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¢ vedle vchodu z Mendlova namésti (Po-P4 7:00-18:00; So,Ne,Sv 9 00-14:30)
¢ vedle vchodu z Pekafské ulice 53 (Po-Pa 7:00-17:00; Ut do 18:00)

¢ vlevo po vstupu z Leitnerovy ulice (Po-Pa 7:00-17:00)

Zdravotnické potreby
e budova D3 (Po-P34 7:30 - 16:30)

Proc jit k nam?

¢ Nizké doplatky

¢ Specialni zvyhodnéné ceny a pravidelné akéni nabidky
e Zdravotnické pomucky

¢ Poradenstvi v sortimentu lécebné kosmetiky
¢ Pacientské konzultace spravného uzivani léku
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U SV. ANNY
V BRNE
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uvod

Editorial

Vazeni pratelé,

pred par dny nastalo kalendaini léto, tudiz pro
mnohé obdobi odpocinku a zaslouzeného relaxu. Do
téchto dnl vam piinasime letni islo Svatoanenskych
listdl, které vam snad nejednu chvilku zpfijemni. Nasi
odbornici se opét Ucastnili fady odbornych konfe-
renci, ze kterych pfivezli poznatky nebo prezentovali
svou praci ve FNUSA. | o tom je ¢lanek pana prof.
Dobséka, ktery byl pozvan na odborny sjezd do
Japonska. V jeho ¢lanku si prectete jak odborné
poznatky, tak jeho osobni zazitky, které cely sjezd
provazely, a to pfedevsim japonské oslavy rozkvet-
lych sakur. Velky ohlas méla Ucast nasich zéstupcl
Nemocnicni lékarny a pfedevsim Radovana Hfiba na
konferenci Konopi a véda, kde kolegové predstavili
nové kapsle s konopim, které zacala jako prvni a je-
dina naSe Iékarna vyrabét pro svoje pacienty. Zpravu
z konference doplfiuje rozhovor s dr. Hiibem.

Velky zdjem vzbudila operace provedena na
Neurochirurgické klinice u osmimésicniho chlapec-
ka s téZkou epilepsil, i 0 této se doctete. Primarka
Onkologicko-chirurgického oddéleni ve svém &lanku
upozornuje na nadory mo¢ového méchyre, které tii-
krat Castgji postihuji muze nez Zeny. V oSetfovatelstvi
se mlZete v rozhovoru s vedouci fyzioterapeutkou
Pavlinou Svobodovu dozvédét, jak rehabilitace pod-
le MojZiSové mdZze pomoci pfi neplodnosti Zen nebo
7e se uskutecnila vibec prvni konference mladych
laborantl pod zastitou |. patologicko-anatomického
Ustavu.

Cerven byl v nemocnici ve znameni statnich na-
vStév. Mezinarodni centrum klinického vyzkumu si za

doprovodu hejtmana Jihomoravského kraje Michala
Haska prohlédl premiér Ceské republiky Bohuslav
Sobotka, ktery byl potéSen intenzitou vyzkumu, ktery
je ve FNUSA-ICRC provadén. Nejen o FNUSA-ICRC,
ale také o chod a hospodafeni nemocnice se pfi
osobni navstéve zajimal ministr financi, Andrej Babis,
ktery v rozhovoru pro média vyjadril spokojenost se
soucasnym managementem.

| tentokrat v Casopise vzpominame, a to na pri-
mare Arne Rovného, ktery by se v Cervenci dozil pa-
desdti let. V&fime, Ze vSichni kdo ho znali, jisté radi
vzpomenou na tichého, milého ¢loveka, ktery se sna-
Zil fesit problémy svych pacientll s obrovskou empa-
tif, z&jmem a predevsim snahou pomoci.

Vice uz si prectéte sami, at je pro vas prolistovani
Casopisu prekvapenim.

Krasné slunné letni dny, relax a pohodu prézdni-
novych dn(i za redakéni radu

Petra Vesela
Séfredaktorka
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medicina, véda a vyzkum

Okayama, Momotaro, Hanami
a 6. Annual Meeting of the Japanese
Society of Renal Rehabillitation

Plvodné mél ten titulek znit Upné jinak, méla to byt
strohé zprdva ze sluzebni cesty. Ale nakonec z toho
vySla kratka reportaz nejen o sjezdu samotném, ale
také o mésté, které rozhodné nepatii mezi nejcastgji
navstévované japonské pameétinodnosti.

ZaCatkem leto$niho roku jsem ziskal pozvani
k UCasti na 6. sjezdu JSRR (Japanese Society for Re-
nal Rehabilitation) v Okayamé a sou¢asné jsem byl or-
ganizaénim vyborem sjezdu pozadan, abych pii této
prilezitosti prednesl vyzvané sdéleni. Je tfeba uvést,
Ze ve srovnani s jinymi vyspélymi ekonomikami neni
v Ceské republice poskytovani pravidelné ambulantni
¢i doméci rehabilitaéni péce pacientdm s chronick-
ou renalni insuficienci (CHRI) b&Znym jevem. Pritom
fada vyznamnych zahrani¢nich klinickych studii jiz
pred mnoha lety bezpetné prokazala pozitivni vyz-
nam pravidelné pohybové aktivity na redukci mortality
a mnozstvi privodnich komorbidit.

Klinika télovychovného Iékarstvi a rehabilitace
(KTLR) si v poslednich 20 letech vydobyla jedno z
prednich mist v CR v oblasti fizenych rehabilitadnich
programl o pacienty s kardiovaskularnimi &i neuro-
logickymi chorobami. V ramci poskytované komplex-
ni rehabilitacni péCe KTLR zavedla do Kiinické praxe
i nékteré nestandardni metodiky, zejména vyuziti neu-
romuskularni elektrické stimulace (NMES) svalstva
dolnich koncetin. Ve spolupréci s kolegy z Il. interni
kliniky FNUSA a zejména s kolektivy sester obou he-
modialyzaénich oddéleni (Hemodialyza a Hemodi-
alyza SATELIT) se podafilo tuto metodiku Uspésné
aplikovat také u diouhodobé dialyzovanych pacientti
a vysledky publikovat v ¢asopise s IF. Dle aktudlnich
informaci z dostupné odborné literatury, patfi rehabil-
itace pomoci NMES u pacientd s CHRI stéle k ojed-
inélym tématdm a i tato skute¢nost hrala vyznamnou
roli v zélezitosti mé vyzvané prezentace. K vySe uve-
denému textu bych rad jesté dodal, ze FN u sv. Anny
v Brné je doposud jedinym zdravotnickym zafizenim v
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CR, kde funguje pravidelny intradialyzaéni rehabilitadni
program pro dialyzované pacienty.

Sjezd za¢al 27. biezna a po kratkém tvodnim cere-
monidlu nasledovala hlavni sekce, v niz vystoupili pred-
ni japonsti odbornici v oblasti nefrologie, chirurgie a re-
habilitacni mediciny. Prezident organizacniho vyboru
sjezdu, profesor Hirofumi Makino, se ve svém Uvod-
nim edukativnim sdéleni zaméfil na jeden z vaznych
problém0 aktuéini japonské mediciny — stély narlist
poGtu pacientl s chronickymi rendinimi chorobami.
Poté profesor Masahiro Kohzuki seznéamil pocetné
auditorium s vyétem dlouholetych zkusenosti svého
pracovisté s komplexni problematikou poskytovani
rehabilitaéni péce o dialyzované pacienty, reflektujici
fadu modernich postup( v této oblasti. S profesorem
Kohzukim, pfednostou Dept. of Internal Medicine and
Rehabilitation Sciences, (Graduate School of Med-

s

icine, Tohoku University Sendai) mé poji diouholeté
pratelstvi a realizace nékolika spolecnych vyzkumnych
projektd, jejichz vysledkem byla fada kvalitnich pub-
likacnich vystupd. V roce 2009 uzaviela LF MU Brno
s touto instituci dohodu o vedecké a pedagogické
spolupraci, jejiz soucasti jsou i kratkodobé pobyty ak-
ademickych pracovnikd.

MUj prispévek, nazvany ,Functional adaptations of
skeletal muscles by neuromuscular electrical stimu-
lation (NMES) in patients with severe chronic diseas-
es”, jsem prednesl v ramci tzv. ,Evening Seminar*.
Whradné japonské auditorium jsem seznamil s pre-
hledem naSich dosavadnich zkuSenosti a prezentoval
i nékteré aktuani vysledky, napf. vyuziti NMES pro
domaci trénink u pacientll na peritonedini dialyze.
Celé vystoupeni se protahlo na vice nez 50 minut diky
simultannimu prekladu, ktery perfektné zajistil profesor

Draf, Petr Dobidk
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medicina, veda a vyzkum

Tomoyuki Yambe z Institute of Development, Aging
and Cancer (IDAC), Tohoku University Sendai (také
s timto zafizenim ma LF MU Brno podepsanu do-
hodu o védecko-pedagogické spolupraci). Troufnu si
fici, Ze moje sdéleni vzbudilo pomémé znacény ohlas,
alesport soudé podle mnozstvi dotazll od Iékart
i nelékard. | to dokumentuje zéjem a odbornou kvalitu
japonskych odbornikd o programy rehabilitaéni péce
pro pacienty s CHRI. V této souvislosti bych alespon
ve struénosti uved! par zékladnich Udajli o dialyzaéni
terapii a postaveni JSRR. V sou¢asnosti je v Japonsku
je piiblizné 290.000 dialyzovanych pacientd, z toho
96 % na hemodialyze a 4 % na peritonedlni dialyze.
K zékladnim charakteristikdm téchto pacientd patii
vy88i vék (v prdméru 66-67 let) a diabeticka nefropatie
(nefrosklerdza) jako primarni onemocnéni (cca 35-40
% vSech chronicky dialyzovanych). Mortalita zlstava
dlouhodobé konstantni (cca 9 %/rok) a jedno- i péti-
leté preZiti (82 % a 59 % v uvedeném poradi) vykazuje
spiSe mirné zlepSuijici se tendenci. Dle studie DOPPS
(Dialysis Outcomes and Practice Patterns Study) je
doba preziti dialyzovanych pacientll v Japonsku delsf
nez v USA nebo v Evropé (1).

V Japonsku je nejcastgjsi pricinou umrti u dialyzo-
vanych srdeéni selhani a infarkt myokardu (cca 25
procent), déle infekce, zhoubné novotvary a cerebro-
vaskularni pfihody. Podil kardiovaskularmnich chorob
na celkové mortalité prevysuje 40 procent, coz zietel-
né dokumentuje zvySené kardiovaskularni riziko u pa-
cientll v terminélnim stadiu chronického onemocnéni
ledvin. JSRR byla zalozena v roce 2011 s cllem pod-
porit a rozsifit povédomi o vyznamu rendini rehabili-
tace v odbornych kruzich na narodni Urovni, ale také
reagovat na trvale stoupajici pocet pacientd s CHRI.
Tento nepriznivy trend klade nesmirné naroky na kom-
plexni pédi, vietné specifickych metodickych postup(i
rehabilitacni a fyzikalni mediciny. JSRR definuje renaini
rehabilitaci jako ,,...koordinovany proces mnohostran-
nych intervenci, jejichz cilem je optimalizovat fyzické,
psychické a socidlni funkce pacienta s CHRI, a ddle
stabilizovat, zpomalit ¢ dokonce zvratit progresi
zhorSovani rendlnich funkci a tim U¢inné snizit nemoc-
nost a Umrtnost. Koncept renaini rehabilitace JSRR
obsahuje nékolik hlavnich &asti: a) kondiéni trénink,
b) dietni opatfeni a bilance tekutin, c) farmakoterapie
a lékarsky dohled, d) vzdélavani, a e) psychologické
a profesni poradenstvi.

Je vhodné zddraznit, Ze v oblasti rendini rehabilitace
udeélalo Japonsko v poslednich nékolika letech znacny
pokrok. Rehabilitani programy jsou v soucasnosti
poskytovany jak ve formé intradialyzacniho tréninku,
tak i ve dnech mimo dialyzu. | to je jednim z divodd,
pro¢ Japonsko v celosvétovém méfitku patii k zemim
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S nenizSim  poctem
pravodnich komorbidit a
jak je zminéno vySe, ma
také nejdelsi dobu prezitf
pacientll s CHRI. Celkova
Ucast na 6. sjezdu JSRR
byla rekordni - dle infor-
maci profesora Kohzuki-
ho se zaregistrovalo
celkem 1.545 Ucastnikd.
Z toho bylo 411 Iékar
(136 ¢lenll JSRR a 275
neclent), 1.084 nelékarl,
hlavné fyzioterapeut(
a sester (171 ¢lent JSRR
a 913 neclenl) a 50
host(l. V pribéhu 3 dni =
sjezdu bylo prezentovano celkem 404 odbornych
sdéleni ve formé prednasek anebo posterd.

Ugastnikdm 6. sjezdu JSRR wytvolilo nadher-
nou kulisu lazeriské mésto Okayama a predevSim
magické atmosféra ¢asného japonského jara. Més-
to Okayama (jap. Okajama-Si) je metropole s cca
700.000 obyvateli, leZici ve stejnojmenné prefekture
v jihovychodni oblasti nejvétsiho japonského ostrova
Hon&u. Okayama je sidlem celkem 7 univerzit, z toho
jedna je statni (Okayama University) a Sest privatnich.
Neprehlédnutelnou dominantou mésta je mohutny
stfedoveky hrad (jap. Okajama-dzd), znamy téz jako
,2Havrani hrad* (jap. U-dz9), ktery je unikatni tim, Ze je
cely natfeny ¢ernou barvou. Podobné jako v pfipadé
vétsiny japonskych hradll a pevnosti se americké le-
tectvo v roce 1945 postaralo o jeho totani zniCeni,
av8ak v roce 1966 byla dokoncena plna rekonstrukce.
Okayama je mistem, kde se na ploSe vice nez 13 hek-
tard rozprostiré historicka zahrada Kérakuen zaloZzena
v roce 1687, ktera je pravem povazovana za jednu ze
tf nejkrasngjsich zahrad Japonska (zbyvajici dvé jsou
zahrady Kenrokuen a Kairakuen).

S Okayamou je také Uzce spjata povést o Mo-
motarovi, kterou zna snad kazdé japonské dité. Podle
ni pfiplul Momotaro po fece v broskvi, kterou vylovila
stara bezdétna zena. Kdyz chtéli s manzelem broskev
snist, z pecky vyskoCil chlapedek, ktery jim oznamil, ze
ho posilaji nebesa jako jejich syna. O nékolik let pozdé&ji
se Momotaro vydal se svymi spolecniky (psem, opici
a bazantem) bojovat s démony (jap. Oni). Po slavném
vitézstvi a s mnoha poklady se vSichni vratili zpét
doml, kde — jak jinak — $tastné Zili az do smrti. Stre-
doevropanovi to mlize vzdalené pripominat kombina-
ci pohadek o Plavackovi a Zvifatkéch a Petrovskych.

Oblast Okayamy je povaZovana za kolébku jedi-
ne¢ného tanecniho stylu — tzv. yosakoi, ktery je velmi
energicky a kombinuije tradicni japonskeé tanecni prvky
s moderni hudbou. Ugastniky yosakoi jsou déti, Zeny
a muzi témer vSech vékovych kategorif, dost ¢asto
v ramci jednoho tymu. A protoze v Japonsku je yo-
sakoi tradiéni soucasti vyznamnych spoleGenskych
udalosti, jedno takové vystoupeni probéhlo béhem
kulturniho programu pro Ucastniky 6. sjezdu JSRR.

Reportaz by nebyla Uplna, kdybych nezminil jednu
vyznamnou okolnost, ktera provazela obdobi konani
sjezdu. Tou byl celonérodni svatek hanami. Hanami
se tradiéné odehréva na prelomu brezna a dubna,

tedy v dobé, kdy v Japonsku zacinaji kvést sakury.
Mohu z viastni zkuSenosti potvrdit, Ze toto obdobf je
mozné oznadit jako davové tsunami. Japonskeé oslavy
rozkvetlych sakur jsou svym vyznamem srovnatel-
né asi jen se symbolem cisarstvi — chryzantémou.
Néazev hanami Ize vong preloZit jako “obdivovani
sakur” a protoze tfesriové kvéty symbolizuiji pfichod
jara, je to uddlost, ktera se musi poradné oslavit.
Parky v Okayamé doslova praskaly ve Svech, vSude
bylo mozné vidét igelitové plachty a deky, na nichz
vysedavaly rodiny napfi¢ generacemi, Zaci se svymi
uciteli Ci celé firemni tymy. ProtoZe svatek bez piva
neni v Japonsku svatek, kartony plechovek &i lahvi
byly v8udypiitomnym jevem. Vétsina tcastnikd se kro-
mé piti vybavila i pfenosnymi vafici a grily na pfipravu
jidla. To v8e bylo zahaleno do riizovofialového prisvitu,
ktery vytvérely propletené koruny kvetoucich stromd.
Kupodivu, nikde Zadny krik Ci tlacenice, a to i pfes de-
setitisice navstévnika.

Co fici zavérem? V prvé fadé mi nezbyva, nez vys-
lovit Uctu a upfimné podékovani organizétorim 6.
sjezdu JSRR. Kongres mél mimoradnou odbornou
Uroven a byl vysoce inspirativni pro ty odborniky, ktefi
se nelehkou problematikou rehabilitace dialyzovanych
pacient(l zabyvaji. A pokud jde o to ostatni... Neby-
la to moje prvni cesta do Zemé vychazejicho slunce
amUj osobni vztah k Japonsku a Japonctim Ize shrn-
out do jediné véty — je to srdeni zalezitost. Svatek
hanami jsem vSak zazil poprvé a mohu upfimné fici,
Ze jsem ziskal novou a neopakovatelnou zkusenost.
Pokud tedy nékdo hleda intenzivni kulturni a roman-
ticky proZitek, je svatek hanami optimaini volbou.
A Japonsko se pak mliZe pro ngj stat laskou na prvni
pohled a mozna i na cely Zivot.
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Prof. MUDr. Petr Dobsak, Ph.D.

Prednosta Kliniky télovychovného
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2. rochik konference Konopi a veda
za prispeni Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné

Jiz na 2. roéniku konference Konopi a véda, kterou
porada Mendelova univerzita v Bré, se aktivné podi-
lela i FNUSA. Konference je zaméfena na jednu z nej-
starSich kulturnich rostlin svéta a jejiho medicinalniho
vyuziti, v letoSnim roce se konala 18. dubna. Za Men-
delovu univerzitu konferenci zahdjil MVDr. Ing. Vaclav
Trojan, Ph.D., ktery se podili na vyzkumu medicinélniho
konopl. V Uvodu vyjadril podékovani za Uizkou spolu-
praci FNUSA s Mendelovou univerzitou a predal slovo
fediteli Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné Martinovi
Pavlikovi. Ten piftomné privital a ocenil, ze diky nadse-
ni a zapalenosti tymu Radovana Hriba, Marka Hakla
a pracovnikd nemocnicni Iékérny byla Fakultni nemoc-
nice u sv. Anny v Brné prvnim statnim zdravotnickym
zarizenim, které do svych léGebnych metod pridalo ko-
nopi. A md tak v tuto chvili jednu ze ¢ty 1ékaren v CR,
ktera vydava Ceské konopi a nyni jako jedina v repub-
lice zaCala vydavat konopi pfipravené v kapslich pro
pacienty, aby jim zajistila urgity komfort pfi jeho uzivani.

Diky zméné legislativnich podminek CR v oblasti
medicinélniho konopf zahdjilo pracoviété Ustavu biolo-
gie rostlin Agronomickeé fakulty vyzkum medicinalniho
konopi. Jedna se dnes o jediné odborné pracovisté
v CR, které provozuje péstimu medicinaliniho konopi.
Cilem je predevsim optimalizace produkce standardi-
zovaného produktu pro pacienta. Lécivo musi obsa-
hovat v kazdé své Sarzi a davce stejny pomeér Gcinnych
latek, kanabionoidd, terpend a silic. Jeding zajisténim
stejného genetického materidlu, ktery vstupuje do pro-
dukce (viiv cca 30 %) a stejnych podminek péstovani
(vliv cca 70 %), jako je svétlo, teplota, vyZiva, vihkost a
dalsi, Ize tohoto dosahnout.

V ramci konference prednaseli domaci a zahraniéni
odbornici na produkci a vyuziti medicinalniho konopi.
Mezi prednasejicimi letosniho ro¢niku byli napfiklad
profesorka Alexandra Sulcova a profesor Lumir Ha-
nus, ktery se v roce 1992 podilel na izolaci a uréeni
struktury endogenniho kanabinoidu anandamid. Ob-

1

jev anandamidu byl zasadnim prilomem pro dalsi vy-
voj v oblasti endocannabinoidnich neurotransmiterd
a dal védcim konecné pochopit mechanismus 1é¢eb-
nych Géink{ konop.

Zajimavou prednasku mél také Prof. Dr. Oliver Key-
ser na téma ,lontova mobilni spektrometrie jako novy
analyticky néstroj pro detekci pitomnosti konopi ve
vydechovaném vzduchu®. Rizeni motorového vozidla
pod viivem THC predstavuje formu nezakonného jed-
nani, jeZ po celém svété zplisobuje zavazné nehody.
Kvaili zvySeni bezpecnosti na silnicich byl vyvinut mobil-
ni a rychly analyticky nastroj pro detekci sekundamich
aktivnich latek, které jsou obsazeny v konopi, ve vy-
dechovaném vzduchu. lontové mobilni spektrometrie
(IMS) je rychly a presny bioanalyticky nastroj pro detek-
ci tékavych latek v plynném skupenstvi. IMS byla zkou-
mana in vitro a in vivo studie s cllem prozkoumat limity
detekce metabolitd konopi po koureni standardizova-
nych susenych kvétd za Ucelem stanoveni biomarker(
z vydechovaného vzduchu. Na zékladé farmakokine-
tickych dat je prokazatelné mozné zpétné zjistit uZiti
konopi po dobu 3 hodin a ziskana data umoZnuji roz-
liSeni mezi Ustnim uzitim psychoaktivniho konopf a le-
géini konzumaci vyrobku z technického konop.

Na téma ,Konopi pro léCebné pouziti v legislativé
a praxi“ promiuvila PharmDr. Marcela Skrabalova ze
Stétni agentury pro lé&ebné konopi. CR se stala his-
toricky druhou zemi EU, ktera udélila licenci k pésto-
vani konopi pro léGebné pouziti. Licence byla Statnim
Uradem pro kontrolu 16&iv (SUKL) udélena vitézi verej-
né zakazky. Na zékladé uzaviené smlouvy o prevodu
konopi mezi SUKL a licencovanym péstitelem vykoupf
SUKL o péstitele za dané asové obdobi konopi de-
finovaného druhu, obsahu a ucinnych latek, kvality
a objemu. SUKL se tedy stava wyludnym viastnkem
vykoupeného konopi a nasledné zajistuje distribuci do
zaffizeni ékarenské péce prostrednictvim smluvniho
distributora.

Na téma ,Lécebné konopi v Brné — rok poté” pfi-
pravili pfednasku MUDr. Radovan Hfib a MUDr. Marek
Hakl, Ph.D. z Centra bolesti ARK Fakultni nemocnice
u sv. Anny v Brné (FNUSA). V prednasce byly pred-
loZeny roéni zkuSenosti od zavedeni IéCby konopim
ve FNUSA. Prednasejici upozornili na Uskali vyfizova-
ni nalezitosti Urednich procedur a byly prezentovany
prvni zkuSenosti s novym systémem predepisovani
a prvni zkusenosti s ,éeskym* konopim. Byly predio-
Zeny prvni praktické zkuSenosti s lé¢bou konkrétnich
pacientdl (jeden onkologicky, $est neonkologickych)
a s riznymi formami a moznostmi podani (Cokolada,
tyCinky, vaporizace). Nechybélo shrmuti sou¢asného
stavu v jednani o moznostech uhrady konopné léCby
ze zdravotniho pojisténi a pozitivni postoj Spole¢nosti
pro lé&bu bolesti CSL JEP. (ov)

o Kvéten 2015 - Fakultni nemocnice u sv. Anny v
Brné se stava prvnim statnim zdravotnickym zarize-
nim, které zacalo predepisovat lé¢ebné konopi.
 Srpen 2015 Nemocnicni Iékarna FNUSA vydava
poprvé konopi (260 K&/gram).

o Listopad 2015 vysazeno prvni ¢eské konopi. Na
trhu je ,konopiprazdno®.

¢ Prosinec 2015 - prestava fungovat e-recept,
predepisuje se na ,opiatovy recept®.

* Unor 2016 - blizi se sklizefi prvniho &eského
konopi. Na trhu stale neni zadné. Uvaha nad novym
podanim Ié¢ebného konopi Iékard a lékarnikd
FNUSA.

® Brezen 2016 — ve FNUSA domluva na podani
tobolek s dekarboxylovanym konopim. Pfiprava ko-
nopné titraéni a Ié¢ebné stanice ve FNUSA. Ceské
konopi na trhu!

* Duben 2016

3. 4. Vydano prvni [éEebné konopi v Uherském
Hradisti.

