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Editorial

Vazené ¢tenarky a vazeni ¢tenafi naseho ¢asopisu, jeho
vazeni ptriznivci, ddmy a panové,

v uplynulém obdobi jsme prozili mnoho voleb poli-
tickych i akademickych a uvedeni rtznych osobnosti
do funkci na zakladé vysledkd téchto voleb. Nejvse-
obecnéjsi byly volby prezidenta republiky, ve kterych
podruhé zvitézil Milo§ Zeman. Porazil profesora Dra-
hose sice tésnym, ale presto vyraznym rozdilem. O tom,
jak si predstavuje sviij budouci mandat, nas presvéddil
ve svém inaugura¢nim projevu na Prazském hradé¢, kde
jiz pfi nastupu zddraznil vyznamné osobnosti svého
politického komparzu. Napriklad v prvni radé sedéla
manzelka kanclétfe prezidenta bez pfislu$nych doku-
mentt pani Mynéafova. Milo§ Zeman, jak jiz bylo fe-
¢eno v pfipominkach jeho pfiznivct i v pfipominkach
jeho odptircti, spole¢nost nesjednotil, ale nadéle roz-
délil. Svédcil o tom vybér pozvanych na Prazsky hrad.
Tradi¢né pozvanku nedostali rektoti, kterym prezident
urcité véci nikdy nezapomene. Prezident rovnéz kri-
tizoval média, ktera se k nému nechovaji servilné, po
¢emz nékteri senatori a poslanci opustili pred¢asné sal.
Mezi nimi byl i byvaly rektor Univerzity Karlovy pro-
fesor Vaclav Hampl. O vztahu pana prezidenta a jeho
spolupracovnikt k univerzitnimu prostiedi svéd¢i i to,
ze nejmenoval rektory na Prazském hradé¢, jak byvalo
zvykem, nybrz je jmenoval ministr Skolstvi, mladeze
a télovychovy v Karolinu.

V Karolinu se také uskutec¢nila tradi¢ni ceremonie
kvodu do nového funkéniho obdobi rektora profesora
Tomase Zimy se v§emi akademickymi poctami. Také na
na$i fakulté nastala vyznamna zména, na kterou jsme
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upozornili jiz v minulém ¢isle, dékanem byl zvolen pro-
fesor Petr Widimsky na misto odchazejiciho profesora
Andéla. V tomto ¢isle naseho ¢asopisu se profesor Andél
vyjadfuje ke své ¢innosti v ¢lanku, jenz stoji za precte-
ni. Zanechal vyznamnou stopu v zivoté a v historii 3.
1ékatské fakulty a pokracuje nadale ve své ¢innosti jako
prodékan a také, a to jsme velmi radi, jako ¢len redaké-
nirady ¢asopisu Vita Nostra Revue.

O svych zadmérech v nové funkci dékana pise i pro-
fesor Petr Widimsky ve svém ¢lanku. Nezbyva, nez mu
poprat hodné uspéchi a kuraze v jeho nelehké situaci.
Ceské vysoké 1ékatské $kolstvi se totiz nachazi v krizo-
vém obdobi. Z jedné strany je vytvaren néatlak, aby se
zvysil pocet studentd a tim stoupl pocet 1ékaiti. Nikdo
se v§ak nezamysli nad tim, zda kdyZ zvy$ime aritmetic-
ky pocet 1ékatt, zvysi se také jejich iroven. Vérime, Ze
nové ztizené kolegium dékant lékatskych fakult k rese-
ni této situace prispéje. A doufame, Ze i nas pan dékan
bude vyznamnym hra¢em na tomto poli.

Vyznamnym uspéchem 3. 1ékarské fakulty bylo to,
ze na jeji navrh ptijala Védecka rada Univerzity Karlo-
vy usneseni, na jehoz zakladé ocenila ¢estnym titulem
doktor Honoris causa dva vyznamné védce. Vyznam-
ného kanadského kardiologa profesora Salima Yusufa
a dermatologa profesora Thomase Ruazicku, ktery se
zabyva dermatologickou onkologii, fotodermatologii,
alergologii a je pfednostou Kliniky dermatologie a aler-
gologie na Ludwig Maximilian Universitdt v Mnicho-
vé. Pfipomindm, Ze profesor Thomas Ruzicka je také
destnym zahrani¢im ¢lenem Ceské 1ékaiské akademie.
O obou nechybi ¢lanek v nasem v ¢asopise.
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Vedle toho publikujeme nékolik zajimavych ¢lankt

tykajicich se obecné medicinské problematiky. Velkym
tématem je paliativni péce a ¢lanek Martina Loucky
o perinatalni paliativni péci je rozhodné velmi dalezity
a zajimavy.

Lukas Seidl popisuje ,lidské télo z tiskarny,” tedy
nahradni implantaty. Velké aktualni téma soucasnosti,
na které je zaméfena i jedna z vystav v Narodnim tech-
nickém muzeu v Praze. Na podobné téma uspotrada Ces-
ka 1ékarski akademie 26. dubna v Narodnim technic-
kém muzeu jednodenni konferenci, kde se mimo jiné
bude o téchto ndhradnich organech jednat.

Dékuji tém, ktefi prispéli svymi ¢lanky k oslavé
mych 80. narozenin, a také tém, ktefi se zticastnili kon-

EDITORIAL

ference k témto narozeninam a oslavy. Jesté jednou moc
dékuji.

Pteji vSem krasné jaro a byl bych rad, aby se nase
spole¢nost rozvijela bez ohledu na rtzné projevy za-
komplexovanosti, zloby, nenavisti a nepratelstvi. Byl
bych rad, abychom vSichni spole¢né a dobte pracovali
na tom, co je vlastni mediciné - poméahat ¢lovéku k lep-
$imu Zivotu a k Zivotu v radosti.

Richard Rokyta, predseda redakéni rady casopisu
Vita Nostra Revue



Den otevienych dvefri

Marie Stara, studentka 3. lékafské fakulty, foto: Bara Blahova

Jiz tradi¢né se prvni lednovy patek otevrely dvere nasi
fakulty vSem zajemctim o studium mediciny i ostatnich
obord. Odpoledne 6. ledna se konal Den otevienych dveri
-DOD 2018. Ackoliv byl zacatek programu ve dvé hodiny,
vestibul fakulty se plnil zvidavymi zajemci jiz okolo jedné.

Na organizaci letoSniho ro¢niku spolupracovalo
studijni oddéleni a studentsky spolek TRIMED. Za
vznikem a pribéhem programu staly letos ¢tyfi orga-
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nizatorky - Katefina Grygarova, Katefina Koudelkova,
Marie Stara a Adriana Sulikova. Samotného dne otevie-
nych dverise ov§em zucastnilo vice nez 130 dobrovolni-
ki ze vSech studijnich obord.

Program letosniho DOD byl opravdu nabity. Dopro-
vodné programy se odehravaly ve vSech patrech budovy
dékanatu. Navstévnici si mohli vyzkouset prvni pomoc
v praxi, chirurgické §iti, vyuku anatomie ¢i histologie,
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,zdkladni oSetfovatelské ikony a mnoho dal$iho. Letos
se zucastnilo dobrovolného programu mnoho pomocni-
kit studujicich bakalaiské obory. Ti se snazili zdjemctim
priblizit, v ¢em spociva studium jejich oboru a co mo-
hou od studia o¢ekavat. Zajemci méli moznost navstivit
¢tyti kliniky nasi fakultni nemocnice, kde pro né byl
pripraven interaktivni program.

V Syllabové poslucharné se konala informacni
prednaska o studiu vSeobecného lékarstvi, zatimco
v Burianové poslucharné byl program urcen zijemctim
o studium bakalafskych obord. V sidle Radany Koni-
gové byla pripravena prednaskaipro zajemce o studium
v anglickém jazyce. Cely program zah4jil prof. MUDr.
Michal Andé€l, CSc. a jeho nastupce pro nadchéazejici
dékanské obdobi prof. MUDr. Petr Widimsky, DrSc.
Nasledoval informaéni blok o prabéhu ptijimaciho ri-
zenia samotného studia na na$i fakulté, kterého se ujal
MUDr. David Marx Ph.D., prodékan pro studium a vy-
uku. Abychom studenttim ukézali, Ze studium medici-
ny neni jen o udeni, a Ze nase fakulta nenese pfidomek
»Dratelska“ jen tak pro nic za nic, pfedstavili se v poslu-
charné hradi hokejového tymu HC TRIMED nebo stu-
dentsky sbor A Patella.

Nedilnou soucasti studentského Zivota na nasi alma
mater jsou studentské spolky. Ve vestibulu budovy dé-
kanatu byly pfripraveny stanky studentskych spolkt
Andromeda, Medviet, IFMSA, TRIMED, RWTTC a Ces-
ta ven. David Megvinet, predseda studentského spol-
ku TRIMED, ptestavil spole¢né s Pavlem Dohnalkem,
lokalnim prezidentem IFMSA 3. LF, rozmanitost stu-
dentskych aktiviti nav§tévnikdm informac¢nich pfedna-
Sek.

Pro lonsky tuspéch byla i letos zorganizovana
prednaska ,nanecisto®, které se stejné jako loni ujal
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doc. MUDr. Jan Trnka, Ph.D. Névs$tévnici si mohli vy-
zkouset, jak vypada pfednéaska na vysoké skole, a pro-
niknout do odlisného kurikula nasi fakulty.

Fakulta hytila zZivotem aZ do pozdnich odpoled-
nich hodin. Studenti s radosti a nadSenim odpovi-
dali na zvidavé otazky navstévniktl. Nejcastéjsi dotazy
se tykaly prijimacich zkousSek a modulového zpisobu
vyuky. Zaznélo ovSem i mnoho neobvyklych otazek,
jako napriklad otazky na stravovani na fakulté. Na-
v§tévnici méli moznost projit si celou budovu fakulty,
vyzkouset si mnoho véci, které nas provazi celym stu-
diem a budou nas provazet i po jeho ukonc¢eni v nasem
profesnim zivoté. Pozitivni nalada celého DOD, nadse-
ni dobrovolnikd z fad studentt i nabity program, ktery
zorganizovali sami studenti, jsou snad tou nejlepsi re-
klamou, kterou jsme my, studenti, mohli béhem tohoto
odpoledne udélat.

DOD 2018 v cislech a zajimavostech

program v Syllabove posluchdrné navstivilo
vice neZ 650 ndvstévniki

program v Burianové posluchdrné navstivilo
vice 200 ndvstévniki

program v sdle Radany Kénigové navstivilo
pres 30 zdjemcd o studium ze zahranici

béhem odpoledne se rozdalo vice neZ 1100
malych letdckd s programy

z rad studentli se zapojilo vice neZ 130
dobrovolniki ze vsech obort

kromé budovy fakulty méli ndvstévnici také
mozZnost navstivit ctyri kliniky FNKV

doprovodny program se odehrdval na kazdém
patre v budove fakulty

cely Den otevrenych dveri trval 210 minut
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Medické plleni pomohlo détem se svalovou dystrofii

Monika Hejdukova

Diky spole¢nému usili organiza¢niho tymu se podatilo
vutery 20. inora Gspésné obnovit studentskou akci Me-
dické ptleni. Ta diive patfila k jedné z nejvétsSich akei
prazskych lékarskych fakult, organizatory tedy cekal
nelehky tukol, aby splnili nemal4 oc¢ekavani.

Tradice poradani medického ptileni se dodrZuje na
lékaiskych fakultach po celé Ceské republice, v Praze je
pro studenty predevs§im oslavou konce prvniho semest-
ru akademického roku. Uz od svého zalozeni je ale Me-
dické ptleni také akci charitativni. Letos byl vytézek
vénovan na aktivity Parent Project - organizace, jez se
zabyva pomoci rodinam, ve kterych maji dité se svalo-
vou dystrofii.

Pfed samotnou akci se konalo Medicafe, originalni
a uspésny projekt studentské organizace IFMSA CZ,
mezinarodni federace sdruzujici studenty ve vice nez
120 zemich svéta. Medicafe se snazi popularizovat
nejen lékarskou védu, ale usiluje o to, aby priblizilo
témata z riznych obord mediciny formou tematickych
veCert v prijemném prostiedi kavaren nejen studen-
tim lékaiskych fakult. Unorové Medicafe s tématem
»Zivot s dystrofii neni jen preZivani“ vzniklo pravé ve
spolupréci se sdruzenim Parent Project. S navstévniky
se o svou zkuSenost s nemoci podélil Martin a jeho ma-
minka. Za Parent Project piisla predsedkyné sdruzeni
Jitka Reineltova a kliniku téchto onemocnéni ptiblizila
pritomnym lékaika Jana Haberlova.

Na samotné medické ptleni do Retro Music Hall
s podtitulem ,Happily ever after ($tastné az do smrti)
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dorazilo pres 600 studentt, ktefi se prisli nejen poba-
vit, ale i podpotit sdruzeni Parent Project. Celkovy vy-
tézek z akce, ktery poputuje na konto tohoto sdruzeni,
¢inil 68 500 korun.



Jednou z priorit vedeni fakulty je
zkvalitnéni doktorského studia a podpora
jeho aspésnych absolventu

Petr Widimsky

Je pro mne nesmirnou cti a velkym zavazkem prevzit jsem svdzan po cely svij profesni zivot. Rad bych v ivo-
z rukou Jeho Magnificence symboly dékanské funkce dusvého kratkého expozé podékoval dvéma lidem, kte-
a soucasné od uspésného, oblibeného a fakulté dlouha 1ipro fakultu vykonali velmi mnoho a ktefi maji velkou
1éta oddané slouziciho spectabilis dékana pievzit od- zasluhu na jeji sou¢asné podobé.

povédnost za vedeni 3. 1ékarské fakulty - fakulty, s niz
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Pani Jana MuzZikova pracovala nesmirné peclivé
a spolehlivé jako tajemnice fakulty po ¢tyfi funkéni ob-
dobi. Je i jeji zasluhou, ze fakulta je ekonomicky i ad-
ministrativné stabilizovana. Jménem vSech pracovniki
fakulty ji pieji zdravi a spokojenost do dalsich let.

Profesor Michal Andél byl dékanem s prestavkou
celkem 14 let - tedy pfesné polovinu doby po roce 1990.
Podilel se na vzniku 3. 1ékatské fakulty preménou by-
valé Lékarské fakulty hygienické a nasledné se mu po-
darilo (spolu s obéma dal§imi dékany prof. Hoschlem
a doc. Svobodou) fakulté vtisknout originalni tvar, a to
nejen novym zpusobem vyuky, ale téZ smésici pratelské
atmosféry s akademickou naroénosti. V tomto je nam
v§em velkym piikladem. Véera v podvecer nasi studenti
pripravili na fakulté panu dékanovi velice milé a pra-
telské neformalni podékovani, ze kterého bylo velice
silné citit, jak je mezi studenty obliben. Profesor An-
dél na fakulté ztistava v pozici prodékana a vedouciho
katedry vnitfniho lékaistvi a véfim, Ze budeme z jeho
moudrosti, védomosti a zkuSenosti jesté dlouho vSichni
profitovat ku prospéchu celé fakulty.

3. 1ékarska fakulta se za poslednich 20 let odlisila
od ostatnich 1ékarskych fakult jinym (véfime, Ze pro-
gresivnim) zptisobem vyuky i zménou pristupu ke stu-
dentiim (coz napriklad zaéina jiz osobitym zptisobem
prijimaciho fizeni). Tuto linii planujeme dale rozvijet.
Pro absolventy lékatskych fakult je nedostatek praktic-
kych dovednosti stale jesté velkym handicapem. Pravé
timto smérem chceme déle kultivovat nas systém vyuky
- zpestfit ji za¢lenénim technickych dovednosti, vyuzi-
tim simulaéni vyuky, roz§ifenim spektra spolupracuji-
cich zdravotnickych zatizeni a podobné.

Diky tispéchim mediciny se dnes lidé dozivaji mno-
hem del$iho véku (od roku 1989 se délka doziti muzt

FACULTAS NOSTRA

prodlouzila ze 68 na 76 let a u Zen ze 75 na 82 let). To
samozfejmé znamena mnohem vétsi pocet starsich zi-
jicich, aviak nemocnych osob. Spole¢nost (nejen v Ces-
ké republice) tedy ke zvladnuti tohoto stavu potiebuje
vice 1ékart i dalsich zdravotnickych pracovnikd. To je
jesté umocnovano technologickym rozvojem mediciny,
ktery vyzaduje vice specialisti. Pozadavek spole¢nosti
na vychovu vétsiho mnozstvi 1ékai a dalsich zdravot-
nickych profesi v§ak nelze splnit bez vytvoieni podmi-
nek pro 1ékarské fakulty. Mam na mysli podminky pro
jejich personalni i prostorovy rozvoj a pro budovani
novych vyzkumnych kapacit. Proto ve spolupraci s Aso-
ciaci dékant lékafskych fakult Ceské republiky planu-
jeme vyvinout maximalni snahu o navys$eni prostfedki
poskytovanych statem na kazdého studenta lékaftstvi
a to v takové mire, aby byl umoznén extenzivni i kvali-
tativni rozvoj 1ékatskych fakult.

Mladilidé v§ak maji vedle studia i jiné zajmy. A nasi
studenti to dokazuji mérou vrchovatou. Jejich zajmy
jsou velmi pestré a pomahaji na fakulté vytvaret sku-
tecné jedinecnou tvirci atmosféru: studenti sami orga-
nizuji kurzy prvni pomoci a akutni mediciny, student-
skou védeckou konferenci, cyklus prednasek Medicina
jako véda, pracovni veletrh Trimed Job pro budouci ab-
solventy, ale také tieba amatérské divadlo, hokejovy od-
dil, vlastni kavarnu ¢i charitativni béh vinohradskym
arealem. Entuziasmus studentd je Zivnou ptdou pro
skvélé projekty i v dal$ich oblastech.

Proto povazuji za dualezité, abychom tento obrov-
sky potenciial naSich nejlepsSich studentt vyuzili ve
prospéch rozvoje fakulty tim, Ze pro ty nejlepsi se bu-
deme snazit vytvaret takové podminky, aby méli zajem
na fakulté zistat jako jeji ucitelé a védecti pracovnici.

I proto jako jednu z priorit si nové vedeni fakulty dalo
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zkvalitnéni doktorského studia a podporu jeho uspés-
nych absolventt.

Ve spolupraci s ostatnimi 1ékatskymi fakultami bu-
deme kultivovat systém specializa¢niho vzdélavani.
Jeho prechod z jedné centralni organizace na osm 1é-
katskych fakult nékteri exponenti predeslého systému
kritizuji a vzpominaji na stary centralizovany systém.
Jsem presvédcen, ze pred lékarskymi fakultami stoji
ukol systém spole¢né doladit tak, aby fungoval efek-
tivné, srozumitelné a vedl ke zvySovani irovné nase-
ho zdravotnictvi. Specializa¢ni vzdélavani je ve vSech
vyspélych statech svéta (snad kromé nékolika zemi da-
leko na vychod od nas) véci 1ékaiskych fakult - jediné
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tak muze byt zajisténa kontinuita mezi pregradualnim
a postgradualnim vzdélavanim.

Nase fakulta je svou lokalitou sou¢asti mnohem vét-
$iho celku - tzv. vinohradského arealu. Chceme rozvijet
tradi¢ni vzajemné vyhodnou spolupraci s Fakultni ne-
mocnici Kralovské Vinohrady, se kterou nas poji pupec-
ni $nidra od samého pocatku, a chceme posilovat pratel-
ské vztahy i s dal§imi institucemi v nasem sousedstvi
- Statnim zdravotnim dstavem, Institutem postgradu-
alniho vzdélavani ve zdravotnictvi ¢i Statnim dstavem
pro kontrolu lé¢iv.

