ano, musite se néco naucit,
musite mit néjaké zkusenosti, ale
predevsim musite vySetfovat,
vydetiovat a vysetiovat. Cim vice
vysetfujete, tim vice vidite patologii,
které si pak mGzete zapamatovat

a davat do souvislosti.
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B Co byste popral novému

panu primari?

Hlavné pevné nervy a trpélivost.

Rad bych timto podékoval svym
kolegdim — tém, ktefi tady byli a uz
nejsou, protoze odesli do dichodu nebo
na jiné pracovisté, i tém, ktefi tady stéle
pUsobi. Chtél bych podékovat za to,

Ze jsem mél moznost s nimi pracovat

a Ze tuto moznost budu mit i nadale.
Mladym kolegim preji, aby je pediatrie
bavila, aby ji neopoustéli a aby se ji
vénovali, sec jim sily budou stacit. Preji
jim, aby nasli potéeni v tom, kdyz uvidi
zdravého pacienta, kterému pomohli.

® Bc. Iva Novakova, MBA
reditelka useku komunikace
a péce o zaméstnance

Cely casopis si mlzete prohlédnout zde!
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