5. 4. Centrum IéEby bolesti FNUSA vystavuje prvni
recept na ceské konopi.

13. 4. Ceské konopi v lékamné FNUSA.

14. 4. Dva pacienti si vyzvedavaji Geské konopi

v tobolkach jako v jediné lékamé v CR. Lékama
FNUSA patfi v této chvili mezi 4 Iékamny, ktera
mze vydavat ¢eské konopi (2x Praha, 1x Uherské
Hradisté a 1x FNUSA).
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MUDr. Hrib: Osveta je potrebna, aby
se konopi zacalo co nejvice pouzivat

Inicidtorem vyuzivani konopi k 1éGebnym Gceldim ve
svatoanenské nemocnici je MUDr. Radovan Hrib
z Anesteziologicko-resuscitacni kliniky. ,Osvéta je po-
tfebna proto, aby se konopi zaCalo co nejvice pouZi-
vat, aby se zacali bofit bariéry a predsudky,” fika.
Kdy jste se setkal s IéGebnym konopim?

Pokud si dobre vzpominam, tak aktivné jsem se zacal
0 léCebné konopi zajimat v roce 2014 po setkani se
studentkou Katkou Tejkalovou, ktera na Mendelové
univerzité zpracovavala diplomovou praci k tomuto
tématu. Tehdy jsem se poprvé dostal k seriéznim in-
formacim o konopi. Dfive se o konopi pouze diskuto-
valo, nyni uz mame aplikované v praxi. Neni dlikaz(
o tom, Ze by konopi, ale i spousta dalsich 1&kd, lécilo
konkrétni pricinu nemoci. Jesté je velka cesta v oblasti
zkoumani vech Gcinkd konopi.

Bylo snadné tuto Ié¢bu v Centru bolesti, resp.
ve statni nemocnici zavést?

Bylo to mnohem jednodussi, nez vyfidit vSechny
ostatni legislativni nafizeni a papirovani s tim spojené.
Jedinou podminkou pana feditele bylo, aby nova 1é¢-
ba nenesla Zadna naklady pro nemocnici.

Takze nejvétsi prekazkou bylo ,papirovani“?

Ano, presné tak. Bylo nutné ziskat zaruceny elekt-
ronicky podpis (QCA - kvalifikovany osobni certifikat),
ziskat pristup do centrainiho UloZiste, coZ trvalo asi
meésic. Potom ziskat pfistup zdravotnického zafizeni
k pomocnym funkcim centralniho Ulozisté elektronic-
kych receptfl (CUER). A to stéle nenf v&echno. Po-
kud 1kaf* jiz disponuje pistupovymi Udaji do CUER
a ma tedy moznost predepisovat eRecepty, doklada
Statnimu Urfadu pro kontrolu 1éCiv specializovanou
zpUisobilost lékare pro predepisovani eReceptd na in-
dividuainé pfipravované lécivé pripravky (IPLP) s obsa-
hem konopi tak, aby registr mohl plnit svou zakonem
stanovenou funkci. To je dalsi mésic administrace.
A stéle nekon¢ime. Kdyz uz Clovék odbavi vSechny
papiry, prichazi problémy softwarové. Konkrétni po-
doba predepisovani IPLP s obsahem konopi vzdy
zavisi na pouzivaném ambulantnim nebo nemocnic-
nim software. Implementace do naSeho nemocnic-
niho systému trvala 3 tydny, a to jenom diky tomu,
Ze mame software viastni, kdyby méla administrovat
firma, zfejmé bychom si jesté pockali. Zajisténi komu-
nikace Iékarenského software s centrdlnim UloZistém
pro ,eRecept s omezenim®, tak ta nam trvala nejdéle,
ato celé 3 mésice ze strany dodavatele SW.

Kdo pfiSel s podanim konopi v ¢okoladé?

S kolegou Markem Haklem jsme se podileli na fadé
Klinickych studii v rlizném podéni konopi, kde pfi-
pravky ztroskotaly na velmi vysoké cené pro pacien-
ty. SnaZili jsme se pacientim podat konopi sty v co
nejkomfortngjsi formé, protoze konopi samo o sobé
chutné neni.

Jak jste prisel na napad podani tobolek s ko-
nopim?

| kdyz Gokolada byla ze strany pacient(i velmi klad-
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né hodnocena, presto ji kazdy nemusi mit rad. Stale
jsem premyslel, jak dekarboxylované (zahraté) konopi
pacientovi podat, aby i pro ného tato forma byla bez
dalsf pripravy. Za prispéni snahy pracovnic nasi lékar-
ny, které dopilovaly technické detaily, vznikly ,nase
zelené tobolky*.

V éem si myslite, ze ma ¢eska medicina na-
vrch pfi [éébé konopim?

Rozhodné oproti ostatnim zemim mame pro léceb-
né konopi priznivé pravni podminky, ktera nam lécbu
umoZALji, proto byl také v CR zaloZzen americky institut
ICCI (International Cannabis and Cannabionoids In-
stitute — centrum excelence v oblasti vyzkumu konopi
a kanabinoidd - pozn. redakce). Napriklad na Sloven-
sku tato lé¢ba povolena neni. Ja mohu Ié¢it pacienta
ze Slovenska, ale konopf si na Slovensko bohuzel do-
vézt nemdize. Pii komunikaci s pacienty si zakladam
na tom, abych jim vysvétlil vSechny ucinky konopi, aby
byli ptipraveni na vée, co se miize stat. Casté jsou na-
priklad béhem prvnich 2-3 dnd zavraté. Snazim se je
povzbudit, aby vydrzeli, Ze nasledné pfijde Uleva, jsem
s nimi v neustalém kontaktu. Diky dostupnosti konopf
v Iékarné se pacienti ochotnéji bavi o svych zkusenos-
tech a to nejen dobrych, ale i negativnich, coz je pro

mne a mou praci velmi dleZité.

O téma konopi se diky vam zacala zajimat mé-
dia. Jesté vas zajem médii neobtézuje?

K tématu konopi budu kdekoliv povidat a predavat
dal svoje zkusenosti. V pfipadé, kdyby se média zaji-
mala o mne, tak uz mi to vadit bude (usmév). Navic
jsem rad, ze se o konopi zaCalo mluvit a nemluvi se
Septem. Je tfeba uvést spoustu véci na pravou miru.
Mytem nejvétsim je asi zavislost. Ohledné zavislosti
strach nemam — pracuiji vice nez 20 let s vysoce navy-
kovymi latkami jako jsou opioidy, ale konopi ma poten-
cidl zavislosti mnohem mensi.

A co zajem pacientu &i jinych Iékaih, ozyvaji
se vam?

Ano, jiz mé kontaktovali nejenom Iékafi, ale takeé lé-
karnici jak z Moravy, tak Cech. Predevéim jsem rad,
Ze je zajem i u kolegll v nasi nemocnici, predevsim ze
strany neurologli a onkologd.

Co dalsiho v ,konopné Ié¢bé“ planujete?

V nejblizsi dobé by do lécby méli byt zahrmuti dal-
i pacienti. V této chvili mame minimalné dalsich 10
vaznych indikovanych zéjemct. V planu je vytvoreni
Lkonopné titracni a léGebné stanice” v nasi nemocni-
ci s 6 vaporizéry. Nasledné bude mit pacient volbu,
jak konopi uzivat, zda v tobolkach, ¢okoladé nebo
inhalovat. Pracuiji na vytvoreni multidisciplinarniho ,ko-
nopného” tymu ve FNUSA. Mél by byt sloZen z alge-
ziologa, neurologa, onkologa, pripadné dalsich kolegli
z obord, kde [é&bu konopim umozniuje vyhlaska. Jsem
presvédden, Zze mizeme pomoci dalim pacientim
zmirnit pfiznaky at jiz onkologického ¢i neurologickeé-
ho onemocnéni. UrGité se budu snaZit prispét k tomu,
aby lé¢ba konopim byla hrazena zdravotnimi pojistov-
nami stejné jako vaporizéry.

Dékuiji za rozhovor (ov)
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Postiehy z vyroéniho sjezdu Ceské
kardiologicke spolecnosti v Brne

Jako kazdoro¢né v majovych dnech privitalo brnénské
vystavisté vSechny priznivce kardiologie véetné jejich
specializaci a dalSich Iékarskych odbornosti (vnitfni
lékarstvi, kardiochirurgie, neurologie). Jde o nejvétsi
lékarsky kongres v Ceské republice s vice neZ 3500
Ucastnik(l. Letos se konal jiz XXIV. wrodni sjezd Ces-
ké kardiologické spolecnosti (CKS) ve dnech 15.-18.
kvétna 2016 na brnénském vystavisti a je mi potése-
nim napsat, Ze z nasi Fakultni nemocnice u sv. Anny v
Brné byla velmi vysoka aktivni UCast. Lékafi z I. interni
kardioangiologické kliniky prezentovali 27 prednasek,
Sest posterll, 14 predsedanti, a ostatni pracovnici méli
tfi prednasky a tfi postery. Téz se aktivné sjezdu zu-
Gastnili Iékari z Il interni kliniky a Kliniky télovychovného
|ékarstvi a rehabilitace.

V ramci kongresu se konal také tradicéni 13. Kar-
diobéh a chiize Jitho Tomana, jako vzpominka na
vyzna¢ného Ceského kardiologa a prednosty I. Interni
kardioangiologické Kliniky v letech 1996-2002, ktery
bohuZzel pred&asné zemrel v 1été 2002.

TéZ nutno pozitivné hodnotit, Ze naSe nemocni-
ce méla na sjezdu svijj samostatny stanek projektu
FNUSA-ICRC, kde pracovnici rozdali fadu propagac- _ _ i
nich materidld a velmi dobfe propagovali nage vyzkum- PR | N T : (0 ff{::?ﬂl'.ﬁf'ﬂ
né centrum mezi ¢eskymi a zahrani&nimi kardiology, e = i i
v&etné slovenskych kolegd. . J lr[h

Jako predseda organizaéniho wyboru vyro€niho b | 3 ,
sjezdu CKS musim vem pracovnikéim z nasf nemoc- Y, =
nice podékovat za aktivni UiCast a vzornou prezentaci ; | |
odbormnych wsledki i prehlednych sdglen. | Bl o oo B DAME Y | () s

avr g " Ingelheim *§ - = P .
Prof. MUDr. Jiri Vitovec, CSc., FESC
Predseda organizadniho vyboru sjezdu CKS
Linterni kardioangiologicka klinika
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Slavikovy oftalmologicke dny 2016

. | i TS

Jiz pojedenacté se v pfilemném prostredi hotelu San-
ton v blizkosti brnénské prehrady konaly 6. kvétna
2016 Slavikovy ofitamologické dny. A to ve polupréci
s Oddeélenim nemoci o¢nich a optometrie (ONOOQ) Fa-
kultni nemocnice u sv. Anny v Brné a katedry Optomet-
rie a ortoptiky Lékarské fakulty Masarykovy univerzity
v Brné.

Slo tradi&né o setkani o¢nich 1ékartl na jedné stra-
né a optometristd a ortoptistd na strané druhé, v ramci
néhoz se uskutecnila vyména informaci, zkuSenosti
a recentnich poznatk( z téchto tak blizkych a pritom
mnohdy odlignych obord.

Uvodni slovo patfilo MUDr. Lubomiru Hanékovi,
primari Oddéleni nemoci ocnich a optometrie, ktery
seznamil vSechny piitomné se soucasnou situaci a
stavem oddéleni, co ji pfedchazelo, jaké je v soucasné
dobé sméfovani, spektrum poskytované péce, pracov-
ni napli a také vize do budoucnosti. V dalsich pred-
naskach se lékari vénovali kazuistikam, které jsou pro
svou nézornost a pfimé propojeni s praxi mezi kolegy
obvykle velmi oblibené, dale byla prezentovana v sou-
Gasné dobé probihajici studie tykajici se feSeni Sedého
zakalu a s ni souvisejici implantace nového typu nitro-
oc¢nich ¢ocek a souhrn studii zkoumajici viiv prostredi
na refrakéni vady. Sesterska sekce byla zastoupena
prednaskou tykajici se prace na oénim operanim sdle.
Prednasejici z katedry Optometrie a ortoptiky Lékarské
fakulty Masarykovy univerzity v Brné predstavili Ucast-
nikdim vySetiovaci a diagnostické metody uZivané pro
detekci refrakénich vad i poruch binokularmiho videéni
a také je seznamili s vysledky svych studii a zkoumani.

Nedilnou soucasti celé akce byla také ukazka nej-
novejsich oftalomologickych pristroji a vybaveni slouzi-
cich k vySetfovani a diagnostice o&nich chorob véetné
moznosti praktického vyzkouSeni nékterych pristrojli.

Setkani odbornikll probéhlo v pratelské a vstficné
atmosfére a podie ohlasti Ize soudit, Ze bylo pro zu-
Castnéné prinosné. Opét se ukazalo, Ze tyto akce jsou
nezbytné, stejné jako velmi blizka spoluprace téchto
oborll. Jiz nyni se t&8ime na 12. pokracovani v pfistim
roce.

Prim. MUDr. Lubomir Hanak
MUDr. Petra Kocandova
Oddéleni nemoci o¢nich a optometrie
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Melanoma Day 2016 ve Fakultni
Brne

nemocnici U sv. Anny v

Myslenka vénovat jeden den v roce prevenci vzniku
melanomu se zrodila v Belgii, kde takeé jiz v roce 1999
byla tato akce usporadana pod vedenim Dr. Thomase
Maselise. Ten pozadal v roce 2000 o z&stitu nad tou-
to aktivitou Evropskou akademii dermatovenerologie
(EADV), jez zfidila tzv. ,Task Force for Euromelanoma
Day“ a za€ala koordinovat aktivity v zemich Evropy.
Ceska republika se zapojila do evropské aktivity velmi
zahy, jiz v roce 2001.

Predmétem Evropského dne melanomu v CR (Me-
lanoma Day) je preventivni vySetfeni kiize cilené na
odhaleni koZnich nador(, kona se jeden den v roce,
kazdoro¢né je to pondeéli v prvni poloviné kvétna. Le-
tos tento den vySel na pondéli 9. 5. 2016. Jiz nékolik
let se do této akce zapojuje také I. dermatovenero-
logicka klinika Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné
(dale I. DVK).

Zajem pacientl byl veliky. Je nutné zdlraznit, ze
preventivni vySetieni klize je bezplatné vysetieni,

které mohou pacienti podstoupit kdykoliv v pribéhu
roku, at jiz preventivné nebo v pfipadé, ze na kizi na-
jdou jakékoliv zmény, které se jim nezdaji.

Na I. DVK v rdmci Dne melanomu bylo vySetfeno
83 pacientd (34 zen, 49 muzd), v dalsich dnech bylo
vySetieno jesté 21 pacientd (v roce 2015 bylo vySetie-
no 46 pacientd). VySetfovani se Ucastnilo celkem pét
Iékard.

Bylo zachyceno celkem 72 dysplastickych névl
(v roce 2015 9 névl), pacienti byli objednani k prove-
deni totalni excize s naslednym histologickym vySet-
fenim s precizaci diagndzy. Déle byl zachycen jeden
bazaliom (bazocelularni karcinom) a jeden spinaliom
(spinocelularni karcinom).

+Prevence a v€asny zachyt u maligniho melano-
mu jsou trvalym imperativem. Pravé ve fazi pfechodu
pigmentového névu v melanom mizeme efektivné
a trvale problém vyresit chirurgickym odstranénim.
Kromé& melanomu v8ak zaznamendvame narlst ne-
melanomovych malignich nador( koZznich. | ty je moz-
no odhalit v¢as,“ informuje Vladimir Vaskd, pfednosta
|. dermatovenerologické kliniky FNUSA.

Maligni melanom stéle z{stava jednim z nejcas-
téjSich zhoubnych nédord, jehoZ incidence se stdle
zvysuje zejména u mladych lidi, nejvy$si nardst je po-
zorovan u zen ve véku 10-29 let. Nicméné je nejsnaze
detekovatelnym nadorem. V CR na maligni melanom
ro€né zemre kolem 300 osob.

Za 15 uplynulych roénikl Evropského dne mela-
nomu v CR bylo jiz vySetfeno vice nez 60 tisic osob.

Cilem dermatologli je odhalit maligni melanom véas,
tedy ve stadiu, které je progndza lécitelnosti pravé
s opacnou i vySSi uspésnosti nez u zmifiovaného pfi-
padu.

Béhem minulych 15 ro¢nikd bylo v nasi republice
vySetfeno na 56.000 osob, u kterych byly ve vice nez
ve 400 pripadech odhaleny kozni nadory (maligni me-
lanom). Pfi vySetreni pacienti vypliuji dotazniky, které
jsou jednotné v celé Evropé, a jsou zjistovany rizikové
faktory vzniku koZnich nadord. (ov)

Konference o technologickem transferu:
VWuZitl vysledkt medicinského vyzkumu v praxi

Prvni ¢eskou konferenci o transferu technologii zamé-
fenou vyhradné na medicinsky vyzkum uspofadalo ve
16. a 17. €ervna 2016 Mezinarodni centrum klinického
vyzkumu Fakultni nemocnice u sv. Anny v Bmé. Zu-
Castnilo se ji na 100 posluchati na 100 posluchaci
z nejrliznéjsich koutd nasi zemé. Bylo to poprvé, co se
v CR konala akce zaméend na komercializaci vysledk(
konkrétniho védeckého oboru - v uplynulych vice nez
deseti letech probéhla celd fada konferenci, seminaf
a workshopli o komercializaci dusevniho vlastnictvi,
ale dosud niky nebyly tyto akce zaméfené napfiklad na
strojirensky nebo biotechnologicky vyzkum.

V pribéhu prvniho dne konference vystoupila fada
zahraniénich hostll z USA, Irska, Svédska a dalich
zemi, ktefi prezentovali nadmiru zajimavé zkuSenosti ze
svych zemi a vyzkumnych instituci. Casto vnesli do pro-
blematiky transferu technologii pohled, ktery v CR zatim
neni prili§ bézny. Za vefejnou spravu prednesl proslov
naméstek ministryné Skolstvi Robert Plaga a akci zahdjili
jménem FNUSA naméstek pro vyzkum Viadimir Sramek
a jménem FNUSA-ICRC Gorazd Stokin.

O prekazkach pfi pfenosu poznatkdl medicinské-

ho vyzkumu do praxe a o pohledu na problematiku
licencovani vysledk medicinského vyzkumu vystoupil
Steven M. Ferguson z Kancelare transferu technologii
National Institutes of Health (USA). O tom, jak je ddleZity
management vysledkd vyzkumu jiz od samého pléno-
vani novych vyzkumnych projektt promiuvil Bowman
J. Heiden z Centra pro duSevni viastnictvi Univerzi-
ty v Goteborgu (Svédsko). Seamus Browne z Royal
College of Surgeons v irském Dublinu se s Ucastniky
podélil o zkuSenosti s ocefiovanim hodnoty vynalezu
nebo inovace jako zakladu pro jeho komercializaci. Za
soukromou sféru se predstavil vicepresident nadna-
rodni spole¢nosti Quintiles Gjon Mirdita, ktery zdlraznil
dllezZitost klinickych hodnoceni novych Iéivych latek
a zdravotnickych pristrojd pfi pfenosu vysledk( jejich
vyvoje do klinické praxe.

Druhy den konference predstavil Uspésné piiklady
vyuzivani vysledkl medicinského vyzkumu. Na toto
téma vystoupili opét Steven M. Ferguson a Dagmar
Hrizova z Ceské spolecnosti PrimeCell s pfipadovymi
studiemi Uspésnych projektl. Nasledné mistopfedseda
Technologické agentury CR Martin Bunéek predstavil

systém podpory aplikovaného medicinského vyzkumu
a zastupci Jihomoravského inovaéniho centra informo-
vali o projektu na propagaci Jihomoravského kraje v za-
hrani¢i jako vysoce vyspélého a inovativniho regionu.
Program uzavrela diskuze o tom, jak zlepsit cely systém
podpory pfenosu poznatkll védy a vyzkumu do praxe
pod vedeni $éfa FNUSA-ICRC Gorazda B. Stokina.
Celym programem konference se nesla jasna my-
$lenka, Ze v oblasti medicinského vyzkumu ma byt na
prvnim misté vyuZiti jeho vysledk( v praxi a zisk z tohoto
vyuzivani by mél byt az na druhém misté. Zaroven by
vyzkumni pracovnici a jejich zaméstnavatelé (obvyk-
le vyzkumné organizace) méli dbat na ochranu svého
dusevniho vlastnictvi. Bez efektivni ochrany dusevniho
vlastnictvi a jeho spravného managementu, nad nim to-
tiz ztraci kontrolu a pfenos téchto poznatkl do praxe se

spéchu. Jeding tak miZeme posunout kvalitu Geského
medicinského vyzkumu blize ke svétové Spicce.
Martin Bartos, FNUSA-ICRC
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Wijimecnée odstraneni postizené
hemisféry zmirnuje tezkou epilepsil

Vyjime¢nou operaci mozku osmimési¢niho kojence s
tézkou formou farmakorezistentni epilepsie proved-
li 30. kvétna 2016 Iékari ve Fakultni nemocnici u sv.
Anny v Bré (FNUSA) ve specializovaném Centru pro
epilepsie Brno.

Po Fakultni nemocnici Motol je brnénska Fakultni
nemochice u sv. Anny druhym pracoviétém v Ces-
ké republice, kterd tuto specifickou operaci provadi.
,K rozsifeni spektra provadénych operaénich vyko-
nd o tuto takzvanou funkéni hemisferektomii doslo v
ramci dlouhodobé spoluprace neurologl/epileptolo-
gu, neurochirurgdl a détskych neurologl/epileptologti
z obou dvou brnénskych fakultnich nemocnic,” sdélil
Milan Brazdil, pfednosta I. neurologicke kliniky FNUSA
aLF MU.

Zakrok provedl tym lékafl na Neurochirurgické
klinice FNUSA a LF MU. ,,Cilem naro€ného vykonu,
pfi kterém byla odstranéna vyznamnd ¢ast postizené
mozkové hemisféry a jeji zbytek funkéné odpojen od
hemisféry zdravé, bylo zmimnit tézky dopad zavazné

formy epilepsie a umoznit tak dalsi psychomotoricky
vyvoj ditéte”, uved| pfednosta Neurochirurgické kliniky
Radim Jancalek.

Samotnou Sestihodinovou operaci vedla docentka
Eva Brichtova, ktera ma diky svému dlouholetému
plsobeni v brnénské détské nemocnici velké zkuse-
nosti s neurochirurgickymi operaénimi zakroky u déti.
Vzhledem k néro¢nosti operace byl vykonu pfitomen
také hostuijici profesor Bertil Rydenhag z oddéleni kli-
nickych neurovéd Univerzitni nemocnice Gothenburg
ve Svédském Géteborgu.

Neurochirurgicka klinika FN u sv. Anny v Brné patii
k vyznamnym neurochirurgickym pracoviétim v CR.
Ro¢né se zde provede kolem 1400 operacnich vy-
konl a ambulanci navstivi vice nez 10.000 pacientd.
Jedna se o pracovisté s kompletnim spektrem vyko-
nd, provadi se zde $pickové operace mozku s pomoci
nejmodernéjich technologii, tak i vykony na patefi ¢i
komplikované operace perifernich nervi. Velky dliraz
je traditné kladen i na unikatni operativu pacient

s epilepsii, v roce 2015 bylo takto oSetfeno vice nez
70 nemocnych v ramci Centra pro epilepsii Brno.

,Uspésné provedeni této vyjime&né operace na
plidé FNUSA stavi Centrum pro epilepsie Brno i ne-
mochnici na Uroven Spickovych svétovych pracovist,”
informoval Feditel FNUSA Martin Pavlik.

Centrum pro epilepsie Brmo (s programem dia-
gnostiky a lé¢by komplikovanych, zejména farma-
korezistentnich epilepsii) bylo zaloZzeno v roce 1993
plvodné jako soucast I. neurologické kliniky FNUSA
a LF MU. Jeho aktivita navézala na vice nez pUl stoleti
trvajici specializaci pracovisté v oboru epileptologie
a klinické neurofyziologie. V sou€asnosti v ramci cen-
tra Uzce spolupracuje hned nékolik klinickych praco-
vi§t z obou brnénskych fakultnich nemocnic (www.
epilepsiebrno.cz).

Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné tak potvrzu-
je Ministerstvem zdravotnictvi udéleny statut Centra
vysoce specializované péce pro farmakorezistentni
epilepsii pro déti a dospélé. (ov)

Konzultace pred operaci. Zleva: Radim Jancdlek, Eva Brichtova (FNUSA) a konzultant Bertil Rydenhag (na obou fotografiich)

FNUSA-ICRC poradalo 6

Jiz poSesté poradalo Mezinarodni centrum klinické-
ho vyzkumu Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné
2. Cervna Partnerské féorum - celodenni seminaf pro
stavajici a potencialni partnery FNUSA-ICRC z firem-
niho sektoru. Akce byla tentokrat zaméfena na kli-
nicka hodnoceni novych zdravotnickych prostfedk
- pfistrojd a nastrojd pro lékafskou praxi.