Tym nejuzsich spolupracovniki jsem si vybral
tak, Ze priblizné polovina z nich zarucuje kontinuitu
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a druha polovina mladou krev. V tomto kratké proslovu
tedy hovorim nejen jménem svym, ale jménem celého
tymu kolegia a téZ jménem ¢lentt Akademického sena-
tu, ktery mi vyslovil divéru - a véfim, Ze i jménem celé
Akademické obce 3. 1ékarské fakulty. Nas§im spole¢nym
cilem je vybudovat maximalné inspirativni prostfedi,
které poskytne co mozné nejlepsi podminky k nabyti
védomosti a péstovani kritického mysleni. Latka nasta-
vena profesorem Andélem i obéma predeslymi dékany
je nesmirné vysoko. Slibuji jménem celého nového tymu
spolupracovniki, Ze udélame vse pro to, aby 3. 1ékarska
fakulta dale vzkvétala.

Quod bonum, felix, faustum, fortunatumque sit!

Text je mirné upravenou verzi proslovu, ktery prednesl
dékan 3. lékarské fakulty profesor Petr Widimsky pti slav-
nostni inauguraci v Karolinu 1. uinora 2018.
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Gratulujeme jubilantiim
narozenym v lednu, Gnoru
a breznu!

80. narozeniny oslavil

Prof. MUDr. Richard Rokyta, DrSc.
emeritni prednosta Ustavu normdilni, patologické
a klinické fyziologie 3. LF UK

75. narozeniny oslavila

Doc. MUDr. Dobroslava Jandovd
emeritni prednostka a docentka Kliniky rehabilitacniho
lékar'stvi 3. LF UK a FNKV

65. narozeniny oslavili
Doc. MUDr. Karel Némecek, CSc.
docent Ustavu farmakologie 3. LF UK

MUDr. Magdalena Kotovd, Ph.D.
Stomatologicka klinika 3. LF UK a FNKV

60. narozeniny oslavili
Doc. MUDr. Pavel Tésinsky
docent 2. interni kliniky 3. LF UK a FNKV

Prof. MUDr. Lukds Rob, CSc.
prednosta Gynekologicko-porodnické kliniky 3. LF UK
a FNKV

MUDr. Jifi Hladik
prednosta Ustav soudniho lékarstvi 3. LF UK a FNKV

Prof. MUDr. Pavel Haninec, CSc.
prednosta Neurochirurgické kliniky 3. LF UK a FNKV

MUDr. Jitka Rezdcovd
Ustav pro péci o matku a dité
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Muj posledni dékansky projev

Michal Andél

Véera v noci se zavrsil posledni den, kdy jsme stal
v Cele 3. lékarské fakulty nasi milé Almae matris,
Univerzity Karlovy. Byla to dlouh4a radka dni, ve kte-
rych jsem mél tu Cest fakultu vést, za fakultu vyjed-
navat i fakulté slouzit. Nasi studenti spocitali, Ze jich
bylo 5110. Mél jsem zvlastni privilegium byt v prv-
nich dvou obdobich dékanem po profesorovi Cyrilovi
Hoschlovi, viznamné postavé c¢eské mediciny a déka-
novi, ktery zcela nové nasméroval osud nasi Skoly. Ve
svych dalSich dvou obdobich jsem slouzil jako dékan
po docentu Bohuslavovi Svobodovi, ¢estném muzi
a 1ékari kazdym coulem. Za Bohuslava Svobody se
fakulta dale rozvijela a predevsim ziskala, také diky
pani tajemnici Muzikové pevné hospodarské koteny.
Me¢l jsem tedy vzdy na koho a na co navazovat, v tom
nejlep$im slova smyslu.

V tuhle chvili rozhodné nechci bilancovat, co se
v poslednich osmi letech povedlo a co se nezdaftilo.
O tom jisté vite dobfe vy, nasi ucitelé i studenti i za-
méstnanci dékanatu, klinik a tstav. V tuhle chvili
chci predevsim moc dékovat. Jesté trochu jako dékan,
ale predevsim jako jeden z vas, ktery velmi casto citil
vasi podporu.

V prvni fadé dékuji Univerzité Karlové a jejim pred-
stavitelim, rektortim a prorektorim, Ze jsem na univer-
zitu viibec mohl v roce 1990 prijit a stravit jiz téméi 28
let svého pracovniho Zivota jako ¢len jeji akademické
obce. Na univerzitu jsem se vzdycky tésil, nejd¥ivmarné
a o to vic, také se Skvoreckym, na tu divku, kterou tam

potkam, pozdéji s profesorem fyziky Richardem Feyn-
mananem a jeho roztomilou knihou To snad nemyslite
vazné. Po roce 1989 padla pro mne dtilezité bariéra a ja
jsem mohl svou starou touhu realizovat. Na tom, abych
se definitivné rozhodl k prechodu z IKEM na nasi fakul-
tu méli nejvétsi podil Richard Rokyta, Zuzana Roithova
a zejména Cyril Hoschl. Jemu dékuji, Ze mne nakonec
premluvil. Nikdy jsem toho nelitoval, naopak prace se
studenty a postupny rozvoj mého oboru mne privedly
k okamziktim ¢&istého Stésti.

Chtél bych podékovat v§em, kteti se podileli na dal-
$im rozvoji naseho reformovaného kurikula a poma-
hali tak vytvaret model alternativni vyuky mediciny,
model, ktery je v mnoha zemich jiz vice pravidlem, nez
vyjimkou. Nachazeni novych uditelskych roli vyzado-
valo spoustu pile i trpélivosti. Pravé tak dékuji mnoha
pracovnikim fakulty, ktefi se plné ztotoznili s ideou
univerzity jako instituce $pickové 1ékatrské védy, od
které se odviji kvalitni vyuka i kvalitni péce o nemocné.
Pocet publikaci v kvalitnich ¢asopisech o tom podava
zietelné svédectvi.

Moc dékuji vSem prodékantim. Mnozstvi prace,
kterou ptidavaji k béznym povinnostem univerzitniho
ucitele, védce a lékate neuvéritelné pribylo. Diky nim
ajejich organiza¢nim schopnostem jsme zvladli apravu
kurikula, akreditaci i zavadéni novych zakond i pred-
pist. Prodékanky i prodékani mi ¢asto pfispéli dobrou
radou, predev§im v§ak pro mne piedstavovali oporu pti
feSeni slozitych véci.
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Velmi také dékuji vSem pracovnikim dékanatu,
pani tajemnici, dfednikim dékanatu i pracovnikim
spravy budov, Ze se podileli na dobrém chodu fakulty,
na vytvareni hezkého moderniho a inspirujiciho pro-
stfedi, ve kterém se dobfe pracuje i studuje. V tuhle
chvili také dékuji ddvnému zastupujicimu tajemnikovi
fakulty profesoru Josefu Rosinovi za jeho vSestrannou
podporu. Moc dékuji vSem pracovnikiim Strediska
védeckych informaci i Vypocetniho stfediska, kteii
vytvareji dalezité zazemi pro vyuku i pro vyzkum na
fakulté. Soucasné moc dékuji vedeni Fakultni nemocni-
ce Kralovské Vinohrady, Statniho zdravotniho dstavu,
IKEM, UPMD, NUDZ, Ustfedni vojenské nemocnice,
Thomayerovy nemocnice i Nemocnice na Bulovce za
spolupraci pri klinické vyuce nasich studentd.

Y7 %

Veliky dik studentdm. Je dobfe zndmo, Ze starsi ¢lo-
vék, ktery je ve styku s mladymi lidmi, ma mens$i riziko
kognitivniho postizeni a subjektivné pocit pomalej$iho
starnuti. To prvni musite posoudit vy, to druhé se vam,
mili studenti, moc dobfe podaftilo. Prostfedi vzajemné
divéry, vzajemného doplnovani a konec¢né i vzajemné
inspirace mi po celou dobu mé dékanské sluzby bylo tak
prijemné, Ze jsem obcas zapomnél na pocet desetileti,
o ktera jsem starsi. Studentsky spolek Trimed, IFMSA,
¢i naSe tfi zpévacka sdruzeni jsou baje¢na uskupeni
studentd, ktefi chtéji nejen studovat, ale také poméahat,
inspirovat i bavit se.

Velky dik mym spolupracovnikim, lékaitm, asi-
stentim, docentim a také sestfickam na 2. interni
klinice, v Ustavu hygieny a v Centru vyzkumu vyZivy,
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metabolismu a diabetu. Mezi nimi jsem se citil vzdy
jako mezi blizkymi. P¥i této ptilezitosti chci moc po-
dékovat za vSechnu podporu pri oSetfovani a Ié¢eni mé
zeny Katefiny v poslednich dvou letech. Zejména péce
o ni v prvnich dnech loniského fijna na 2. a posléze 3.
interni kardiologické klinice byla pro mne i pro mé
dcery velkou posilou, ttéchou a soucasné nas také moc
dojimala. Dékujii mnoha dal§im, ktefi miradouivyset-
fenim v téch chvilich rychle a kvalifikované poméahali.
Moc si toho vaZzim a nikdy na to nezapomenu.

Konec¢né, ale také predevsim, moc dékuji ¢lentim
a ¢lenkam Akademického senatu, ktefi vytvareli pro-
stfedi vécné a pratelské diskuse nad problémy, nad kte-
rymilze mit i ostré spory. Pravé snaha dosdhnout kon-
sensu vede na nasi fakulté k jedine¢né svornosti, kterou
jsem casto citil. Marek Vacha, Felix Votava, David Lauer
i fada jejich pfedchtidct a vSichni ¢lenové sendtu maji
velky podil na dobré atmosfére na fakulté. Markovi Va-
chovi dékuji také za to, Ze jsem se i diky nému naudil, ze
i ve vyuce mediciny i dal$ich zdravotnickych obora je
vedle cile, tedy sloZeni statnich zkousek, dtlezita i ces-
ta, ktera k tomuto cili vede.

Vsem také moc dékuji za jejich shovivavost k mym
nedostatkim, k tomu, co jsem nedotdhl do konce
ik tomu, co jsem délal nedtsledné. A nakonec midovol-
te, abych podékoval za velkou podporu mé rodiné, mé
zené a mym dceram. Musely se o dlouhou fadu vecerd
ivikendu délit s univerzitou, ale rady to respektovaly.

Za chvili mi pan rektor odebere dékansky retéz
a predd ho mému nastupci profesorovi Petrovi Widim-
skému. Jsem presvédceny, Ze pod jeho vedenim se bude
fakulta kvalitné rozvijet védecky i na poli vyuky stu-
dentti a Ze dobra atmosféra na fakulté bude i nadale jeji
devizou. Petr Widimsky je zkuSeny védec, jeden z mezi-
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narodné nejznaméjsich ceskych 1ékait, rozhodny a ra-
ciondlni. Ma zkusenosti z funkci prorektora univerzity
i prodékana fakulty. To vSe jsou vyznamné piisliby, Ze
fakultu povede k mnoha budoucim tspéchtim. Z celého
srdce to pfejijemu i celé fakulté.

V tuhle chvili preji fakulté, at pod vedenim nastu-
pujiciho dékana vzkvéta a sili, tedy Ut floreat et crescat.
Vsem jejim studenttim v ¢eském i anglickém kurikulu,
akademickym pracovniktm, i vSem dal$im jejim za-
méstnancim pak pieji vSe dobré, stésti i zdravi, tedy
latinskou formuli, kterou jsem v roli dékana pouzival
tak casto:

Quod bonum felix faustum fortunatumque eveniat.

Text je mirné upravenou verzi proslovu, ktery prednesl
byvaly dékan 3. lékatské fakulty profesor Michal Andél pri
slavnostni inauguraciv Karolinu 1. unora 2018.
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Univerzita ocenila na navrh fakulty
dva svétové uznavané lékare

Jolana Bohackova

Univerzita Karlova udélila 15. ledna na navrh 3. lékarské fakulty ¢estné doktoraty dvéma svétové uznavanym léka-

Flim a védciim. Prvnim z ocenénych je profesor Salim Yusuf, Feditel Vyzkumného tstavu pro zdravi populace na Mc-

Master University v Kanadé a vedouci Hamilton Health Sciences. V letech 2015 az 2017 byl prezidentem World Heart

Federation, tedy jakymsi svétovym kardiologem ¢islo jedna. Druhym ocenénym je profesor Thomas Ruzicka, ktery se

narodil v Praze. Pfedmétem jeho védeckého zajmu je dermatologicka onkologie, fotodermatologie a alergologie a je

prednostou Kliniky dermatologie a alergologie na Ludwig Maximilian Universitat v Mnichové.

Salim Yusuf

je mezinarodné uznavanym kardiologem a epide-
miologem, jehoZ prace po dobu poslednich 35 let vyraz-
né prispély k zlepseni prevence a 1é¢by kardiovaskular-
nich onemocnéni, a tim ovlivnily osudy miliond lidi na
vSech kontinentech svéta. Jeho epidemiologicka prace
ve vice nez 80 zemich svéta ukazuje, Ze vétSina rizik
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srde¢nich infarktt a mrtvic je spojena s nékolika stej-
nymi rizikovymi faktory. V sou¢asné dobé vede nejvétsi
studii, kterd odhaluje roli socialnich zmén u kardio-
vaskularnich onemocnéni u 200 tisict lidi z 800 mést
a obcive 25 zemich s vysokym, stfednim a nizkym pti-
jmem.

Medicinu vystudoval v rodné Indii v Bangalaru, po
promoci ziskal stipendium university v Oxfordu a na-
sledné tamtéZ obh4jil PhD. Radi se ke spolutviircim
konceptu velkych randomizovanych studii v kardiolo-
gii. Koordinoval studie ISIS, které prokazaly vyznam
beta-blokatord, aspirinu, trombolyzy a dalsich 1éceb-
nych postupti u infarktu myokardu.

V roce 1984 po ziskani britské klinické kvalifikace
v internim lékafstvi a kardiologii ziskal vyznamnou
pozici v USA na Narodnim institutu zdravi v Bethesdé¢,
kde vedl studie tykajici se ACE inhibitort pfi srde¢nim
selhani a vyjasnéni role digitalis. Obé byly prvnimi
velkymi studiemi u srde¢niho selhani a slouzily jako
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vzory pro dalsi velké studie a v kone¢ném vysledku ved-
ly také k podstatnému zlepSeni imrtnosti nemocnych.
Nékdy byva profesor Yusuf oznacovan jako otec moder-
nich klinickych studii. V roce 1992 se stal vedoucim
oddéleni kardiologie a viceprezidentem pro vyzkum pti
McMaster University v Kanadé, kde zalozil Vyzkumny
ustav pro zdravi populace a stal se jeho feditelem.

V pribéhu své kariéry vyskolil vice nez 100 vyzkum-
nych pracovnikd, z nichz mnozi jsou dnes mezinarod-
né uznavani predstavitelé 1ékaiského vyzkumu. Podilel

se na vzniku velkych vyzkumnych Gstavi nebo progra-

Thomas Ruzicka

se narodil v Praze, ale maturoval uZz v Mnichové
vroce 1971. Studoval medicinu na Heinrich Heine Uni-
versitdt v Diisseldorfu, kde se stal roku 1993 prednostou
Dermatologické kliniky. V roce 2006 se stal pfednostou
Kliniky dermatologie a alergologie na Ludwig Maximi-
lian Universitdt v Mnichové.

Predmétem jeho védeckého zajmu je dermatologicka
onkologie, fotodermatologie a alergologie. Ve védecké
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mt v Kanadé, Indii, Argentiné, Brazilii, Jizni Africe,
Satidské Arabii, Malajsii a Ciné. Ziskal fadu narodnich
imezinirodnich ocenéni a ¢estnych doktoratt.

V poslednich pétadvaceti letech profesor Salim Yu-
suf velmi tizce spolupracuje s ¢eskymi védci - zejména
z 2. a 3. 1ékatské fakulty. Na nékterych jeho mezinarod-
nich vyzkumnych projektech se podilely stiidavé vSech-
ny lékarské fakulty Univerzity Karlovy. Jeho pfinos ces-
ké kardiologii ocenila v minulosti i Cesk4 kardiologicka
spole¢nost.

oblasti se zabyva koznimi zanéty, nadory a vztahy mezi
témito onemocnénimi a zejména problematikou ato-
pické dermatitidy. Jeho publikace dokumentujici efekt
monoklonalni protilatky proti receptoru pro IL-4 pred-
stavuje novou nadéji pro pacienty s tézkou formou ato-
pického ekzému.

Plisobil a ptisobi v redakénich radach deseti $picko-
vych védeckych dermatologickych ¢asopisti. Za svou vy-
jime¢nou védeckou a organizac¢ni ¢innost byl jmenovan
Cestnym ¢lenem American Academy of Dermatology.
Cestné ¢lenstvi mu udélily také dermatologické spoleé-
nosti madarska, slovensk4, ¢eska, chorvatska, lotysska,
litevska, polska, bulharska, skotska, izraelska, srbska,
rumunska, rakouska a taiwanska. Tti roky je také Cle-
nem Ceské lékai'ské akademie.

Profesor Thomas Ruzicka napsal 15 odbornych
knih, vice nez 950 originalnich ¢lankt a vice nez 700
abstraktd prednasek a postert. Ziskal fadu mezinarod-
nich ocenéni.
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K osmdesatinam profesora Rokyty

Cyril Hoschl

Nase zivoty, v jejichZ tusvitu stoji nejasna predstava
budoucnosti, nabizejici v§echny myslitelné moznosti,
a pocit, Ze ten hlavni zivot teprve prijde, se ve své polo-
viné za¢nou podivuhodnym zptsobem lamat. Za¢neme
postupneé zjistovat, ze ten hlavni Zivot je praveé ten, kte-
ry Zijeme, budoucnost zda se byti do zna¢né miry odha-
lena, pocit nesmrtelnosti pomalu vyhasiné a je nahra-
zovan obavou temnéjsi. A do toho vseho se vSe zacina
neuvéritelné zrychlovat. Toto celkem trividlni poznani
jsem si pripomnél, kdyZ jsem v souvislosti s upfimnou
snahou hezky poprat svému priteli a dlouholetému spo-
lupracovnikovi prof. MUDr. Richardu Rokytovi, DrSc.,
k vyznamnému zivotnimu jubileu, zacal prochéazet své
predchidce v tomto ukolu a sledovat, jak jejich lauda-
tia za poslednich 20 let dozravala, mutovala a zaroven
zlstala protkana Cervenou niti Richardova Zivotniho
pribéhu a reprezentace jeho osobnosti v dusich vsech,
kteti ho znaji.

Kdyz bylo 19. ledna 1998 Richardu Rokytovi 60 let,
napsali cesti fyziologové prof. Trojan a doc. Mares do
Casopisu lékatt &eskych zhruba to, co pozdéji rozkosa-
télo (mj. také v dusledku poeti¢téjsiho jazyka autori)
v jeho laudatiu k 70tinam z pera Simona Vaculina v ¢a-
sopise Ziva: diky zaméstnani svého otce, veterinarni-
ho 1ékate, se Richard Rokyta narodil v Uzhorodu na
Podkarpatské Rusi. Nez si mohl imprintovat kraj Niko-
ly Suhaje jako sviij rodny, stéhoval se zpatky do Cech,
a to do jednoho z nejkrasnéjsich poSumavskych mést,
do Klatov. Po maturité roku 1955 se prihlasil ke studiu
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na Lékarské fakulté Univerzity Karlovy v Plzni. Jeho pl-
zenskou sudic¢kou byl neurofyziolog prof. Myslivecek.
Sikovny student se mu zalibil, a tak MUDr. Rokyta na-
stoupil ihned po skonceni studii jako odborny asistent
do Ustavu patologické fyziologie a daldim osudem se mu
staly neurovédy. Stal se plzeniskym a zdpadoceskym pa-
triotem, coz se dodnes projevuje také nezaménitelnym
prizvukem a dikci. Dalezitym milnikem, zejména po
pracovni strance, byly jeho pobyty v Patizi, zapocaté
v 60. letech. Jeho uditelkou byla profesorka D. Albe-Fe-
ssardova, velka prikopnice neurofyziologickych metod
ve studiu bolesti a prvni prezidentka Svétové organiza-
ce pro studium bolesti. Francie se Richardovi stala 14s-
kou na cely Zivot a francouzs$tina druhou matef$tinou.
Dokaze se tam pohybovat s naprostou jistotou jak v nej-
vy$si spole¢nosti, tak v poslednim délnickém bistru.
Z Patize se paradoxné vratil s ¢eskym kamaradem na
cely zivot, akademickym malifem Josefem Velcovskym.
O mnoho let pozdéji si rovnéz odtamtud privezl velmi
cenény titul Chevallier des Palmes Academiques (Rytif
akademickych palem), udéleny za prispévek k rozvoji
francouzské kultury predsedou vlady.

