Prim. MUDir.
Jiri DuSek:

Obrovsky nas vsechny
nabiji, kdyz vidime
pozitivni vysledky nasi
prace

Zacinal v ¢eskobudéjovické
nemocnici na Neonatologickém
oddéleni, kde stravil 11 let. Pak
zménil nemocnici i zemi.
Odstéhoval se s rodinou do
Svédska. Z pozice zastupce primare
neonatologického oddéleni velké
Svédské kliniky se vratil, aby usedl
po MUDr. Milanu Hanzlovi, Ph.D.
do kresla primare
Neonatologického oddéleni.
Predstavujeme nového primare
MUDr. Jifiho Duska.

Pane primafi, vzpomeiite prosim
na vase zacatky...

Studoval jsem na lékarské fakulté v
Plzni obor vieobecné lékarstvi. Se
zdravotnictvim jsem ale pftisel do
styku uz dfive. Pracoval jsem 10
mésicl ve zdejsi biochemické
laboratofi. Po absolutoriu jsem
nastoupil na Neonatologické
oddéleni. Zde jsem pracoval témér
11 let, soubézné s tim jsem také
pUsobil u pozemni a letecké
zachranné sluzby.

O oboru, kterému se chcete
vénovat, jste mél jasno jiz na
Skole?

Hledal jsem obor, kde se musi
pracovat manualné, ale musite u
toho také hodné premyslet. Musite
byt skute¢né zrucny, protoze u
velmi malinkych miminek zavadite
centralni Zilni katedry ¢i intubujete.
Neonatologie byla tenkrat oborem,
ktery se velmi dynamicky vyvijel.

KdyZ jsem studoval Iékafskou
fakultu, byla hranice preziti miminek
stanovena na 28. tyden. Dnes je
hranice posunuta na 24. tyden. Ve
Svédsku obligatné dokonce k 22.
tydnu téhotenstvi. V Ceské
republice je obligatni hranice 24.
gestacni tyden, ale rodi¢lim
nabizime zahdjeni péce jiz od
dokoncéeného 22. gestacniho tydne.

Pamatujete si, o jaké nejmensi
miminko jste pecoval?

Ano. Bylo to ve Svédsku a byla to
holcicka. Narodila se ve 23. tydnu a
vazila 307 g. Svij boj zvladla a dnes
byste nepoznali, kolik vazila pfi
porodu. Je zcela zdrava.

Kdyz pecujete o tak malické
miminko, prozivate vétsi stres nez

e

u détatek, které se narodi vétsi?

Véha détatka nema vliv na stres,
ktery béhem jeho zachrany
prozivate. Mnohdy zaZijete vétsi
stres u zachrany terminového
novorozence.

Po 11 letech jste odesel do
Svédska. Jak se stane, Ze lékar
c¢eskobudéjovické nemocnice
odejde do fakultni nemocnice ve
Svédsku?

S manzelkou, ktera je také lékarka a
pfed nasim odchodem pracovala na
zdejsSim
Anesteziologicko-resuscita¢nim
oddéleni, jsme chtéli poznat i jiné
pracovisté a nacerpat dalsi
zkusenosti. Dostali jsme nabidku na
staz od lékarud, ktefi z
ceskobudéjovické nemocnice kdysi
do Svédska odesli. Této moznosti
jsme vyuzili a odesli do mésta
Umea. Zde jsme pusobili ve fakultni
nemocnici University Hospital of
Northern Sweden.

PfibliZzme nasim ¢étenarim svédské
zdravotnictvi...

Systém zdravotnictvi funguje ve
Svédsku zcela jinak ne? v Ceské
republice. Jako lékaF ve Svédsku
velmi intenzivné komunikujete s
rodi¢i détatka. Jakmile se
rozhodujete o jeho pédi, fesite to s
celou rodinou. Dochazi pak ke
spole¢nému konsenzu. Citite vétsi
odpovédnost vici rodi¢lim ditéte
nez v(ci dané instituci. Zaujalo mne,
jak se ve Svédsku Fedi chyby ¢i
nezadouci udalosti. Jde vidy o
systémové opatreni. Podstatné je
nastavit vSechny procesy tak, aby k
pochybeni ¢i neZzadoucim udalostem
a chybam jednotlivct jiz
nedochdzelo. Tamni Iékafi jsou
vedeni k velké samostatnosti. Na
toto je ale Svédska spolecnost
pfipravovana jiz od predskolniho
véku. Kladou dlraz na tymovou
praci, schopnost vést diskusi Ci
prezentovat své vysledky. Béhem
pracovniho plsobeni jsem vidél, Ze
tento zplsob vychovy pfindsi mym
koleglim velké vyhody. Co se tyce
pristrojového vybaveni, vtomto
nejsme nikterak oproti Svédsku
pozadu. Ocenit musim také velmi



kvalitni spolupraci mezi svédskymi
neonatologickymi centry. Provadé;ji
napfiklad spolecné nakupy, stejné
jako vsichni vyuzivaji stejny program
na vypocet vyZivy novorozencu. Jind
je také mira dlvéry ve zdravotnictvi.
Svédska vefejnost svému
zdravotnictvi zcela dlvéruje.
Pozaduji zapojeni a informace, ale
nestézuji si, davéruji a jsou na
Svédsky zdravotnicky systém velmi
pysni.

Chystate se néco z vaseho
Svédského know-how pienést do
nasi nemocnice?