Zastupci Ministerstva zdravotnictvi a Statniho
Ustavu kontroly Iéiv informovali U¢astniky o nejno-
véjSich zménach v evropskeé legislativé tykajici se kli-
nickych hodnoceni zdravotnickych prostredkei. Clen
kardiologického vyzkumného tymu FNUSA-ICRC
#Akutni koronarni syndromy“ MUDr. Jifi Seménka
prezentoval praktické zkuSenosti s vyvojem a zkou-
$enim implantabilnich zdravotnickych prostfedku.
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Zastupce advokatni kancelare Zuska, Holec, Ad-
vokati prednesl prednasku o pravnich aspektech
spoluprace mezi vefejnymi vyzkumnymi organizace-

. Partnerské

mi a soukromymi subjekty, pravni regulaci smluvniho
vyzkumu. Akce se zUcastnilo pres Gtyficet zastupct

firemniho sektoru. (gep)
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Kongres Dopravnf Urazy 2016
vyvolal zajem ucastmku | diskuze

Dalf ro¢nik nérodniho kongresu vénovaného problema-
tice dopravni nehodovosti a Urazovosti s nazvem ,Do-
pravni Urazy 2016“ se uskutecnil 2. a 3. Cervna 2016
v Brné v hotelu Myslivna. Stejné jako v minulosti byla
akce poradana pod zastitou Nejvyssiho statniho zastup-
ce JUDr. Pavla Zemana. Letosni roénik byl postaven na
téchto nosnych tématech - Prvotni Ukony na misté ¢inu,
Nasledky dopravnich nehod, Znalecké posudky z oboru
dopravy a Kazuistiky.

Odborny program organizatori rozdélili do Ctyr pred-
naskovych blok{ a rozprostreli do dvou kongresovych
dni. NaSe fakultni nemocnice méla aktivni zastoupeni
v programovém vyboru, kde jedno z mist patfilo pred-
nostovi Ustavu soudniho Iékaf'stvi prof. MUDF. Miroslavu
Hirtovi, CSc., ktery se rovnéz svym proslovem podilel na
slavnostnim zahdjeni celého kongresu. V dal$im pribé-
hu potom Iékati Ustavu soudniho lékafstvi, prim. MUDT.
Michal Zeleny, Ph.D. a MUDr. Miroslav Datko, Ph.D.,
prednesli oekavany prispévek s nézvem ,Prestupek
nebo vrazda“. Tato prezentace pojednavala o medialné
znamé kauze fidiCe jaguaru, ktery v Brné v roce 2013 vy-
tlacil svym vozidiem na svodidla dodavku se Sesti lidmi.

Ostatni pfednasejici se rekrutovali nejen z fad Iékard,
ale také policistd, statnich zastupct, soudc( a soudniin-
Zenyrdl. Rada prednasek vyvolala obsimou diskuzi, ktera
pokracovala jak v kulodrech, tak i na spoleGenském ve-
Ceru, ktery probéhl na zavér prvniho kongresového dne
v prostorach hotelu Myslivna.

Kongres je jiz tradicné pojiman jako védecka mezio-
borova akce s clem prinést Gdastnikdm vétsi prehled
a orientaci v multioborové spolupraci pfi feSeni pro-
blematiky dopravni nehod. Nezanedbatelnych ukolem
kongresu je rovnéz vyvolat vzajemny dialog mezi justici,
slozkami IZS a nemocnicemi, ktery by se mél v budouc-
nu pozitivné projevit na poklesu dopravni nehodovosti
a Urazovosti. Na zaver nezbyva nez pozvat zajemce na
pristi rocnik, ktery se bude konat opét na stejném misté
v prvni poloving Cervna 2017.

MUDr. Miroslav Datko, Ph.D.
Ustav soudniho lékar'stvi
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Budovani klinicko-farmakologickou jednotky pro testo-
vani novych léivych latek dokonéilo v uplynulych dnech
Mezinarodni centrum Klinického vyzkumu Fakultni ne-
mocnice u sv. Anny v Brné (FNUSA-ICRC). Shodou
okolnosti pravé v dobé Mezinarodniho dne klinickych
hodnoceni, ktery si cely svét kazdorocné piipomina 20.
kvétna. Zaméfena je na prvni fazi klinického testovani
léCivych latek, kdy je poprvé ovéfovana Ucinnost a zaro-
ven bezpe€nost dané latky na lidskych ucastnicich.

Nova jednotka disponuje péti piné vybavenymi moni-
torovacimi I0zky s moznosti intenzivni péce (JIP) a ves-
kerého zézemi pro UcCastniky studif, vetné moznosti
ambulantniho provozu. Velkou wyhodou je samotné
umisténi jednotky v prostorach svatoanenské fakultni
nemocnice, které umoznuje provadéni Klinickych hod-
noceni nejen se zdravymi dobrovolniky, ale také s paci-
enty trpicimi konkrétni chorobou. Jedine¢na je jednotka
v tom, Ze jeji soucasti jsou Cisté prostory pro pfipravu
léCivych latek. To umoznuje minimalizaci ¢asu od pripra-
vy latky k jeji aplikaci pacientlim.

Ve Fakultni nemocnici u sv. Anny v Brné a jejim centru
klinického vyzkumu FNUSA-ICRC je kazdy rok usku-
tefiovano zhruba 160 Klinickych hodnocent. ,USast
v Klinické studii pfinasi pacientdm fadu vyhod. Nejen
Ze ziskaji pristup k novym moznostem lécby, coz miize
byt po vyCerpani veskerych dosavadnich moznosti pro
nekteré nemocné bezesporu piinosem, ale hodnoceny
Iék je v ramci klinické studie pro pacienty bezplatny,“ pfi-
blizuje povérena vedouci oddéleni Klinickych studif Lu-
cie Tesarkova. ,Béhem klinické studie jsou pacienti sice

zvani na kontroly Castéji nez

pfi béZzné praxi, mnohdy je

to ale pacientovi sponzorem
studie kompenzovano. PFi-
pravuieme na webu FNUSA- %
-ICRC online registra¢ni for- =
muldr, kde se mlZou zéjemci

0 UCast ve studii pfihiasit - pa-
cienti i zdravi dobrovolnici,”
dopliuje.

Ve Fakultni nemocnici u sv.
Anny v Bmé se délaji klinické
studie pro témér vSechny vel-
ké farmaceutické spolecnosti.

Od roku 2013 je nemocnice
jako jedina v CR Prime Site
(oreferovany partner) nejvétSiho zprostredkovatele Kii-
nickych studii na svété americké spole¢nosti Quintiles.
Lékari FNUSA se tak maji moznost podilet na vSech
celosvétovych Klinickych studiich, které tato spoleénost
organizuje pro vétsinou nadnarodni vyrobce 1&Giv. ,ZaleZi
nam na zlepSovani Uspésnosti vyzkumnych pracovist,
kde lékafi mohou vyuZit prileZitosti spojenych s klinickym
vyzkumem. Zpétné vazba od zkousejicich 1ékarli ndm
pomahé zdokonalovat vyzkumné protokoly a nastroje
k vylepSovani klinickych hodnoceni a zkousejicim usnad-
nit Zivot," fika manazerka Prime Site Eva Mysliveckova.

Lonazime se zwysit poCet provadénych klinickych
studii. V&era a dnes se predstavujeme na konferenci
Evropskeé sité pro klinické studie ECRIN-ERIC v Praze

/7 /1

-NUSA-ICRC ma jednotku
oro testovani novych

poradané pii pilezitosti Mezinarodniho dne klinickych
hodnoceni. Na zacatku Cervna pofadame v nasich pro-
storach v Brné semindf pro firmy o Klinickych hodno-
cenich novych zdravotnickych pristrojd,“ dodava reditel
fakultni nemocnice Martin Pavlik.

Mezinérodni den Klinickych studii pfipomina den
v roce 1747, kdy James Lind za¢al svou studii v 1éCeni
kurdgji a ukézal tak vyznam Klinického hodnoceni a vy-
zkumu pro zdravotni péci. Tento skotsky Iékar nasled-
né v roce 1772 publikoval praci, v niz demonstroval, Ze
denni pridél ndpoje, ktery obsahoval ocet, morskou vodu
a $tavu ze dvou pomerancl a jednoho citronu, rychle
wylégil i t€7ké kurdeje a umoznil ndvrat nemocnych na-
mornikil do sluZby jiz po Sesti dnech IEGby. (gep)

Spoluprace FNUSA-ICRC a Mayo Clinic

bude pokraCovat nejmene

S prestizni americkou Mayo Clinic bude Mezinérodni
centrum klinického vyzkumu Fakultni nemocnici u sv.
Anny v Bmné (FNUSA-ICRC) spolupracovat i nadéle,
nejméné do roku 2020. Memorandum o spolupraci po-
depsali zastupci obou instituci — $éf FNUSA-ICRC Go-
razd B. Stokin a Yonas Geda z Mayo Clinic — v St. Paul
v americké Minnesoté. Pravé v tamnim Rochesteru ma
Mayo Clinic hlavni sidlo. ,Jsme radi, Ze bude spoluprace
pokraGovat, je to dikaz, Ze ta dosavadni méla smysl,
coz ukazaly i pfinesené vysledky véetné spolecnych pa-
tentd. Tésime se na dalsi spolecné vyzkumy,“ fekl Stokin.
Jednim z Uspédnych nedavnych produktd spolupra-
ce je napriklad patentova prihlaska podana s Mayo Clinic
u patentového Uradu USA, chranici novou technologii
epikardidlni kardiostimulace, mapovani, ablace a defib-
rilace. Mezi dal$i Uspéchy patii desitky spoleénych ve-
deckych ¢lankd odborniki z obou instituci s vysokym
takzvanym impact faktorem, osm americkych a mezina-
rodnich cen pro mladé ¢eské vyzkumniky, na 130 na-
vétév a stézi Geskych védcl v Mayo Clinic a Sedesatka
navstév a prednasek americkych expertl v Brné.
Spolené vyzkumy jsou zaméfeny na léCbu a pre-
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venci jak onemocnéni srdce a obéhového aparatu, tak
na neurologicka onemocnéni. ,Minnesota ma potenci-
4l stat se dlleZitym mistem pro dalsi rozvoj partnerstvi
mezi Ceskou republikou a Spojenymi staty americkymi.
Mé podobnou strukturu primyslu zaloZzenou na tradiéni
primyslové wyrobé, Zije tam rozsahla krajanska komuni-
ta a existuji intenzivni kontakty Ceskych instituci s Minne-
sotskou univerzitou ¢i nemocnici Mayo Clinic. Jsem rad,
7e existuje na obou stranach vile v piistich letech v té

do roku 2020

spolupréci pokracovat. Pfesné tohle jsou
ty projekty, které mohou do budoucna
vyrazné pomoci ¢esko-americkym vzta-
hdim,* uved! predseda viady Bohuslav
Sobotka, ktery byl podpisu predbézné
smilouvy prftomen.

FNUSA-ICRC funguje od roku 2012,
jeho zifizeni a rozjezd do konce roku
2015 bylo financovéano z operacniho
programu V&da a wyvoj pro inovace
(VaVpl). ,Za prvni etapu centrum spini-
lo valnou VvetSinu predem stanovenych
planovanych milnik( a indikatord, které
mapuji jeho tspésnost. Radu z nich, jako napiklad po-
Get odbornych védeckych publikaci ¢i mnoZstvi post-
gradudinich studentl, vyrazné prekrodilo. Hmatatelnymi
vystupy vyzkumnych aktivit jsou i desitky aplikovanych
vysledkl vyzkumu — patentd, uZitnych vzord a prototy-
pl. Na dalsi chod FNUSA-ICRC v letech 2016-2020 se
podafilo ziskat dotaci ve vySi jedné miliardy korun z Na-
rodniho programu udrzitelnosti II,“ sdeélil feditel svatoa-
nenské nemocnice Martin Paviik. (gep)
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prim. Katolicka: Nadory mocoveho

mechyre castéji postihuji muze,
Zeny

Mezi Zenami je ale zaznamenan vzestup poctu onemoc-
néni, a také je u nich Castéji hned na za¢atku zjisténo
odpovidala prim. MUDr. Jana Katolickd, Ph. D. z onkolo-
gicko-chirurgického oddéleni FNUSA.

Které faktory mtizou ovlivnit
vznik nadori moéového mé-
chyre v tom negativnim smyslu
a které naopak maji na jeho
vznik ochranny vliv?

Koureni cigaret je hlavni rizikovy
faktor pro vznik rakoviny mocové-
ho méchyre. Riziko jeho vzniku je
u kuraka pétkrét vyssi nez u ne-
kurékl. Cigaretovy kouf obsahuje
Siroké spektrum chemickych kar-
cinogen, které se mohou navazat
se na buriky mo¢ového méchyre
a vyvolat rakovinotvorné zmény.
kurékd cigaret (vice nez 20 cigaret za den) a také u ku-
rakl dymek a doutnik(l. Nebyl potvrzen Zadny ochranny
viiv pfi pouZiti cigaretového filtru. Pokud kufaci presta-
nou koufit, riziko rakoviny mo¢ového méchyre klesa uz
béhem 2 az 4 let. Po 10 az 15 letech nekoureni je riziko u
byvalych kufakd uz jen o méalo vys$si nez u lidi, kteff nikady
nekourili. Viy83i riziko onemocnénim rakovinou mocové-
ho méchyre provazi i néktera zameéstnani: vyrobci barey,
zpracovatelé hliniku, pracovnici v koZzedéiném a guma-
renském primyslu, malifi, fidi¢i kamiond a nékladnich
vozll. Nékteré vyzkumy prokazaly vy3§i riziko rakoviny
mocoveého méchyfe u zen, které si Casto a po mnoho
let barvi viasy. Za jeden z moznych rizikovych faktor(l
je povazovana zvySena konzumace velmi tuénych jidel,
veprového a hovéziho masa. Byl prokazan vztah mezi
vznikem rakoviny mo&ového méchyre a CastéjSimi in-
fekcemi mocGovych cest, pfechozim ozafovanim malé
panve a podanim nékterych Ik s protinadorovym udin-
kem nap. cyklofosfamidu. Stoprocentni ochrana pred
vznikem rakoviny moc¢ového méchyre neexistuje. Ale tak
jednoduché opatfeni, jako je piti v&tsSho mnoZstvi teku-
tin (zejména vody), ma skutecny dopad na snizeni jeho
vyskytu. Jako prevence mdzou byt doporuceny i s¢jové
boby, Cesnek a zeleny Caj. Jisty ochranny uc€inek maji i
vitaminy, zejména vitamin A, B6 a takeé vitaminy C a E.
Jak poznam, ze jsem onemocnél(a) nadorem mo-
¢ového méchyre?

Nej¢astéjsim priznakem rakoviny mo¢ového méchyre
je krev v moci. Tzv. hematurie je bud” makroskopicka,
kdy je krev v moci viditelna volnym okem nebo mikro-
skopickd, nalezend pfi vySetfeni moci pomoci laborator-
nich metod. Jakakoliv pfitomnost krve v modi vyZaduje
dosetfeni, zejména kdyZ prepokiadéme jinou pficinu

AVAN N

onemocni trikrat casteji nez

(napf. moCové kameny, zanéty mocového méchyre ...).
Dalsimi projevy mlizou byt ¢asté moceni, nutkéni na
mocenli, bolesti pfi moceni nebo v oblasti malé panve.
Nejdllezitéjsim vySetienim pfi podezieni na rakovinu
mocového méchyre je cystoskopie. Phi tomto vySetfe-
ni je do moCového méchyre pres
mocovou trubici zaveden pfistroj,
ktery umozriuje prohlédnout stény
mocCového mechyre.  Provedeni
tohoto vykonu je nezbytné pro bez-
pecné stanoveni diagndzy. Cilem je
popsat pritomnost nadoru, zmény
na sténach mocového méchyre a
odebrani vzorku na tzv. histologické
vySetreni.

V jakém rozsahu mizu rakovi-
nou mocového méchyre one-
mocnét?

Nadory mo&ového méchyre délime
na povrchové a tzv. invazivni, které
zasahuji do hlubsich vrstev stény moc¢ového méchyie.
Pro stanoveni rozsahu choroby je potieba provést nejen
cystoskopii, ale také jiné vySetfovaci metody. K celko-
vému doSetfeni se pouziva CT - pocitacova tomografie,
rentgenova vySetfeni a scintigrafie. V pfipadg, ze tato
vySetfeni prokazou piftomnost vzdalenych lozisek tzv.
metastéz, je nemoc ve stadiu, kdy je naslednou onkolo-
gickou lé¢bou mozné dosahnout prodiouZeni preZiti, ale
ne Uplného vylécent.

Jaky je rozdil v I1éébé povrchového a invazivniho
nadoru mocéového méchyre?

Velky pocet povrchowych nadord je vylécen tzv. tran-
suretraini resekc, kdy je viditelny nélez odstranén a né-
sledné je nemocny pravidelné kontrolovan. V pfipade,
7e se povrchovy nador znova objevi, uplatiiuje se v jeho
16¢bé podani Iékd pfimo do modového méchyie. Pres
zavedeny mocovy katetr se do méchyfe podavaji Iéky
k zastaveni rGstu nadoru. U invazivni formy ohrani¢ené
na mogovy méchyr je nutno provést radikalngjsi feeni, a
to bud' operaci s odstranénim mocového méchyre nebo
ozafovani.

Jakou kvalitu Zivota mGzu oéekavat béhem Iécby
metastatické faze choroby?

Jednou z hlavnich priorit onkologické 1éCby je zacho-
vani dobré kvality Zivota nemocného. Nejlepsi odpové-
di na tuto otézku je Zivotni piibéh jednoho z pacientt,
ktery byl na naSem pracovisti Iécen pro invazivni nador
mocového méchyre. Jesté pred operaci mu byla poda-
na chemoterapie na bazi platiny, pot¢ mu byl radikainé
odoperovan mocovy méchyr. Nékolik let byl bez znamek
choroby, pravidelné dochdzel na kontroly. Priblizné po
5 letech se u né&j objevili metastaticka loZiska na plicich
a v uzlinach v dutiné brisni. Podstoupil chemoterapii tzv.

A4

. linie pro metastatické onemocnéni s dvojkombinaci
cytostatik, po které doslo ke zmenSeni loZisek o po-
lovinu. Po vice jak roce &by se ale loZiska plicni opét
zvétsili. Byl mu proto podén lék s indikaci v pfipadg, ze
dojde k selhani predchozi terapie. Podani tzv. Il. linie lé¢-
by mélo u pacienta Uspéch, zvétSovani plicnich loZisek
se zastavilo. Nemocny nésledné odcestoval do ciziny
za svoji dcerou, kde zlstal nékolik mésicd. Vzhledem
k tomu, ze mél metastézy a jeho onemocnéni bylo v jiz
nevyléCitelné fazi, Casem zemrel. Onkologicka lécba mu
ale Zivot, se zachovanim dobré kvality, vyznamné pro-
tize. Mohl pracovat, chodil na ryby a jeho zdravotni stav
mu, i pres onkologickou lé&bu, dovolil dlouhou cestu za
svymi nejblizSimi. V IéCbé rakoviny mogového méchyre
je velmi dllleZitd mezioborova spoluprdce mezi urology
a onkology. V rémci spole¢nych setkani na multidisci-
plinarnich komisich je mozné pro nemocného stanovit
nejoptimalngjsi postup a zajistit mu tak nejvhodnégjsi na-
Gasovani jednotlivych lécebnych modalit.

Chemoterapie se v lécbé rakoviny mocového
méchyre uplatiiuje ve vSech stadiich choroby. U
povrchovych forem se cytostatika podavaji pfimo do
mocového méchyre tzv. instilacni lébou. U invazivnich
forem se mdze chemoterapie, za spinéni jistych pod-
minek, podavat:

1. Neoadjuvantné — pred radikalni operaci mocového
meéchyre

2. Adjuvantné — po radikalni operaci moc¢ového mé-
chyre

3. Paliativné — u metastatického onemocnéni

4. Soubézné s ozarovanim (konkomitantni chemo-ra-
dioterapie)
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44. Cesky a slovensky cerebrovaskularni
kKongres pfinesl novy pohled na management
leCby cevnich mozkovych prinod

Témér 300 Ucastnik( z fad neurologd, neurochirurgd,
radiologCi, rehabilita¢nich Iékartl, logoped(, zdravotnich
sester a dal$ich specialistli na 1é¢bu cévnich mozkovych
pithod (CMP neboli iktd) se setkalo ve dnech 15.-17. 6.
2016 v Mikulové na Ceském a slovenském cerebrovas-
kularnim kongresu. Leto3nimu, jiz 44. ro¢niku, predsedal
doc. MUDr. Robert Mikulik, Ph.D., vedouci Komplexniho
cerebrovaskularniho centra ve FN u sv. Anny v Brné.

Dominuijicimi tématy kongresu byla diskuse sméfujici
ke zrychleni podavani intravendzni trombolyzy a navy-
Seni poCtu provadeéni endovaskularni terapie, coz jsou
v soucasné dobé nejucinngjsi metody 1éCby akutniho
mozkového infarktu. Konference se vénovala i cévni chi-
rurgii, zobrazovacim metodam, vyuziti ultrazvuku v 1é€bé
CMP nebo rehabilitaci, coz poukazuje na multidiscipli-
nérni povahu onemocnéni, jehoz lécba vyZaduje zapoje-
ni nékolika Iékarskych obord.

Co prevratného letosni ro¢nik konference pfines|,
priblizil Robert Mikulk. ,Povedla se nam fada véci, ale
jedna byla nad oCekavani Uzasna. Domluvili jsme se
s kolegy z nékolika nemocnic a natodili jsme videa pfimo
z akee, kdy je do nemocnice privezen pacient s CMP
rychlou zachrannou sluzbou a je diagnostikovan a lécen.
CMP je nemoc, u které jde opravdu o kazdou minu-
tu, protoze s pribyvajicim ¢asem se Sance na vyléceni
pacienta snizuje. Cilem nés, neurologd, je pracovat na
logistice 1éCby tak, abychom Cas od pifjezdu pacienta
do podani 1éCby stéle snizovali. A pravé videa, natoCe-
na ve 3 nemocnicich v CR a jedné na Slovensku, ndm
dokazala, Ze jsme schopni v optimalnich pripadech léCit
pacienta do 20 minut, coZ je 0 30-40 minut méné, nezZ je
soucasny pramérmy stav v CR. Tim nejvétsim prinosem
bylo, Ze jsme vSichni vlastné poprvé vidéli, jak to délaji

nasi kolegové a uvedomili jsme si, kde jsou v systému
prekazky, které nam brani IéCit pacienta rychleji. Ted' uz
jen zavisi na kazdém z nas, aby ve své nemocnici doka-
zal prekazky odstranit. Uvidime béhem jednoho roku, jak
se nam povedlo Iécbu zrychlit,” Fekl Mikulik.

V Mikulové se také podélili o své zkuSenosti s léCbou
iktovych pacient(l dva pozvani zahrani¢ni fecnici — Viktor
Szeder, ktery plisobi jako intervenéni neurolog na Kali-
fornské univerzité v Los Angeles (UCLA), a Pauli Ylikotila
z Univerzitni nemocnice ve finském Turku. Pftomnost
obou zahrani¢nich host(l pozvedia akci na mezinarodni
Uroven a inspirovala k bohaté diskusi 0 managementu
lécby.

Aktivity Fakultni nemocnice u sv. Anny a Mezinarodni-
ho centra klinického vyzkumu byly bohaté reprezentova-
ny nékolika prednaskami: Robert Mikulik (I. neurologic-
ka Klinika) predstavil nové medicinské registry, které se
svym vyzkumnym tymem v ramci aktivit FNUSA-ICRC
buduje: registr kvality péce o cévni mozkové prihody
(RES-Q), ktery pomlzZe mapovat a zwsit kvalitu péce
o ikty ve vychodni Evropé a postsovetskych zemich.
Druhym registrem je pak databaze obrazovych dat pa-
cientd s cévni mozkovou pithodou (SITS), ktery nava-
zUje na celosvetové rozsifeny registr pacientskych dat
SITS a ktery by mohl pomoci Iépe porozumét cévnim
mozkovym prihodam a presnéji predikovat stav pacien-
ta. Neurolog Martin Bare§ pohovofil o koncepci center
spasticity v CR. Igor Sugkevi& z Kiiniky zobrazovacich
metod se veénoval diagnostice CMP prostiednictvim
zobrazeni mozku. Cévni chirurg Tomas Novotny prezen-
toval praci ll. chirurgické kliniky z oblasti Gasnych karotic-
kych endarterektomil, coZ je operativni odstranéni plat(l
v karotidé, aby se predeslo vzniku cévnich mozkovych

piihod. Petr Kone¢ny (FNUSA-ICRC) se zaméfil na oro-
facialni rehabilitaci pacienttl po cévni mozkové prihodg.
Ale$ Hejcl (FNUSA-ICRC) hovoiil o lé¢bé mozkovych
aneurysmat a Veronika Svobodova (FNUSA-ICRC) pii-
blizila neurologické komunité vyuZiti a pfinosy simulaéni
mediciny pro diagnostiku a l6&bu ikl v Ceské republice.