Od pocatku 80. let Richard Rokyta u¢i fyziologii
na 3. lékaiské fakulté UK v Praze a jako prodékan se
v porevoluénim kolegiu vyznamné podilel na vzestupu
této fakulty, zejména diky prestavbé curricula, které
se od ostatnich 1ékatskych fakult lis§i svou integrova-
nosti a problémovou orientaci. Odborné se prof. Roky-
ta angazoval zejména ve vyvoji ¢eské neurofyziologie,
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vénoval se patofyziologii epilepsie, regeneraci v nervo-
vém systému, ¢i dokonce objektivni audiometrii u ko-
jenct. Osudem se mu vSak stal thalamus a hlavné bolest.
Mezijeho nejcitované;jsi prace patfi elektrofyziologické
studie, poukazujici na somatotopické usporadani reti-
kularniho thalamického jadra nebo na jeho vyznam
vkomunikaci mezijednotlivymithalamickymijadry. Se
svymi spolupracovniky se vénuje napi. mechanismim
ucinku elektrické stimulace motorické mozkové kiry
pro potlaceni neuropatickych bolesti.

Bolesti se vSak prof. Rokyta nezabyva jenom z pohle-
du védeckého, ale i organizacné, napft. jako $éfredaktor
¢asopisu Bolest, hlavni editor knihy Bolest (Tigis 2006)
ijako ¢len vyboru Spoleénosti pro studium a 1é¢bu bo-
lesti Ceské léka¥ské spole¢nosti J.E. Purkyné &i orga-
nizator kazdoro¢nich Ceskoslovenskych dialogti o bo-
lesti, kterymi se nesmazatelné zapsal do historie ceské
algeziologie.

Ve vSech laudatiich od roku 1998 az do letoska se
objevuje poukaz na neuvéritelnou Rokytovu vSestran-
nost, nebot mimo studium a védeckou ¢innost stihl
jesté soutézit v atletice, tenisu, lyZovani a hral dlouha
léta sviij milovany fotbal. Zavodni podobu sportu v§ak
zahy opoustél a sportoval zejména pro radost. Ve svém
plzenském fotbalovém tymu organizoval i mezinarodni
zapasy, zajezdy na jiné kontinenty a také se podilel na
mezinarodnich mistrovstvich 1ékarskych jedenactek.

Ve svém vielém ¢lanku v Zivé se Simon Vaculin také
snazi odpovédét na otdzku, v em zejména spociva osla-
vencovo charisma. Odpovida dvéma piithodami. Prvni
se tyk4 malé odzy na Sahare, kde na prof. Rokytu vola
chudicky a otrhany Arab ,Richard, sava!“ a vdruzném
rozhovoru pak stravi nékolik minut, coz dosvédcuje,
kolik lidi na svété Richard zna a kolik zna jeho. To je vy-
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sledek jeho kontaktniho naturelu, jazykového vybaveni
a puzeni poznévat nové kraje a nové lidi. Navic je Ri-
chard chodici encyklopedii s podtitulkem Who is who.

Druhy piibé&h, uvedeny v Zivé, se tykal jeho praco-
vitosti a nezdolnosti. Vzdy o prazdninach nebo po ra-
nech 25 let ordinoval jako drazni nebo obvodni lékar,
jen aby si také okusil obyc¢ejnou praktickou medicinu.
Jeho tspéch vneposlednifadé spociva iv tom, ze si umi
vybirat spolupracovniky. Kdyz bylo Richardovi 65 let,
napsali do ¢asopisu Bolest M. Krs$iak a J. Kozak, ze ti,
kdo poznali Richarda Rokytu bliZe, oceniuji pratelsky
neformalni vztah, snadnost kontaktu s nim, smysl pro
humor. Ti, ktefi ho znaji déle, si ceni i jeho solidnosti
a férovosti. Titiz autofi o pét let pozdéji v ¢asopise Bo-
lest pridali k Richardovym vlastnostem je$té nezdol-
nost a poukazali na to, jak se po dobrovolném podstou-
penidvou naroénych operaci neuvéritelné brzy postavil
na nohy, cestoval do ciziny a pokracoval ve své praci.
Také upozornili na ¢asto neformalni charakter Richar-
dovy argumentace, pfi niZz mnohdy nechybi vyrazivo
o to trefnéjsi, o¢ je neformalnéjsi. Po této strance svym
naturelem pfipominé Richard Rokyta nékdejsiho mini-
stra zahranic¢i Jana Masaryka.

Pred pétilety jsem jinymi slovy shrnoval vyse uvede-
né v prispévku pro nas casopis Psychiatrie a pfipome-
nul jsem, Ze vdé¢ni jsou mu nejenom jeho spolupracov-
nici, ktefi ho zazili jako $éfa ve Fyziologickém ustavu
a po fadu let i jako porevolu¢niho prodékana pro védu
a zahranié¢ni styky, ale také generace studentt, ktefi
»Drosli jeho rukama“ a ktefi museli chté nechté ocenit
jeho charisma, nadsSeni pro obor a lidsky rozmér. Pro
vétSinu studentl je nezapomenutelny i v pfipadé, ze
knim byl jako examinator mnohdy naro¢ny. Ti, kdoz Ri-

charda znaji, védi, Ze je to skvély kamarad, sportovec,
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»partak®, jak on sdm tik4, a Ze se s mladickym eldnem
pousti do aktivit ¢asto dobro¢innych, pro néz mlad-
$1 generace uz zfidka kdy mivaji vyvinutéjsi smysl. Je
tfeba dodat, ze prof. Rokyta je kromé vyse uvedeného
také nositelem ceny francouzské Akademie 1ékatrskych
véd a drzitelem Zlaté medaile mésta Grenoblu za rozvoj
¢eskoslovensko-francouzské védecké spoluprace.

Slusi se téz pripomenout, ze Rokytovy publikace
vénované bolesti ziskavaly jednu cenu za druhou: cenu
Nadace Paula Janssena za 1é¢bu bolesti, cenu rekto-
ra Univerzity Karlovy za nejlepsi védeckou publikaci
(monografie Bolest), Viklického cenu Ceské 1ékafské
spole¢nosti J. E. Purkyné za védecké publikace a oce-
néniv soutézi vysoce kvalitnich monografii Univerzity
Karlovy za knihu Bolesti zad, vydanou v nakladatelstvi
Adéla v Plzni.

Byl to prof. Rokyta, kdo po listopadovém prevratu
privedl do Prahy nejvyznamnéj$i osobnosti svétové fy-
ziologie a zvlasté neurovéd, véetné nositele Nobelovy
ceny Sira Johna C. Ecclese a Sira Andrew Fielding Hu-
xleye, jimz Karlova univerzita ud¢lila vysoka ocenéni.

Prof. Rokyta je jako pedagog rozkroceny celou $kol-
skou soustavou od stfednich zdravotnickych $kol (vy-
uka somatologie a patologie), pies fyziologii a patolo-
gickou fyziologii pfednasenou na lékarskych fakultach
v Praze a Plzni, az po postgradualni vyuku lékar,
zejména v oblasti neurofyziologie, patologické fyziolo-
gie, bolesti, zaklada epileptologie aj. Prof. Rokyta také
dlouhou dobu ptisobi jako ¢len oborové komise postgra-
dualniho studia neurovéd.

Richard Rokyta se také vyznamné angazoval v or-
ganizaci univerzitniho Zivota jako ¢len Akademického
senatu jak 3. 1ékatské fakulty UK, tak celé Univerzity
Karlovy. Vycet jeho publikaéni ¢innosti, akademickych
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funkeci a ¢lenstvi a funkce v odbornych spoleénostech
by vydal na dlouhy seznam. Je ¢lenem redakénich rad
mnoha vyznamnych ¢asopisti jako Physiological Rese-
arch, Neuroendocrinology Letters, Archives de Physio-
logie, Biochemie et Biophysique, a ¢lenem redakénich
rad ¢i $éfredaktorem mistnich ¢asopist véetné Bolesti,
Psychiatrie a Ceskoslovenské fyziologie. Richard Ro-
kyta byl a stale je organizatorem kongrest, at uz doma
(opakované vyro¢ni zasedani Spole¢nosti vy$si nervo-
vé ¢innosti a kongresy Ceské lékaiské akademie), tak
i v zahranié¢i, coz vyplyvalo z jeho funkci prezidenta
¢i generalniho sekretafe vyro¢niho setkani Societé de
Physiologie, kongresu FEPS, IBRO apod.

V souvislosti s Ceskou lékai'skou akademii je tieba
zduraznit jeho obrovskou zasluhu o to, Ze tradici této
vybérové spolec¢nosti udrzuje v poslednich letech velice
uspésné jako jeji prezident a reprezentant na evropské
drovni.

Manzelka prof. Rokyty je také 1ékatrka, gynekolozka
ajejich synové rovnéz kraceji v otcovych §lépéjich. Star-
$1 z nich, prof. MUDr. Richard Rokyta, Ph.D. (*1965)
je internista zabyvajici se intenzivni medicinou a kar-
diologii, a mlads$i, MUDr. Pavel Rokyta (*1967) je gy-
nekolog.

Konec¢né k Richardovym 80tinam Pavel Mares z Fy-
ziologického tstavu AV CR opét pripomina v Casopise
lékata ceskych oslavenctiv prechod z Lékarské fakulty
v Plzni do Prahy na dnesni 3. l1ékatskou fakultu a jeho
pusobeni v porevoluénim kolegiu dékana, kde sehral
dilezitou roli prodékana pro védu a zahrani¢ni sty-
ky. Také zdtrazhuje Rokytovo angazma pro Ceskou
lékatrskou akademii a pfi organizaci jejich kongresti,
jez tematicky pokryvaji celou medicinu a umoznuji je-
dineéna setkavani praktickych lékar a Iékait v terénu
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se $pi¢kovymi odborniky a akademickymi pracovniky
a vyzkumniky. Téchto setkani se pravidelné zucéastnuji
medicinské kapacity jako profesotri Pafko, Pirk, Benes
star$i i mladsi, Andél, Widimsky, Kolaf a v nedavné
dobé také v Americe prosluly plasticky chirurg prof. Po-
mahac.

Prof. Mares vjednom ze Zivotopist oslavence dékuje
za v§echny Richardovy kamarady jeho manzelce, pani
docentce Gynekologicko-porodnické kliniky, MUDr.
Vére Rokytové, DrSc. Dokazala s nim prozit i velmi slo-
zité zivotni chvile a projevila ohromnou toleranci jak
vic¢i mnoha jeho ¢asové naro¢nym zajmim a pracovnim
povinnostem, tak i vici stovkdm mnohdy z rodinného
hlediska obtiznych kamaradi, ktefi vZdy nasli dvefe je-
jichvilky v Plzni pohostinné oteviené. Podotyka, Ze bez
ni by Richard nebyl tim, ¢im je. Do rodinného zazemi
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samozfejmé patfi i vhoucata, kterd miluje a dédeckov-
ské povinnosti vykonava se zaujetim nejvyssim.

Osmdesatiny jsou vék, kdy bychom si radi ke viem
vice ¢i méné formalnim vzpominkam a pranim ptidali
jesté filmy, jez jsme si natocili do svych hipokampt bé-
hem spole¢nych zazitka a chvil sdilenych s prateli a ko-
legy. U mne by to bylo s Richardem v kolegiu po listo-
padu 89, at to jiZ byla setkani ve Sti¥iné, ve §vycarském
Sogliu, v Tfesti u Jihlavy, v Zahradkach u Ceské Lipy
nebo na romantickém feckém ostrové. Nikdy na ty chvi-
le nezapomeneme a Richard je navzdy jejich nedilnou
soucasti. Nam, Richardovym spolupracovniktm, je ra-
dosti zastihnout ho pfi jeho tak vyznamném Zzivotnim
jubileu v plné sile a poptat mu dobré zdravi, spolehlivé
pratele a hodné legrace nejméné do 120.
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Poznal jsem Richarda jako

Pavel Kucera

Je to dnes skoro na den piesné 60 let, co jsem poznal
Richarda Rokytu. S uctou i s radosti bych k prilezitosti
jeho 80. narozenin napsal par slov, které se mi vybavuji
piivzpominkach na dlouh4 l1éta naseho vztahu.

Poznal jsem Richarda jako operni zpévacku! Ano,
koncil zimni lyzatsky kurs 1964 pro studenty medi-
ciny, jehoz zlatym hiebem bylo predstaveni opery Fra
Diavolo - o ¢ackém rytiri, ktery k nelibosti svych dru-
ha propadl ptivabim mladi¢ké hrabénky. Jak by také
mohl odolat ztepilé krasce klasicky muznych ryst, jez,
rozverné poskakujic na scéné€, svym barytonem proci-
téné rozechvéla atmosféru! No: Myoclonia diaphragma-
tis acuta a huronsky potlesk divaku véetné dojimavého
vzlykotu nasich kolegyil. A ten pohledny, $tihly mladik
uklanéjici se publiku, ano, to byl Richard Rokyta, tehdy
o dva ro¢niky mediciny pfede mnou.

Pak, zvolna, v nezapomenutelné atmosfére studia,
sportu, kanadskych Zertdi, ale i seri6zni prace na Usta-
vu patologické fyziologie v Plzni, zacalo nase kamarad-
stvi a prisla léta bojt, kterym se fikéa zivot.

Richard bojoval vskutku udatné a na mnoha fron-
tach: pedagogické, védecké, akademické i kulturni.
Jeho usili prineslo zaslouzena a vysoka ocenéni nejen
doma, ale i extra muros. Symbolicky bych rad pridal
i gratulace dvou osobnosti, které Richarda Rokytu na-
stielily na orbitu neurofyziologie - plzefiského Jaromi-
ra Myslivec¢ka a parizské Denise Albe-Fessard.

I kdyZ nas osud od sebe oddalil, sledoval a obdivoval
jsem jeho kariéru po celd 1éta. A pfemyslel, jak to jenom
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operni zpévacku

déla? Jak mize mit tak Siroky zabér? Kde bere neustéle
iniciativu? Ambice a silné ego pfece mame na akademic-
ké ptidé mnozi... DoSel jsem k zavéru, ze Richard ma
jesté néco navic. Je totiz opravdu, par excellence, ztéles-
nénim té Aristotelovy definice ¢lovéka ,,{@ov moltikove.
Je Clovék vasnivé spolecensky a s nezmérnym zajmem
o vse, co se déje. A u toho jesté také musi byt a hybat
vécmi.

Je rad mezi lidmi, snazi se je dat dohromady, a jde
mu to! Jeho ¢asto zdvizeny ukazovacek a zvolani ,,...ale
pozor, pratelé...“ prinaseji nejen zajimavy pohled na
svét, v némz zapasime, ale ¢asto ohlasuji i postieh vy-
zadujici odolnou branici a neztidka hodny Hrabalovych
pabitelt. V dobé vzmahajiciho se egoismu a nete¢nosti
je pfimo hojivé znat osobnost s kurazi, nesobeckou kre-
ativitou a srde¢nou extroverzi.

Vazeny pane profesore, mily Richarde, upfimné Ti
blahopreji k Tvym tspéchtim a také Ti dékuji za vSech-
ny kamarady za Tvé nestarnouci pratelstvi. Preji Ti jesté
hodné zajimavych let! Preji Ti, abys o bolesti, jiz se za-
byvas, mohl jen premyslet a psat! Preji Ti, aby sis ucho-
val to, ¢eho sina Tobé tolik cenim: zvidavost, tu nejmoc-
n¢jsi zbran v bitvé proti moudrosti stari!

Prof. MUDr. Pavel Kuéera je profesorem na Fakulté biome-
dicinského inZenyrstvi Ceského vysokého uéeni technického
v Praze.
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Perinatalni paliativni péce

Martin Loucka, Klinika psychiatrie a lékarské psychologie

Paliativni péci se u nas v posledni dobé€ dostava zvysené
pozornosti médii, laikt i odborné verejnosti. Je to dob-
fe, protoZze v mnoha ohledech v této oblasti vyrazné za-
ostavame za zapadni Evropou a napiiklad v mezinarod-
nim srovnani ¢asopisu The Economist jsme v hodnoceni
kvality péce v zavéru zivota skoncili az za zemémi jako
Mongolsko nebo Panama. Situace se pomalu zlepSuje
a paliativni péce se postupné vkrada do standardniho
v§jite moznosti, které by mély byt vazné nemocnym pa-
cientlim a jejich rodinam nabizeny. Pfesto se ale palia-
tivni péc¢i v nasi zemi nedafi tak plné zbavit spojeni se
stafim, umirdnim a hospicovou péc¢i. VSechny tyto tfi
pojmy k ni samoziejmé pat#i, predstavuji v§ak pouze
jeden vysek toho, pro jaké problémy a situace je palia-
tivni péce urcena. Pfed nedavnem jsme sina 3. 1ékatské
fakulté mohli tuto perspektivu rozsirit diky vystoupeni
Amy Kuebelbeck, jedné z hlavnich predstavitelek peri-
natalni paliativni péce v USA.

Amy Kuebelbeck je nezavisla novinarka a byvala
reportérka a editorka The Associated Press a dalSich
medidlnich agentur. Je autorkou knihy A Gift of Time:
Continuing Your Pregnancy When Your Baby’s Life Is
Expected to Be Brief, publikovanou nakladatelstvim
Johns Hopkins University Press, ktera v mnoha ame-
rickych nemocnicich slouzi jako zakladni vyukovy text
pro tuto problematiku. Amy Kuebelbeck sama prozila
perinatalni ztratu a tuto svou zkuSenost popsala v au-
tobiografické knize Waiting with Gabriel: A Story of
Cherishing a Baby’s Brief Life. Je editorkou webového
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portalu PerinatalHospice.org, ktery od roku 2006 po-
skytuje komplexni informace o perinatalni paliativni
péci a jako predni odbornice na toto téma prednéasela
po celém svété.

Koncept perinatalni paliativni péce se opird o mys-
lenku, Ze pokracovani v téhotenstvi i s védomim velmi
$patné prognoézy ditéte je legitimni volba rodicd, kteri
vSak budou v této situaci potiebovat specifickou podpo-
ru. Spole¢ny jmenovatel s paliativni pé¢i u dospélych
pacientt je pak zaméfenina komplexni péci a kvalitu zi-
vota vSech zucastnénych. Zjisténi zavazné nemoci nebo
poruchy vyvoje plodu znamena pro matku i dal$i ¢leny
rodiny velky Sok. Misto radostného oc¢ekavani jsou na-
jednou zahlceni tzkosti, vyc¢itkami, zairmutkem a ne-
jistotou, co bude dal. Jak doklada prace ceské expert-
ky na toto téma doktorky Ratislavové ze Zapadoceské
univerzity v Plzni, i v Ceské republice se bohuzel rodice
v podobnych situacich casto setkavaji s nedostatkem
empatie a doporucenim, aby téhotenstvi za takovych
okolnosti ukoncili. V pripadé, ze uvazuji o nepreruso-
vani téhotenstvi, je na né nahliZeno s nepochopenim
a nékdy i vycitkami. Rozhodovani je pfitom velmi na-
ro¢né a na rodice klade velké etické i psychické naroky.
Slovy jedné z respondentek vyzkumu doktorky Ratisla-
vové: ,Pak si ¢loveék vycita, ze tfeba kdyby... tfeba nékdy
se zazraky dé€jou, ale kdyz jsem vidé€la jak je ten mozek
poskozenej, Ze uz tam skoro Zadnej nezbyl... taky jsme
zvazovali, jestli je mame trapit potom néjakym nekva-
litnim Zivotem... a kdo by se o né postaral, az bychom
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my tu nebyli... takzZe to bylo tézky... kdyz ¢lovék nechal
odpojit vlastni dité... to si pak fik4, jestli udélal dobfte,
jestlivlastné to dité nezabil on, jestli nenivlastné vrah.”
Perinatalni paliativni péce si klade za cil pomoci rodi-
¢im rozhodnout se bez vnéjsiho natlaku, dobfe zvazit
v§echny mozZnosti a v pfipadé, Ze se rozhodnou pokra-
covat v téhotenstvi, provazet matku i ostatni ¢leny ro-
diny adekvatni podporou. Ta je poskytovana jak béhem
zbytku téhotenstvi, tak béhem porodu a po ném. Vedle
emocni a psychosocialni podpory se paliativni tym sna-
zi pripravit rodinu na to, co je ¢eka, hodné se pracuje
s ritualy a pfipravou na narozeni a brzky pohieb ditéte.
Rodic¢e maji moznost vytvorit vzpominky, které jim po-
mohou v pozdéj$im zarmutku naptiklad formou otisku
nozicek ditéte nebo fotografii — i v nasi zemi funguji tzv.
»andélsti fotografové®, ktefi pomtizou rodinam zachy-
tit zemfelé nebo mrtvé narozené miminko didstojné
(jejich seznam najdete na adrese perinatalnihospic.cz).