Samoziejmé, Ze si sebou urcitou
inspiraci nesu. Jedna véc se nam jiz
podafila. Program na vypocet vyzivy
zde pouzivdme jiz od pocatku roku
2019. Funguje na stejnych
principech jako tomu je ve Svédsku.
Diky tomuto programu umime
spocitat konkrétni vyzivovou smés
pro kazdé détatko. Primar Hanzl v
minulosti zavedl analyzu
materského mléka. Dnes tedy
analyzujeme materské mléko, diky
¢emuz muiZeme zjistit, co v ném
chybi. To nasledné doplnime danou
vyZivovou smési pfimo do Zily
miminka. Ve své budouci praxi
pfedpokldadam, Ze budu formou
kratkych pobytl nadale ¢erpat
zkusenosti ze Svédského systému
zdravotnictvi, pldnované by tyto
pobyty méli absolvovat i kolegové z
Ceskych Budé&jovic. Toto bude velmi
pfinosné pro praci na oddéleni a
soucasné jsem predbézné dohodl
pobyt zkusenych specializovanych
sester/bratri pod vedenim
Johannes van den Berg, RN, PhD,
Associate Professor na nasem
oddéleni, s cilem posunout péci o
novorozence zase o kousek dal.
Tuto aktivitu bychom vyuzili i k
prednaskové ¢innosti na Jihoceské
univerzité. Musim jesSté podotknout,
7e moje plisobeni ve Svédsku je jiz
velmi sporadické, na rozdil od mé
manzelky, ktera tam pUlsobi

pravidelné, pracuje jako
Overlakare/senior consultant na
oddéleni ARO RES se subspecializaci
détska intenzivni péce a i touto
formou mam mozZnost trvalého
pfisunu informaci. V neposledni
fadé za dobu mého puUsobeni jsem
mél moZnost navazat mnoho
pracovnich kontaktd a hojnou
mérou je vyuzivam pti feseni
komplikovanych pacientd.

Ze Svédska se po 11 letech vracite.
Bylo to tézké rozhodnuti?

Dosli jsme do okamziku, kdy jsme se
museli rozhodnout, zda ve Svédsku
zUstaneme jiz natrvalo nebo se
vratime 4 zpét domu. Jako Jihocech
jsem chtél zpét. Vyznamnou roli v
tom pochopitelné sehrali nasi rodice
a déti. Navrat byl definitivné
zpecetén v okamziku, kdy jsem od
pana primare Hanzla dostal
nabidku, abych jej ve funkci primare
vystridal. Na pozici primare jsem
nastoupil symbolicky k 1. 1. 2020,
na oddéleni jsem ale jiZ od ledna
2019. Tento ro¢ni naskok mi muj
nastup znaéné ulehdil a za to musim
podékovat panu primari Hanzlovi.
Jesté vice bych mu chtél podékovat
za velmi dobry stav oddéleni, ve
kterém jej prebirdm. Moznost
pokracovat na mém ,,domovském*”
pracovisti byl taktéz vyznamny
argument pro profesni zménu.
Musim fFici, Ze citim velky potencial
v celém oddéleni, v pokracovani
prace tak, abychom se udrzeli mezi
absolutni Spickou mezi
neonatologickymi pracovisti.

Béhem vaseho zahrani¢niho
pracovniho pobytu se nase
nemocnice vyrazné proménila. Bylo
to pro vas prekvapeni?

Ano. Nemocnice prosla vyraznou
proménou. Jak stavebni, tak
pfistrojovou. Z ¢eho jsem byl ale
velmi pfekvapen, byla vstticnost
vedeni nemocnice. O mém navratu
jsem jednal jak s byvalym

generdlnim feditelem, tak se
soucasnym. VSechna nase setkani
byla velmi pfijemna a jednani
konstruktivni. Pfipomnélo mi to
zplisoby, které panuji ve Svédsku.

Jaké jsou vase cile, plany do

nejblizsi budoucnosti?

Navazal bych jiz na mé predchozi
odpovédi. Pokracovat v préci tak,
aby péce byla co nejkvalitnéjsi.
Jednim z prvnich bodU prace je
dotvorit systematizaci postupl
prace, a to zejména formou
doporucenych postupl
vychazejicich z poslednich
védeckych poznatkl. Vytvoreni
pracovnich skupin, sestavajicich se
jak z lékaru, tak i sester, pro
jednotlivé subspecializace na
oddéleni. Smérem k nasim
spadovym pracovistim z regionu pak
prohloubit spolupraci, nabidnout
jesté ve vétsi mife moznost Cerpat z
naseho know how, napt. formou
telemetrickych konferenci nebo
pravé poskytnutim jiz vytvofenych
postupl pro lécbu. Samoziejmé se
nebranime ani studijnim pobytiim
na nasem pracovisti. Smérem k
rodiclm je to rozsiteni nabidky péce
napf. vice se zaméfit i na
novorozence na hranici
Zivotaschopnosti, tedy mezi 22. a
24. gestacnim tydnem téhotenstvi.
Vytvoreni systému all in one
parenteralni vyZivy pro
novorozence, tak jak je zcela bézné
mimo Ceskou republiku. Zavedeni
neinvazivniho screeningu vrozenych
vyvojovych vad srdce pro
novorozence narozené po 35.
gestacnim tydnu. Pland je mnoho,
urcité se objevi mnoho novych
podnétd, tak jak se bude nas obor
dale rozvijet.

Dékuji za rozhovor.

Bc. Iva Novdkovd, MBA
Oddéleni vnitrnich a vnéjsich vztahi