Na konferenci se projevila velka soudrznost cév-
nich neurologd a jejich velké odhodléni posouvat Iécbu
vpred. VSichni si uvédomuiji rostouci trend vyskytu cév-
nich mozkovych piihod, ale i mozZnosti vyzkumu, ktery
rychle pfinasi nové poznatky, jeZ mohou zachranit vice
a vice pacienttl. Oteviela se zde také multioborova dis-
kuse s radiology, ktera by mohla prispét k lepsi koordina-
ci léCby o iktové pacienty. ,Nejvétsi vyzvou nyni zlstavé
dostupnost rehabilitace pro pacienty po CMP* uved!
MUDr. Dan Vaclavik z pfedsednictva Cerebrovaskularni
sekce Ceské neurologické spolednosti. ,Tento problém
vlastné Casto maii i dobré vysledky lécby akutni faze
CMP* dodal.

Akce byla podpofena z grantu ICRC-ERA-HumanBridge
financovaného ze 7. rdmcového programu Evropské
unie pod ¢. 316345.

Ing. MgA. Veronika Svobodova

Wzkumny manazer Cerebrovaskularniho
programu a ¢len Organizaéniho wyboru kongresu
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Mezinarodni den klinickych studii 2016

pod taktovkou CZECRINuU

a za ucasti FNUSA-ICRC

Mezindrodni den Klinickych studii 2016 tentokrate
pod taktovkou CZECRINu a za Ucasti FNUSA-ICRC
Pri prileZitosti oslav Mezinarodniho dne klinickych
hodnoceni (20. kvétna) kazdorocné porada Evropska
sit’ infrastruktur klinického vyzkumu (ECRIN-ERIC)
mezinérodni védeckou konferenci. Tato udalost pfipo-
mina den, kdy James Lind polozil zaklady randomizo-
vaného klinického vyzkumu. Jako skotsky Iékar a na-
mornik u britského kralovského lodstva zahaijil v roce
1747 svou studii v 16€bé kurdgji a ukazal tak vyznam
klinického hodnoceni a vyzkumu pro zdravotni péci.

Tento Iékar nasledné v roce 1772 svou praci pu-
blikoval a demonstroval tak, ze denni pfidél napoje,
ktery obsahoval ocet, morskou vodu a $tavu ze dvou
pomerancl a jednoho citronu, rychle wlédil i tézky
skorbut a umoznil navrat nemocnych namornikti do
sluzby jiz po Sesti dnech Iécby.

Konference byla zahajena ve &turtek 19. kvétna
2016 Uvodnim slovem profesora Jacques Demotes,
ktery jako generalni feditel pfedstavil podstatu a smy-
sl ECRIN-ERIC v podpore provadéni akademickych
klinickych studii. Letos byla konference zaméfena na
personalizovanou medicinu a zejména pak klinické
studie v souvislosti s medicinou zalozenou na dlika-
zech v éfe personalizované mediciny.

Pri této prilezitosti profesor Demotes zminil potfebu
provadeni multicentrickych mezinarodnich klinickych
studii s dostate¢nym mnoZstvim pacientd, bez nichz
nelze ziskat validni vysledky, zejména pak o uc¢innosti
a bezpecnosti pii [éCbé vzacnych onemocnéni. ,Pro
klinicky vyzkum je zcela zasadni mezinarodni spolu-
préce, kterou se rozsifuje pristup k pacientdim, zviasté
pak tém necetnym se vzacnym onemocnénim, coz
prispiva k rychlej$im vysledkdm. Zkuenosti z mezina-
rodnich studif pak nésledné mohou vést k optimaini-
mu vyuzivani zdrojli a zlepSeni péce o pacienty napric
staty. Diky mezinarodni spolupraci je také mozné sdi-
leni Iékar'skych a védeckych poznatk, nastrojl, po-

Skotsky lékar James Lind pfi I6Ebé kurdeéji

Zastupci FNUSA-ICRC a CZECRIN v prostordch konference - zleva: Lenka Horavovd, Markéta Stonova, Lucie
Tesdrkovd, Jakub Johanik a Irena Krontordd Koutnd

stupll a nékladd. ZvySuje se aplikovatelnost vysledk(
vyzkumu, snizuje se duplicita a zlepSuji se metodické
standardy wzkumu. Zapojenim Ceské republiky do
ECRIN se této spolupraci oteviela cesta, zejména pak
v moznosti spolud¢asti na mezindrodnich grantovych
projektech, ze kterych nasledné mohou profitovat
pravé pacienti,“ zddraznil Demotes.

Na prednasku navazala docentka Regina Demlo-
va, kterd predstavila narodn sit infrastruktur pro Klinic-
kych vyzkum CZECRIN, poskytujici regulani a me-
todologické znalosti, koordinaci a sluzby podporujici
akademické Klinické hodnoceni. Vyzkumna infrastruk-
tura CZECRIN se zformovala v roce 2010 pod vede-
nim Masarykovy univerzity ve spolupraci s Fakultni ne-
mochnici u sv. Anny v Brné a od roku 2014 predstavuje
narodni uzel ECRIN-ERIC pro Ceskou republiku.

Smyslem a cillem CZECRIN je poskytovani zna-
lostni, koordinaéni a servisni podpory akademickym
klinickym hodnocenim. CZECRIN koordinuje sit kli-
nicko-vyzkumnych jednotek pfi zdravotnickych zafi-
zenich a koordinacnich center na univerzitaich v CR
a jejich vzajemnou spolupréci s cllem podporit efek-
tivni provadéni akademickych Klinickych hodnoceni
v ramci Ceské republiky.

Docentka Demlova zd(raznila nutnost provadéni
nezavislého klinického vyzkumu, na druhou stranu
upozornila na problematiku provadéni akademic-
kych studii, na zna¢nou miru regulace a poZadavkd

kladenych na zadavatele Kklinickych studii. ,Odpovida
tomu aktualni stav, kdy pouze &tyfi procenta vSech
zadosti 0 povoleni KH na SUKL jsou evidované pod
akademickym zadavatelem. Naroky kladené na za-
davatele KH z hlediska legislativy, regulaci, asovych,
finan¢nich, ale predevsim i znalostnich pozadavk{
jsou extrémni a zodpovédnost je obrovska,” doplnila
Demlova. Zavérem prezentace uvedla jednotlivé pro-
jekty akademickych klinickych hodnoceni, na kterych
se CZECRIN aktivné podili.

Dalsi ¢ast konference byla vénovana predstaveni
jednotlivych fakultnich nemocnic zapojenych do na-
rodni infrastruktury CZECRIN se zaméfenim na orga-
nizaci a fizeni klinickych hodnoceni, zejména pak téch
akademickych. V tomto bloku prednesl| svoji prezen-
taci také Mgr. René Samek, ktery prezentoval aktuainf
stav provadéni klinickych studii ve FNUSA a takeé akti-
vity projektu FNUSA-ICRC. V dalsi sledu pak byla vy-
zkumniky/Iékari prezentovana jednotliva akademicka
klinicka hodnocenti, ktera by se bez podpory projektu
CZECRIN jen velmi obtizné realizovala.

Prvni den konference, ktera se konala v Profesnim
domé Univerzity Karlovy, ukongila spole¢na diskuze
véech Ucastnika.

Patecni Cast konference poctil svoji zastitou pred-
seda Senatu Parlamentu Ceské republiky Milan Stéch
pficemz se konference mohla uskutecnit v reprezen-
tativnich prostordch Senatu Parlamentu. V hlavnim
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sdle Valdstejnského palace byla zahadjena slavnostni
Gast konference Uvodnim proslovem mistopredsedy
Senatu PCR, Ivo Barkem, ktery piivital vice jak 120
prednich mezindrodnich odbornikli, zastupcd Ceské
akademické védecké obce, lékarll, zastupcl posky-
tovatelll zdravotni péée a partnerti zapojenych do kli-
nickych hodnoceni a rovnéz zastupce politické obce,
regulacnich autorit a pacientd.

Predseda Vboru pro zdravotni a socidni politiku
Sendtu PCR Jan Zaloudik v rdmci svého Gvodniho
slova zddraznil kliGovou roli akademického prostredi
v biomedicinském Klinickém vyzkumu a potfebu pro-
vadéni nezavislého klinického vyzkumu. Zaroven vSak
upozornil na sou¢asné vyzvy v oblasti regulaéni, etic-
ké, metodickeé &i organizacni a politické. ,Bez vzajem-
né spoluprace biomedicinskych infrastruktur a aktivit
Vyzkumné Infrastruktury CZECRIN by bylo provadéni
akademickych Klinickych studif jen velmi obtizné reali-
zovatelné,* dodal Zaloudik.

Na proslov pana senatora navazal naméstek minis-
tryné Skolstvi Robert Plaga, ktery shrnul aktudlni stav
a potfeby vyzkumnych Infrastruktur v Ceské repub-
lice. ,Zapojeni narodnich jednotek biomedicinskych
infrastruktur do zakladajicich evropskych infrastruktur
by mélo byt prioritou Ceské republiky. Jednak z divo-
du navazani na evropskeé standardy ve védeé a vyzku-
mu (metodologie), ale i zapojeni se do mezinarodnich
projektt klinického vyzkumu zdsadniho vyznamu,*
uved! Plaga.

Konference se také zucastnil ndméstek ministra
zdravotnictvi Radek Policar, ktery ve svém proslovu
uved|, ze zajisténi dlouhodobé udrzitelné a efektivni
zdravotni péCe neni bez inovaci a jejich prfenosu do
praxe mozné a klinicka hodnoceni jsou zasadnim
faktorem, jenz ovliviiuje kvalitu a dostupnost novych
léCebnych moznosti pro klinické vyuziti. ,Kli¢ovou
roli klinického hodnoceni jako integralni a nezbytné
soucasti biomedicinského vyzkumu zaméreného na
pacienta se v posledni dobé dostava vice a vice do
popredi zdmu a to hlavné pro svij zdsadni dopad
na péci o zdravi pacientd,” zminil naméstek Policar
a vyjadril tak podporu ¢innostem CZECRIN v oblasti
akademickych Klinickych hodnocent.

Odborna &ast programu byla vénovana vysoce

aktualni problematice personalizované mediciny, per-
spektivé jejiho dalsiho sméfovani a moznostem vyuZiti
napriklad i u vzacnych onemocnéni véetné napriklad
détskych onkologickych pacientd.

V odborné prednasce profesora Norberta Grafa,
prednosty Kliniky détské onkologie Saarlandské Uni-
verzity byla prezentovana tristni skute¢nost, ze déti
s nadorovymi onemocnénimi stoji na okraji zajmd far-
maceutickych spolecnosti. Jako zasadni roli v hledani
odpovédi na otazky z klinické praxe, ktera lécba je ta
nejvhodnéji pro dané pacienty, vnima pravé moznost
provadeni akademickych Klinickych studii, jejichz vy-
sledky pak vedou k optimalizaci IéSby détskych paci-
entd. ,Bez aktivit jako ECRIN a zapojeni se evropské-
ho vyzkumu by to vSak nebylo mozné,” dodal Graf.

Profesor Dhavendra Kumar z Cardiffské Univerzity
z Velké Britanie se vénoval ve své prednasce proble-
matice klinickych studii v souvislosti s medicinou za-
lozenou na dlikazech v éfe personalizované mediciny.
Upozornil na nutnost provadéni multicentrickych ran-
domizovanych Klinickych studif i u pacient(i se vzac-
nymi onemocnénimi. Metodologii a designu klinickych
hodnoceni tohoto typu se také vénoval profesor lan
Roberts a dodal, Ze jen v pfipadé, Ze budou pacienti
se vzacnymi onemocnénimi sdruzovani do mezina-
rodnich randomizovanych Klinickych studii, je mozné
skute¢né validné zjistit ucinnost a bezpecnost dané
lécby.

V ramci odborné konference vystoupili také se svy-
mi sdélenimi Marisa Papaluca, jako odborny védecky
poradce z Evropské lékové agentury, Magda Chle-
bus z Evrospké federace farmaceutického prismysiu
a asociaci, Denis Hogar, feditel z Evropské aliance pro
personalizovanou medicinu.

Po celou dobu konferenci skvéle moderoval pro-
fesor Christian Gluud z Centra pro klinicky interveéni
vyzkum z Danska. K jednotlivym odbornym &astem
pak prizval kolegy, profesora Silvia Garatini, feditele
Vyzkumného farmakologického institutu Mario Negri
7 Italie, profesora Jaroslava Stérbu, prodékana Lékai-
ské fakulty Masarykovy Univerzity a prednostu Kliniky
détské onkologie FN Brno a profesora Gonzala Calvo
z Ustavu klinické farmakologie Univerzity v Barceloné.

Odiisnost biomedicinského prostredi s vysokym

Portrét Jamese Linda

dlirazem na etiku a bezpe¢nost a tim i vysokou miru
kontroly, potfeba inovacf a jejich rychlého, efektivniho,
bezpecného prenosu do klinické praxe spolu se za-
sadnimi novymi poznatky zakladniho vyzkumu prinasi
velké vyzvy pro vSechny zucastnéné.

Konference k oslavé Mezinarodniho dne klinickych
studii byla uzaviena spole¢nou diskuzi vSech pred-
nasejicich a predsedajicich. ,Provadéni Klinickych
studif iniciovanych vyzkumniky z akademické sféry je
naro¢nym procesem, ktery vyZzaduje profesionalni za-
zemi a podporu, kterou miZzeme cestou infrastruktury
ECRIN nabidnou. Véfim, Ze toto setkani prohloubilo
spolupraci na poli akademickych klinickych studii na-
pfi¢ Evropou,“ shrnul v zavéreéném slovu profesor
Demotes.

(s, i)

I.CZGCRID

CZECH CLINICAL RESEARCH INFRASTRUCTURE NETWORK

Prof. Jacques Demotes, generalni feditel ECRIN pfedstavil aktivity této infrastruk-

tury
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Doc. Regina Demlova, predstavila jako hlavni feSitelka projekt CZECRIN
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Mezinarodnée uznavany odbornik

2. Ceska multidisciplindrni simuladni konference se
uskutecnila ve dnech 13. — 15. dubna 2016 ve Fakultni
nemocnici u sv. Anny v Brné. Zucastnilo se ji pres 100
zdjiemct z fad odborng, ale i laické verejnosti. Letodni
ro¢nik se zaméfil na moznosti vyuZiti simulaéniho vzdéla-
vani v oblastech Komunikace ve zdravotnictvi, Intenzivni
medicina, Diagnostika a 1é¢ba cévnich mozkovych pfi-
hod a Management simulaéniho centra. Na konferenci
se predstavili 4 zahraniéni a 15 Geskych odbornikd.

Jednim z hlavnich prednésejicich byl Dr. Peter Diec-
kmann, vedouci vyzkumu pfi Kodariské akademii medi-
cindlniho vzdélavani a simulaci (CAMES); Herlev, Region
hlavniho mésta Danska (www.regionh.dk\cames - pozn.
red.); pracovni a organizacni psycholog; byvaly prezi-
dent Evropské spole¢nosti pro simulace aplikované ve
zdravotnictvi (SESAM); senior editor odborného asopi-
su Advances in Simulation (AIS).

V oblasti simulaéniho vzdélavani a vyzkumu pracuje
od roku 1999. Od roku 2001 byl zaméstnan v rliznych
simula¢nich centrech v Némecku a Dansku. Ve své praci
se zaméfuje na optimalizaci vyuziti simulaéniho vzdéla-
vani, pokrogily trénink a vyzkum. PrednaSel na mnoha
konferencich, publikoval 35 &lankd v odbornych recen-
zovanych Gasopisech. Zeptali jsme se na jeho nazor
osoucasném stavu simulacniho vzdélavan.

Jak jste se dostal k simulacim a simulaénimu
vzdélavani?

K simulacim jsem se dostal nahodou béhem studia
psychologie na univerzité v Oldenburgu, kdy jsem mél
moznost se zUdastnit vyzkumu leteckych simuldtord.
Prace mé zaujala natolik, Ze jsem se ji vénoval i béhem
doktorského studia a uz pak jsem u simulaci zdstal.

Co je pro vas na simulacich zajimavé a co vam
prace v oblasti simulaéniho vzdélavani pfinasi?

V prvni fadé si myslim, Ze v systému zdravotni péce
je stéle co zlepSovat. Existuje zde mnoho vyzev. Jednou
z nich je skute¢nost, Ze je az pfli§ mnoha lidem ubli-
zeno nespravnou zdravotnickou péci. Podle mého na-
zoru mizeme praci, kterou délame, prispét k vyrazné
mé opravdu déla Stastnym béhem kurz( a workshop,
které délame je, Ze vidim, jak klini¢ti pracovnici nahle za-
&nou myslet jinak. Jak po absolvovani kurzu fikaji: ,Nikdy
jsem o tom takto nepfemyslel, byl to zajimavy nahled
... Je také skvélé, Ze pracuii s budoucimi instruktory.
VZzdycky si fikém si, Ze jestli lidé v mistnosti pochopi, co
déldme a o co nam jde, je velka Sance, Ze to budou
predavat dal.

Hodné mluvite o bezpeénosti pacientd. Myslite
si, Ze jsou i jiné dilezité oblasti, na které bychom
se ve zdravotnictvi méli zaméf¥it a kde by simulace
mohly byt uziteénym nastrojem?

Ano, myslim, Ze ano. Rekl bych, Ze dilleZita je bez-
pecnost pacienta a kvalita péce. Pficemz kvalita péce je
podle mé vice nez napfiklad jen dobre spravit zZlomenou
kost. Je to taky o tom nezapomenout, Ze ta kost patfi
k lidské bytosti. Je to mozna mij pohled psychologa, ale
pripada mi, ze klini¢ti pracovnici se prili§ ¢asto zaméruji
na samotnou nemoc a ne na lidskou bytost, které se
problém tyka. Mam s tim bohuzel viastni zkuSenost, je-

likoz mi rodiCe jsou uz starsi, jsou v nemocnici pomerné
Gasto a nékdy maji pocit, ze jsou tyto véci trochu za-
nedbavany. Myslim si, Ze simulace maji v tomto sméru
obrovsky potencidl. Stejné tak z pohledu organizace mo-
hou hrat simulace vyznamnou roli, napfiklad v souvislosti
se snizovanim nakladd. Nemyslim to tak, Ze nalozime
vice na lidi, ktefi pracuji ve zdravotnictvi, ale tak, ze se
zoptimalizuji procesy, podle kterych pracuji. Pomdzeme
jim délat jejich praci Iépe tim, Ze jim umoZnime soustedit
se na to, co opravdu mohou a maiji délat a nebudeme je
nutit pracovat podle mnoha nafizeni, které sice mohou,
ale také nemusi fungovat. A v celém tomto procesu, hraji
podle mého nézoru simulace velmi vyraznou roli.

Zminil jste se, Zze délate kurzy pro instruktory.
Lisi se néjak vycvik pro budouci skolitele od simu-
laéniho vycviku pro koncové uzivatele? Zaméfuje-
te se na néco jiného nebo byste fekl, ze vSechna
Skoleni jsou zaloZzena na stejnych principech?

Myslim, Ze principy jsou si velmi podobné, at uz Sko-
lim budouci instruktory nebo koncové uzivatele. Je to
spi§ o tom, jak ve své praci vyuzivat napiiklad netech-
nické dovednosti. S instruktory vice diskutujeme o tom,
jak ucit, aby mohl koncovy uzivatel co nejlépe vyuzit zis-
kané dovednosti &i znalosti. Pro ucitele &i instruktory je
napt. hodné dUlezité povédomi o konkrétni situaci. Musf
byt schopnost si uvédomit, v jaké situaci se nachazi oni
sami, ale musi také chapat, kde se nachazi jejich studen-
ti. A stejné tak to plati pro klinické pracovniky. Také oni
si potfebuji uvédomit, v jaké situaci jsou jejich pacienti

Ci jejich pribuzni, pripadné spolupracovnici. Ale principy
vyuky jsou si v podstaté opravdu velmi podobné.

Kdo se muze stat simulaénim instruktorem ve
zdravotnictvi? Jsou pro tuto praci nutné néjaké
specialni pfedpoklady?

Myslim si, Ze je potfeba mit n&jakou zakladni znalost
procesl ve zdravotnictvi. Nemyslim tim, Ze byste musel
byt nezbytné zdravotnikem, nemusite byt Iékar ¢i sestra.
Ja sam jsem psycholog. Psychologové, pedagogové
stejné tak i pracovnici dalSich profesi se mohou velice
dobre stat simulaénimi instruktory, ale musi se v dané
oblasti dobre orientovat. Nemusf byt schopni sami oetfit
pacienta, ale musi mit zakladni pochopeni pro to, co to
ve svém dusledku znamend. A musi si byt také schopni
priznat, kde jsou hranice jejich znalosti. Tohle je myslim
jeden z nutnych predpokladd. Dalsi nezbytny predpokiad
je, Ze dokéZete svij viastni pohled na véc odsunout stra-
nou. Nejen, Ze nenutim studenttm svij nézor, ale jsem
phipraven i na to, Ze student mize mit nézor, ktery taky
dava smysl, i kdyz s nim ja osobné nesouhlasim. Toto je
tfeba umet akceptovat.

Prvopocatky simulaci se daji vysledovat jiz
v Sestnactém stoleti, ale simulace v mediciné za-
caly byt opravdu vyuzivany pfed néjakymi triceti
lety. Béhem uplynulé doby prosly technologie po-
uzivané v simulaénim vzdélavani nesmirnym vyvo-
jem, pochopitelné za vyrazného pfispéni poéitaca.
Muzete Fici z vaSeho pohledu, Ze stejnym vyvojem
prosly i metody pouzivané pro vyuku netechnic-
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na simulace prednasel ve FNUSA

kych dovednosti? Nebo jsou dnesni postupy v si-
mulaénim vzdélavani stejné, jako byly na pocatku
osmdesatych let?

Myslim si, Zze konceptudini rozvoj témér vzdy zaostava
za technologickym rozvojem. Pro mnoho néstrojll, které
napfiklad predstavil Thom, stéle hledame, jak je skutec-
né nejlépe vyuzit v praxi. Kde ale nastal posun kupfedu,
je skutecnost, Ze stéle vice odbornikd miuvi o tom, Ze pro
Klinického pracovnika nestadi mit jen faktické znalosti. Ze
je potfeba vic nez jen byt schopen diagnostikovat a 1€Cit
pacienta, Ze je potfeba néco, co my nazyvame netech-
nickymi dovednostmi. V mnoha simulaénich aktivitach se
teprve snazime pochopit, jak by to viibec mélo fungovat,
jak navrhovat scéndre, jak délat debrfink, a to je ta vy-
zva, kterou mame v soucasné dobé pred sebou. Velmi
Casto jsou simulace postaveny na dobrovolnictvi, nejsou
dobre integrovany ve vzdélavacich programech a vénu-
je se jim jen ¢as mimo hlavni pracovni napli. Ale dostat
se vice do hloubky, ke konceptudlnim zakladtm téch jiz
zmifiovanych netechnickych dovednosti, uvédomit si,
v jakém vztahu ke kvalité péce a bezpecnosti pacienta
skute€né jsou, tak k tomu se mnohdy pro nedostatek
Gasu ani nedostanete. A dlisledkem je, Ze mnoho diskusf
zlistava povrchnich. Takze se fka, Ze musite dobre ko-
munikovat, a vSichni s tim souhlasi, a Ze béhem péti de-
brifinkd musite zlepsit své komunikacni dovednosti. Ale
€0 to skuteCné a spravné znamena a jak to zahrnout do
vasi kazdodenni praxe je stéle velmi nejasné. | toto chce
svij Cas. Je skvélg, ze zdravotnicti profesionalové o tom
alespori zacinaji premyslet. A Sasem se zlepsi i Urover
diskuse na toto téma.

Béhem své prednasky jste zminil koncept zva-
ny ,fictional contract®, se kterym pfriSel spisovatel
Umberto Eco, podle néjz je treba akceptovat, ze
»vSechno je jako doopravdy”. U simulaci oéeka-
vame, Ze se nejedna o zabavu, Ze mizeme délat
chyby a strach z vlastniho selhani miZe branit,
abychom se do simulace chtéli zapojit. Podveé-
domé citime, ze kdyz budeme hrat, ze je to jako
doopravdy, miize nas to bolet. Jak béhem svych
kurzd motivujete téastniky, aby akceptovali tento
kontrakt, kdyz védi dopfedu, Ze mtize jit o nepfi-
jemny zazitek? Jak muize instruktor v tomto ohledu
pomoci zménit nahlizeni Géastnik( kurzu?