Jednim z cild perinatalni paliativni péce je pomo-
ci rodi¢tim v tom, aby netrpéli pocity viny a vy¢itkami.
Jak doklada vySe zminovany vyzkum doktorky Ratisla-
vové, rodice jsou béhem narozeni vdzné nemocného
ditéte (at uz se o Spatné prognoze védeélo predem nebo
ne) pod velkym tlakem a pokud nedostanou informace
citlivou formou a ide4lné s casovym predstihem, mnoh-
dy udélaji rozhodnuti, kterych zpétné lituji. Prikladem
jsou mrtvé rozené déti, které ¢asto rodice ani neuvidi,
protoZe je na tuto moznost nikdo nepftipravil. Pfitom
by bylo realizovatelné, aby rodice dité vidéli, mohli jej
obléci, umyt, pojmenovat ho, rozloucit se s nim a také
ho pohitbit. Z vyzkumu doktorky Ratislavové se ukazu-
je, Ze 95 procent matek, které své mrtvé dité vidély nebo
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chovaly v narudi, byly za tuto zkusSenost vdé¢né a na-
opak 68 procent matek, které tuto moznost nemély,
toho po ¢ase lituji. Ze statistik zaroven vyplyva, Ze v CR
mrtvé rozené dité vidi nebo pochova méné nez tietina
matek, v USA nebo Svédsku je to piitom 80 aZ 90 pro-
cent matek.

Vyznam perinatalni paliativni péce je dnes stvrzen
doporucenymi postupy odbornych spolec¢nosti, které
ji povazuji za nezbytnou soucast péce v situaci, kdy je
oCekavané narozeni ditéte spojeno s terminalni dia-
gnoézou. V zahrani¢i bézné funguji tymy perinatalni
paliativni péce pti porodnicich a neonatologickych kli-
nikach, v nasi zemi se zatim formalné ustavené tymy
tohoto typu neobjevuji a myslenka je rozvijena spise za-
palenymi jednotlivci a neziskovym sektorem, viz napti-
klad organizace Dité v srdci (ditevsrdci.cz), za jejichz
prispéni se prednaska Amy Kuebelbeck na nasi fakulté
realizovala.
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Lécba v souladu s zivotnim pribéhem

Anna Ouradova

Paliativni péce je v posledni dobé casto sklofiovana v médiich, ale jaka je jeji pozice uvnitf odborné lékarské verej-

nosti? Nakolik uz pat¥i k etablovanym oboriim a na kolik ji ovliviiuje ideologie? Mély by byt paliativni tymy soucasti

vSech nemocnic a kdo zaruéi jejich tGrovern? O tom a mnoha dalSich otazkach jsme hovofili s odbornikem z nejpovola-

néjsich - predsedou Ceské spole¢nosti paliativni mediciny CLS JEP Ondfejem Slamou.

Rada bych zac¢ala definici Ceské spole¢nosti paliativ-
ni mediciny, ktera zni: Paliativni medicina se zaby-
va lé¢bou nevylécitelné nemocnych rtiznych diagnéz
se snahou o dosazeni nejlepsi mozné kvality jejich
zivota. SnaZi se respektovat individualitu lidské
osobnosti a jeji jedinecnost ve vSech ¢tyrech zaklad-
nich rozmérech holistického — celostniho pohledu
(biologicky, psychologicky, socialni, spiritualni).
Tento typ 1é¢by 1ze poskytovat v riznych prostredich
s ohledem na potfeby nemocného a jeho celkovy
stav. Zastavim se hned u prvni véty: co to znamena
1é¢it nevylécitelné nemocné?

Lingvisticky se to mtiZze zdat matouci, Ze nékdo 1é¢i
nevylééitelné nemocné. Ale pravé o tom je velky kus me-
diciny chronickych onemocnéni, ktera dnes tvoii vétsi-
nu agendy obori, jako je interna, neurologie, onkologie
a dalsi. U chronickych onemocnéni nemtizeme dosahnout
kompletni remise, navratit plné zdravi. Nasimi interven-
cemi ziskavaji pacienti ¢as zivota navic. U nékterych dia-
gnoz se pocita v mésicich, u jinych na léta.

Prvni rovina nasich lé¢ebnych postupi se zaméiuje
na ovlivnéni zakladniho onemocnéni. Pouzivime ne-
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kurativni, tedy paliativni intervence, kterymi zpoma-
lujeme prirozeny pribéh onemocnéni a mirnime jeho
symptomy. Dobfe se to ukazuje na onkologickych one-
mocnénich, kde se snazime pomoci naptiklad chemote-
rapie nebo i slavné biologické 1é¢by navodit remisi na-
dorového bujeni. Ale je to aplikovatelné napiiklad i na
chronické srde¢ni selhani nebo chronickou obstrukéni
plicni nemoc, kde zase chceme dosdhnout urcité kar-
dialni kompenzace, optimalnich respira¢nich funkci
a tak podobné.

Ale soubézné s témito postupy zaméfenymi na mana-
gement zdkladniho onemocnéni pfichazi v urcity mo-
ment na scénu paliativni péce, ktera sleduje jeden hlav-
ni cil: dosahnout i pfes nevylééitelnost prijatelné kvality
Zivota a nasmérovat vSechno nase lé¢ebné konani tak,
aby to celé davalo smysl. Snahou paliativnich specialistti
tedy je zasahovat lé¢ebné predevsim v souladu s pacien-
tovymi hodnotami, aspiracemi a preferencemi. Dnes se
hodné mluvi o personalizované mediciné, ktera usije pa-
cientovilé¢bu na miru. Tim je minéna terapie, ktera bude
vychazet z konkrétniho genetického profilu nebo jeho
farmakogenomickych dispozic. Ale paliativni medicina
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do této debaty pfinasi novy rozmér a mluvi pfedevsim
o tom, ze 1é¢ba by méla byt tzv. v souladu s pacientovym
zivotnim p¥ibéhem.

To vypada, zZe se tedy vétSina 1ékari ve své praxi vé-
nuje paliativni mediciné. Pecuje o své chronicky ne-
mocné pacienty, 1é¢1 jejich symptomy...

Ano. My se snazime v rdmci paliativni mediciny ve
vSech strategickych dokumentech mluvit pravé o téch
dvou drovnich paliativni péce: o paliativni péci obecné
a specializované.

Obecna predstavuje kompetenci, kterou by méli
mitvsSichnilékativramcisvych odbornostia své agen-
dy v pééi o chronicky nemocné. Realny stav véci se to-
tiz ma tak, Ze pacienti s potfebou paliativni péce se
vyskytuji ve v§ech segmentech zdravotniho systému.
LeZi na internach, na standardnich IiZkach, oddéle-
nich LDN, JIP, ARO, tedy na oddélenich rtznych od-
bornosti a v§ude tam musime na jejich potfeby umét
zareagovat.

Vedle toho ale vyvstavaji u pacientti s pokroc¢ilym
nevylécitelnym onemocnénim komunikacéné, symp-
tomoveé nebo organizacné velmi slozité situace, kdy je
1ékatiipacientovi k uzitku, maji-li k dispozici nékoho
odborné jesté o stupeni vzdélanéjsiho a erudovanéjsi-
ho. A tady se dostavame na rovinu specializované pa-
liativni péce. Pro komplikované pripady by méla v ne-
mocnicich pro lékate existovat nabidka paliativnich
specialistd, konkrétné struktura zvana konziliarni
paliativni tym. Indikac¢ni kritéria pro prizvani kon-
zilidarniho tymu budou zaviset také na kompetenci
v paliativnich dovednostech u konkrétniho oborové-

ho specialisty.
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MUDr. Ondrej Slama, Ph.D.

Predseda Ceské spolecnosti paliativni mediciny
CLS JEP, vedouci ambulance paliativni mediciny
na Masarykové onkologickém dstavu, predni
Cesky odbornik na paliativni péci. Absolvoval Fadu
zahranicnich stdzi v Evropé i USA, za vyznamny
prinos paliativni péc&i v CR ziskal v roce 2017 ocenéni
Avast Foundation Award.

Co bychom kromé 1é¢by symptomi zaradili mezi pa-
liativni kompetence?

Vedle managementu télesnych symptomd prinasi
paliativni medicina do celého toho pomyslného baliku
péce diiraz na komunikaci: vyjasnuji se cile 1é¢by, plan
péce, mluvi se o prognostickém ramci. Paliatfi zastavaji
nazor, Ze pacientovi by mélo byt srozumitelné, v jaké si-
tuaci se nachézi a pfed jakymi rozhodnutimi a volbami
stoji.

Dale organizace péce: pokud neni dobfe nastavena
alternativa, pacienti ve velmi pokrocilych stadiich se
casto zbyte¢né dostavaji do prostfedi intenzivni me-
diciny - zejména ARO a JIP, které uz pro né nebyvaji
nijak prospésna, a kde tfeba nékdy velmi diskomfortné

dozivaji.

KdyZz se nékdo rozhodne pro nastavbovou atestaci
v oboru paliativni medicina, v ¢em se stane erudo-
vanéjsi oproti jeho oborovym kolegtiim? Jaky ziska
,»skill“ navic?

symptomd a komunikace. Paliatr nepouziva jiné léky
nez ostatnilékari, ale je vice trénovany a erudovany pra-
vé ve slozitych situacich, které v poslednich mésicich zi-
vota chronického onemocnéni nastavaji. Je specialistou
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v ,rozpovidani a dopovidani“ slozitych komunikaci
jako naptiklad rozhodnuti o ukonceni chemoterapie

nebo vyuziti JIP v pfipadé zhorSeni stavu.

Vy jste uz naznacil, Ze indikaéni kritéria pro pali-
ativniho specialistu se budou odvijet od paliativni
zdatnosti oborového speciality. Neexistuji presto
néjaka kvantifikovatelna kritéria?

V onkologii jsou rozhrani zfetelnéjsi. Pacient je nej-
prve lé¢en vSemi dostupnymi modalitami protinadoro-
vé 1é¢by. Ve chvili, kdy uz jsou vSechny moZnosti vycer-
pany, je preveden do rezimu symptomatické paliativni
péce. Je velmi uzite¢né, aby se zapojil paliativni tym,
ktery pak s pacientem probira ukonceni protinadorové
1é¢by, plan dalsi péce a tak dale.

V oborech jako je kardiologie nebo nefrologie souvi-
si zapojeni paliativniho tymu s jiz zminénou komplex-
nosti potizi. Pro tyto situace je tfeba, aby vnemocnicich
existoval vypracovany program paliativni péce, stejné
jako dnes maji nemocnice program nutri¢ni nebo reha-
bilita¢ni péce.

V ném by mél byt zakotven i mechanismus urcitého
screeningu potfeb paliativni péce, ktery oznaci pacien-
ty, kteti by pravdépodobné ze zapojeni konzilidrniho
paliativniho tymu profitovali.

Doposud jsme mluvili pfredevS§im o konziliarnim pa-
liativnim tymu, jaké dalsi formy specializované pa-
liativni péce mame k dispozici?

Dostupné formy jsou celkem ¢tyfi. V prostiedi ne-
mocnice je to jiz zminovany konzilidrni tym nebo
ambulance v rdmci outpatient clinic. J4 osobné pravé

v takové ambulanci pracuji a nase sluzby poskytujeme
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jednak ambulantnim pacientim zvenku a zaroven kon-
zilidrné pro pacienty hospitalizované na lizkach. Dale
to jsou formy lizkové paliativni péée, pii¢emz v Cesku
je znamy predevs$im model ldzkového hospice. Méné
znamy je pak model lizkovych oddéleni paliativni péce

v ramci nemocnice.

Urcité bychom nalezli pribéhy pacienti, kterym byla
paliativni péce poskytnuta prili§ pozdé. Muze byt
zavaZznou chybou nabizet ji i pFiliS brzy?

Svym zplsobem urcité ano. Paliativni specialisti by-
vaji zvykli bavit se oteviené o zavaznych vécech, o umi-
rani, o nevylécitelnosti nemoci. A je pravda, Ze v ,palia-
tivnim zapalu“ mohou pacienta zaskocit. Zpravidla tim,
Ze oteviou néktera témata a agendy dfiv, nez by o nich
byl pacient pfipraveny mluvit, premyslet nebo k nim za-
ujimat néjaka stanoviska.

Ale v zéasadé je dnes modernim trendem pravé
takzvana casné integrace paliativni péce, z anglického
early integration of palliative care. Paliativni specialisté
vstupujina scénu uz v pribéhu nekurativnich 1é¢ebnych
postupt, kdy se zac¢inaji objevovat potize, které primar-
ni oSetfujici 1ékar jiz tieba ne uplné dobie zvlada, nebo
tusi, Ze je do budoucna zvladat nebude. Ukazuje se, Ze
v managementu chronickych progresivnich onemocné-
ni mé ¢asné zapojeni priznivy vliv na kvalitu Zivota pa-
cient@ inaraciondlnost z hlediska farmakoekonomické-
ho, tedy z hlediska cerpani zdravotni péce. A pomérné
prekvapivé méla casné integrace podle nékterych studii
priznivy vliv i na délku zivota, tedy Ze pacienti s ¢asnou
integraci paliativni péce nakonec zili déle.

Dobu délky doziti bych jako argument radéji odlozil
stranou, ale samotny fakt, Ze pacienti s touto sluzbou
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ziji kvalitnéji a Ze tato sluzba nestoji zadné finance na-
vic, ba naopak, na drovni nemocnice Set¥i naklady, se
mi zd4 jako velmi vyznamny parametr ¢i pfidana hod-
nota paliativnich konzilidrnich tym.

Jak reaguji pacienti na pojem paliativni medicina?
NemiiZe je napriklad vystrasit?

Pro vétSinu ceskych pacientt je to neznamé slovo,
nékterisi ho ale zdhy vygoogluji. Moje casta zkusenost
je, ze byvaji nabidkou prizvat paliativni tym zaskoce-
ni. Ctou to jako prognostickou informaci: ,,Je to s vami
velmi §patné, uz zveme na scénu paliativni tym.“ Proto
je potfeba koncept ¢asné paliativni péce srozumitelné
vysvétlit nejen lékaitm, ale i pacientim. Neumime
¢as, ktery jim zbyva, nijak zvlast prodlouzit, ale spo-
le¢né udélame vSechno proto, aby ho mohli prozit co
mozna nejkvalitnéji a smysluplné bez nesnesitelného
utrpeni.

S jakymi nejc¢astéjSimi predsudky nebo nedorozu-
ménimi viéi praci paliativnich specialisti se setka-
vate mezi kolegy-lékari?

Prvni bych nazval obavami z pt#ilisné ,informacni
toxicity“ - aby paliativni tym pacienta netraumatizoval
prili§ explicitnimi debatami o nevylécitelnosti, o do-
hledné smrti nebo viibec tematizovanim konce Zivota.
Druhy druh obav narazi predev§sim na model ¢asné
integrované paliativni péce, ve kterém paliativni tym
vstupuje do péce soubézné s péci oborového specialis-
ty. Nékteré tymy se setkavaji s tim, ze je 1ékari nechtéji
zvat z obavy, aby nevidéli, Ze oni sami neumi dobie 1é¢it
bolest nebo ne uplné dobte zvladaji slozitéjsi komuni-
kaci. Jini to berou spis jako véc prestizZe ve smyslu: ,,Ja
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to prece zvladnu sam“ a prizvat néjakého dalsiho od-
bornika vnimaji jako sviij hendikep.

A pak je tu posledni okruh problémi: 1ékati jsou
¢asto vii¢i svym chronicky nemocnym pacientiim v roli
dlouholetych oSetfujicich 1ékaiti, maji s nimi vztah
a pripadéa jim zvlastni predavat své pacienty do péce né-
komu jinému. Paliativni tym by ale nemél prebirat pa-
cienty ze dne na den, prechod by mél byt pro pacienta
postupny, srozumitelny a hladky.

Prvni atestace v oboru paliativnhi medicina byly
v Ceské republice udéleny v roce 2005, tedy teprve
nedavno. Je paliativni medicina mladym oborem?
Bolest, deprese, umirani... to fesila medicina od své-
ho samotného vzniku. Ale paliativni medicina je novy
obor v tom smyslu, Ze se na celou problematiku zavéru
zivota diva v novém kontextu: jak dobfe vyuzivat mo-
derni medicinu, jaky je pfiméfeny rozsah jejich dia-
gnostickych a terapeutickych postupti u pacientd, u kte-
rych to nepovede k Uplnému vyléceni. Historicky toto
premysleni vzniklo nékdy na konci 60. let v hospicovém
hnuti. Zde bylo hlavnim tématem zaji§téni dobré péce
a ochrana duastojnosti pfi umirani. V té dobé protago-
nisté hospicové péce ¢asto chapali hospic jako radikalni
alternativu k odosobnénému a pretechnizovanému pfi-
stupu k umirajicim v nemocnicich. Nasledujici desetileti
ukéazala, ze takova dichotomie je faleSna. Systematické
premysleni o potfebach nevylécitelné nemocnych a umi-
rajicich pacientt se posléze se rozsitilo i do prostredi
nemocnic, tedy do akutni péce. Jako samostatny obor se
paliativni medicina rozsitila v zemich jako Velka Bri-
tanie a Spojené staty, které jsou kolébkou paliativnich
hospicovych témat, az nékdy v ptlce 80. let.
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Obor teprve vyzrava a vyjasiiuje si svou roli, ktera
se bezpochyby jesté vyviji. Zpocatku byl pfinos pali-
ativni péce vniman jen v péci o terminalné nemocné,
predevsim o onkologické pacienty v poslednich tydnech
zivota. Z dne$niho pohledu se ta ¢asova osa jakoby pro-
dlouzila arozs$itilo seispektrum diagnéz. Dnes uz jsme
si védomi toho, Ze z paliativni péce profituji i pacienti
sneonkologickymi diagn6zami, u kterych paliativniin-
tervence miZe trvat i nékolik let.

Existovala u nas néjaka forma paliativni péce i pred
listopadem 1989?

Jiz v 80. letech existovaly samizdatové vydané pte-
klady praci Elisabeth Kiibler Rossové, prikopnice ko-
munikace s umirajicimi pacienty, a existovaly dokonce
samizdatové preklady textt od Cicely Saunders, zakla-
datelky prvniho hospice St Christopher‘s Hospice v An-
glii. V Ceskoslovensku byli 1ékafi, které to zajimalo
jako téma a inspirovalo je to k pfemysleni, ale urcité
neexistoval obor, ktery by nesl toto oznaceni. Ani za-
fizeni, ani instituce, které by mohly byt chapany jako

zafrizeni specializované paliativni péce.