Myslim, ze jednou z véci, kterou je potfeba udélat, je
zmeénit ramec, v némz se pohybujeme. Rici: ,Ano, na
chvili to pro tebe miize byt neprilemné, ale mize z toho
vzejit néco relevantniho pro tvdj viastni rlst, coz z diou-
hodobého hlediska bude dobré pro pacienty a také pro
tebe, pro tvou kariéru.“ Je to skoro jako souhlasit s tim,
ze to bude trochu bolet, ale z dlouhodobého hlediska to
povede ke zlepSeni. A nabidnout to jako vychozi bod pro
diskusi. Skute¢né to diskutovat s Ucastniky, jestli s tim
souhlasi, jestli dokézou vidét i tyto souvislosti. Nema cenu
pokouset se lidi presveédCit, pokud tomu sami nebudou
véit, nkam se nedostanete. Dal$f dileZity bod je, kdyz
instruktor také diskutuje viastni potencidini vyzvy a sdi-
i své pocity s ostatnimi. Ani instruktofi nejsou perfekini
a z Viastni zkusenosti vim, Zze docela pomaha to pripus-
tit. Také je tieba si uvédomit, Ze pro mnoho Ucastnikl je
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v sazce mnohem vic. Hierarchie, ktera ve zdravotnictvije,
zplisobuje, Ze pracovnici na nizsich pozicich si nedovolf
kritizovat nadfizené a ti pak nejsou ve skute¢nosti zvykli
dostavat zpétnou vazbu. A pak se béhem simulace po-
fidi videonahravka a ti pracovnici se poprvé v Zivoté po
pétadvaceti letech praxe mohou vidét z vnéjsku. A jesté
k tomu jsou kolem dalsf lidi, ktefi komentujf jejich vykon
béhem simulace. Pak se neni co diit, Ze jsou béhem
simulace velmi opatrni. Tady si musf instruktor uvédomit,
7e nesmi nastavovat latku prili§ vysoko. Je tfeba povazo-
vat za Uspéch, kdyZ je tu maly, velmi maly pokrok, mo-
ment, kdy UGastnik fekne: ,Vi§, budu o tom premyslet,
ale ted' dost diskusi.”

Vidél jste, co délame tady v Brné. Mohl byste to
néjak komentovat, porovnat s tim, co jste vidél ve
své praxi, mohl byste dat néjaka doporuceni?

Neznam vasi praxi dost na to, abych do ni skuteéné
nahlédnul. Ale co na mé skute¢né udélalo dojem, je to,
jak v réamci simulaci davate dohromady odborniky z mno-
ha rozli¢nych profes. A taky to jak kladete velky dliraz na
komunikaci. Napriklad na mé udélala velky dojem vase
kniha, kde mate typické komunikaéni situace a k nim
doporucent jak pouzivat simulace, abyste pomohli lidem
v nacviku jejich feSeni. Myslim, Ze je to extrémné zajimavy
pristup. V mediciné najdete manudly, jako napfiklad pro
anestezii, kde se fika: , Toto je typicky problém v anestezii
a zde je, jak se ma fesit a tady jak jej tfeba budete si-
mulovat.” Vy mate podobny pfistup pro komunikace a to

je nesmiré zajimavé. Také na mé udélala dojem vase
spolupréce s psychology, ktera se zda byt mnohem vice
integrovana do simulaci, nez jak to znam z jinych center
a to je opravdu pékné. Kdyz jsem se dival do simulacni
ucebny, vidél jsem tam psychologické komunikacni mo-
dely, model transakéni analyzy. PotéSilo mé, Ze integruje-
te do své vyuky taky takové teorie. Skvelé!

Chtél byste zavérem Fict néco celému simulac-
nimu tymu?

Chtél bych vam pogratulovat k mySlence zorganizovat
tuto konferenci, Ze se snaZite dal stavét na Uspéchu té
prvni konference. Myslim, Ze je to skvéla véc. Myslen-
ka na spolupraci v oblasti simula¢nich aktivit v Ceské
republice je prinosna. Jak jsem vidél viude, kde se do
simulaci zapajilo vice instituci, vvazi to skutecnost, Ze
nékdo miiZze okopirovat scénare pro jiné centrum. Dou-
fam, Ze vite, Ze to mlZe skuteGné pomoci vytvorit prak-
tickou komunitu v CR, v sousednich zemich a mozna i
celosvétove.

Dékuiji za rozhovor.

Mgr. Svatava Kalna
Simulacni centrum FNUSA SICE
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Mesic Fénixe: zapojili jsme se

Nase nemocnice se zapojila do celorepublikové tema-
tické roadshow zaméfené na prevenci onkologickych
onemocnéni spojenou s vefejnou sbirkou, jejiz vytéZzek
bude rozdélen mezi onkologicka oddéleni zapojenych
nemocnic. Tato akce se konala v kvétnu ve 14 més-
tech Ceské republiky. Akci poradala Pojistovna VZP.
Onkologicko-chirurgické oddéleni Fakultni nemoc-
nice u sv. Anny v Brné se profiluje na léébu nadoro-
vych onemocnéni v zaZivacim traktu a nadorovych
onemocnéni ledvin, moCového méchyre a prostaty.
Mé statut Komplexniho onkologického centra, coz
umoznuje podani cilené 1€cby, chemoterapie a hor-
monalni IéCby, ktera je vazana pouze na tento typ zafi-
zeni. V ramci odbornych komisi Uzce spolupracujeme

Poua’laeﬂe S ndbmi

Y e, Lferdim osud v stavil
\ ’ 7PF{[1§ V#L(?' véet

s chirurgy a urology nejen Fakultni nemocnice, ale
celého Jihomoravského kraje.

NaSe Onkologicko-chirurgické oddélent zajistuje:

- konzultaéni ¢innost zejména v 1é€bé nadorovych
onemocnéni v oblasti uro-traktu.

- preventivni prohlidky v rdmci preventivnich progra-
m(. Cilem téchto vysetieni je detekce nadorll v Gas-
nych stadiich.

- v rémci portalu ONKOProstaty, Online Klinika pro
Onkologii Prostaty, informujeme pacienty i pfibuzné
0 lé¢ebnych moznostech.

Vydali jsme brozurky pro pacienty lé¢ené pro na-
dory ledvin, prostaty a metalického postizeni kosti.
Spolupracujeme s pacientskymi organizacemi zame-

Kvéten

fenymi na léCbu nadorovych onemocnéni v oblasti
uro-traktu.

Za poslednich pét let narostl pocet nemocnych
s kolorektalnim karcinomem, nadory ledvin a prosta-
ty. Pacienti s kolorektalnim karcinomem pfichazi az
v 50 procentech ve fazi metastatického onemocné-
ni. Naopak se zwysil pocet pacientd s lokalizovanym
karcinomem prostaty o tficet procent. To ukazuje na
dobrou a kvalitni spolupréci s kolegy urology.

Vytézek z verejné sbirky Mésic Fénixe vyuZieme
na vybaveni Onkologicko-chirurgického oddéleni, a to
predevsim na zpifemnéni prostredi pacientlim, kteff
tam, bohuZel, musi travit svdj ¢as.

(ov)

Mesic Fénixe

| nase nemocnice se zapojila do Finanéni sbirky na
podporu onkologickych oddéleni. Za kazdou novou
smlouvu uzavienou v pribéhu kvétna prispéje

Pojistovna VZP do sbirky 100 Kc¢.

Kardiovize ukazuje 10 divodu pro¢ nekourit

Preventivni projekt 10 ddvodU pro¢ nekourit odstartovali
pracovnici vyzkumného tymu FNUSA-ICRC Kardiovize
Brno 2030, ktery diounodobé mapuje zdravi Briiand.
Potrva po cely letosni rok 2016.

Je zacilen na studenty prvnich roénik stfednich skol.
Nemoralizuieme. Aby to nebyl jen strasak rakovinou. Ci-
lem je poukézat na dlsledky koureni a vyzvednout vy-
hody, které z nekoufeni plynou. O téchto souvislostech
chceme co nejvice diskutovat - o lepSim zdravi, sexudini
vykonosti, vyrazné Uspore penéz a mnoha dalsich vy-
hodach,” popsala koordinatorka projektu Jana JareSova.

V jeho ramci vznikl napfiklad popularné-nauény pro-
fil na socidlni siti facebook na adrese www.facebook.
com/procnekourim.

Ty mimo jiné odstartovaly 17. ¢ervna soutéZ pro své

navstévniky, vyzyvajici: ,Nasdilej v komentari tohoto pfi-
spévku fotografii tvého dlvodu pro¢ nekouri§ s hasht-
agem ,#procnekourim* a ziskej moznost vyhrat listky do
kina.“ Soutéz konci 30. listopadu 2016. Tri fotografie,
které dostanou nejvice ,like" vyhravaji. Hraje se o tfikrat
dvé vstupenky na jakykoliv film do Kino Lucerna Brno.
Pracovnice projektu Jana JareSova a MUDr. Tatiana
Uhliarova vyrazily na pfednasky po brnénskych skolach
- jako prvni zavitaly na prestizny gymnézium na Tr. kpt.
JaroSe. Dalsi osvétové neformalni prednasky a diskuze
budou nasledovat v novém Skolnim roce od zaf.
Vznikly i tisténé lifestylové letacky se skateboardistou,
které lakajl ke sledovani preventivniho projektu 10 dlivo-
dli pro¢ nekoutit a navstéve jeho facebookového profilu.
(gep)

o DOVODO
PROE NEX 0URM

MUDr. Tatiana Uhliarova a Jana Jaresova
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Prvni konferenci mladych laborant(i poradala 20. a 21.
kvétna 2016 Ceska spoleénost histologickych laboranti
(CSHL) pod zastitou feditele Fakultni nemocnice u sv.
Anny v Brné MUDr. Martina Pavlka, Ph.D., DESA, EDIC
a doc. PhDr. Miroslavy Kyasové, Ph.D. za Lékarskou
fakultu Masarykovy univerzity. Akce se konala v konfe-
renénich prostorach FairHotel.

Napad na usporadani této konference pro mladé
(nejen vékem), ale i napriklad nedavno atestované labo-
ranty, vznikl jako potfeba viadit aktivné mladou generaci
nasich kolegyn a kolegdl do vzdéldvacich akci. Pomoci
jim prekonat prvotni ostych a mozna i nedivéru sama
v sebe pfi prezentaci svych dosavadnich odbornych po-
znatk z praxe nebo prezentaci svych atestacnich praci.

Pfi slavnostnim zahdjeni konference jsme privitali
vSechny Ucastniky 1. konference miladych laborantd,
dale milé hosty, kterym Cas a pracovni povinnosti do-
volily se zdcCastnit.

Byla to MUDr. Eva Kotulénova, lékarsky nameéstek
pro spolecné vySetfovaci léGebné slozky FN u sv. Anny
v Brné (FNUSA), a prof. MUDr. Markéta Hermanova,
Ph.D., pfednostka I. patologicko-anatomického Ustavu
FN u sv. Anny v Bré (1. PAU), ktera zarovei byla jednim
z odbornych garantd konference.

Hosté svymi ivodnimi slovy podpofili zacinajici pred-
nésejici a poprali jim mnoho Uspéchl pfi této ¢innosti.

Dalsimi odbornymi garanty konference byly Mgr. Jana
Vaculovd, mistopredsedkyné CSHL a prezidentka Ces-

ké asociace zdravotnich laborantd (FN Ostrava), déle
Miroslava Lamplotova, predsedikyné CSHL a &lenka
prezidia Ceské asociace zdravotnich laboranti (I. PAU
FNUSA).

Predsedkyné CSHL pH zahajeni také predala Udast-
nikdim konference omluvu a zérover zdravici od feditele
MUDr. Martina Pavlika, Ph.D., DESA, EDIC a néméstky-
né pro oSetfovatelskou péci FN u sv. Anny v Brné Mgr.
Jany Zvéfinove.

Na programovém naplnéni konference se ve velké
mite podieli mladi laboranti I. PAU, ktefi prezentovali
svoje prispévky vychazejici z jejich prace nebo atestac-
nich, ¢ diplomowych praci. Mladé laboranty pfijeli na
konferenci podpotit jejich starSi a zkuSengjSi kolegyné
a kolegové, néktefi z nich si také pripravili aktivni prispe-
vek. Témata pfednasek zahrnovala zékladni a specialni
vySetfovac histologické metody i vysoce specializované
vySetfovaci metody, v&etné imunohistochemickych.

K nékterym prednaskam probéhly diskuze, sice vét-
Sinou v kulodrech konference, ale i takovéto diskuze
svédCily o zajmu mladych laborantd o sdélovana témata.

Nechybéla pfednaska o aktudlnim déni a novinkach
v oboru zdravotni laborant v ramci zmén legislativy
z MZCR (Mgr. Jana Vaculovd, prezidentka Ceské aso-
ciace zdravotnich laborantd, FN Ostrava), pfednaska
0 vzdélavani v oboru zdravotni laborant (Jitka Loosova,
NCO NZO Brno). Soucasti konference byly také infor-
mace z Ceské spolednosti histologickych laborantd,

které se tykaly zeiména aktivit CSHL a doleZitosti exi-
stenci a ¢innosti odbornych organizaci, a to nejen pro
odbornost samu, ale také pro mozZnost tzv. jednaci sily,
naptiklad s MZCR.

Pro ucastniky konference byl pfipraven workshop,
na kterém se mohli seznémit s novinkami a moznostmi
sortimentu zdravotnickych materialll, pfistrojti, chemika-
lii a protilatek pro obor histologie. Na zavér konference
zhodnotila Mgr. Jana Vaculova akci jako velmi dobre pfi-
pravenou a prinosnou a také pochvdlila vechny predna-
Sejici za jejich zajimavé prispévky.

Mohu fici, Ze konference se uskutecnila v pratelském
duchu a Ze spinila svij Gcel posunout mladé laboranty
blize k prednaskové innosti. Udastnici si na sva praco-
visté odnesli i nové poznatky pro svoji kazdodenni praci.

Zavérem chci podekovat kolegynim, Elence pred-
sednictva CSHL Pavle Krystkové (I.PAU) a Mgr. Daniele
Indrové, ¢lence predsednictva CSHL (Méstské nemoc-
nice Ostrava) za pomoc pfi organizaci konference. Déle
dékuji véem aktivnim Ucastnikdm, zejména mladym
laborantdm 1. PAU, ktefi se rozhodli prezentovat svoji
préaci nebo svoje atestacni, Ci diplomové prace. Také
je nezbytné podékovat partnerdm konference za jejich
podporu. Samoziejmé dékuji véem laborantiim |. PAU,
ktefi v dobé konani konference zajistili provoz pracoviste.

Miroslava Lamplotova
vedouci laborantka 1. PAU
predsedkyng CSHL

WWW.fnusa.CZj INERE NN NN NN NN NN NN NN NN NN NN RN NR NN NN NN RN NR RN RN RN R R R N Sygtoanenské ||S‘ty



Mgr. Paviina Svobodova je vedouct fyzioterapeutka Kli-
niky télovychovného lékarstvi a rehabilitace Fakultni ne-
mocnice u sv. Anny v Brné. Zaroven prednasi na Lékar-
ské fakulté Masarykovy univerzity. Rehabilitaéni metodu
podle Ludmily MojziSové se ucila u Hany Volejnikove,
ZaCky MojziSové.

V éem jsou rehabilitace podle pani MojziSové
specifické?

Metoda Ludmily MojziSové se vénuje prevazné sva-
loviné panevniho dna. Zvysené napéti ve svaloviné dna
panevniho se mlze prendset i na vejcovody, délohu
a pochvu, které pak nefunguji normainé. Dilezité také
je vénovat se pétefi, protoze odtud vychdazeji nervy mifi-
¢f k pohlavnim organdim. Uspésnost ot&hotnéni po této
metode je asi 33 %. Pocita se ale i s Zenami, které se za-
CGaly éCit a pak nevydrzely cvicit kazdy den. U téch, které
opravdu poctivé cvici, bude Uspésnost vySsi. LéCena
Zena se zbavuje i té€zkosti jako jsou bolestivé mésicky,
bolesti hlavy, bolesti patefe atd. Mimochodem vite, jak
ma podle pani MojziSové spravné vypadat menstruace?

Ne...

Pani MojziSova tvrdila, Ze kieCe a bolesti bficha pfi
menstruaci nejsou normalni. Stejné jako Spinéni a krevni
srazeniny pred zaCatkem krvaceni. A zkuSenosti paci-
entek to potvrzuji. Nékteré pozoruji vyrazné zmény uz
u prvni menstruace po mobilizaci. Obcas se jim pak
stava, Ze dojde k malému faux pas, protoZe si vibec
nevSimnou, ze zaGaly krvacet a misto obvyklého slabého
Spinéni v zaCatcich se hned dostavi velké mnozstvi jasné
Cervené krve.

Jak se provadi mobilizace svali panevniho dna?

Per rectum, Cili pfes kone¢nik. Mobilizaci rehabilita-
ce zaGiname hned po vySetieni. Nejdive se pacientka
sviékne do pradla, poloZi se na Iizko a nékolik minut
si nahfiva oblast beder lampou s infraCervenym teplym
svétlem. Samotnd mobilizace netrva dlouho. Nékteré
pacientky ji ze zacatku povazuil za neprijemnou a musim
je presvédCovat, aby jesté chvili vydrZely spolupracovat.
Casem si ale zvyknou. Hiavné kdyz zisti, Ze je pro né re-
habilitace pfinosna. Hned po mobilizaci je mozné Zjistit,
ze doSlo k odstranéni blokad a napéti na problematic-
kych mistech.

Co nasleduje pak?

Kromé oSetieni svalového dna panevniho se v ram-
ci rehabilitace provadi mobilizace Zeber a mobilizace Sl
skloubeni a L patefe. OvSem nepredstavuite si to jako
relaxacni masaz, u které usnete. Rehabilitace podle
Mojziové jsou pomémé ,akeni — fyzioterapeut s vami
neustdle cvi¢i, hybe, otadi si vas a ob&as méte pocit,
Ze se vas snazi shodit z lehatka. @ Rehabilitace neboli
a kromé oSetteni pres konecnik neni vibec nepiiiemna.
Naopak se spide stane, Ze v jejim pribéhu pocitite levu
z odstranéni blokad.

Jaky rezim doporucujete po osetreni?

Neéktefi pacienti se pak citi jako znovuzrozeni a nabiti
energil. Jini — a téch je vice — pocituji inavu jako po na-
méahavém fyzickém vykonu. Véem pak ale ddrazné ne-
doporucuii, aby sedéli. Takze Zadny navrat do kancelare,
nebo domd k televizi s nohama nahore.

Cvici vasi pacienti?

Ano. Pi prvnim nebo druhém setkani se nauci néko-
lik cvik(l a masazi, které provadgji kazdy den. Jedna se
o veelku jednoduché tkony s rliznym poctem opakova-
ni. Narognost cviceni nespociva v obtiznosti provedent,
ale v tom, Ze je tfeba jej provadét kazdy den. Vezméte
si tfeba cvik zadek — pani MojziSova byla, co se pojme-
novani cvikdl tykd, minimalistka. Délka stazeni svalll by
méla byt 10 vtefin nasledovana 20sekundovym uvolng-
nim. Pokud mate cvik provadét s 20 opakovanimi, jste na
10 minutach u jednoho cviku. Redlné vam to bude trvat
0 néco déle. Pokud cvik(l méte cvicit 6 a vice, jste najed-
nou Klidné i na hoding. Nékteré cviky miZete cviGit kdy-
koliv a kdekoliv, na jiné potfebujete podiozku a lezet na
zemi, no a jiz zminény zadek se cvici tésné pred spanim.
S tim mnoho pacient(l ze zaCatku nepocitd a pak maji
problém. Néktefi jsou radi, Ze si na cviéeni najdou ¢as
jen jednou tydné. Ale pro dosazeni spravného drzeni téla
a posileni svald je tfeba cviGit denné alespori 6 mésicu.

Pro koho jsou rehabilitace a cviéeni podle pani
MojziSové vhodné?

Vlastné pro vSechny. Na naSem pracovisti ale reha-
bilitace provadime pouze na zakladé Zadanky, kterou
vystavuje lékar. Takze pacient musi mit urcitou diagndzu.
Nejcastgji se o téchto rehabilitacich hovofi v souvislosti
s funkéni Zenskou sterilitou, pod kterou spada mnozstvi
potizi jako chybgjici nebo nepravideind menstruace,
anovulace, nemoznost donosit plod, potraty, bolesti
v oblasti panve pfi menstruaci, pohlavnim styku, réizné
gynekologické potize... Dochazeji i téhotné pacientky
a pacientky po porodu. Rehabilitace podle L. MojziSové
se doporucuji i muzim pii patologickém spermiogramu,
jehoz hodnotu mliZze negativné ovlivnit zvySené napét
chamovod(. Muzsti pacienti ovéem casto mobilizaci
svalll panevniho dna nenesou tak statecné jako Zeny,

coz je Skoda. Déle se rehabilitace hodi pro pacienty
s bolestmi zad, kostrée, s artrdzou kycli, inkontinenci,
z&acpou a s dalSimi potizemi.

Co kdyz chci na rehabilitace dochazet, ale ne-
spadam pod tu ,spravnou” diagnézu? Nebo co
kdyz mi IékaF nebude chtit vystavit Zadanku? Jak
se vlastné Iékafi k rehabilitacim podle pani Mojzi-
Sové stavi?

Metoda Ludmily MojZiSové je od roku 1991 uznana
Ministerstvem zdravotnictvi jako vhodnd 1é¢ebna meto-
da pro funkéni Zenskou sterilitu. V dnedni dobé uz je jen
minimum Iékafd vigi této metodé skeptickych. Casto
zastavaji nazor, Ze cviCit a rehabilitovat jakoukoliv meto-
dou je prospésné a rozhodné pacientlim nemdze ublizit.
No a pak existuje cela fada lékaii, kteff pacientlim reha-
bilitace podle L. Mojzi§ové doporuéuiji a aktivné nabizeji.
Jak uZ jsem fikala, metoda pani MojZiSové je vhodna pro
véechny. Jedinclim bez potizi mize stadit cvicit podle
knizky piipadné podle rliznych videi, kterd jsou uz ted
zdarma volné dostupna na internetu. (i kdyz navod eru-
dovaného fyzioterapeuta je vétsinou lepsi — pacient pak
nedéla zbytecné chyby zplsobené chybnym vykladem
cviku) Pokud cheete chodit i k fyzioterapeutovi a lékaf
vam Zédanku nechce z nejriizngjSich divod( vystawit,
fyzioterapeuta miZete navétivit jako samoplétce. Na
naSem pracovisti [éCime pacienty pouze s zadankou,
ale dobrych fyzioterapeut(l, ktefi samoplatce akceptu-
ii, je cela fada. Cena oSetreni vétsinou zacina na 500
korunéch.

Doporucujete také néjak upravit stravu?

PFi téchto rehabilitacich neplati Zadné pfisné diete-
tické normy. Samoziejmé je zadouci raciondlni strava v
takovém mnoZstvi, aby pacient nepribiral a pokud ma
nadvahu, aby trochu zhubnul. Sem tam si ale zahresit
miZete, pokud vam to zdravotni stav dovoli — nic se
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nema prehanét. Co ale vyzaduji, je pitny rezim. Denné
alespori 2-3 litry neperlivé vody, neslazené mineralky, ze-
leného nebo bylinného Caje. Existuje dokonce recept na
bylinny ¢aj podle pani MojziSové. D se ted uz bez pro-
blém(i dohledat na internetu. Tézko fict, jestli je to sku-
te¢né jeji recept, ale obsahuje bylinky, které se obecné
povazuijl za prospésné pro Zenské zdravi. Pokud nékdo
nema problém s néjakou jeho konkrétni slozkou, at’ ho
klidné vyzkousi.

Jak Casto a kdy se na rehabilitace chodi?

Zeny chodi v prvnim tydnu po menstruaci minimaing
6 mésicd, alei déle. Cim je pacientka stardi a &im déle se
snazi otehotnét, tim pozdéji obvykle dochézi k naprave.
Muzi chodi jednou za mésic. OSetfeni a rehabilitace trva
zpravidla hodinu.

Jsou néjaké sportovni a jiné aktivity, které byste
pfi lécbé nedoporucila? A co je naopak vhodné?

Naprosty zaklad je naucit se stat rovné bez prenase-
ni vahy pouze na jednu nohu a pii sezeni nedavat nohu
pres nohu. Zni to jednoduse, ale kdo se zkousSel téchto
Zlozvyk(l nékdy zbavit, vam potvrdi, Ze to neni jen tak.
Pak neni vhodné dlouho leZet a spét na biise kvdi pro-
hloubeni lorddzy. Nedoporu€uji také cviceni narotna
na kostré a oblast panve — spinning, cyklistika, jizda na
koni... | kdyz méla jsem pacientku, vasnivou cyklistku,
ktera denné jezdivala desitky kilometr(l. Na mou Zadost
jizdu na kole omezila, ale dle svych slov nedokézala pre-
stat Upin€, méla ten sport opravdu rada. A otéhotnéla za
4 mésice. Obecné neni vhodné se jakkoliv jednostranné
namahat a prepinat. Prosté cvite zdravé a s mirou. Vel-
mi vhodna je joga a jeji druhy jako hot joga, power jéga
a dalsi. Také bych doporucila pilates, bosu, TRX, nebo
kruhovy trénink. A Kklidné i posilovnu, ale pouze zlehka
nebo s trenérem, aby nedoslo k pretizeni jedné nebo vice
svalovych skupin.

Vase prace je fyzicky a nékdy i psychicky naroé- s mym prispénim otéhotnét. Ale i pacienti, co ke mné
na. Co je vasi motivaci v ni i nadale pokracovat? chodi s ,0byejnymi bolestmi zad“ mé nesmimné dobi-
Bude to znit jako Kii§é, ale nejvétsi motivaci jsou pro  jeji, a to tim, Ze jim jednoduSe moje prace piinese Ulevu,
mé pacienti samotni. A to nejen pacientky, které se snazi  zmirnéni obtizi.
otéhotnét. VV tom piipadé je radost pochopitelné nejvet- Dékujeme za rozhovor
§i... KdyZ se po diouhych mésicich nebo letech podaii (red)

Po zprovoznéni propojovaciho koridoru mezi Hanseno-
vou budovou a budovami O1, B1 a C1 byla klidova zéna
osazena lavickami a kytkami, které maji navodit v téchto
prostorach klid a pohodu pro pacienty a jejich doprovod.
Doufame, Ze ho tam nasi pacienti naleznou.
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osetrovatelstvi

Stredni zdravotnicka skola Evangelicke

Jako prispévek do almanachu, ktery k wroCi pfipravu-
jeme, jsem pripravila par slov k praktické vyuce, ktera je
neodmyslitelnou soucéast pripravy kazdého zdravotnika.
Mezi prvni pracovisté, kde Skola zahdjila praktickou vy-
uku, patff Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné, zejmé-
na pracovisté DoléCovaciho a rehabilitatniho oddélent.
Vrchni sestra Jana Kysilkova je po celou dobu skvélym
partnerem a spojencem, ktery chape, Ze ucit, formovat
a predavat mravni i moralni hodnoty jedinci je nelehky
Ukol. Za jejiho vedeni prosla klinika znacnymi zménami,
tak, Ze v soucasné dobé dycha na prichoziho moderni
a prvorepublikoveé ozdravnou néladou. Nasledovala dalsi
pracoviste I. a ll. chirurgicka klinika, Neurochirurgicka Kli-
nika a pii souvislé mésicni praxi praktikuji nasi Zaci takrka
na vSech klinikach nemocnice.

V priibéhu let se prakticka vyuka rozsifila i do dalSich
nemocnic Masarykdv onkologicky Ustav, Vojenskou ne-
mocnici, Fakultni nemocnici Brno, pracovisté Détské
mediciny, Centrum Kocidnka a Miniskoly Skiitek.

Prakticka vyuka navazuie a je Uzce spojena s hlavnim

studijnim pfedmétem
Osetiovatelstvim.  V
prvnich rognicich se
Z4ci pripravuji zejmé-
na teoreticky, reéiné
situace procviéuji ve
Skole v odbornych
uCebnach, kde si
zkousi  oSetfovatel-
ské postupy na sobé
navzdaiem. Na praxi
pak nastupuil v oboru
Osetfovatel ve 2. ro¢-
nku a v oboru Zdra-
votnicky asistent ve
3. rocniku. Praxe vZdy
sejme zakim rlzové
bryle a ukdze situace
Zivota ve svém redlu, takové jaké jsou. V tomto obdo-
bi také vétsina studentti nahle dospéje a vnima pomoc
druhym, jako néco skute¢ného, co je naplfiuje.

Byt v blizkosti nemocného ¢lovék, dotykat se, umy-
vat, Cistit, podavat Iéky, mluvit je vzdy jiné, nelehké a pro-
to pomoc zdravotnického personalu, zejména sester je
pro zaky velkou oporou a pomoci. Na pracovistich prak-
tické wuky potkdvame sestry, které svym Zivotem napl-
Auji v8e, co se fika o dobrém ¢loveku. Svoji odbornosti
a profesionalitou, skvéle doplfuii teoretickou vyuku stu-
dentd a tak dochézi k propojovani védomosti s doved-
nostmi. Z4ci tak dostavajf prileZitost naplnit svoji Zivotni
touhu pomahat druhym, jini pfileZitost nééim se v Zivote
vyucit a byt pro tento svét uziteCnymi. Prakticka vyuka
ma obecné zaka pripravit na vykon ¢innosti, ke kterym
je ze zakona zpUsobily.

Odbornou terminologif to miiZzeme fici takto:

Zdravotnicky asistent v ramci svych kompetenct: sle-
duje fyziologické funkce a stav pacientd, informace za-
znamenava do dokumentace, pecuje o vyprazdnovani,
provadi kompletni hygienickou péci, rozdéluje diety, do-
hlizi na pitny rezim, zajiStuje aplikaci tepla a chladu, pro-
vadi rehabilitatni oSetfovatelstvi véetné prevence poruch
imobility, provadi nacvik sebeobsluhy, zajistuje herni akti-

vity u déti, pfejima, kontroluje a manipuluje s léCivymi pii-
pravky a zdravotnickymi prostfedky, pripravuje material
k dezinfekai a sterilizaci, pod odbornym dohledem mlize
podavat léCivé pfipravky, odebirat biologicky materidl,
zavadét a udrzovat kyslikovou terapii, oSetfovat akut-
ni a chronické rany, pfipravovat pacienty na vySetreni,
podili se na piijmu, pfemistovani a propusténi pacientd.

Jde o vyGet pracovnich ¢innosti, ke kterym se na SZS
EA snazime pfidat néco navic. To navic se ukryva v pfi-
stupu a chovani, v hodnotéch, které nejsou viditelné, ale
vrchovatou mérou naplnuji ¢lovéka dobrotou, laskou,
ochotou, optimismem, férovym jednanim i chuti odpou-
Stét. Snazime se pripravit do prace zdravotnického asi-
stenta a oSetfovatele, mladého Clovéka, ktery miluje lidi
a chce jim poméahat.

Oslovila jsem studenty absolventskych roénik, kteff
maji aktualni zkusenosti z praktické pfipravy, pfed matu-
ritni @ zavérecnou zkouskou. Hledala jsem odpoved na
otézky, zda to, co se snazime studentll predat, vnimaji
i oni jako néco navic. Na otazky svého studia na Evan-
gelické akademii odpovidala i byvala studentka Sabina
Nedomova, dnes pracujici jako stanicni sestra FNUSA,
IIl. CHK; odd. 9.
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Tomas Boudny — Osetiovatel — tfida OS3

Ktera pracovisté v ramci praktické vyuky na-
vétévujete a jaky je pfistup zdravotnickych
pracovnikti?

Moje prakticka vyuka probiha ve Fakultni nemoc-
nici u sv. Anny v Brné na Il. chirurgické klinice, od-
déleni 4 a DoléCovacim a rehabilitanim oddéleni v
Novém Liskovci. Obé pracovisté maji velmi pratel-
ské prostredi je zde dobry kolektiv lidi, na kterych
nejvic oceriuji jejich profesionalni i lidsky pfistup,
jak k pacientlim, tak i k nam, praktikujicim - bu-
doucim o8etfovatellm.

Jaké byly Tvoje zac¢atky na praxi?

Bylo to velmi ndro¢né a krusné. Prace na chi-
rurgickém oddéleni kladla naroky na maji fyzicku,
zatimco prace na DRO vyzadovala nejenom fyzi¢-
ku, ale plisobila na mne i psychicky. Casem se
to zlepsilo v tom smyslu, Ze jsem si na tuto praci
zvykl a pochopil jeji smysluplnost.

Jak se ti spolupracuje s ostatnimi spoluza-
ky ve skupinach?

Spoluprace ve skupinach je vzdycky velkym
prinosem, nebot si vSichni vzajemné pomahame,
vychazime si vstfic a mnohdy se podporujeme
pfipady.

Jak hodnotis pristup ucitelek k Vam stu-
dentim?

Zfejmé mohu hovorit o velkém stésti, Ze mame
na praxi tak skvélé pani ugitelky, které k nam, stu-
dentdim, maji velmi viidny, lidsky a trpélivy pristup.
MUzeme se na né vzdy obratit s jakymkoliv problé-
mem a také se nam snazi byt ve v§em napomoc-
ny. A za to jim mnohokrat dékuii.

Co ti praxe dala do zivota?

Nyni, po zkuSenostech z praxe, se zménil mdj
pohled na lidi pracuijici ve zdravotnickych zafize-
nich. Prace s pacienty je velmi narocna, zejména
kdyz ji Cloveék provadi zodpovédné a peclivé. O to
vic mé& mrzi, ze v nasi zemi byva ¢asto nedoce-
néna a tudiz Spatné finanéné ohodnocena. Vzdyt
kazdy z nas nékdy bude vyzadovat lékarskou péci
a jednou zestarne a bude potfebovat néci pomoc.
K této profesi se budu snazit vzdy pristupovat
s pokorou, Uctou a zodpoveédnosti, abych mél
dobry pocit z odvedené prace a také z toho, ze
jsem nékomu pomohl, byt tfeba jen viidnym slo-
vem. Tato prace meé po lidské strance velmi napl-
fuje a ovliviiuje mdj zivot. O to vic si uvédomuiji, Ze
bychom, my lidé, méli se svym zivotem a zdravim
nakladat mnohem zodpovédnéji.

Veronika Drapalova — Zdravotnicky asistent — tfida
Ad

Ktera pracovisté v ramci praktické vyuky
navstévujete a jaky je pristup zdravotnickych
pracovnik(?

V rédmci praktické vyuky navstévuji Masarykiv
onkologicky ustav, Kliniku komplexni onkologické
péce, oddéleni A, a Kliniku chirurgické onkologie.
Ve tfetim ro¢niku jsme dochazeli do Fakultni ne-
mocnice Brno, pracovisté Détské nemocnice na
Neurologickou kliniku, oddéleni 32, dale do Cent-
ra Kocianka a MiniSkolky Skfitek.

Jaké byly Tvoje za¢atky na praxi?

Za zacatku 3. ro¢niku jsem méla strach, abych
néco nepokazila a tim neubliZila pacientovi. Na
détské neurologii jsem se setkala s epileptickym
zéchvatem, odbérem lumbalni punkce a asisto-
vala jsem u odéru krve u miminka. Rada vzpo-
minam, na soukromou Skolku Skfitek, byla to
pro mé zkusenost do zivota, kterou nelze popsat
slovy. V centru Kocidnka jsem se musela vyrovnat
s postizenymi détmi a jejich problematikou, neby-
lo to pro mé jednoduché. Onkologicka pracovisté
zejména chirurgie nas donutila soustavné se pfi-
pravovat na vyuku, sestry nas pravidelné zkouse-
ly a to nas donutilo byt ,nadupani védomostmi*.
Na klinice komplexni onkologické péce se Casto
setkavame s nesobéstacnymi nemocnymi a pa-
cienty v terminalnim stadiu nemoci. Zde je péce o
nemocné opravdu velmi naroéna.

Jak se ti spolupracuje s ostatnimi spoluza-
ky ve skupinach?

Ve skupinach si vzajemné pomahame s hole-
nim operac¢niho pole, s hygienou u nesobéstac-
nych nemocnych, s latinskou terminologii. Obec-
neé jsme si vzéjemné oporou.

Jak hodnoti$ pristup uéitelek k Vam stu-
dentim?

Ve tfetim roéniku nas na praxi pfipravovala ma-
gistra Fraitova, vSe nam trpélivé vysvétiovala, sro-
zumitelné popisovala, vzpominam na ni v dobrém.
Pani ucitelky Minafikova, Vnencakova a BeneSova
se snhazi vSe fesit ihned na miste, trpélivé a vstfic-
né. Pani ucitelka BeneSova je nékdy prisna, ale
prijde mi, Ze jsem se hodné naucila.

Co ti praxe dala do Zivota?

Praxe mi do zivota dala jiny pohled na lidi, ktefi
jsou méné rychli a nesobéstacni. Naucila mé lépe
komunikovat s lidmi a byt trpélivejsi.

Pohled stani¢ni sestry Sabiny Nedomoveé, FNUSA,
Il. CHK, odd. 9:

Jak hodnotite s odstupem Vase studium
na SZ$ EA Brno (tfidni kolektiv, tfidni ucitel-
ku, uéitelky praxe)?

Na své dvouleté studium na EA vzpominam
velice rada. Bylo to velmi pratelské prostredi,
dobry kolektiv, profesionaini pfistup a méla jsem
velké stésti na tfidni ucitelku, pani magistru Hanu
Svobodovou, ktera nds mnoho naudila. Byla vel-
mi vlidna, trpéliva a dokazala pomoci i mimo svou
kantorskou profesi, jako ¢lovek Sloveku.

Kde pracujete nyni?

Po ukonceni studia jsem nastoupila na II. chi-
rurgickou kliniku ve Fakultni nemocnici u sv. Anny
v Brné a myslim si, Ze mé rychlé zapracovani
spocivalo i v tom, ze mé EA dokazala na povola-
ni zdravotni sestry dobre pfipravit. Béhem studia
jsem absolvovala praxi na Masarykové onkologic-
kém udstavu v Brné, kde jsem se mnohému nau-
Gila, at uz odbornym vykonlm, tak i celkovému
pristupu k pacientdm. Nyni pracuji jako stani¢ni
sestra na Il. chirurgické Klinice, JIP, a troufam si
fict, Ze diky studiu na EA jsem si zachovala zkuSe-
nosti a lidské hodnoty na spravném miste.

Jak vidite sou¢asné studenty Evangelické
akademie?

Soucasné studenty EA, ktefi navstévuji oddé-
leni, kde pracuiji jako stani¢ni sestra, musim moc
pochvalit. Jak se studenty, tak i s pani ucitelkou
je vyborna domluva. Studenti jsou velmi snaZivi,
odborné i oSetfovatelské vykony se snazi prova-
dét zodpovédné a peclive. Co ocenuji nejvice, na
rozdil od praktikantll jinych zdravotnickych Skol,
je jejich pristup k personalu i pacientim. Miuvim
0 pfistupu s Uctou a respektem, coz se v dnesni
dobé jiz, bohuzel moc neobjevuje. Jsou velkym
pfinosem pro nase oddéleni a za to jim mnohokrat
dekuii.

Doporudila byste studium na EA svym bliz-
kym?

Studium na EA bych rozhodné& doporudila,
a to proto, Ze dokaze studenta na budouci po-
volani dobre pfipravit, jak po strance teoreticke,
tak i praktické a hlavné vstipit lidské hodnoty. Jak
jsem jiz zminila, z mych zkuSenosti $lo o studium,
z kterého, si odnasim pouze pozitivni pocity.

Mgr. Ludmila Sapakova
zéstupce Feditele SZS Evangelické akademie
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Kazdy &turty Glovék zemre v Ceské republice na
nasledky rakoviny. Jeji lé¢bu komplikuje prede-
v8im strach vefejnosti a nedostatek informaci o
tomto onemocnéni. To se odrazi na pozdni dia-
gnostice a odmitani léCby nékterymi pacienty. Stu-
denti mediciny z organizace IFMSA CZ se spolu
s kolegy z Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné
rozhodli rozsitit povédomi verejnosti o dané pro-
blematice a usporadali 9. a 10. dubna 2016 v OC
Olympia Brno ve spolupraci s nutriénimi terapeuty
dvoudenni osvétovou akci s nazvem Svétovy den
zdravi. V oba dny vzdy od 10 do 20 hodin. Po
celou dobu se akce tésila velkému zdjmu navstév-
nikd.

Béhem vikendu se na sedmi riiznych stanovi-
tich vysttidalo pfiblizné 130 dobrovolnikd z fad
student( véeobecného lékarstvi a studentd oboru
nutricni terapeut. LetoSni rocnik osvétové akce byl
zameéfen na prevenci nadorovych onemocnéni.

Medici si pro verejnost pripravili nasleduijici sta-
novisté:

1. Méfici stanovisté
. Rakovina varlat, prsu a délozniho Cipku
. Rakovina tlustého streva
. Rakovina plic
. Rakovina klize
. Prvni pomoc - projekt Pro Zivot
. Nemocnice pro medvidky

NejvétSim lakadlem akce byla jiz tradicné
moznost nechat si zméfit nejriizngjsi fyziologické
hodnoty jako napriklad krevni tlak, procento tuku
v téle a zejména hodnotu krevniho cukru, diky niz
se da odhalit hrozici riziko onemocnéni cukrov-
kou. Celkem jsme zmeéfili hladinu glykémie 920
navstévnikdm. Krevni tlak si nechalo zmérit vice
nez 1200 lidi.

Béhem sobotniho programu s mediky spolu-
pracovali také zastupci projektu Kardiovize 2030
Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné, ktefi méili
navstévnikdm napiiklad hladinu vydechovaného
CO a dalsi parametry.

Navstévnici mohli rovnéz prostrednictvim in-
teraktivnich stanovist zjistit, v ¢em tkvi zradnost
a nebezpecnost rakoviny, jak je mozné se pred ni
chranit a jak proti ni bojovat. PFi vybéru, na co se
zaméfit, rozhodovala incidence daného typu na-
dorového onemocnéni v Ceské republice a jeho
preventabilnost, proto se medici zamérili na tato
nadorova onemocneéni:

rakovinu tlustého stfeva

rakovinu plic

rakovinu kdze

rakovinu prsu

rakovinu délozniho Cipku

rakovinu varlat

Na stanovisti vénovaném prevenci rakovi-
ny kize méli zajemci moznost nechat si vySetfit
znaménka lékarkami |. dermatovenerologické Kili-
niky Fakultni nemocnice u sv. Anny. Lékarky byly
k dispozici v sobotu i v nedéli vzdy dvé hodiny.

~N o Ok~ WN

Zachytily mimo jiné tfi klienty s podezfenim na spi-
nocelularni karcinom, jednoho navstévnika s po-
dezfenim na maligni melanom a jednoho navstév-
nika s dysplastickym pigmentovym névem. VSem
klientim bylo ddrazné doporuéeno daldi dosetieni
na specializovaném pracovisti.

Na stanovisti vénovaném prevenci kolorektal-
niho karcinomu informovali o zasadach spravné
vwyZivy studenti oboru nutriéni terapeut. Na stano-
visti vénovaném prevenci rakoviny prsu, délozniho
Cipku a varlat ucili medici navstévniky zasady sa-
movySetfeni prsu a varlat na specidlnich onkolo-
gickych modelech.

Na stanovisti projektu Pro zivot méli navstév-
nici prilezitost zopakovat si znalosti prvni pomo-
ci, zejména pristup k bezvédomému a zaklady
provadeni efektivni kardiopulmonalni resuscitace.
Kromé toho ucili medici verejnost, jak zachazet
s pristroji AED.

Pro ty nejmensi pfipravili medici stanovisté
Nemocnice pro medvidky, kde si s détmi hrali,
operovali plySové pacienty a povidali si o zdravém
zivotnim stylu.

Projekt Svétovy den zdravi v Brné se konal
s podporou Magistratu mésta Brna a pod zastitou
Sveétoveé zdravotnické organizace, rektora Masary-
kovy univerzity doc. PhDr. Mikulase Beka, Ph.D.,
feditele Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné
MUDr. Martina Pavlika, Ph.D., DESA, EDIC, Ma-
sarykova onkologického Ustavu, primatora statu-
tarniho mésta Brna Ing. Petra Vokfala a hejtmana
Jihomoravského kraje JUDr. Michala Haska.

Hodnoceni projektu navstévniky

Navstévnici byli také pozadani o vyplnéni eva-
luace ve formé dotazniku. Diky této zpétné vazbé
planuiji organizatofi akci do pfistiho roku znovu tro-
chu pozménit, aby co nejvice navstévniklim vyho-
vovala. Dotaznik vyplnilo celkem 83 respondent.

- '7 .

Jak akci hodnoti zapojeni studenti?

Zapojeni studenti podle svych odpovédi v do-
tazniku o¢ekavali hlavné to, ze budou mit moznost
zdokonalit se v komunikaci s klienty a dozvédét se
nové informace o dané problematice. Ocekavani
byla naplnéna u valné vétsiny zapojenych studen-
td.

Dobrovolnici také kladné hodnotili komunikac-
ni workshopy, které pro né byly pfipraveny.

.Myslim, Ze predavané informace mély velky
smysl. Hlavné pro lidi, ktefi za nami pfisli se za-
jmem a s cilem néco ve svém Zzivoté zmeénit Ci
zlepsit. Byla jsem mile pfekvapena, ze jsem méla
tu Cest s velmi pfijemnymi lidmi a predala jsem jim
informace, na zékladé kterych pochopili, co délaji
Spatné, co jim Skodi a podobné&,“ znélo jedno z
hodnoceni. (red)

" KARDIOVIZE BRNO 2030



komunikujeme s pacientem anglicky

ZVRACENI / VOMITING
Zvracel jste?

Have you vomited?

/hev ju vomitid/

Souvisi zvraceni s jidlem?
Is the vomiting related to meals?
/is d vomiting rileitid tu mils/

Predchazel zvraceni jiny problém napf.
nevolnost, bolest bficha, zranéni?

Was the vomiting proced by another symptom
such as nausea, stomachache injury?

/voz d vomiting prosid bai enadr symptom sa¢
as nosja, stomekeik, indzeri/

Zvracel jste nékdy krev?
Have you ever vomited blood?
/hev ju evr vomitid blad/

Jak casto zvracite?
How often do you vomit?
/hau ofn du ju vomit/

UZITECNE FRAZE
USEFUL PHRASES

Bodl mé hmyz.
| was bitten by an insect.
/ai voz bitn bai en insekt/

Boli mé, kdyz polykam.
Swallowing hurts me.
/svolouving hrts mi/

Budeme vam muset operovat slepé strevo.
You will be operated on for appendicitis.
/ju vil bi operetid on for ependisaitis/

Citim prudkou a nesnesitelnou bolest.
| feel severe and unbearable pain.
/ai fil sivr end anberebl pein/

Citim se velice Spatné.
| feel very bad(poorly).
/ai fil very bed purly/

Co je vam?
What's the matter with you?
/voc d matr vis ju/

Casto mé boli zaludek.
| often suffer with indigestion.
/ai ofn safr vis indidzes¢n/

Cekame na vysledky laboratofi.
We are waiting for the lab results.
Ivi &r veiting for lab rizalts/

Dam vam injekci.
| will give you an injection.
/ai vil giv ju en indzeksn/

Dam vam na to naplast.
| will put a sticker plaster on it.
/ai vil put e stikr plastr on it/

Dobre se to hoji.
It is healing well.
fitis hiling vel/

Dychejte zhluboka.
Breathe dfeply.
/briz diply/

Chce se mi zvracet.
| feel like vomiting.
/ai fil laik vomiting/

Chraptim.
| talk in a hoarse voice.
/ai ték in hérs vois/

Chutna vam jist?
Do you have a good appetite?
/du ju hev e gud epetait/

Je mi mdlo.
| feel faint.
/ai fil feint/

Je mi Spatné.
| am sick.
/ai em sik/

Je nutné sesit a obvazat ranu.

It’s necessary to stitch the wound up and bandage
it

/ic nesesry tu sti¢ d wund ap end bendidz it/

Je to bezbolestné.
It’s painless.
Jic peinles/

Je to smrtelné zranéni.
It’s a fatal injury.
lic e fejtl indzery/

Je zde velké nebezpeci komplikaci.
There’s a great danger of complications.
/dérs e greit dendzr of komplikeiSns/

Je zdravy.
He is healthy.
/hi is helsy/

Jeho stav se zhosil.
His condition worsened.
/his kondi$n vorsnd/

Jeho stav se zlepsil.
His condition improved.
/hiz kondi$n impravd/

Mate bolesti?
Do you feel any pain?
/du ju fil eny pein/

Mate vysokou horecku.
You have a high fever.
/ju hev hai fivr/

Mél otfes mozku.
He had concussion.

/hi hed konkasn/

Mélo to tézké nasledky.
It had severe after-effects.
/it hed sivr afrt-ifekts/

Musim uzivat prasky.
I must take pills.
/ai mast teik pils/

Musime vycistit ranu.
We must cleanse the wound.
/vi mast klins d vund/

Musite dostat narkézu.
You must get an anaesthetic.
/ju mast get en enestetik/

Musite zastat nékolik dni lezet.
You must stay in bed for several days.
/ju mast stei in bed for severl deis/

Nebylo to nic vazného.
It was nothing serious.
/it vos nating sirious/

Nesmite koufit.
You must not smoke.
/ju mast not smouk/

Objednejte se k Iékari.
Make an appointment with the doctor.
/meik en epointment vis d daktr/

Odrel si koleno.
He grazed his knee.
/hi greizd his ny/

On je narkoman.
He is drug addict.
/hi is drag edikt/

Pohmozdil si ruku.
He bruised his arm.
/hi bruizd his arm/

Potrebuje okamzité oSetreni.
He needs immediate attention.
/hi nids imidiet etensn/

Prodélal tézkou operaci.
He underwent serious surgery.
/hi andrwent sirious srdzery/

Udélaji vam krevni obraz.
They will take your blood count.
/dei vil teik jor blad kaunt/

Umite poskytnout prvni pomoc?
Can you give first aid?