Jak byste tedy shrnul dosavadni vyvoj paliativni me-
diciny u nas?

U nas se po roce 1989 diky veliké a velevyznamné
roli doktorky Marie SvatoSové zacCalo rozvijet prede-
v§im hospicové hnuti. Vznikaly prvni lizkové hospice,
kterych mame k dne$nimu dni v Ceské republice celkem
18. A ceské hospice jsou opravdu mista vyborné pali-
ativni péce srovnatelné s britskymi a irskymi hospi-
ci, kolébkami hospicového hnuti. Hospice od pocatku
chépaly své poslani tak, Ze je tfeba pacienty v¢as vysvo-
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bodit z nemocniéni masinérie, ktera na potfeby termi-
nalné nemocnych neumi adekvatné reagovat. Panoval
v nich az takovy protinemocnié¢ni duch.

0Od zacatku devadesatych let ale zacinalo byt i u nas
ztejmé, ze piivsi krase hospict doziva stale vétSina pa-
cient v nemocnicich. Zacala se tedy rozvijet nejprve
forma domaci péce. Iniciativni a velmi dobrou roli zde
sehrala katolicka charita, ktera rozvijela v 90. letech
systém domaci, ale predevsim sesterské péce.

Vyvoj poslednich zhruba pétilet ukazal, Ze ma-li byt
pecovano i o klinicky slozité a nestabilni pacienty v do-
macim prostfedi, bude nutné vyznamneé posilit doktor-
skou slozku. A tak vznikl pilotni projekt s nazvem mo-
bilni specializovana domaci péée (MSDP). Ta je plnou
alternativou k nemocnicim, ktera umozni dozit doma
i klinicky nestabilnim pacienttim, protoze poskytuje
neprezitou 24/7 doktorsko-sesterskou péci.

Presto ale nadéale plati, Ze paliativnich pacientt v za-
véru zivota doziva nakonec stale nejvic v nemocnicich.
V tomto sméru piisla par let nazpatek velkorysa pod-
pora formou grantového programu Nadac¢niho fondu
Avast. Jejich projekt Spolu az do konce finan¢né podpotil
celkem 18 nemocnic, aby rozvijely nemocni¢ni paliativ-
ni program v riznych podobach: formou konzilidarniho
tymu, specialnich lizek, ambulance a tak dale. A v lon-
ském roce navazalo na tento impuls Ministerstvo zdra-
votnictvi odstartovanim vlastniho projektu nemocnic-
ni paliativni péce.

Jesté bych ale chtél zminit jeden bod rozvoje - bu-
dovani sité paliativni péce na regionalni drovni. Kraj
Vysocdina v loniském roce formuloval krajskou koncep-
ci paliativni péce. Pojmenovava v ni, co by na krajské
urovni mélo byt dostupné, aby se paliativni péce dostala
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ke v§em potfebnym. Koncepce zahrnuje také program
krajem dotovaného vzdé€lavani nemocniénich doktort
nebo krajskou podporu tymd mobilni specializované
paliativni péce. Aktualné se tedy z paliativni problema-
tiky stava téma zdravotné-politické. To je novy a pod-

statny rozmér dosavadniho vyvoje.

Cekaji nas néjaké vyzvy do budoucna?

Ted pred nami stoji predev§im peclivad koordinace
nav$ech zminénych trovnich. Bude potfeba piesné po-
jmenovat a ukotvit, co by mél z paliativnich kompetenci
zvladnout prakticky lékar, co by mél zvladnout interni-
sta, presnéji definovat indikacni kritéria pro prizvani
konziliarniho paliativniho tym, stanovit, kolik tako-
vych tymi by mélo byt k dispozici tfeba v ramci jedno-
ho kraje a tak dale... A je tfeba dofesit, jak budou tyto
sluzby financovany.

Uz jste zminil, Ze nemocni¢ni paliativnhi péce se
u nas zacala rozvijet diky finanéni podpofe Nadac-
niho fondu Avast. Je zvlastni, Ze je jedna cela oblast
mediciny rozvijena ze soukromych zdroju?
Nadac¢nimu fondu Avast se v nemocni¢ni paliativni
péci podatila skute¢né vyborna véc. Postouchl nemoc-
nice, aby se otestoval urcity model. Kdyz se ukazalo, ze
ho ma cenu rozvijet, pfevzalo iniciativu ministerstvo
a zacalo se pracovat na tom, aby se tak rikajic ,,dostal
do systému®“. NasSel se vhodny model tthrady rozpoctu
verejného zdravotnictvi, kterym se sluzba stava no-
vym standardem péce. Je tfeba fict, Ze nadac¢ni fond
Avast pritom pracuje mimoradné profesionalné, jejich
spravni rada méa kolegium poradcti, s kterymi témata

promysli.
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Rozhodné iv zahranic¢i to byly velmi ¢asto pravé na-
dace, které zafinancovaly v paliativé néjaky pilotni pro-
jekt, ktery byl pozdéji integrovan. Verejné zdravotnic-
tvi je mnohdy tézkopadné, neni tak inovativni a neni
nastaveno na experimentovani. Pochopitelné v jinych
oblastech mediciny jsou inovace ¢asto posunovany do-
predu farmaceutickymi firmami, diky kterym se zkou-
$eji razné nové lécebné postupy. Jejich role v paliativni
oblasti je ale spiSe omezena.

Aby se mohla specializovana paliativni péce dal roz-
vijet, bude potreba, jak jste sam uvedl, posilit dok-
torskou slozku. Citite mezi mediky a mladymi 1ékari
zajem o paliativni medicinu?

V Brné méame vice nez deset let povinné volitelny
predmét paliativni péce a mivame u studentt velmi dob-
ré hodnoceni. Oni sami fikaji, Ze by chtéli v budoucnu
néco takového délat. Vidi v tom konkrétni medicinu,
konkrétni pacienty, konkrétni klinické problémy a pti-
tom plno zajimavé kliniky. Méli by se ale v prvni fadé
poradné vzdélat v néjakém velkém kurativhim oboru
a paliativu si udélat az nastavbové. Nastoupit po fakul-
té do hospice nebo na paliativni ambulanci urcité neni
dobra volba.

Zajem lékatd o nastavbovy obor paliativni medicina
pak souvisi spi$ s kariérnim postupem, a tam vidim za-
kladni uskali. Lékat se chce zpravidla vzdélavat v obo-
ru, kde se mu nabizi néjaka profesni kariéra. Protoze
v Cesku se nemocni¢ni paliativni tymy teprve ustavuji
a nabidky profesnich kariér pro atestované lékate jsou
zatim limitované. Ale kurzy, které poraddme v ramci
atesta¢niho vzdélavani, jsou oteviené pravé i pro lékare
mimo atesta¢ni pfipravu a jsou plné az pfeplnéné.
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Méla by podle vas byt vyuka paliativni mediciny pl-
nohodnotnou soucasti povinného kurikula studen-
ti vSeobecného 1ékarstvi?

Ano a elektivni povinné volitelny pfedmét samoziej-
mé neni feSeni. Na Masarykové univerzité jsme proto
v rdmci nové akreditace zavedli povinnou tydenni staz
v zafizeni paliativni péce, je soucasti predstatnicové
praxe. Bude se to ale tykat az studentt Sestého ro¢niku
za dva roky. Do té doby musime také vyresit, abychom
méli dostatek zarizeni, do kterych studenty za dobrou
paliativni praxi poslat.

Z mého pohledu by ale paliativni medicina méla byt
zcela jasné soudasti pregraduélni vyuky napii¢ razny-
mi pfedméty. Spis nez formou néjakého semestralniho
predmétu zakonéeného zkouskou by méla byt reflekto-
vana v ramci raznych obord, nejenom v etice a psycho-
logii, ale i vinterné a dal$ich oborech.

Pokud chceme dat najevo, zZe témata paliativni medi-
ciny jsou pro nas diilezita natolik, Ze chceme na konci
studia ovérovat, zda maji studenti v této oblasti dosta-
te¢né kompetence, pak bychom méli pfemyslet i o zata-
zeni takto zamérenych statnicovych otazek. Je to svym
zpisobem symbolicky, ale vyznamny krok. V ramci
Ceské paliativni spolenosti zastdvame nazor, Ze by
bylo vhodné takové koncepcéni kroky resit i na irovni
kolegia dékant lékarskych fakult, spiSe nez na kazdé
fakulté zvlast.

Jaka je situace na lékarskych fakultach zahranic-
nich univerzit?

To je v raznych zemich rtzné, v Némecku dokon-
ce vysla zdkonna norma, kterd stanovuje povinnych
40 hodin vyuky paliativni mediciny jako soucést pre-
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gradudlniho kurikula. Ale rdzné némecké lékaiské
fakulty se s tim popasovaly rtizné, nékteré jen vyloze-
né formalné. Napriklad v Britanii je paliativni medici-
na standardni soucasti povinného kurikula. Tam ma
ale mnoho nemocnic lazkové oddéleni paliativni péce
a prakticky kazda méa konzilidrni paliativni tym. Da se
Trict, Ze je tam paliativni medicina v bézZné praxi obecné
vic pfitomna.

Kdybych jako medic¢ka nebo lékaika chtéla vidét,
kde ve svété délaji spickovou paliativni medicinu,
jaké instituce byste mi doporucil?

Z naSeho blizkého okoli je fada némeckych uni-
verzit, které jsou prikladné propojenim vyborné kli-
nické praxe s vyukou studentdi. Zejména v Mnichové
funguje univerzitni klinika paliativni péce pfi Ludwig
Maximilian Universitét, kterd rozviji vSechny formy
paliativni mediciny, podili se na vyuce medikt a déla
i vyzkumnou préci. Nebo napiiklad Gottingen. Pokud
jde o samostatné zatizeni paliativni péce, tak bych zmi-
nil bruselské centrum paliativni péce pti jejich narod-
nim onkologickém ustavu a pak je cela fada zajimavych
centrem americkych a anglickych.

Sam jste zminil, Ze paliativni medicina stoji do jisté
miry na kofenech hospicového hnuti. Je paliativni
medicina dnes stile spi$ hnuti nebo je to obor medi-
ciny jako kazdy jiny?

Ja myslim, Ze paliativni medicina ma v sobé prvky
obojiho. Vznikla z aktivistickych kofend a pravé ted
probiha jeji cesta do mainstreamu, ve kterém chce byt,
protoze spravné citi, Ze se tam odehravaji paliativné re-
levantni rozhodnuti.
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Vase otdzka mifi k tomu, Ze i paliativni medicina
m4 urditou, ¢asto i nereflektovanou filozofii. Stoji za ni
urc¢ité chapani ¢lovéka, chapani vztahu lékaf-pacient
a tak dale. V paliativni komunité probiha intenzivni
reflexe a diskuze o téchto filozofickych vychodiscich,
ktera jsou v fadé pripadut ideologicka. A je pravda, Ze
mnoho 1ékaiti toho pomyslného mainstreamu citi nad
ideologi¢nosti nékterych paliativnich postupt rozpaky.
Zaroven ale paliativni scéna nezaujimé néjaka zavaz-
na eticka nebo zavazna filozoficka stanoviska, v tomto
ohledu je to vSechno na roviné pluralitni diskuze, ktera
je velmi zajimava.

A patri viibec ideologie do svéta mediciny?

Patii, ale zaroven je potfeba ji reflektovat. Clovék
musi i v zadpalu vnimat, kdy argumentuje hodnotové
nebo kdy evidence-based diskurzem. Kdo tvrdi, Ze zad-
nou ideologii nezastava, tak podle mé spi§ neméa nahled
na to, co déla. Ideologie pro mé osobné je spis pozitivni
oznaceni. Kdyz si vSimam ideologie, tak jsem si védom,
ze existuje néjaky systém hodnot, néjaky ramec, ve
kterém se pohybuji. V ¢em se z hlediska ideologie nebo
hodnot paliativni medicina potkava s mainstreamem,
je ten velky diraz na individualizaci péce, terapii Sitou

na miru.

Potreby déti s zivot limitujicim nebo Zivot
ohrozujicim onemocnénim a jejich rodin

Neddvno vysla novd studie Sekce détské paliativni pée CSPM CLS JEP, kterd
detailné popisuje potreby nevylécitelné nemocnych déti a jejich rodin v oblasti
zabezpeceni zdravotnich sluZeb i v oblasti zabezpeceni jejich psychosocidlnich
potreb. Studie mapuje potreby rodin, které pecuji o dité s Zivot limitujicim nebo
Zivot ohroZujicim onemocnénim. Témto rodindm se totiZ v urcity okamZik zcela
zdsadné zménil Zivot. Od prichodu nemoci jejich ditéte prochdzi rodice, sourozenci
a dalsi blizci ditéte vlinami Gzkosti, nejistot, vycitek a vycerpdni. | kdyZ je nemoc
ditéte nevylécitelnd, mohou byt tyto chvile alespori docasné vystriddny tlevou
i radosti, a to zejména v momentech, kdy se rodina muze spolehnout na pomoc
druhych. Vzhledem ke komplexnim potrebdm nemocnych déti neni pro pratele
a zndmé vZdy snadné najit ten sprdvny zptisob, jak tyto rodiny podpofit. Casto je
potreba do péce zapojit odborniky z nejriznéjsich profesi. Svym zpisobem se daji
vSechny relevantni sluzby zahrnout pod termin detskd paliativni péce, kterd se na

rozdil od paliativni péce u dospélych nevénuje nemocnému a jeho rodiné pouze v poslednich tydnech nebo mésicich Zivota.

Novd studie by méla pomoci pochopit, co je pro tyto rodiny opravdu daleZité.

Studii na objedndvku Sekce détské paliativni péce CSPM CLS JEP vypracovalo Centrum paliativni péce. Jejimi autory jsou

Magr. Kristyna Poldkovd, Mgr. Anna Tuckovd a PhDr. Martin Loucka, PhD.
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Ministerstvo zacina podporovat
paliativni péci v nemocnicich

Jolana Bohackova

Ministerstvo zdravotnictvi chce ve spolupraci s Ceskou
spole¢nosti paliativni mediciny sjednotit a standardi-
zovat paliativni péci v ¢eskych nemocnicich. Za penize
z evropskych fondd spousti prvni fazi projektu v zaii-
zenich, kde umira pres 70 procent pacientd.

Cilem projektu je zvy$it dostupnost paliativni péce
v nemocnicich s akutni, naslednou a dlouhodobou péci
prostifednictvim nového samostatného programu. Mé-
fitkem uspéchu projektu bude podle ministerstva to, Ze
do konce roku 2025 bude alespon pét pilotnich nemoc-
nic v programu paliativni péée pokracovat (tzn. vramci
nemocnic bude poskytovana paliativni pécée prostted-
nictvim paliativnich tymu dle vytvofenych postupi).

Aktivitu vita i predseda Ceské spole¢nosti paliativni
mediciny Ceské lékafské spole¢nosti Jana Evangelisty
Purkyné Ondfej Slama, podle néjz by koneénym cilem
mély byt sluzby poskytované v takové kvalité a kvanti-
té, aby pacient se zdvaznym onemocnénim mél readlnou
volbu druhu a mista poskytovani péce.

Paliativni tymy pecujici o umirajici podle vytvote-
nych postupt a doporuceni v sou¢asnosti funguji v radé
zatizeni po celé Ceské republice, ale doposud jen diky
grantim. V osmnacti nemocnicich naptiklad existu-
je projekt Spolu az do konce, ktery podpotil Nadac¢ni
fond Avast. ,Paliativni péce v nemocnicich je nakladna
a zatim neni nijak hrazena zdravotnimi pojistovnami.
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Z toho davodu jsme zavisli na finan¢ni podpoie od sub-
jektd, které tuto péci podporuji,” ¥ikad Martin Havrda,
primaf na 1. interni klinice FNKV. Patii k zakladate-
lam paliativniho tymu na této klinice.

Podle ministerstva zdravotnictvi v Ceské republi-
ce umira ro¢né asi 108 tisic lidi, asi 65 procent zemie
v nemocnici. Ze statistik vyplyva, Ze mnoho jich je do
nemocnice pfevezeno na posledni dny ¢i hodiny zivo-
ta. ,Vznik paliativnich tym® v nemocnicich je dulezity.
Dilezité je i metodické vedeni a vzdélavani, pricemz
v kazdé nemocnici musi uspofadani paliativni péce od-
povidat lokalni situaci a potfebam,” vysvétluje Martin
Havrda. Upozornuje vSak, Ze je nutno také zabezpedit
udrzitelnost paliativni péce. Nestac¢i pouha investice do
zacatku, ale je tfeba zajistit i naslednou podporu.
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Medicina na prani aneb z pacienta klientem?

Jana Seblova

»2Honem, honem, tatinek je na tom zle, ale on se 1é¢i se
srdcem a nesmite mu davat ty elektrické rany!“ vybiha
pred rodinny domek mladsi muz, zatimco vystupujeme
z dojizdéjici sanitky. Vyzva znéla: dusnost, kardiak.

»Dokud bude pti védomi, tak mu jisté zadné vyboje
davat nebudu,” fikam, abych si neuvazenymi sliby neza-
délala na konflikt, pokud by dos$lo v ramci resuscitace
na defibrilaci - béhem let na zachranné sluzbé jsem si
prizpusobila nékolik pfislovi a jedno z nich zni: Ne-
chval dne pred vecerem a necin zavéry pred dojezdem.
V tomto konkrétnim pripadé jsme neresuscitovali,
ikdyz k zastavé zase tak daleko nebylo; pacient se stup-
nujici se duSnosti tak dlouho odmital navstivit 1ékarte,
az si ,vypéstoval“ ukazkovy plicni edém. Na resuscita-
ci nastésti nedoslo a se synem jsme si pak vyjasnili, Ze
tatinek mél pro fibrilaci sini nékolikrat pokus o kardio-
verzi. Je to sice medicinsky trochu jiny piibéh, nez defi-
brilace pro fibrilaci komor, ale z laického pohledu rana
jako rana....

V praxi zachranné sluzby byvaji prani a zaklinani
pribuznych spise zoufalou prosbou o zachranu a v oka-
mziku, kdy je tym na misté a za¢ina se odehravat néjaka
koordinovana ¢innost, konkrétni pozadavky na zpt-
sob provedeni oné zachrany jiz vétSinou ustanou. Né-
kdy se objevuji pozadavky na konkrétni cilové zarizeni
(»Dédecek chodil k panu profesorovi tam a tam...“), ale
i v téchto pripadech se vétSinou da domluvit a vysvét-
lit, ze v pripadé zlomeného kréku dédecka pan profesor
kardiologie v ambulanci slovutné nemocnice nebude ta
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spravna volba. Vzdy hodné zavisi na schopnosti a ocho-
té 1ékare nebo zachranare bez pocitu nevdéku vysvétlit,
co a pro¢ délam.

Pomérné citlivou otazkou je indikace zdravotni pit-
vy. V legislativé jsou definované situace, kdy pitva byt
provedena musi. Jednou z nich je netspés$né resusci-
tace, kdy lékat na misté musi odeslat na pitvu k uréeni
pri¢iny smrti, a navic byl poslednim oSetfujicim léka-
fem pravé zemrelého. Na druhé strané je zcela pocho-
pitelné, Ze pro rodinu se odehrava ve zrychleném sledu
fetéz emoc¢né velmi naroénych déju, jejichz zvladnuti
mutze presahovat momentalni zvladaci mechanismy
pfibuznych, a ozndmeni o pitvé muize byt posledni kap-
kou. Pfesto je potfeba vSe pravdivé vysvétlit, nebot je-
nom tak se da predejit jeSté hor$imu stresu, kdyz se ve
dverich objevi pohtebni sluzba a netusici plaéici rodiné
to ozndmi oni.