Hana Rihagkova
Odbor zdravotnich pojistoven
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spolecenske akce

Male oh

|'v roce 2016 se Centrum pro epilepsie stalo poradate-
lem EpiTydne Roberta Kuby, ktery probihal v ndvaznosti
na leto$ni Purple Day — Svétovy den epilepsie. Pokraco-
vali jsme tim v tradici spolenych pravidelnych setkavani
Geskych a zahraniénich epileptologdl a neurologd, ale
i pacient( s epilepsii, na které jeden ¢i dva dny vétsinou
nepostaduji. V neposledni fadé byl EpiTyden dlistojnym
pokracovanim vzdélavacich aktivit naseho, bohuzel
predGasné zesnulého, pritele a kolegy prof. MUDr. Ro-
berta Kuby, Ph.D.

EpiTyden Roberta Kuby byl zahdjen 11. dubna 2016
spoleéenskym podvecerem v prostorach Café Prah ve
Varikovce. Détem bylo vénovano predstaveni divadla
Navince s ndzvem Co dokéze maly Pandik a v podvecer
pak divadelni spolek Prkno sehral vybornou komedii pro
dospélé divaky s ndzvem Divéi vélka. Slo o ismévnou
parodii na povést o divei valce. Dékujeme timto navstev-
nik&im, hostiteldm i vSem Gcéinkujicim.

Mezi obémi predstavenimi jsme letos navic uspora-
dali besedu s epileptology a socidlni pracovnici pro za-
jemce z fad vefejnosti. V ramci besedy byl predstaven
novy projekt pro lidi s epilepsii s prozatimnim nazvem
,Siieme Spolu — Zijieme Spolu®, ktery bude nejen o vy-
tvarnych praktikdch a jinych tvircich dovednostech,
ale také o vyletovani, sportovnich aktivitach, besedach,
workshopech a jinych. Chystany projekt vznika v uzké
spolupréci s Centrem pro epilepsie a |. neurologickou
klinikou FNUSA a Lékarskeé fakulty MU, bude uréen za-
jemclim z fad nemocnych epilepsif a jejich blizkych. Vice
informaci o projektu se dozvite na webovych strankach
sijemespolu7.webnode.cz.

EpiTyden déle pokraoval Dnem otevienych dveri (12.
4. 2016) v prednaskové mistnosti |. neurologické kliniky
v budové C1 - EEG laborator (vGetné video-EEG monito-
rovaci jednotky) a Poradny pro epilepsie v ramci speciali-
zovanych ambulanci |. neurologické kliniky FN u sv. Anny
v Brné a LF MU. Na tento den po té navézal dvoudenni
Kurz klinické epileptologie VIl (13. — 14. 4. 2016) a Den
Ceské ligy proti epilepsii (15. 4. 2016), ktery byl vénovany
predevsim farmakoterapii epilepsit.

Marta Michnova, DiS.
zdravotné-socidlni pracovnice |. NK

ednuti za EpiTydnem

Roberta Kuby

Podekovani za staz na I. ortopedicke Klinice FNUSA

VdZeny pane reditel,

dovoluji si Vam touto cestou podekovat za onkoor-
topedickou staz na I. ortopedické klinice FNUSA, kterou
jsem pravé absolvoval. Pristup prednosty Kliniky Doc.
Jani¢ka byl v porovnani' s ostatnimi mnou absolvovanymi
stdzemi vysoce nadstandardni, totéz plati i o celém ko-
lektivu lékarti 1. ortopedické Kiiniky, ale i sestrach na am-
bulanci a instrumentarkach na operacnich salech, stejné

Vzpominka na MUDr. Rovného

Nedozitych 50 let primafe Urologického oddéleni FN u
sv. Anny v Brné MUDr. Are Rovného bychom si chtéli
pfipomenout tichou vzpominkou 5. ¢ervence 2016.

Do své préce prinasel kromé nespornych odbornych
kvalit a znalosti, o ¢emz sv&dci fada spokojenych paci-
entll, rovnéz ducha prételstvi a kamaradstvi, schopnost
empatie a otevieného srdce pro kolegy i pacienty.

tak o sekretaridtu Kliniky stran organizace staze.

Je velka Skoda, Ze vSechny stdze (na ostatnich jsem
byl mimo FNUSA) nemély takovou droveri, na nékterych
si stéZista pfipada jako ,nutné zlo*, tady tomu tak neby-
lo, cely kolektiv lékar(i I. ortopedické kliniky pod vedenim
Doc. Janicka mél zéjem, abych se béhem staze dozvedel
co nejvice z onkoortopedie a abych nemél po ukonce-
ni stdze jen pomysiné razitko v atestacnim indexu, ale

Praci délal z vnitfniho presvédCent, a proto se nevy-
hnul mnohé bolesti, kterd snahu o dobrou véc nescet-
nékrat provazi.

S pokorou a Uctou vzpomenme na silu i zranitelnou
kiehkost toho, ktery se dotkl nasich Zivotl v jakémkoliv
smyslu, a ten nesmazatelny kus ¢asu Sel s nami....

predevsim znalosti pouZitené nejen k viastnimu sloZeni
atestace, ale i do praktické mediciny.

Jesté jednou tedy za Uroveri a pristup lékaiti pii mé
staZi na I. ortopedické kiinice FNUSA velice dékuji.

S pozdravem a uctou

TK

Lékar Ortopedicko-traumatologického oddéleni

Nemocnice Prerov
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Premiér Sobotka ve FNUSA-ICRC: Jsem

velmi potesen intenzitou a drovni vyzkumu
/%;F-NUSA

S ¢innosti Mezinarodniho centra klinického vyzku-
mu Fakultni nemocnic u sv. Anny v Brné (FNUSA-
-ICRC) se 4. Cervna prijeli seznamit premiér Ceské
viady Bohuslav Sobotka a velvyslanec USA v Cesku
Andrew H. Schapiro. Spolu s nimi pfijeli i namést-
kyné ministra zdravotnictvi Lenka Teska Arnostova,
feditel viadniho Odboru analyz a informaci Michal
Picl, hejtman jihomoravského kraje a predseda
asociace krajll Michal Hasek a pfedseda senatniho
vyboru pro zdravotnictvi Jan Zaloudik.

Premiér Sobotka podle svych slov sleduje pro-
jekt FNUSA-ICRC od jeho vzniku — v dobé kdy
byl projekt vybudovani centra poprvé diskutovan
v kabinetu (2006), byl ministrem financi a jiz tehdy
projekt podporoval. Byl také letos v dubnu béhem
své navstévy USA u podpisu dohody o pokracovani
spoluprace brnénského vyzkumného centra s pres-
tizni americkou Mayo Clinic na obdobi 2016-2020.

,Joto je presné typ projektl, dlleZitych pro bu-
doucnost nasi zemé, vyzkum a vyvoj, aplikovany
vyzkum a mezinarodni spolupréaci. Tato zafizeni
nam zajisti do budoucna konkurenceschopnost
a praci pro talentované a kvalifikované lidi. Dnes
jsem pirislibil plnou podporu viady jak z hlediska
dlouhodobé perspektivy programu udrZitelnosti pro
tuto vyznamnou veédeckou infrastrukturu, tak z hle-
diska podpory mezindrodnich kontaktd. Jsem rad,
ze jsem mohl podporfit kontakty centra ve Spoje-
nych statech, ze jsme mohli podepsat memorand-
um o pokragovani spoluprace s Mayo Clinic, ktera
je vyznamnou instituci ve Spojenych statech, stejné
tak kontakty centra v jizni Koreji," fekl ve FNUSA-
-ICRC premiér Sobotka.

,~Jsem velmi potéSen intenzitou a Urovni vyzku-
mu, ktery je zde realizovan. Jsem na to jako Clovék
pochazejici z jihu Moravy hrdy a pfeji této instituci,
aby se ji i v budoucnu vyraznym zplsobem dafilo
a byla schopna pfitahnout talenty z Evropy i vzda-
lengjSiho zahranici. VIada je pfipravena v ramci své
aktivni ekonomické a veédecké diplomacie podpo-

pravsky kraj

rovat navazovani mezinarodnich kontaktd. Vytvari
to nové moznosti pro financovani této instituce ve
vyuZiti mezinarodnich grantd,“ dodal Sobotka.

Ackoliv centrum vzniklo teprve v poloving roku
2011, kdy EU schvdlila grant na jeho vybudova-
ni, vyzkumné aktivity jiz vyprodukovaly mnoho
konkrétnich vystupl. V letech 2014 a 2015 bylo
FNUSA-ICRC treti nejproduktivnéjsi z ceskych vy-
zkumnych center podporenych finanéné EU, poda-
lo pét prihlasek o patent (jeden byl uz udélen) a osm
prihlasek pramyslovych vzord. Jeho mladi vyzkum-
nici ziskali deset mezinarodnich ocenéni, z toho
Sest v USA. ,Podle nasich statistik patfime v nékte-
rych oborech k prednim vyzkumnym centrdm ve vy-
chodni Evropé a dohanime centra v Evropé zapad-
ni. NemudzZeme se jesté Upingé méfit s centry, ktera
maji staletou a delsi historii, ale na vyzkum trvajici
teprve pét let to neni Spatné,” fekl $éf FNUSA-ICRC
Gorazd B. Stokin.

Mezinarodni centrum klinického vyzkumu Fakult-

INTERNATIONAL CLINICAL RESEARCH CENTER
UNIVERSITY HOSPITAL BRNO

L”‘ e &

ni nemocnice u sv. Anny v Brné funguje od roku
2011, jeho zfizeni a rozjezd do konce roku 2015
bylo financovano z operacniho programu Vyzkum
a vyvoj pro inovace (VaVpl). Za prvni etapu centrum
splnilo v8echny predem stanovené planované milni-
ky a indikatory, které mapuiji jeho Uspésnost.

Radu z nich, jako naptiklad podet odbornych
védeckych publikaci & mnoZstvi postgradual-
nich studentd, vyrazné prekrodilo. Na daldi chod
FNUSA-ICRC v letech 2016-2020 se podafilo zis-
kat miliardu korun z Nérodniho programu udrzitel-
nosti Il. ,To, Ze se této nemocnici podarilo Uspésné
dokondit FNUSA-ICRC, je jeden z nejdlleZitgjSich
krokd v jeji historii. Posunula se tim z fadové fakultni
nemocnice mezi Spickové Ustavy. Patfi podékova-
ni v8em, kteli to podporuii, predevsim VIadé CR,
ministerstvim zdravotnictvi a 8kolstvi a hejtmanstvi
jihomoravského kraje. Bez téchto instituci bychom
toho nikdy nedosahli,“ sdélil feditel svatoanenské
nemocnice Martin Pavlik. (gep)
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Nova publikace pfrib
hlavy a krku. Jejich

Monografii, ktera si klade za cil vystihnout v 19 kapito-
lach problematiku zhoubnych nadort hlavy a krku, po-
kitili ve Ctvrtek 31. brezna spolu s odbornym semina-
Yem jeji autofi - prof. MUDY. Pavel Slampa, CSc. a doc.
MUDr. Pavel Smilek, Ph.D. z Kliniky otorinolaryngologie
a chirurgie hlavy a krku Fakultni nemocnice u sv. Anny
v Brné (KOCHHK FNUSA). Kmotry publikace byli prof.
MUDr. Rom Kostfica, CSc. a MUDr. Bfetislav Gél, Ph.D.
a MUDr. Michaela Lizlerova, Séfredaktorka edice Post-
gradualni medicina nakladatelstvi MF Dnes.

Kolektiv pfevazné brnénskych autorl usiloval o to,
aby onkologie hlavy a krku byla podana komplexné, do
dostate¢né hloubky, a presto prehledné tak, aby byla
k dispozici rychla informace jak pro za¢inajici Iékare, tak
pro zkusené odborniky onkologie, otorinolaryngologie
i lékare hrani¢nich obord. Dilo je vysledkem dlouhodo-
bé spoluprace Iékaiti KOCHHK FNUSA a Masarykova
onkologického Ustavu, vetné Kliniky plastické a este-
tické chirurgie FNUSA a dalSich pracovist.

Zhoubné nadory hlavy a krku patfi k méné ¢astym
onkologickym diagnézam, podet jejich pripadd vSak
trvale narfista. Ro¢né je v Ceské republice nové dia-
gnostikovano 2 000 az 2 200 pacientt s timto karcino-
mem a 900 az 1 050 pacientd na ngj zemre. V mono-
grafii jsou zahrnuta témata kancerogeneze (pfemény
Lnormalni burky na burku nadorovou), molekulérni
biologie a prevence uvedené skupiny nadord, jejich
diagnostika, chirurgicka a konzervativni léCba chemo-
radioterapif, podpliméa lé¢ba a nasledna rehabilitace
k zajisténi pfimérené kvality Zivota.

Otorinolaryngologickou kliniku zalozil v roce 1920
profesor MUDr. Frantisek Ninger, DrSc. Za jeho pUso-
beni se klinika vénovala problematice skleromu vesti-
bulérniho aparatu a usnich nemocii jejich komplikacim
a rovnéz operadni 16€bé rakoviny hrtanu. Za vedeni
kliniky profesorem MUDr. Romanem Hladkym, CSc.
patfila brnénska klinika k pfednim pracovistim v repub-
lice. Jeji védeckovyzkumna ¢innost se zamérovala pre-
devsim na vyzkum otosklerézy a sluchového aparatu.

Klinika jako prvni na svété provedla punkce pe-
rilymfatické cisterny a prokazala, ze tento vykon je
pro funkci vnitfrniho ucha neskodny a Ize jej pouZit
Kk Ucelim diagnostickym i 1éGebnym a v neposledni
fadé pro vyzkumu nitroudnich tekutin. V klinické pra-
xi se brnénska ORL klinika poprvé v republice zacala
uzivat mediastinoskopii. Za vedeni kliniky profesorem
MUDr. Romem Kostficou, CSc. proSla klinika rekon-
strukcf a s ohledem na vzrlstajici pocet nadorovych
onemocnéni v oblasti hlavy a krku byl postupné rozsi-
fovan onkologicky program, ktery vyrazné profitoval na
moznosti interdisciplinarmni spoluprace. Od roku 1999
nese Klinika svij novy nézev ,Klinika otorinolaryngolo-
gie a chirurgie hlavy a krku*.

Nyni Klinika provadi rozsahlé onkochirurgické ope-
race vyZadujici rekonstrukci pooperacnich defekt(l
a operace spodiny lebni a je jedingm Centrem kochle-
arnich implantaci pro moravsky region. Kliniku vede od
ledna 2016 MUDr. Bretislav Gél, Ph.D. (ov)

izuje nadory
nocet roste
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S cinnosti FNUSA-ICRC se prijel
seznamit ministr financi

Ministr financi a mistopredseda viady Andrej Babi§ se
prijel 20. Cervna 2016 seznamit s ¢innosti Mezinarod-
ni centra klinického vyzkumu Fakultni nemocnice u sv.
Anny v Brné (FNUSA-ICRC). Spolu se svym poradcem
Adamem Vojtéchem, brnénskym primatorem Petrem
Vokialem a dal$imi hosty se setkal s vedenim svatoa-
nenské nemocnice a vyzkumného centra FNUSA-ICRC.
Prohlédii si vybrané laboratofe pro zékladni a klinicky
vyzkum a seznamili se s aktivitami, vysledky a financo-
vanim FNUSA-ICRC.

Tomu se v uplynulych péti letech podafilo kromé
grantu ze Strukturdinich fond( Evropské unie, které
financovaly jeho vybudovani a rozjezd, ziskat dalSich
750 milion{l korun z ostatnich mezinarodnich a narod-
nich grantovych zdrojd a ze spoluprace s primyslem.
,Snazime se ziskat co nejvice prostredkl z ostatnich

zdrojll, nespoléhdme jen na stét,“ fekl $éf FNUSA-ICRC

Gorazd B. Stokin. ,Za¢inali jsme pred par lety prakticky
od nuly, ale roste pocet ziskanych grantl i spoluprace
s priimyslem. Ceské univerzity ziskavaji prameémé dvé
procenta ze svého rozpoCtu ze smiuvniho vyzkumu, my
uz jsme nad touto hranici a za¢indme se blizit dvojna-
sobku,” dodal

Na provoz v letech 2016 az 2020 ziskalo FNUSA-
-ICRC miliardu korun z Nérodnho programu udrzitel-
nosti fizeného ministerstvem Skolstvi. Tento grant pokry-
je vice nez polovinu provoznich nékladd centra, zbytek
centrum planuje ziskat z mezinarodnich a narodnich
vyzkumnych grantd, spolupréce s primyslovou sférou
a dalsich nevefejnych zdrojd.

,Mam z toho managementu velice dobry pocit,”
fekl krétce po jednani novinaiim Adrej Babi$ s tim, Ze
bude kromé pokroku centra sledovat i dalsi spolupraci
FNUSA-ICRC s americkou Mayo Clinic. (gen)

Frantiska I\/Ilcouskova 51 let ve FNUSA

Pfesné na den po 51 letech se roz-
hodla k 30. ¢ervnu 2016 ukoncit svij
pracovni pomer ve FNUSA Frantiska
Mi€ouskova.

V roce 1960 maturovala na stfedni
zdravotnické Sklole a zaCala pracovat
jako zdravotni sestra v Uherském Hra-
disti, kde setrvala tfi roky. Nasledné
odesla vykonavat povolani zdravotni
sestry do Ostravy. V roce 1965 na-
stoupila na I. stomatologickou Kliniku

Krajského Ustavu narodniho zdravi
Brno - FN Pekarska.

V roce 1985 s vyznamenanim
ukoncila pomaturitni studium  obor
oSetfovatelstvi a od 1. prosince 1988
na viastni zadost za¢ina pracovat na
ORL, kde se od 1. srpna1990 stala
staniéni sestrou ambulantni slozky.
V roce 2000 presla jako jiz jako dd-
chodkyné na OZP do funkce sestry
pro kontrolni innost.

FrantiSka MICouskova, mezi prateli Fany:-), méla
vzdy viely vztah k pacienttim a ke kolegdim.

Réda ve volném Gase ¢te knihy s historickou téma-
tikou a vénuje se péstovani kyticek, rada lyzuje. Jiz na
ORL poradala pro spolupracovniky zajezdy na Ceské
hory, pozdéji pak do zahranicni, oblibené jsou kazdoro¢-
ni velikonoéni zéjezdy na ledovce v Rakousku.

Véfime, Ze nyni svij volny Gas vyuZije pravé ve pro-
spéch svych zdlib a konickd a v dobrém bude na 51 let
stravenych ve Fakultni nemocnici u sv. Anny vzpominat.

(red)

Pomozte zmapovat historii FNUSA

Pro pFipravovanou publikaci k 230 letlim Fakultni nemocnice usv. Anny v Brné hIedéme historické dobové fotografie

exteriérll a arealu nemocnice, ale zejména z Klinik - z ¢innosti, z operaci, pfiprav na né, z nemocnicnich pokojd,

ambulanci, slavnostnich udalosti...

Pokud mate i néjaké zajimavé vzpominky na udalosti v nemocnici v historii, podélte se s nimi. Méate vystfizky
z dobového tisku 0 nasi nemocnici? Sem s nimi. Budeme se t€sit na e-mailu pavel.gejdos@fnusa.cz
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O projekt HOBIT, ucici zaky reagovat
na priznaky mozkovych prinhod i infarktu,
projevili zajem v Evropé a v USA

Udastnici mezinarodniho workshopu projektu HOBIT: tym doc. Roberta Mikulika, zahranicni hosté a ambasadofi projektu.

Zacatkem letosniho dubna se konal prvni mezinérodni
workshop projektu FNUSA-ICRC HOBIT, a to na zékla-
dé zajmu instituci z USA, ltélie, Makedonie a Estonska
implementovat projekt také ve svych zemich. Cilem
projektu HOBIT je predat zakim ve $kolach nejddile-
Zitgjsi informace o cévni mozkové prihodé a srdecnim
infarktu, a to prostfednictvim medialniho programu a si-
mulacnich videoscének.

Pravé metodika vyuzivajici simulace velmi zaujala
prof. Olajida Wiliamse z Columbia University v New
Yorku, ktery se séam jiz deset let vénuje obdobné zamé-
fenému projektu s nazvem HIP HOP Stroke a rad by
formu simulaci pouzil pi vyuce americkych déti. ,To, ze
nas projekt HOBIT zaujal kolegy na Columbia Universi-
ty a chtgji s ndmi spolupracovat na dalSi implementaci
projektu, znamena pro nas ocenéni nasi prace,” fka
Veronika Svobodova, mezinarodni koordinatorka pro-
jektu HOBIT. ,Propojeni obou projektl by urcité zna-
menalo vzajemné kulturni obohaceni a také vylepsSeni
vzdélavaciho modelu,” objasnila Svobodova.

Dvoudenni mezinarodni workshop byl zahajen pred-
naskou prof. Williamse, v niz se podélil s ¢eskymi neuro-
logy i zahraniénimi hosty o své zkuSenosti s implementa-
ci HIP HOP Stroke Programu, pro ktery ziskal v nedavné
dobé i prestizni americky NIH grant. Nasledovala disku-
se tymu doc. Roberta Mikulika, garanta projektu HOBIT,
se zahraniénimi hosty moznosti rozsiteni projektu o dalSi
prvky a jeho implementaci v jejich zemich.

A co na prof. Wiliamse ve FNUSA-ICRC nejvice
zapUsobilo? ,Velmi oceruji ambasadorsky program
projektu HOBIT, ktery jste zde vybudovali. Byl jsem
opravdu prekvapen, kolik mladych lidi se dobrovolné
hlasi, aby pomohli §ifit povédomi o Cévnich mozkovych
piihodach, a jak jsou pro celou véc zapaleni. Je to pro
nas v USA inspirace,” shrnuje prof. Wiliams.
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Cely workshop, ktery byl finanéné podporen z pro-
jektu ICRC-ERA-HumanBridge, financovaného z ev-
ropskych fondd pod ¢. 316345, znamenal vyznamny
krok v rozvoji zvySovani povédomi o cévnich mozko-
vych pfihodach a srde¢niho infarktu, které by mélo vést
v budoucnu ke snizeni negativnich dopadd téchto za-
vaznych onemocnéni.

Hana Pokorna
Manazerka projektu HOBIT

Prof. Olajide Wiliams je americky neurolog, ktery vede
neurologické oddélni na Columbia University v New Yor-
ku a je feditelem iktové jednotky newyorské Presbyte-
ridnské nemocnice. Pred deseti lety vytvoril vzdelavaci
program Hip Hop Stroke, ktery détem pfedava informa-
ce 0 mozkové mrtvici, a to prostfednictvim hip hopo-
vych pisnicek, komikst a interaktivnich Cinnosti. Prof.
Williams byl v roce 2012 zarazen mezi 100 nejviivnéjsich
Afroamericand.

HOBIT ¢Easto vyrazi do terénu
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Desitky pacientd, ndvstévnik( i zaméstnancd Fakultni
nemocnice U sv. Anny v Bmé se 17. kvétna Ucastnily
osvétové akce, porfadané pfi prileZitosti Dne boje proti
cévni mozkové prihodé.

V&tSina lidi nevi, jak pfiznaky cévni mozkové prihody
(dale jen CMP) rozpoznat, jak na né reagovat, pfipad-
né jak se proti tomuto onemocnéni preventivng chranit.
Lidé, ktefi neznaji piiznaky CMP, mohou vahat se za-
volanim zdravotnické zachranné sluzby. Pritom u CMP
se hraje o Cas. Takzvané terapeutické okno, tedy Ca-
sovy Usek od vzniku prihody, béhem kterého se jesté
Casti pacient(l da pomoci, je diouhy zhruba Gtyii az Sest
hodin. Poté Sance na vyléceni prudce klesa. ,Jedinou
spravnou reakci na priznaky CMP je volat bezodkladné
rychlou zachrannou sluzbu 155, zdlraziiuje neurolog
doc. Robert Mikulik, ktery celou osvétovou akei zastitil.

Organizace akce se jiz tradiéné ujali koordinatofi pre-
ventivniho programu HOBIT a zdravotni sestry cerebro-
vaskularniho vyzkumného tymu FNUSA-ICRC. Béhem
dne byl pro pacienty ve vstupni hale nemocnice pfipra-
veny stanek, plakatova expozice a informacni letacky.

Met Odoy FAST
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Zdravotni sestry méfily krevni tlak a zaroven vzdélavaly
navstévniky o problematice CMP. O propagaci se posta-
rali také ambasadoti projektu HOBIT z fad $koldka, ktef
oslovovali kolemjdouci na ulicich v okoli nemocnice a in-
formovali je o kampani i symptomech CMP. Letos popr-
vé se k nasemu osvétovému dni pripojila kampari Cas
je mozek, kterd mé stejné jako projekt HOBIT za cil zvy-
Sovani povédomi o CMP. Zgjemci se tak navic mohli za-
stavit u stanku nutriéni terapeutky, ktera prostrednictvim
specidiniho piistroje analyzovala slozeni téla (pod tukd,
svalové hmoty, vody atp.). ,Chodim sem do nemocnice
kvlli Kloublm, ale o mrtvici jsem toho moc nevédéla.
Bojim se o svoje zdravi, takze jsem rada, ze takové akce
poradate. Vzdyt jsem se tady dozvédéla véci, které mi
mliZzou zachranit Zivot,“ fekla ném pani Zdenka H., ktera
si nechala zméfit tlak a poradit, jak cévni mozkoveé piiho-
dé predchazet a jak ji rozpoznat.