Pacient jako partner lékafre ci klient konzu-
mujici zdravotni sluzby

V dne$ni mediciné je potfeba mnoho odbornych
znalosti, nicméné vztah 1ékate a pacienta vice nez kdy
v minulosti uréuje schopnost komunikace. A neplati to
jen vnasipostkomunistické zoné, kdy jesté nedavno ne-
rudni socialisti¢ti 1ékati vréeli na pacienty a davali jim
zalepené obalky, které pacienti tajné rozlepovali a od
zdravotnikl v rodiné se snazili zjistit, co znamenaji ta
divn4 latinsk4 slova. Dnes probihé redefinovani vztahu

zdravotnikl a pacientt vSude, jen se zac¢ina z riznych

37



startovacich car. Hovoti se o partnerském pristupu
a pravnici nas na drahych seminétich $koli, Ze ,P¥ani
pacientajestnejvy$sim zakonem®. Ale je to opravdu tak?

Neni sporu o tom, Ze bychom se méli umét s pacien-
ty dohodnout a konat s jejich souhlasem - ndm samot-
nym by se jisté nelibilo, kdyby s nami nékdo zachéazel
jako s nesvépravnym objektem. JeSté pred néjakymi
deseti, patnacti lety jsem popudlivéjsim kolegiim do-
porucovala, at si zkusi roli pacienta: s odloZenim civil-
niho obleceni ¢lovék ¢asto ztracel svoji identitu a ¢asto
i dastojnost. A jako bonus se nedobral viibec Zadnych
informaci, co se déje ¢i dit bude. Pacient-zdravotnik
mél jedinou vyhodu, Ze znal systém zevnitf a dokazal
alespon néco odhadnout. Na druhé strané, jak pozna-
menal pfed nékolika lety na konferenci o komunikaci
profesor Pafko, pacient neni a ani nemtiZe byt ve zcela
rovnopravném postaveni, neptfichazi do nemocnice ¢i
ordinace pratelsky a nezavazné konverzovat. Neni mu
dobte, ma zdravotni problém, bolesti a strach, zatimco
1ékat ma mit znalosti a schopnosti ho toho v§eho tplné
nebo alesponi do jisté miry zbavit.

Téz koncept ,klientského“ pristupu k pacientim ma
své limity. Je zdsadni rozdil, zda si vybirame vybaveni
kuchyné a barvy stén tak, aby ladily, a miZeme trvat na
svém osobnim vkusu oproti navrhiim bytového archi-
tekta (nakonec v té priserné kuchyni budeme bydlet my
a ne ten architekt), nebo zda se bavime o 1é¢bé zhoub-
ného nadoru, ktery nam praveé ted zjistili. Lékat by mél
umét vysvétlit podstatu nemoci ¢i irazu (je-li na to ¢as)
a moznosti lé¢by i vihody a nevyhody onéch moznosti.
Vzdy se vSak musi pohybovat v mezich danych 1é¢bou
lege artis. Pokud se 1ékar dostane za tyto mantinely, at
jiZ z neznalosti, ze snahy vyhovét pacientovi nebo sna-
hy vyhnout se konfliktu (,,Ja si platim dané a chci tenhle
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1ék, tenhle postup, ¢etl jsem o tom na internetu®), ris-
kuje celou svoji profesni kariéru.

Oborem, ktery je asi nejvice vystaven tlaku pacien-
ti-klienti, je nesporné estetickd medicina, kde jsou
v drtivé vétsiné i primé thrady vykont, protoZe nejsou
nezbytné pro zdravi. Cas od ¢asu se v médiich objevi bi-
zarni obrazky muzu ¢i Zen, ktef'i se postupné nechali
na vlastni zadost znetvorit, oblibené jsou promény do
podoby panacka Kena ¢i panenky Barbie. Nékdy jsou
podobné pripady prezentovany c¢isté jako kuriozita,
nékdy je to doprovazeno opatrnou otazkou, kde jsou
meze lékatrské snahy vyhovét pacientovi. Solidni plas-
ti¢ti chirurgové se snazi s pacienty probrat, co je real-
né, a od nékterych zakroku je odradit, pro méné solidni
jsouvsak penize prilis§ velkym lakadlem.

I porodnictvi se dnes stava bitevnim polem pfani,
kterd nejsou vzdy v souladu s lékatrsky odivodnénymi
postupy. Od kolegt porodnikii slychame nékteré az
bizarni podoby pozadavkid sestavenych do porodnich
plant, pricemZ hlavni slovo stran pribéhu ma matka
priroda, na tu se vSak nastavajici rodice vétSinou neob-
raceji. Jednim z vybusnych témat jsou domaci porody,
které jsou zatim sice pocetné okrajovym jevem, ale je-
jich zastanci a propagatofi (a zastankyné a propagator-
ky) tvoii hlasitou a medialné viditelnou skupinu. Tato
problematika se praxe zdravotnické zachranné sluzby
dotyka ¢im dale vice. V okamziku, kdy se objevi kom-
plikace, rodici Zena, k niZ zcela ndhodné zaskocila na
odpoledni kavu porodni asistentka, vola na tisnovou
linku a pfenasi zodpovédnost na zdravotniky. I zde
jsme se v praxi setkali s nejriznéj$§imi podobami prani:
prestfihnéte pupecnik a jedte, odvezte dité, neodvezte
dité, nikam mé neberte, i kdyz krvacim... Problém je, Ze

v okamziku vstupu na scénu rozehrané hry m4 zdravot-
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nik plnou medicinskou i pravni odpovédnost za to, co se
déje a jak na to bude reagovat. V ptipadé, zZe by nekonal
a doslo by k zavaznému zdravotnimu nasledku, u soudu
neobstoji obhajoba: ,,Oni to tak chtéli.

V minulém ¢isle VNR byl ¢lanek Jaroslava Veise
o opiatové krizi v USA. Jednou z pti¢in této krize, ktera
smrtici zavislost prenesla z ulic a od lidi na okraji spo-
farmaceutickych firem, ale i snahalékaiti vyhovét svym
pacient@m. Vamerickém systému, kde klientsky piistup
akomercnibaze primarni péce jsou velmi akcentované,
zacali pacienti vyzadovat 1é¢bu bolesti témi nejucinnéj-
$§imi prostfedky - pro¢ snaset bolest, tfeba i mirnou,
kdyz ji snaset nemusim. A 1ékari se bali jak zalob, tak
ztraty pacienttl. Jednou ze smutnych obéti (a dikazem
toho, Ze bohatstvi a slava opravdu nijak nechrani pied
ranami osudu) je Michael Jackson. Jeho lékaf sice umél
vyhovét v§em pozadavktim stran preskripce i aplikace
analgetik, hypnotik i anestetik, kurz resuscitace v§ak
vynechal, jak dokazal jeho telefonat na tisnovou linku.
Sam 1ékat Conrad Murray byl za neimyslné zabiti od-
souzen na ¢tyti roky, byl sice propustén po dvou letech,
ale nenéavratné ztratil licenci k vykonu lékatského po-
volani. Kromé toho celil Zalobam Jacksonovych fanous-
k1 za psychickou 4jmu zptisobenou imrtim jejich idola
a dlouhou dobu byl samoziejmé zapornym hrdinou ti-
tulnich stanek prevazné bulvarnich médii.

Extrémni podobou poZadavkil ze strany pacien-
td jsou pozadavky tykajici se euthanasie ¢i asistované
sebevrazdy. Lékari i etikové varuji, Ze tam, kde doslo
k uzdkonéni euthanasie, se posunuji hranice a hovori
se o fenoménu kluzkého svahu. Bylo jiz vyhovéno zdra-
vym pacienttm, kteti nenachézeli v Zivoté smysl (a mi-
zeme diskutovat, zda to byla ¢i nebyla neléena deprese
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¢i jina diagnoéza nebo existencialni krize ve filosofic-
kém smyslu). V Belgii byla uzakonéna i euthanasie déti
a zvySuje se pocet euthanasii psychiatrickych pacientd.
V souvislosti se Svycarskymi klinikami, které nabizeji
na komerénim zakladé asistovanou sebevrazdu, se mlu-
vi o ,sebevrazedné turistice®.

Pojedete letos na dovolenou na Sumavu, nebo se ne-
chate zabit pod Svycarskymi Alpami?

Lékari a pacienti ve 21. stoleti

Zcela jisté se vztah 1ékait a pacientt posunul a ni-
kdoznasbynechtél byt pouhym objektem péce, samipro
sebe vyzadujeme respektovani nasich osobnich hodnot
a plant, které se samoziejmé promitajii do pristupu ke
zdravi a zdravotni péci. To samé - tedy respekt k indivi-
dualité a zohlednéni preferenci pacienta - bychom méli
umét poskytnout i naSim pacientim. Na druhé strané
jsou pfani, kterym vyhovét pfi nejlepsi vili nelze, pro-
toZe bychom pacienta védomé poskodili. Pokud nejsme
schopni slu§né a racionalnimi argumenty konkrétniho
pacienta presvédcit a nabidnout mu rozumnou alterna-
tivu 1é¢by, ktera by pro néj byla prijatelna, nezbyva, nez
odmitnout. I za cenu momentalniho konfliktu. V opac-
ném pripadé se dostavame do konfliktu se svym svédo-
mim, se zdkony i s onou Hippokratovou piisahou, na
kterou se vS§ichni odvolavaji, aniz by ji kdy cetli.

Prava pacientti nemohou a nesmi znamenat nere-
spektovani prava a lécby lege artis.
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Lidské télo z tiskarny

Lukas Seidl

Nahrady koncetin, zubt nebo kloubt jsou dnes uz béz-
né. Technologicky pokrok a nové vynalezy ale Zenou
medicinu dal. Tuzemsti lékati nedavno pacientovi vope-
rovali pIné funkéni umélé srdce. Ve Spanélsku pred par
mésici védci vyrobili zivou lidskou kazi. Blizi se doba,
kdy bude mozné ,opravit“ celého ¢lovéka? Pro ¢eskou
kardiochirurgii to byl jeden z historickych uspéchti.
A pro osmapadesatiletého muze, jenz trpél oboustran-
nym srdeénym selhanim, jedin4 $ance, jak prezit.

»sVzhledem k jeho vy$simu véku, stale se zhorsujici-
mu zdravotnimu stavu a vzrustajici plicni hypertenzi
nemohl podstoupit transplantaci srdce, ani mu nemoh-
la byt implantovina standardni dlouhodoba srde¢ni
podpora. Po vyhodnoceni vSech jeho vySetfeni jsme
rozhodli, Ze bude na$im prvnim pacientem, ktery do-
stane nové umélé srdce,” vysvétlil Jan Pirk, pfednosta
Kardiocentra prazského Institutu klinické a experi-
mentalni mediciny (IKEM).

Na vice nez osmihodinové operaci spolupracoval
¢trnactic¢lenny tym odbornikt. Zminénému pacientovi
implantovali plné funkéni srdecni ndhradu. ,Obsahuje
sedmnict integrovanych senzort, které aktualné vy-
hodnocuji klicové parametry pacienta. Proto systém do-
kaze automaticky regulovat i srde¢ni tep v zavislosti na
aktualni zatézi pacienta pri dennich ¢innostech,” vy-
svétluje prednosta Kliniky kardiovaskularni chirurgie
IKEM Ivan Netuka. Cesko je po Francii a Kazachstanu
teprve tieti zemi na svété, kde se takova operace poved-
la. Um¢lé srdce vazi okolo 800 gramd, je tedy piiblizné
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t¥ikrat té%8i nez bézné lidské srdce. Casti, jeZ prichazeji
do kontaktu s krevnim proudem, jsou tvofeny plné bio-
logickym materidlem. Cena organu se pohybuje v fadu
miliont korun, naklady operace v IKEM vs$ak byly hra-
zeny z rozpoc¢tu klinické studie.

»KdyZ jsme 31. ledna 1984 udé¢lali v Institutu kli-
nické a experimentalni mediciny prvni transplantaci
srdce v tehdej$im Ceskoslovensku, byl to pro nas po-
myslny strop lékarskych mozZnosti a nikdo z nas by
nepredikoval, Ze za tfiatticet let bude mozné implan-
tovat pacientovi srdce umélé,” netaji Pirk fascinaci nad
tim, co soucdasné technologické vychytavky lékaitim
umoZznuji.

Kize z Madridu

Um¢élé srdce je povazovano za zatim nejlépe zvlad-
nuty nahradni orgéan, ktery je mozné implantovat p¥i-
mo do lidského téla. Ne vSak jediny. Nové technologie,
zlepS$ujici se materialy i detailnéjsi poznatky z oblasti
zdravotnictvi umoznuji védcim a lékaitim posouvat
moznosti souc¢asné mediciny stale dal.

Spanélsti védci z madridské Univerzity Karla III.
predstavili v minulém roce plné funkéni lidskou kuzi,
jiz vytiskli na 3D tiskarné. Pfevratné je zejména v tom,
ze je schopna produkovat vlastni kolagen, tedy hlavni
strukturalni kozni bilkovinu. K jeji vyrobé pouzili vy-
zkumnici specialni ,,bioinkousty“ skladajici se z uméle
namnozenych koznich buné€k, proteint a dal$ich bio-
logickych sloucenin. Béhem pitilhodiny se jim podatilo

VITA NOSTRA — 1/2018



vytisknout 100 centimetrti ¢tvereénich kize. Véd-
ci predpokladaji, ze by jednou mohla najit vyuziti pti
transplantacich, ale také jako material pro testovani
novych farmaceutickych ¢i kosmetickych produktti.

O vyrobu umélé ktize se badatelé jiz delsi dobu po-
kouseli prostfednictvim vyuziti riznych laboratornich
technik. 3D tisk je v§ak nyni podle nich pielomovy.
»Dava ndm moznosti, které byly diive nemyslitelné.
Miazeme tieba kontrolovat vyrobu kiiZze v ¢ase a prosto-
ru,“ ¥ika vedouci vyzkumu a spoluautor specidlni tis-
karny José Luis Jorcano.

Organy na miru

Pravé 3D tisk povazuji biomedicins$ti inZzenyti v ob-
lasti tkanovych a orgadnovych nidhrad za revolu¢ni.
S jeho pomoci je mozné vyrabét nahrady sestrojené
na miru konkrétnimu pacientovi, dal§imi vyhodami
technologie jsou vysoka presnost, rychlost i finanéni
dostupnost. V Cesku je prikopnikem vyuziti 3D tisku
pro aplikace v mediciné Ceské vysoké uceni technické
vPraze (CVUT). ,Tento systém umoZfuje zkratit vjrob-
ni proces, snizit hmotnost implantatu a souc¢asné pro-
dlouzit jeho Zivotnost. To se tyka naptiklad umélych
kloubd,“ vysvétluje TYDNU Jozef Rosina, prodékan Fa-
kulty biomedicinského inZenyrstvi CVUT a pfednosta
Ustavu lékatské biofyziky a 1ékaiské informatiky 3. 1é-
katské fakulty Univerzity Karlovy v Praze. ,Domnivam
se, Ze nas ¢eka doba, kdy se budou 3D tiskarny vyuzivat
pri tisku lidskych organt,”“ dodava.

Zaroven zminuje, Ze uz nyni existuje specialni na-
nomaterial, kterym lze vytisknout syntetické kostni
implantaty podporujici rychlou regeneraci a riist kosti.
Tvofen je smési hydroxyapatitu, klicové soucasti kostni
tkané. ,Vzhledem ke své povaze je tento materiil ob-
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zvl4sté vhodny k 1é¢bé defektt kosti u détskych pacien-
ta,“ upfesnuje Rosina.

3D tisk hraje dilezitou roli také v dal$im zajimavém
projektu - vyvoji umélého brzliku, kli¢ového organu
lidské imunity, kde dozravaji bilé krvinky chranici or-
ganismus pred nebezpecnymi viry, ale také tieba pred
rakovinnymi bunkami. Popsany vyzkum provadi tu-
zemska nanotechnologicka spolecnost Nanopharma,
jejiz védci predstavili umély brzlik jako viibec prvni na
svété. Nyni probiha jeho dalsi zdokonalovani. ,Zjed-
nodusené feceno, jde o jakousi kostru vytvorenou 3D
tiskem z nanovlaken, jeZ po uréity ¢as poskytuje domov
a zazemi bunkam, které se na ni postupné mnozi, vy-
tvareji tkan a ¢asem cely organ,” popisuje umély brzlik
§éfka Nanopharmy Liliana Berezkinova.

Brzlik byl jiz uspé$né vyzkousen na mysich, nyni se
chystaji jeho testy v ramci klinické studie na onkologic-
kych pacientech. Pokud se vSe podafi, do bézné medi-
cinské praxe by se mohl dostat za deset az dvanact let.
»Prece jenom jde o komplexni organ. My se navic nesna-
zime udélat ho v pIné velikosti, ale v podstaté nasimulo-
vat v podobé malé kapsulky, ktera by se implantovala
pod kuzi. Brzlikova tkan by zde pak produkovala bilé
krvinky, jez likviduji infekci a podporuji funkci imunit-
niho systému. Po ¢ase by se kapsulka rozpadla a mate-
rial vstiebal,” vysvétluje Berezkinova.

Jatra, plice, ledviny

V minulém roce bylo v Ceské republice transplanto-
vano celkem 842 organt. Nejcastéji, v 469 pripadech,
$lo o ledviny. ,,Primérna doba ¢ekani na transplantaci
ledviny je u nas kolem jednoho roku, ale jsou nékteti
komplikovani pacienti, ktefi ¢ekaji tti a vice let,” ¥ika
feditel Koordina¢niho stiediska transplantaci Milos
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Adamec. Pravé ledviny pfitom piedstavuji organ, jehoz
plné funkéninahrada v podobé télesného implantatu se
zatim nedafi. ,Uméla ledvina uz samozfejmé existuje,
ale zdaleka neumi nahradit plné funkéni organ,“ po-
tvrzuje Adamec. Pacienti museji dochéizet na dialyzu,
pfipadné podstoupit transplantaci od zivého ¢i mrtvé-
ho darce. Americti védci sice nedavno predstavili slibné
vyhlizejici vyzkum sméiujici k vyvoji umélé ledviny, na-
déje jsou v tomto ohledu vkladany také do kmenovych
bunék, z nichz by se mohly jednou ledviny v labora-
tofich ,péstovat®, kdy konkrétné bude néco takového
mozné, je vSak zatim nejasné.

»V soucasné dobé neumime implantovat ani uméla
jatra, plice, Zaludek... obecné jsou to nejcastéji organy,
které zbavuji organismus odpadnich latek. Vét$ina pro-
blému se zatim fe$i tak, Ze zafizeni se nachdzi mimo
organismus ¢lovéka,” popisuje profesor Rosina. Tteba
um¢élé plice pfipominaji rozmérnou krabici stojici vedle
postele pacienta a slouzi pouze jako do¢asna nahrada.
»Ale pracuje se na miniaturizaci v§ech téchto zatizeni,
a pokud se to povede, je to dobry krok k mozné nasled-
né implantaci,” dodava 1ékat. Dal$i intenzivni vyzkum
probiha ve vyvoji implantatt vyuzitelnych v oblasti hla-
vy. Napriklad pfi vaznych poranénich ¢i deformacich
vzniklych jako néasledek zhoubnych nadort. Mimo-
radna pozornost je vénovana rovnéz bionickym kon-
Cetindm ¢i o¢nim nidhradam, jez by dokazaly zachovat
funkce ptivodniho organu (viz Inteligentni organy).

Pfehnany optimismus

Nékteri vizionari prorokuji, Ze postupem c¢asu do-
kazou védci a lékari nahradit kazdou cast lidského
téla. Véetné mozku. Uznavany britsky kardiochirurg
Stephen Westaby napriklad prohlasil, Ze vyjma specific-
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kych pfipadt odpadne do deseti let nutnost transplan-
tace srdce a zivotné dilezity orgadn se bude naprosto
bézné nahrazovat uméle.

Okamzik, kdy bychom dokazali celé lidské télo po-
skladat z plné funkénich ndhrad, bude pfesto zfejmé
jesté néjakou dobu vysadou sci-fi filmt. Nejenom kvili
finanéné ndkladnym a zdlouhavym klinickym studiim,
jez museji zavedeni implantatd do bézné praxe vzdy
predchazet. Dalsi problémy predstavuji etické otazky
i fakt, ze v urcitych pripadech se priroda prosté piel-
stit neda. ,Naptiklad organové transplantace budou
i v pristich generacich velmi dtleZitou soucasti 1é¢by,“
je presvédcen 1ékat Adamec.