Cela akce vzbudila i velky medialni zéjem. Nasi leka-
fi provedli novindfe po specializovanych pracovistich,
kterymi postupné projde i pacient pfijaty do nemocnice
s cévni mozkovou prihodou. Na nésledné tiskové kon-

Face

oblicej

Den boje proti cévni mozkove
orihode: osvetova kampan,
Kterd muze zachranit zivot

ferenci 1ékarsky tym predstavil nejmodernéjsi metodu
|éCby CMP, tzv. trombektomii, diky které dokazi lékafi
mechanicky odstranit krevni srazeninu z ucpané cévy
atim postizeného zachranit. Zaznam z tiskové konferen-
ce poté vysilala CT24.

Nejbliz&i udalost zamérena na problematiku CMP nés
Geka na konci fijna. VEfime, Ze se nam opét podafi uspo-
fadat podobné Uspésnou akci, kterd pomdize informovat

Lenka Zakova a Jana Baltichova,
vyzkumné sestry Cerebrovaskularniho programu

Jak rozpoznat priznaky
cévni mozkové prihody?
Metodou FAST

Pozadam ¢lovéka, aby se usmal.
Je patrny pokles Ustniho
koutku nebo oéniho vicka?

Zvednu mu ruce do predpazeni.
NemUzZe udrZet obé paZe ve
stejné vysSce a jedna napadné
poklesne oproti druhé?

Zeptam se ho, jak se jmenuje.
Odpovida nesrozumitelné ¢i
ma potiZe s porozuménim?

Pokud zaznamenam aspori
jeden z téchto priznakd,

ime IHNED VOLAM
cas 155!
|CRC MOZKOVE PRIHODE
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UCiNNOU POMOCI S cévni Mozkovou

prinodou pacienti musi prijet vcas

FNUSA-

Jihomoravsky kraj se pysni husté protkanou siti cen-
ter specializovanych na IéCbu cévni mozkové prihody
neboli lidové mrtvic. Pacienti tak mohou prezit bez
vazngjsich nasledkl. AZ tfi Stvrtiny z nich v8ak pod-
ceni priznaky zékefného onemocnéni a do nemocni-
ce pfijedou pozdé. Odbornici z Fakultni nemocnice
u sv. Anny v Brné (FNUSA) spolu s kolegy z FN Brno
se proto rozhodli pfi prileZitosti Dne prevence cévni
mozkoveé prihody zapajit do celostatni edukacni kam-
pané Cas je mozek, kterd vefejnost ugi, jak zakladni
projevy mrtvice rozpoznat.

Akreditovanych stredisek pro 1é¢bu cévni mozko-
vé prihody je v Jihomoravském kraji hned Sest. Stej-
né vysoky pocet ma pouze Moravskoslezsky kraj
a Praha. Komplexni cerebrovaskularni centra FNUSA
a FN Brno navic patii k jedenacti pracovistim v CR
s nejvySSim stupném specializace na cévni mozkovou
pfihodu. Jen za rok 2014 s touto diagndzou v obou
centrech hospitalizovali vice nez patnact stovek osob.
Pacienti zde podstupuji nejslozitejsi zakroky, které vy-
Zaduiji speciélni vybaveni a vysokou odbornost Iékart.
Ve svatoanenské nemocnici se pouziva i nejnovejsi
metoda 1é¢by mozkového infarktu, tzv. mechanic-
ka trombektomie. Téchto zakrokl bylo za rok 2015
v Komplexnim cerebrovaskularnim centru svatoa-
nenské nemocnice a FN Brno provedeno celkem 52.

,Do postizené mozkové tepny je pacientovi pres
cévni pristup v tfisle zaveden mikrokatetr. Jakmile
prorazi krevni srazeninu, rozvine se kosicek, pomoci
kterého je mozné srazeninu zachytit a vytahnout z téla
ven. Tento zakrok provadi intervenéni radiolog,” po-
pisuje vedouci vyzkumného programu FNUSA-ICRC
Stroke (anglicky cévni mozkova prihoda) a $éf Kom-
plexniho cerebrovaskularniho centra FNUSA Robert
Mikulik. V kombinaci se systémovou trombolyzou,
tedy podanim léku k rozpusténi krevni sraZeniny,
predstavuje mechanicka trombektomie tu nejefektiv-
ngjsi dostupnou lécbu ischemické mozkové mrtvice.
,Vzhledem k vynikajicimu klinickému efektu této me-
diemi, je nasi snahou pocet zakrok( déle navySovat.
V loriském roce jsme jich provedii témér dvojnasobné
vice nez v roce 2014," doplfiuje Mikulik.

Podobné jako u jinych akutnich onemocnénti, je
i zachrana pacienta s cévni mozkovou prihodou pre-
devsim bojem o ¢as. Systémovou trombolyzu, kterou
provadi neurolog, mdize pacient dostat maximainé do
Syt a plil hodiny od vzniku prvnich priznakd. ,Mecha-
nicka trombektomie nam pak umozni IéCit i pacienty
do 6 hodin. Vibec nejlepsich vysledkd ale dosahuje-
me, pokud je léba zahajena do 90 minut,“ vysvétluje
René Jura, vedoucf Iktové jednotky FN Brno, jak dtile-
zitou roli hraje to, zda se Clovéku s mrtvici dostane od-
borné péce vCas. Jestlize pacient dorazi do nemocni-
ce po Sestihodinovém limitu, neni v silach Iékart, aby
aktivné ovlivnili pribéh jeho 1éCby. Rozsahlé odumrent
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mozkovych bunék si nasledné vybira krutou dan. Pro
dotyéného to znamena nasledky do konce Zivota,
Casto dokonce i smrt.

Mozkova piihoda se pritom neohlasuje jednim ty-
pickym priznakem, jako je tomu napiiklad u infarktu
myokardu, kdy Ize plvod potiZi velmi snadno roz-
poznat. Postizeni nemusi nutné citit bolest, projevy
mozkového infarktu se pak odvijeji od toho, kterou
Gast mozku nemoc zasahla. Nejcastéji je vsak jeji na-
hly pfichod doprovézen poruchou fe¢i a schopnosti
doty&ného porozumét okoli. Clovéku rovné? ochabne
obli¢ej, nem(ize se usméat nebo vycenit zuby, ma na
jedné strané poklesly koutek. Stejné tak mlze dojit
k nahlému ochrnuti jedné koncetiny nebo celé polovi-
ny téla. Pokud se objevi byt jen jeden takovy priznak,
je nutné okamzité privolat zachrannou sluzbu, ktera
nemocného prepravi do nejblizSiho centra speciali-
zovaného na léCbu cévni mozkové piihody. Identifi-
kovat zakladni projevy mrtvice a v pfipade jejich vy-
skytu spravné zareagovat uci verejnost kamparn Cas
je mozek, do které se zapojily obé brnénské fakultni
nemocnice.

Navstévnici FNUSA méli na spolecném infostan-
ku kampané Cas je mozek a vlastniho preventivniho
programu FNUSA-ICRC Stroke -Boj proti CMP na-
priklad moZnost vyzkouset si jednoduchy test, ktery
proveril, jestli znaji hlavni priznaky mozkoveé piihody,
umi je rychle odhalit a védi, jak nemocnému ucinné
pomoci, tedy dostat ho co mozna nejrychleji k odbor-

CRC se zapoaijil do kampané Cas je mozek

nikdm. V nemocnici byla zéroveri k dispozici nutriéni
terapeutka, ktera prostfednictvim specidlniho pfistroje
vSem zajemclim analyzovala slozeni téla. Na zékladé
vyhodnoceni vysledk mohla upozornit zejména na
pfipadné rizikové faktory (obezita, nevyvazena strava
aj.), které mohou nebezpedi vzniku mozkové mrivice
zvySovat.

Vice informaci o kampani CAS JE MOZEK

Edukadni kampari s nazvem Cas je mozek spustily
loni v zaF Cerebrovaskuldrni sekce Ceské neurologic-
ké spolecnosti CLS JEP a Ceské spolednost inter-
venéni radiologie CLS JEP. Hlavnim cflem kampané
je pomoci seznamit vefejnost s typickymi projevy
cévni mozkové prihody. Odbornici zaroven jejim pro-
strednictvim vyzyvaji, aby lidé pii podezieni na cévni
mozkovou piihodu okamzité privolali rychlou zachran-
nou sluzbu.

Daléi informace o kampani Cas je mo-
zek najdete na strankach www.casiemozek.cz
nebo facebook.com/casjemozek.

Na Youtube kandlu kampané je ke zhlédnuti vi-
deoanketa, kterd zkoumala, jestli lidé poznaji priznaky
mozkoveé mrivice a dokazi spravné reagovat. Zaroven
zde najdete video, které nazorné ukazuje cestu pa-
cienta s mozkovou mrtvici nemocnici, od urgentniho
prijmu az po jednotku intenzivni péce.

STRUCNE O CEVNI MOZKOVE PRIHODE

Cévni mozkova prihoda je druhd az treti nejCastgj-
& pricinou dmrti v Cesku. Kazdy rok potka vice nez
40 ftisic lidi, ¢tvrtina z nich nemoci podlehne. Zavaz-
né onemocnéni, které je vibec nejCastéjsi pri¢inou
invalidity, neprezije béhem prvnich 3 mésicl vice nez
15 procent pacienttl. Pricinou byva ve vétsing pripa-
di ucpani mozkové cévy krevni srazeninou, nékdy je
nasledkem jejiho prasknuti. Obé pficiny si zadaji spe-
cialni 1é¢bu, kterou poskytuiji akreditovana zdravotnic-
ka zafizeni rozmisténa po celé CR, tzv. iktova centra
nebo komplexni cerebrovaskularni centra.

Na 18. kvétna byl pfipraven ,HOBIT FAST béh®
Luzankami — zévod brnénskych skolakd, ve kterém
se utkaji i ve znalostech v¢asné identifikace priznakd
mozkove pithody na zakladeé testu FAST (zkratka Ctyf
klicovych slov). Béh porada program FNUSA-ICRC
HOdina Blologie pro Zivot (HOBIT), ktery dlouhodobé
vzdelava Skoléky ve spravné reakci a v prvni pomo-
ci, na zakladé uvahy, ze v mladém veéku dokazi lépe
potfebné znalosti a dovednosti uchovat v hlavé a v
pripadé potfeby vybavit. Ucelnost programu ukazal
pred rokem a plil pocin dvou miadych absolvent( pro-
gramu, ktefi dokazali operativné obnovit Zivotni funkce
chodce se srdecnim infarktem.

O ném vice na strané 36



spolecenske akce

Jak rozpoznat priznaky cévni mozkové prihody (CMP)
a srdecniho infarktu a poskytnout postizenému pomoc,
pripomné! Skoldkim historicky prvni roénik FAST béhu
projektu FNUSA-ICRC HOBIT. Zavodu, ktery se konal
18. kvétna v parku Luzanky, se zUGastnilo celkem 21
Styiclennych tym(i z 11 8kol Jihomoravského kraje — na
soutézni drahu tak vybéhlo 84 zavodniku.

Smyslem zavodu je rozsifit povédomi o tom, jak za-
chrénit postizeného cévni mozkovou prihodou nebo
srdednim infarktem. Ugastnici tak méli za kol spojit bé-
zeckou rychlost, své znalosti 0 cévni mozkové prihodé i
poskytovani prvni pomoci, a hlavné praktické dovednos-
ti— jak pouzit AED (automaticky externi defibrilator), roz-
poznat priznaky CMP nebo komunikovat s operatorem
zéchranné sluzby. A pro¢ ,FAST" béh? FAST je zkratka,
ktera obsahuije hlavni pfiznaky CMP a wybizi k akci ,za-
volat 155°.

,Chceme détem predat Zivotné dlleZité informace,
které mohou jejich pibuznym &i kamaraddm zachranit
zivot. Forma zavodu je pro zéky zdbavnd a motivuijici.
Ugastnici b& ke stanovistim, kde na né deka Ukol si-
mulujici reélnou Zivotni situaci,” vysvétlil doc. Robert Mi-
kulik, odborny garant celé akce. ,Sledovali jsme, jak byli
nekteri zavodnici zaskoCeni, kdyz vidéli na lavicce sedét
muZe se skleslym koutkem (pfiznak CMP). Pak muze
oslovili, rozpoznali priznaky CMP pomoci tzv. FAST testu
a ihned volali rychlou zéchrannou sluzbu, které dokazali
velmi dobfe popsat celou situaci. V podstaté jsme se
presvéddili, Ze i déti mohou a umi zachranit lidsky Zivot,*
dodava Mikulik.

Zavod byl doplnén bohatym doprovodnym progra-
mem. Zaci se zapojili i do soutéZi projektu Kardiovize

TE

2030, ktery mapuje zdravi Briiand. Déle nechybéla
ukézka prace hasicl i posadky zdravotnické zachranné
sluzby, kde si u¢astnici mohli zaroven prohlédnout hasic-
sky i sanitni v{iz. Dal$im obohacenim programu byla dis-
kuze s Karolinou Varakovou, studentkou vysoké Skoly,
ktera jako velmi mlada prodélala mozkovou mrtvici, ale
diky skvélg préci lékarli nemé zadné nésledky. Dnes je
tvarf ambasadorského programu projektu HOBIT a sdilf
s Zaky a studenty svoji zkuSenost, aby jim pomohla této
nemocni predeijit.

Jeden z UCastnikl zévodu, student Biskupského
gymnazia v Brné Tomas Sedlacek, se po zkusenostech
v zavodé rozhodl zapaijit se do boje proti mozkové mrt-
vici s nami. ,Velmi na mé piibéh Karoliny zaptisobil. Byl
to pro mé katalyzator, abych se rozhodl, Ze se zapojim
do projektu HOBIT jako ambasador a budu se podilet
na osvéte, jak zachranit postizeného s CMP. A jsem pre-
svédcen, Ze svij volny ¢as investuju do spravné véci,”
sdélil ndm Tomas odhodlané.

FAST béh zakoncilo slavnostni vyhldseni vitézl za
Udasti hokeijistti z HC Kometa Brno, ktefi tymdm predali
odmeény. Zavod zcela ovladli studenti Biskupského gym-
nazia v Bmé, ktefi obsadili prvni dvé mista. Treti pricku
vybojovalo druzstvo ZS Mokra.

\Véfime, Ze si FAST béh vsichni soutézici uZili a prede-
vSim si odnesli cenné poznatky do Zivota. Sami soutéZici
i jejich pedagogicky doprovod nés povzbudili, abychom
pristi rok akai urcité zopakovali.

Jsme pysni, Ze se nam celou akci podafilo zajistit
na dobrovolnické bazi a za to dékujeme véem amba-
sadortim, koleglim z Hasi¢ského zachranného sboru a
Zdravotnické zachranné sluzby JMK a partnerlim akce

Pri FAST behu brnénskym parkem
_uzanky si skolaci vyzkouseli,

lak zachéit Iidky/ ZIVOt

— Centru volného Casu Luzanky a spole¢nostem ICTUS,
0.p.s. aQUO-SB, spol. sT. 0.

A co na zavod fikaji sami vitézové?

Jaké byly vase pocity pfed zavodem?

Ondra B.: Byl jsem hodné nervozni. Vsichni okolo mé
oCekavali vysoké umisténi a ja jsem si nebyl jisty, jestli
jsme opravdu jedni z téch nejlepSich.

Karolina: Byla jsem hodné nervozni. Bala jsem se, Ze
to naSemu tymu pokazim.

A co pocity po zévodé? Cekalla jsi takové umisténi?

Tomas: Rikal jsem si, Ze ten zévod byl pomémé rychly
a ukoly mi prisly lehci; nez jsem Cekal. Hned jsem si uvé-
domil nékolik svych chyb, ale stale jsem doufal v dobré
umisténi.

Ktery ukol byl podle vas nejtézsi?

Ondra S.: Hned prvni tkol. Bylo toti? t&2ké se vzpa-
matovat z béhu a soustredit se na praci, ale myslim, Ze
Clovéka s mrtvici bychom jiz zachranili.

Karolina: Asi nacvik resuscitace. Ackoliv resuscitovala
Anezka, byla jsem hodné nervézni a najednou jsem ne-
védeéla co fikat, kdyz volam sanitku.

Marek: Asi rozstfel, kdy jsme méli vymyslet nemoci
na vSechna pismena v abecede. Zkuste si v tom stresu
vymyslet nemoc na ,G".

Jaky ukol vam Sel nejlépe?

Tomas: Asi resuscitace. Citil jsem se v ni jisty.

No feknéte sami — neni to skvélg, Ze 14leti studenti se
citi byt jisti v poskytovani prvni pomoci? Jsme velmi radi,
Ze se podilime na vychové mladé generace tak, Ze nam
bude umét jednou zachranit Zivot,

Hana Pokorna, hlavni organizatorka FAST béhu,
Tomas Sedlacek a Eliska Dvorackova. Ucastnici
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Kometa vyzvala v benefici vyber
Svatoanenske fotbalove lig

DalSi ro¢nik benefi¢niho fotbalového zapasu mezi ho-
kejisty brnénské Komety a vybéru Svatoanenské fot-
balové ligy se uskute¢nil v Utery 7. ervna. Jundrovsky
fotbalovy stadion zaplnili nejdfive pfiznivci hokejové
Komety, ktefi méli moznost ziskat pfi autogramiadé
podpis vétsiny borct sou¢asného kadru.

Po tomto pfijemném setkani, které ocenila prede-
vSim pocetna fadka déti, nasledoval ostry fotbalovy
maé. Uvodni vykop provedli ambasadofi projektu
HOBIT, ktery je realizovan centrem FNUSA-ICRC.
Diky jejich u¢asti méli divaci moznost dozvédét se in-
formace o pfiznacich srde¢niho a mozkového infarktu
a predevsim moznosti efektivni pomoci.

Jiz pfi rozevi€eni bylo jasné, Ze hraci Komety berou
toto pravidelné sportovni stretnuti vazné, nebot pred-
stavili téméF dvé kompletni jedenactky hracd. Béhem
stfetnuti bylo mozné vidét kromé stalic v podobé kapi-
tana Komety Leose Cermaka &i Vojtécha Némce také
posily do nové extraligové sezony.

Zaujal predevSim start mistra svéta z roku 2010,
Ondfeje Némce. V pribéhu utkani se hraci Svatoa-
nenské ligy snazili state¢né odoldvat trénovanym
borcim Komety. Kone¢né skore 11:5 pro Kometu
podporil pfedevsim pohotovy stfelec Jan Kana, ktery
vstrelil ictyhodnych pét branek.

Vytézek ze stretnuti 7352 korun bude vyuzit na
podporu Nadaéniho fondu KOMETA, ktery se vénuje
predevsim rodindm s détmi, kterym vstoupila do Zivo-
ta diagndza poruchy autistického spektra.

Ing Jakub Johanik
FNUSA-ICRC

Ambasadori projektu HOBIT

Nejlepsi strelec utkani Jan Karia (vpravo) rozdaval
usmevy

Kometa vs. FNUSA

S‘,atoane I(a-

HC I((IME&'I'A BRNO

FAKULTNi NEMOCNICE U SV. ANNY

JSME HRDi NA NASE PARTNERSTVI

FAKULTNI
NEMOCNICE
U SV. ANNY
V BRNE

Bohunice mistrem Svatoanenske fotbaloveé ligy

Den po benefiénim utkani hra¢l Komety s vybérem
Svatoanenské fotbalové ligy (SFL) se uskuteCnily
dlouho ogekavané zavérecné boje této oblibené sou-
téZe. V utkani o tfeti misto zméfily sily hraci Orchis
a Rak{.
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Vyrovnany souboj skon€il vyhrou Orchis 3:2 (pp).
Ve findle devatenactého rocniku se pak utkala druz-
stva Bohunic a Bjankoneri. Tym Bohunic dovrsil svoji
dominanci v celé soutéZi findlovou vyhrou 4:1 a rado-
val se ze zaslouzeného vitézstvi.

Vedeni soutéze, hradi a fanousci se jiz nyni t&si na
jubilejni dvacaty rocnik, ktery pfinese kromé novych
soubojl o titul také fadu vzpominkovych akci.

@
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Kongresy, sympozia 2016

XXIV. Frejkovy dny 2016

- mezindrodni sympozium

Datum: 16. - 17. 6. 2016

Misto: Maximus Resort Hotel Brno
Garant: MUDr. Tomas Tomas, Ph.D.

Co je tfeba védét o demencich
s Lewyho télisky

Datum: 17. 6. 2016 od 13:00

Misto: I. neurologicka klinika FNUSA
Garant: prof. MUDr. Milan Brazdil, Ph.D.

VIll. mezinarodni kongres urazové
chirurgie a soudniho lekarstvi ,,Po-
lytrauma a komplikace v chirurgické
péci“

Datum: 8. - 9. 9. 2016

Misto: Mikulov, hotel Galant

Garant: prof. MUDr. Miroslav Hirt, CSc.

XXIIl. kongres Ceské internistické
spoleénosti CLS J. E. Purkyné
Datum: 22. - 24. 9. 2016

Misto: BV Brno

Garant: prof. MUDr. Miroslav Soucek, CSc.

VII. Dny fyzioterapie - zdravi

a pohybova aktivita

Datum: 7. - 8. 10. 2016

Misto: Mikulov, hotel Galant

Garant: prof. MUDr. Petr Dobsak, CSc.

Kongres praktickych lékari

a sester v Brné

Datum: 14. 10. 2016

Misto: Hotel International, Brno

Garant: prof. MUDr. Miroslav Soucek, CSc.

X. Interaktivni konference hojeni ran
Datum: 19. 10. 2016

Misto: Brno - VWystavisté

Garant: prof. Doc. MUDr. Lenka Veverkova,
Ph.D.

Noninvasive Methods in Cardiology
Datum: fijen 2016

Misto: Lékarska fakulta MU, Komenského
nam. 2

Garant: prof. MUDr. Petr Dobsak, CSc.

VII. sjezd Ceské spolecnosti
kardiovaskularni chirurgie

Datum: 13.-15. 11. 2016

Misto: Praha

Garant: prof. MUDr. Robert Staffa, Ph.D.

5. Svatomartinské
Hemodynamické dny

Datum: 10. - 11. 11. 2016

Misto: Hotel Akademie Velké Bilovice
Garant: Doc. MUDY. Viadimir Sramek, CSc.

FAKULTNI
NEMOCNICE
U SV. ANNY
V BRNE

DobroCentr

u sv. Anny

Smyslem DobroCentra u sv. Anny je zpfijemnit
pacientdim nejen prostredi, ale i dobu rekonva

Napln setkani:
rozhovory, predcitani knih,
lusténi kfizovek
hrani spolecenskych

a deskovych her

prochazky s pacientem
po areélu

hry pro trénink paméti

"Pojdte do toh

Libovolnou castkou ndm muzete prispét
12371138621/0100
var. symbol: 6304

Ziskany obnos bude pouzit vyhradné pro tcel rozvoje DobroC

www.dobrocentrum.fnusa.cz
www.facebook.com/DCusv.Anny
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FAKULTNI ®
NEMOCNICE
U SV. ANNY

V BRNE

Fakultni nemocnice
u sv. Anny v Brné
se sidlem

Pvekanka 53, 656 91 Brno
IC: 00159816

USEK OSETROVATELSKE PECE PRIJME DO HLAVNIHO PRACOVNIHO POMERU:

Vé EO B EC N E S EST RY ODBORNE POZADAVKY:
A ZDRAVOTNIC KE 4S5/VS vzdélani,

4 uzivatelska prace s PC,

AS | ST E N TY 4odpovédny pistup k praci,

4moralni a obcanska bezuhonnost.

DO SM ENNEHO NASTUP: ihned.
PROVOZU NABIZIME:

4 stabilni platove a pracovni podminky (platove podminky
dle narizenivlady ¢. 564/2006 Sb. v platnem zneni),

4 profesni rust,

4moznost kontinualniho vzdelavani,

4zazemi fakultni nemocnice v centru Brna

................................................ y] Zaméstﬂaﬂecke VyhOdy

Pisemne prihlasky spolecné s motivacnim * 5 tydnu dovolene,

dopisem, doloZené strukturovanym * prispévek na stravovani,

Zivotopisem s uvedenim Udaju o dosavadni + moznost ubytovani v blizkosti nemocnice,
praxi zasilejte na e-mailovou adresu: - prispevek na penzijni a zivotni pojisteni,
pavla.vymazalova@fnusa.cz - slevy v nemocnicni leékarnée.

Kontakt/dotazy: Mgr. Jana Zvérinova, namestkyné pro osetrovatelskou peci, tel. €.: 543 182 015, e-mail: jana.zverinova@fnusa.cz




.y Xposition S is the latest generation of the worlds first self-apposing ® stent. By combining
& ) position s

complete and continuous apposition with a delivery method youve already mastered, weve
made it easy to achieve perfect apposition with perfect accuracy. See more at stentys.com
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REDEFINING SELF-APPOSITION
WITH A NEW BALLOON DELIVERY SYSTEM

INNOVA
MEDICAL
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