O soumraku transplanta¢ni mediciny pochybuje
také biofyzik Rosina. ,,I kdyZ se umélé organy zlepsuji
kazdym dnem, nevim, jestli to stihneme rychle, pod-
le mé urdéité ne za deset let, mozna az v fadech mnoha
desitek let. To proto, ze prvni odhady védcu byly velice
optimistické, ale realita je trochu jina,“ podotyka a do-
dava, ze dalsi komplikace predstavuji otazky biologické
bezpecénosti pouzivanych material ¢i mozné nezadou-
ci reakce imunitniho systému ¢lovéka. ,,Rekl bych ale,
ze jsme jiz za zacCatkem periody, jejimZ vysledkem na
konci bude zcela jiny typ mediciny,” uzavira Rosina.
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Inteligentni orgdny

Biomedicinsti inZenyri se stdle pokouseji télesné implantdty zlepsovat. Zdokonaluji jejich funkce, vydrz, Setrnost vici or-
ganismu, rozmery i napriklad , chytrost”. Inteligentni orgdny jsou vyrobeny z materidld, které reaguji na zmény ve svém
okoli, prijimaji a zpracovdvaji tyto podnéty. Klasickym prikladem jsou takzvané bionické koncetiny, napriklad ruka. Pracuje
na principu ovldddni malého servomotoru, na kaZdy prst je jeden, s predem naprogramovanymi tichopy pomoci svalii na
amputované ruce. Elektrické impulsy ze svalii ruky jsou zachytdvdny snimaci a prevddény do vystupd, dchopi. Pokud by se
do umeélych prstu vloZily dalsi senzory, umozni to nositeli treba zprostredkovat hmat.

Zlepsi zZivot, usetfi penize

Jednim z problémi umeélych ndhrad tkdni a orgdni
jsou vysoké ndklady na jejich vyrobu. ,Pokud ale vydrzi
v organismu desitky let nebo v budoucnu aZ do konce
Zivota, vyznamné to cenu snizuje,” rikd lékar a biofyzik
JOZEF ROSINA.

Vyvoj implantdti prosel za posledni dobu znacnym
pokrokem. Budou jednou takové implantdty schopny
nahradit vsechny tkdné a orgdny v lidském téle?

VSechny asi ne, ale rozhodné jejich velkou cdst. Skupiny
védcti intenzivné pracujina tom, abychom dokdzali nahradit
dalsi nefunkcni tkdne a také celé orgdny. Domnivam se,
Ze pokroky v této oblasti v budoucnu vyznamné zmeni
medicinu.

Jak konkrétné?

Nevidomym umozZni pomoci bionického oka vyhybat se
prekdzkdm, rozezndvat tvary, kontrasty svétla, ale také
vétsi predmety a pismena, umeéld krev dokdZe rozvdZet
kyslik do tkdni vyrazné rychleji nez nase vlastni, kochledrni
implantdty jiz dnes umoZriuji neslysicim slyset. Bionické
koncetiny urychli ndvrat do béZného Zivota mnohym
lidem, kterf je ztratili. Vidime také, kam se posunul vyvoj
a uplatnéni zubnich implantatd, umélych nitroocnich cocek,
pdternich fixdtord, kloubnich ndhrad a podobné.

Jak se implantdty zkouseji?

Testovdni probihd Casto v podminkdch tkdriovych kultur, ty
vsak vnitrni prostredi cloveka plné nenahradi. Pri testovdni
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implantovanych vzorkd se proto pouZivaji i pokusnd
zvifata a ndsledné se hodnoti, jak zvite implantdt sndsi,
jaky je stuperi zdnétlivé odpovédi v okoli implantovaného
orgdnu, sleduje se opouzdreni implantdtu, vznikajili v miste
implantace nebo i mimo nddory, popripadé sraZeniny...
Sleduje a hodnoti se také struktura Zivotné duleZitych
orgdnd, které by mohly byt poskozeny substancemi
vylouc¢enymi z vlastniho implantdtu ¢i produkty jeho
biologické degradace.

A co finanéni hledisko? Napfiklad umélé srdce stoji
miliony korun, to neni zrovna madlo.

Cena je problém, ale pokud implantdty vydrZi v organismu
desitky let nebo v budoucnu aZ do konce Zivota, vyznamné
to cenu sniZuje. Nesmime zapominat, Ze lécba pacienti
vhodnych k implantaci napriklad nového srdce, ledviny
a mnohych dalsich orgdnd je ekonomicky velice ndrocnd.
Proto se domnivdm, Ze vyvoj implantdti mize byt cestou
konecné ekonomické dspory.

Text puvodné vysel v casopise Tyden 29. ledna 2018.
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V Praze se objevilo pres dvacet pripadl spalnicek

Jolana Bohackova

Hygienicka stanice hlavniho mésta Prahy (HSHMP)
nedavno oznamila, Ze v Praze pribyva pacientt se spal-
ni¢kami, nemoci, ktera se diky proo¢kovanosti v Ceské
republice jiz témér nevyskytovala. Podle hygieniki ale
proockovanost v Cesku v poslednich letech klesa. Mezi
nakaZenymi bylo i devét déti, jejichz rodice odmitli
ockovani.

»Prozatim mame hlaseno 23 pripadt. Jedna se o 14
déti ve véku od jednoho roku do sedmnacti let a devét
dospélych,“ uvedl feditel HSHMP Jan Jarolimek zacat-
kem bfezna. VSichni nemocni byli hospitalizovani v ne-
mocnici a ukézalo se, Ze devét déti a t¥i dospéli nebyli
proti spalnickdm oc¢kovani. ,,Déti nebyly o¢kovany pro-
to, Ze o¢kovani v fddném terminu rodice odmitli. Z na-
Seho pohledu se tato skutecnost jevi jako znac¢né pro-
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blematicka a postoj rodic¢ti jako nezodpovédny,“ mysli si
$éf prazskych hygienikd Jarolimek.

HSHMP prostfednictvim Spole¢nosti praktickych
lékatd pro déti a dorost informovala o zvyS$ujicim se
vyskytu onemocnéni spalnickami v Praze vSechny
prazské détské praktické lékate. ,ProtoZe zacinajici
spalni¢ky se mohou podobat i jinym nemocem. Prazsti
détsti prakticti 1ékati tak podle naseho nazoru mohou
nyni spalnicky brat vice na ztetel a provést prislusna la-
boratorni vySetieni, kterymi je moznost spalnicky spo-
lehlivé prokazat,” vysvétluje Jarolimek. Soucasti 1é¢by
jeipovinna hospitalizace.

Spalni¢ky jsou vysoce nakazlivé virové infekéni
onemocnéni §itici se vzdusnou cestou kapénkami nebo
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primym kontaktem s infikovanymi slinami ¢i hleny.
Onemocnéni zac¢inid horeckou, kaslem, rymou, svét-
loplachosti a zarudnutim oc¢nich spojivek. V tustech na
sliznici tvari se mohou objevit bélavé tecky se zarudlym
okolim. Ctvrty aZ paty den je patrné syté dervené aZ fia-
lovavyrazka, ktera za¢ina na zahlavi a §ifi se na oblicej,
krk, bricho a koncetiny.

Na zakladé iniciativy prazskych hygienikt byl na
mnoZstvi protilatek proti spalni¢ckam vySetfen i zdra-
votnicky personal, ktery s nemocnymi piisel do kon-
taktu. ,Jiz na zac¢atku tinora leto$niho roku jsem oslovil
feditele prazskych nemocnic s Zddosti o sou¢innost a vy-
tipovani zdravotnického personalu, u kterého by bylo
vhodné nechat provést vySetifeni na protilatky. Celkem
tak jiz bylo vySetfeno skoro 300 prazskych zdravotni-
ka,“ uptesiiuje Jarolimek a dodava: ,,U osob, u nichz se
hladina protilatek proti spalni¢kdm ukazala jako nedo-
state¢nd, jsme nafidili mimoradné ockovani. Minister-
stvo zdravotnictvi jiz poskytlo prislusné vakciny.*

Vzhledem k tomu, Ze spalni¢ky jsou ¢asto povazo-
vany za détskou nemoc, byva podle hygienikt onemoc-
néni u dospélych odhaleno pozdéji, a spalnicky jim tak
mohou zptsobit vaznéjsi problémy. Onemocnéni miize
zkomplikovat zapal plic, zanét stifedniho ucha, vedlej-
$ich dutin nosnich nebo zanét mozku. U neockovanych
a oslabenych jedincd mutze pribéh onemocnéni v ex-
trémnich pripadech skondéit az fatiln€. Na spalnicky
neni zadny specificky 1ék. Léci se pouze projevy one-
mocnéni - horecka a dal$i neprijemné symptomy.
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V Cesku a Evropé se v uplynulych dekadach daftilo
diky vysoké proockovanosti populace spalnicky témér
vymytit. Bohuzel v poslednich letech prooc¢kovanost
v Cesku a Evropé klesi. Spalnicky se tak v terénu za-
konité objevuji stale ¢astéji. Loni naptiklad propukla
lokalni epidemie v Moravskoslezském kraji, dfive také
v kraji Usteckém. Stejné tak epidemii spalnicek jiZ za-
zilo n€kolik evropskych zemi véetné Némecka a Italie.

Nerochirurg Eduard Zvérina

Jako pdty svazek edice Osobnosti 3. lékarské fakulty UK
vychdzi u pfrileZitosti Zivotniho jubilea autobiografické
vyprdveni vyznamného Cceského lékare prof. MUDr.
Eduarda Zveriny, DrSc., FCMA. Prof. Zvérina se behem své
dlouhé kariéry prosadil jako vynikajici mikroneurochirurg
anemaly jeijeho prinos k rozvoji neurochiururgie jako védy.
V kniZce vyprdvi pribéh svého rodu, popisuje svou cestu
k medicine, vzpomind na své ucitele i spolupracovniky.
Jako ve vsech svazcich edice je Zivotni pribéh doplnén
i nékolika autorovymi texty, gratulacemi kolegu k jubileu,
bibliografii a obrazovou prilohou.
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K dtslednéjsimu oc¢kovani proti spalni¢ckam vyzva-

la jiz 25. iinora 2015 na zasedani v danské Kodani ev-

ropské zemé a staty stfedni Asie Svétova zdravotnicka

organizace.

45



Mala historie infekénich nemoci od padesatych
let minulého stoleti a vyznam ockovani

Vilma Maresova

Oc¢kovani m4 na uzemi Ceskych zemi dlouhou historii,
zacina jiz za Rakouska-Uherska v roce 1803 oc¢kovanim
proti pravym nestovicim, koncem 19. stoleti ockovanim
proti vztekliné. Ve druhé poloviné 20. stoleti byly do za-
kladniho ockovani zarazeny dalsi ockovaci latky. Diky
détskym lékattim byla proockovanost déti tak vysoka,
Ze kromé imunity jednotlivce byla vyznamna i imunita
kolektivni. Vyskytinfekénich nemocivyznamné poklesl.

Dnesni populace, jak lékatska, tak laicka, témér
nezna klasické détské infekéni nemoci ani rizika jejich
komplikaci. Vznika tak v poslednich letech pocit, Ze
oc¢kovani je zbyte¢né a Ze je zdrojem komplikaci, a pro-
to je lépe neockovat. Nemoci, kromé pravych nestovic,
ale nezmizely, pro vnimavé neockované osoby jsou

Tab. 1: Umrti na infekéni nemoci (EPIDAT)

i budou rizikem. Navic se nyni vyskytuji v netypickych
vékovych kategoriich, kde se na jejich diagn6zu ani ne-
mysli. Proto je dtlezité vracet se k pribéhu i k moznym
zavaznym komplikacim u neo¢kovanych osob.

Infekéni nemoci predstavovaly jesté v prvni polo-
viné minulého stoleti nejc¢astéjsi pri¢inu umrti déti jiz
vnejutlejSim véku a byly povazovany spole¢né s valkami
za nejvets$i metly lidstva. Pasivni a aktivni o¢kovani se
stalo ve 20. stoleti jednim z nejvyznamnéjsich opatieni
v prevenci, vzniku a §ifeniinfekénich nemoci. Po 2. své-
tové valce jiz vyznamné prevazuje aktivni imunizace.
Nejvét$im ispéchem ockovanibylavroce 1980 eradika-
ce varioly. Na tomto tspéchu méli podil také vyznamni
Cesti 1ékati - epidemiologové. I kdyZ se predpokladala

85 (56) 0 0
13 139 166 57 (16) 179 0 1
3 81 46 18 (3) 42 1 2
1 13 4 1(1) 48 1 0
0 12 12 1 291 1 4
0 0 0 0 0 0 3
0 0 0 0 0 0 1

Pozn.: V zavorkach jsou uvedena imrti novorozencd.
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v té dobé i pomérné rychla eradikace détské obrny, je
eliminace polia Gspé$na prozatim ve tiech svétadilech.
Od roku 1945 pribylo preventabilnich nemoci a z tabu-
lek 1 az 3 je zfejmé, Ze zavedenim ockovani jejich vy-
skyt vyznamneé klesl, nebo se vyskytuji jen vzacné. Tato
situace vSak navadi ke sniZeni bdé€losti v pravidelném
oc¢kovani a bohuzel i k protivakcinaé¢nim akcim nejen
u nas, ale i v dalsich zemich, cozZ se projevuje i zvyse-
nym vyskytem nékterych nemoci, jako je davivy kasel,
priusnice a v posledni dobé i spalnicky. Vnimavé osoby
si tyto infekce mohou importovat i ze zahranici.

Infekéni nemoci v dobé ockovani

Historie infekénich nemoci a ockovani lze dobfe
sledovat od konce 2. svétové valky. Z tabulky 1 vyply-
va, zZe v této dobé byl zaskrt nejcastéjsi pri¢inou détské
umrtnosti. Kromé toho nemoc méla také vyznamné
komplikace: postiZeni srdce, pfipadné nutnost tracheo-
stomie. Dohromady bylo vice nez 1500 umrti na zaskrt,

tetanus, ¢erny kasel a spalnic¢ky. V tomto pofadi se ob-

jevovaly vakciny v nasem ockovacim kalendati (tab.
4). V roce 1946 bylo zahajeno ockovani proti zaskrtu.
V dal$im desetileti, v roce 1952 bylo do o¢kovaciho ka-
lendare zatazeno oc¢kovani proti tetanu a v roce 1959
se pridava oc¢kovani proti pertusi jako trojkombinace
¢eskoslovenské vakciny, zndmé jako Alditepera, sloze-
né ze dvou toxoidl: tetanového, difterického a bakteri-
nu proti davivému kasli. Pravé bakterin byl nejcasté€jsi
pri¢inou vedlejsiho tcinku: vyznamné hore¢naté reak-
ce po oc¢kovani. Po roce 1950 je jeSté pocet nemocnych
se zasSkrtem, tetanem a spalnickami dost vysoky, ale
béhem 10 let pak vyskyt uvedenych nemoci vyznamné
klesa (viz tab. 2).

Zaskrt je pouze lidské akutni aZ perakutni onemoc-
néni, vyvolané toxinem Corynebacterium diphtheriae.
Zdrojem nékazy je ¢lovék. V soucasné dobé se zaskrt
vyskytuje ve vychodni Evropé, v byvalych statech So-
vétského svazu. Klinicky je charakteristickym pabla-
novy zanét tonzil, ptipadné postiZeni i dal$ich sliznic

Tab. 2: Hl4seni infekénich nemoci v letech 1955-2001 (EPIDAT)

133 1232 30402 27 42 246 0 0 1683
0 21 657 1 22591 8763 47 559 198
0 1 16 0 17 998 3059 100 553 58
0 0 35 0 26 68 024 58 065 46
0 0 14 0 420 5303 67
0 0 187 0 9 749 120 21
0 0 124 3 894 107 0
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Tab. 3: Vyskyt preventabilnich infekci vletech 2005-2014 (EPIDAT)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
412 234 186 767 955 662 324 738 1233 2521

0 7 2 2 5 0 17 22 15 222

8 8 4 14 6 4 28 0 0 1
1803 5172 1297 402 357 1067 2885 3902 1553 677

16 9 8 4 4 10 2 154 133 105
361 307 307 306 247 244 192 154 133 105

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Pozn.: Hib - Haemophilus influenzae typ b, VHB - virova hepatitida B

Tab. 4: Zavedeni o¢kovani v Ceskoslovensku, resp. v Ceské republice (10)

zaskrt toxoid

tetanus TAT

TBC ziva vakcina BCG

zaSkrt + tetanus + ¢erny kasel Alditepera (DTPwP)

polio neziva vakcina Salkova v.

polio ziva vakcina Sabinova v.

spalnic¢ky ziva vakcina 1 davka

spalni¢ky ziva vakcina 2 davky

zardénky ziva vakcina divky 12 let

priusnice spole¢né se spalnickami (MoPa Vac)
spalni¢ky + zardénky + pfiusnice Trivivac

virova hepatitida B (VBH) novorozenci + 12leti

Haemophilus influenzae typ b (Hib) vakcina DTaP + Hib

zaSkrt + tetanus + ¢erny kasel + Hib + IPV + VHB hexavakcina (DtaP + Hib + IPV + VHB)

HPV lidsky papilomavirus, rotavirové prijmy, plané nes- individualné, pneumokokové infekce
tovice, pasovy opar, pneumokokové infekce, VHA, MEK a HPV plosné dobrovolné oc¢kovani

HPV - lidsky papilomavirus (human papilloma virus), VHA - virova hepatitida A, MEK - meningoencefalitis kliStova
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dychacich cest, ale mtze byt také na spojivkach, kuzi
a genitalu. Kromé mistniho postizenitoxin pronika
i do krve a vede k toxickému postizeni vlaken perifer-
nich nervi, ale i svalovych vlaken myokardu: difteric-
kA polyneuritida, nekréza svalovych vlaken, postiZeni
myokardu a toxicka nefritida. Zakladnim lékem je dif-
tericky globulin a podani penicilinu G, intenzivni péce
u pacienta s maligni diftérii, pfipadné tracheostomie.
Pokud pacient prezije - maligni diftérii a difterické-
mu krupu podléha 30 i vice procent postizenych - je
progndza dobra, ale rekonvalescence je zdlouhava.

Davivy (Eern?) kasel. Pivodcem nakazy je Borde-
tella pertussis (B. parapertussis) gramnegativni kokoba-
cil, kterého pouzdro i stény obsahuji antigeny, které se
uplatiiuji v patogenezi nemoci. Zdrojem nakazy je vzdy
¢lovék, v soucasné dobé Castéji dospély, ¢asto s netypic-
kym, velmi lehkym prabéhem nemoci. Nakazlivost je
vysoka, pfenos se déje kapénkovou infekci, inkubaéni
doba je sedm az 14 dni, po kataralnim stadiu se obje-
vuje u déti typické zachvatové stadium, tézké zachvaty
kasle i 30krat za den s apnoii, s poruchou védomi, s kr-
vacenim do CNS, o¢i. Pokud novorozenec nebo kojenec
prezival, bylo riziko encefalopatie, zmény intelektu
i epilepsie. Po plicnich komplikacich se objevovala ate-
lektaza, mohly vzniknout i bronchiektazie. I starsi déti
byly decimovany kaslem trvajicim i Sest mésicti.

Tetanus. Jedna se o rannou infekei s vaZnou progné-
zou, vyvolanou neurotoxinem Clostridium tetani. Ana-
erobni tycka ma schopnost tvorit velice rezistentni
spory. Vegetativni forma produkuje neurotoxin - teta-

nospazmin, ktery vytvari charakteristicky klinicky ob-
raz. ProtoZe mikrob je béZnym saprofytem stieva koni,
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hovéziho dobytka a stolici téchto se dostava do pudy,
k nadkaze dochazi i po drobnych, ale uzavienych zra-
nénich kontaminovanych ptidou. Toxin blokuje vedeni
vzruchu, které vede ke zvySenému tonu az kfe¢im pric-
né pruhovaného svalstva. Zaroven nastavaji i poruchy
vegetativniho svalstva. Onemocnéni zaciné trismem,
déle kfe¢i mimického svalstva, zvySené napéti Sijového
svalstva, zad bficha aZ generalizaci kie¢i. Cim je inku-
bac¢ni doba kratsi, tim je prabéh zavaznéjsi. Pacient je
privédomi. Progndzaje Spatné, asi polovina nemocnych
umira. U ¢aste¢né imunnich osob miize byt lokalni te-
tanus, ktery ma prognézu dobrou. Od sedesatych let 20.
stoleti nezname novorozenecky tetanus (pfi vstupu in-
fekce pupeénim pahylem) s velmi $§patnou prognézou.
Zéakladnim lékem zustava hyperimunni antitetanicky
lidsky globulin, chirurgické oSetfeni a penicilin.

Vysledky dobré prooc¢kovanosti proti uvedenym in-
fekcim jsou vSak zfejmé jiz v roce 1970 (viz tab. 1, 2).
Tetanus je diky o¢kovani po léta onemocnénim vzac-
nym, po roce 2000 byly hlaseny pouze tfi onemocnéni
a zadné umrti. Zdalo by se, Ze ockovani je zbytecné,
ale toto onemocnéni eliminovat nelze. Jedna se totiZ
0 zoondzu, spory Clostridium tetani mohou pietrvat
v ptdé dlouhodobé. U vnimavého neoc¢kovaného jedin-
ce je vzdy prognoéza Spatna. Zaskrt nebyl od sedmdeséa-
tychlet 20. stoleti a% do souc¢asné doby v Ceské republice
hlasen a v Narodnireferenénilaboratofi (NRL) izolova-
né kmeny Corynaebacterium diphtheriae neprodukovaly
toxin, ktery je pri¢inou onemocnéni.

Vyskyt v nékterych evropskych zemich byl popsan
a onemocnéni se vyskytuje v Asii, v Africe i v dalsich
zemich a vzhledem k cestovani pres svétadily, Casto
i s kojenci,nelze z hlediska prevence toto onemocnéni
pomijet.
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Urditym problémem zustava vyskyt davivého kasle.
I kdyz po zavedeni ockovani proti pertusi vyznamné
poklesla incidence onemocnéni, byla hlasena pouze
jednotliva onemocnéni, maximalné desitky onemocné-
ni, v novém tisicileti po¢et onemocnéni stoupl na stov-
ky a v poslednich dvou letech dosahuje az tisicovky (viz
tab. 3). K vzestupu dos$lo nejdrive ve vékové kategorii
12letych déti, po zarazeni vakcinace pro tuto skupi-
nu se vyskyt posunul do vyssiho véku. Jinak je vyskyt
rozptylen do vSech vékovych skupin u déti i dospélych,
jez jsou pak rizikem pro nakazu novorozencit a dosud
neockovanych kojenct, kde onemocnéni probiha nej-
zavaznéji a je rizikem i amrti. Zdrojem pro novoro-
zence je nejcastéji matka nebo kdokoliv z rodiny, jenz
je vuzkém kontaktu s novorozencem. Zvazuji se rizna
opatfenipro snizenirizika: o¢kovani téhotnych matek,
oc¢kovani ¢lend rodiny apod. Pri¢inou mize byt také
zména vakciny (bakterin versus acelularni vakcina).
Snizeni reaktogenicity je sledovano ziejmé sniZenou
protilatkovou odpovédi. Pravé pro vnimavost nejzrani-
telnéjsi skupiny - novorozenci a neo¢kovani kojenci - je
dalezité se preventivné zamérit na ¢leny rodiny. Umrti
tii kojenct v poslednich 10 letech, kde zdrojem byli ¢le-
nové rodiny, jsou vystrahou.

Ke zméné dochéazi také u dalSich preventabilnich
onemocnéni: spalnicek, pfiusnic a nejméné zardének.
Navic pravé k této vakciné je rada nekvalifikovanych
vyhrad a viibec se neuvazuje o tizi a komplikaci u pfi-
rozenych spalnicek.

Spalnlcky pattily do zavedeni o¢kovani mezi nejza-
vaznéjsi exantémové nakazy détského véku. Jedna se
o vysoce nakazlivé onemocnéni. Zdrojem je nemocny,
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ktery je infekéni od prvnich pfiznak kataralniho sta-
dia aZ do Sestého dne po vysevu vyrazky. Nakaza probi-
ha zpravidla manifestné. Onemocnéni zanechava dlou-
hodobou imunitu. Vstupni branou jsou dychaci cesty,
po pomnoZeni ve sliznicich dychacich cest se virus pres
lymfatickou tkan dostava do krevniho obéhu, dochézi
k virémii a krvi se virus dostava do dychaciho ustroji,
ktze, mozku i dalSich organd. V mistech replikace viru
vznikaji zanétlivé zmény, které se s maximem projevi
vdychacich cestach avyrazkou. Onemocnéniméa dvé sta-
dia: prodromalni a exantémové stadium. V kataralnim
stadiu jsou znamky zanétu v hornich i dolnich cestach
dychacich, stddium vyrazky zacina obvykle ¢tvrty den
od zacatku nemoci, vysev makulopapulézni vyrazky je
charakteristicky, ma tendenci splyvat a trva obvykle
4-5dni. Pribéh maze ovlivnit podaniimunoglobulint.
Tézky, zivot ohrozujici pribéh ma onemocnéni u osob
s poruchou bunééné imunity, s vysokou horeckou, po-
ruchou védomi, hemoragickou vyrazkou, tézkou inter-
sticidlni pneumonii. Komplikace jsou pfedevs$im u déti
mlads$ich tfi let, primarni komplikaci je intersticialni
pneumonie, laryngitida, zvlasté obavana je spalnickova
encefalitida. Riziko encefalitidy je 1 : 1000 nemocnych
a jeji prognodza zavazna: 10 az 30 procent déti nemoc-
nych umiralo a dalsi tetina prezivala s tézZkymi nésled-
ky. Na rozdil od prfirozené ziskanych spalnicek, riziko
encefalitidy po oc¢kovani proti spalnickam je 1: 1 000
000 oc¢kovanych - 1000krat nizsi. Spalnicky zptsobuji
prechodné snizeni bunééné imunity. Sekundarni bak-
teridlni komplikace jsou u déti také casté: otitidy, bron-
chopneumonie, perakutné probihajici apendicitida.
Pravé snizeni poctu oc¢kovanych je pri¢inou epidemii
spalnic¢ek ve Spojenych statech americkych, Némecku,
Australii a v dal$ich zemich a také u nés.
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Zardénky jsou dalsim exantémovym onemocnénim,
které ma vsak vétSinou mirny pribéh, vyrazka je drob-
néjsi, razova, nesplyva, ¢asto vyrazce pfedchazi napad-
né zdufeni $jjovych, nuchealnich i retrourikularnich
uzlin, c¢asto se vyskytuje zdufeni sleziny. Komplikaci
mohou byt artralgie aZ artritidy spiSe u dospélych Zen,
encefalitida neni ¢asta (1:5000 nemocnych). Nebezpec-
né je onemocnéni rubeolou v téhotenstvi s naslednymi
vertikalné prenesenymivrozenymi zardénkami. Vroze-
né zardénky podle doby nakazy mohou probihat jako
zardénkova embryopatie, zardénkova fetopatie (Gre-
guv syndrom). Klinické a virologické projevy se oznacu-
jijako vrozeny zardénkovy syndrom. Proto se nejdtive
oc¢kovaly jen divky. O¢kovani vSak nesnizilo pocet pte-
ruSenych téhotenstvi z této indikace, proto se o¢kova-
ni pfesunulo do druhého roku zZivota a jsou o¢kovani
ichlapci. Vyskyt zardének se snizil po zavedeni o¢kova-
ni a nyni se prili§ neméni.

Pfiusnice jsou akutnim infekénim onemocnénim
s otokem slinnych 714z, mohou byt postizeny také po-
hlavni zlazy - vice u muzi (orchitida, epididymitida),
u Zen je oophoritida vzacnéa, pankreatitida se mtze ob-
jevit také jiz v akutnim stadiu. Relativné casta je ence-
falitida s vysokym poctem mononukledrt v mozkomis-
nim moku (1000/3). Onemocni vét§inou neockované
déti mezi patym az 15. rokem, ale mohou onemocnét
idospéli. Pred zavedenim oc¢kovani byla ¢etnost menin-
goencefalitid vysoka, vétSinou probihaly ale priznivé.
Vzacné bylo postizeni sluchu. PostiZenijsou prede-v§im
mladi muzi, pfevazné neoc¢kovaninebo o¢kovanipouze
jednou davkou. Prognoéza je vétSinou dobra, po orchi-
tidé, zvlasté oboustranné, miize dojit k oligospermii
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az sterilité. Na prelomu stoleti doslo k vzestupu poctu
nemocnych, vét§inou se jednalo o dospélé osoby, které
nebyly o¢kovany nebo dostaly jen jednu davku. V roce
2005 bylo hlaseno celkem 5172 onemocnéni, nyni za-
znamenavame vyznamny pokles, v roce 2014 bylo hla-
Seno jiz pouze 677 pripadt.

Pokud se u téchto zivych vakcin dodrzuji kontra-
indikace uvedené v pribalovém letdku, rizika kompli-
kaci po ockovani jsou minimalni. Porovna-li se riziko
encefalitidy po prirozené ziskanych spalnickach a po
oc¢kovani, riziko u o¢kovaného je 1000krat nizsi. Navic

riziko nebylo prokazano v souvislosti s autismem.

Poliomyelitis acuta je jedno z nejzavaznéjsich one-
mocnéni postihujicich CNS s ireverzibilnimi parézami
dolnich kondetin a s naslednymi trvalym postizenim.
Ceskoslovensko zah4jilo o¢kovani v roce 1959, od roku
1960 pak zivou peroralni vakcinou podavanou celostat-
né v o¢kovaci kampani na jafe. Vzhledem k tomu, Ze
Evropa je povazovana za polio prostou a divoky virus
jiz v odpadnich vodach necirkuluje, byla jako ve vétsiné
evropskych zemi zménéna na nezivou (IPV) a zatazena

do hexavakciny.

Virova hepatitida typu B (VHB) je vyvolana
virem patficim do celedi Hepadnaviridae. Virus ma tfi
antigeny: HBcAg, HBsAg, HBeAg. K néakaze docha-
zi krvi ¢i krvi kontaminovanymi néstroji, pohlavnim
stykem, ale také vertikalné z matky na plod transpla-
centarné nebo krvi béhem porodu. Po akutnim one-
mocnéni ¢asto dochéazi k trvalému nosi¢stvi HBsAg. Do
chronické VHB pfechazi asi 10 procent akutnich VHB.
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Terapie chronické hepatitidy je dlouhodob4 a velice na-
kladna.

Po o¢kovani imunokompetentniho jedince pfetrva-
va ochrana dlouhodobé.

Invazivni infekce H. influenzae typ B piedsta-
vuji hnisavé meningitidy nejcastéji ve véku od Sesti mé-
sicd do péti let, epiglotitida ve véku jednoho az ¢étyf let,
tyto diagndzy jsou ve vice nez 90 procent onemocnéni.
Vzacné jsou sepse ¢i artritidy. Hnisava meningitida byla
Casto s ireverzibilnim postizenim sluchu a na perakut-
ni probihajici epiglotitidu do zahajeni ockovani umftely
jedno az dvé déti za rok. Po zavedeni ockovani se situa-

ce vyznamn¢é zménila.

V ¢lanku jsou uvedeny pouze nemoci, které jsou za-
fazeny do zdkladniho - povinného oc¢kovani. I z toho je
ziejmé, ze o¢kovani vyznamné ovlivnilo prubéh kdysi
zivot ohrozujicich infekeci nebo téch, které zanechavaly
celozivotni trvalé nasledky. I kdyz je situace pfizniva,
nejsou dobré tendence k fale$né bezpecnosti. Rizika
oc¢kovani zlistavaji stale stejné nizka, diky ockovani se
vS§ak vyrazné zménily po¢ty nemocnych, takze se zda,
ze komplikace prevysuji onemocnéni. V§ude tam, kde
doslo k vyznamnému sniZzeni prooc¢kovani, a tim i ko-
lektivni imunité, se infekcevelmi rychle vraci a ohrozu-
jity, co se nenechali z vlastni viile ockovat, ale bohuzel
i ty, ktefi skute¢né nemohli byt o¢kovani, kde ockova-
ni bylo opravdu kontraindikovano. Pravé proto nejen
v nadich zemich, ale také ve Spojenych statech americ-
kych, nyniivNémecku ¢iv UK je doporucena povinnost
ockovat pri vstupu do kolektivnich détskych zatizeni.
Odpovédnost nenijen individualni, ale také kolektivni.
Rozvaznym pristupem k o¢kovanilze v Ceské republice
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udrzet situaci, kterou ndm v Evropé jiz v padesatych le-
tech 20. stoleti zavid€li. Navic rizika ndkazy rostou mi-
graci obyvatel, cestovanim do rizikovych oblasti svéta
i s malymi détmi, které bychom méli dostate¢né a roz-
vazné chranit.

Doc. MUDr. Vilma Maresovd, CSc. je vedouci Katedry in-
fekcniho lékarstvi, Nemocnice Na Bulovce a 2. LF UK. Text
privodné vysel v Casopise lékarii éeskych, 2015, &islo 4.
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Doktorka z hor

Alena Plavcova

Horska zachranarka, horolezkyné, houslistka a dcera znamého psychiatra Kristina Héschlova o tom, jak pasla kozy

ve Svycarsku, o intuici, o smrti a o no¢ni samoté v lese.

Kdyz jsme spolu $ly v pate¢nim poledni smichovskou uli-
ci, vypadala mezi vybledlymi Prazaky jako exoticky pta-
ek. Vysokohorsky opélena (to si na Sumavé nepotidite),
oblecena do zaricich barev, rudych punc¢ochacu. Zvlastni
Zena: je srdeénd, a zaroven si udrzuje odstup. Jako za-
chranatka pomaha lidem ze vSech sil, ale sou¢asné byva
rada sama. V lese, ve velehorach i uprostied jezera.

O zkuS$enostech alpské zachranaiky vydala nedavno
knihu Lékatfem mezi nebem a horami. Je to vlastné jeji
denik. Pfeétete ho jednim dechem.

Jsou néjaké povahové predpoklady pro praci zachra-
nare?

Zachranari jsou vesmés veseli lidé, coz ma svoji lo-
giku. Nas nevola nikdo, kdo neciti tisen, ti lidé, i kdyz
se treba pozdéji zjisti, Ze jim nic moc neni, vyzatuji
uzkost, strach. To se na vas prenasi - at chcete, nebo
ne. Takze kdyby zachranar byl néjaky ze vSeho zoufaly
tragéd, dlouho by to nevydrzel. Taky pomaha délat si
legraci.

Tipnu si: ¢erny humor, ktery by nam ostatnim prisel
hodné drsny.

No to viibec nesmim fikat nahlas, z ¢eho si délame
legraci. Myslim, Ze tieba vale¢ni reportéfi maji podob-
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né cynicky humor. Ale co je na tom vlastné za velkou
tragédii? Nékdo se narodi, nékdo trpi, nékdo umfe. To
se prosté déje, je to soucast zivota. Na§ humor spociva
pravé vtom nadhledu.

Stejné nevérim, ze bolest a izkost na vas nenechaji
zadnou stopu.

Neméam pocit, Ze bych se tim néjak moc zabyvala, ale
nékde v podvédomi se to ¢lovéku urcité usadi. V horach
ale nebyvaji irazy tak fatalni. Bolesti a utrpeni jsem
nejvic vidéla, kdyZ jsem pracovala na resuscita¢nim od-
déleni, tam vas to zasdhne hodné. ProtoZe tam se lidi
proberou a tfeba nemaji nohu. Nebo nevyslovné trpi
v néjakém terminalnim stadiu rakoviny. A vy byste jim
pomohla jen néjakou injekci, po které by umreli - a to
neudélate. Ja, aniz bych si to néjak védomé ordinova-
la, tu tihu lidského utrpeni smyvam v prirodé. Tim je
to vyresené. A skvélé je, ze tu moznost mate vzdycky.
Kdyz jsem pracovala jako zdchranatrka v jednom z nej-
véts§ich horskych stfedisek v Alpach, ve francouzském
Avoriazu, jezdila jsem na bézkach brzo rano, pfes den
jsem nemohla, nebo naopak kdyz slunce zapadalo. A to
jsoukrasné momenty, je iplné ticho, nikde nikdo. I tady
v Cechach miluju rana, kdy je v§ude klid. Skon¢im noéni
sluzbu a v sedm rano si jdu zaplavat do jezera. Vychazi
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slunce, jsem uprostied vody... Nebo bézim do lesa, vim,
ze mi sta¢i probéhnout se, a je to zase dobry. V prirodé
je mi odmalic¢ka dobfte, lesa se nestitim.

Foti si vas turisti, kdyz visite na navijaku z vrtulniku?

To nevim, spi$ si foti vrtulnik, fekla bych. Ob¢as si
sami sebe natéaceji pacienti, protoze jim to asi pripada
cool, cht¢ji si to dat na Facebook - jaké drama, jaky za-
zitek maji za sebou.

Pracovala jste v lyzafskych destinacich, kam jezdi
bohati lidé. Zadali p¥i irazu prevoz do privatniho
zarizeni misto do nejblizsi nemocnice?

Méam jeden zazitek z doby pied dvanActi lety, kdy
jsem poprvé pracovala ve $vycarskych horach ve zdra-
votnim stfedisku. Mélajsem k dispozici staré auto Suba-
ru Justy, obcas neslo nastartovat. Tim jsem jezdila pro
pacienty. A jednou néjaka parta blbla v noci na sjezdov-
ce, volalive dvé rano, Ze si tam jedna Zena zlomila nohu.
Prijela jsem pod sjezdovku v tom starém mikroauti¢ku,
mezitim tu Zenu pritdhli na bobech doldi. A tam pravé ti
lidé zacali vyktikovat: ,,Co to je? To je Afrika tady, nebo
co?“ A jafikam: ,Ne. To je Svycarsko.“ Tak chvili nada-
vali. Ale stejné jim nezbylo nic jiného nez milou pani do
toho Subaru néjak poskladat. Ono ale, upfimné feceno,
at k tém zranénym dorazite jakkoli, byvaji spi§ vdé¢ni.
Protoze je jim jasné, Ze moc nemaji na vybranou.

Zachranovala jste tam nékdy Cecha nebo Cesku?

Do Avoriazu moc Cechil nejezdi, je to daleko. Ale
jednou mé tam volali k pani, kterd neuméla zadny jiny
jazyk nez ¢esStinu. Byla ze vSeho dost vyplasena. A jesté
vic se pak divila, kdyZ jsem na ni promluvila ¢esky. To
byla fakt moc rada.
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Jak jste se vlastné v Alpach ocitla?

Vroce 2001, to jsem je$té studovala, jsem se o prazd-
ninach rozhodla, Ze pojedu stopem do Alp a tam si pfes
1éto vydélam nékde na pastvinach. Bylo mi celkem jed-
no, jestli to bude Svycarsko, Francie, nebo Italie. V bag-
lu jsem méla bochnik chleba a dvé Stangle salamu a byla
jsem rozhodnuté, Ze kdyZ nic nesezZenu, nez ten salam
snim, zase se vratim. No a opravdu jsem nasla praci ve
$vycarském Verbieru, pasla jsem kozy.

To musel ale potom, specialné ve Svycarsku, byt vel-
ky statusovy skok — od pasacky k 1ékarce...

To pravé bylo dosti zajimavé. Protoze do toho Ver-
bieru, kde jsem pasla kozy a pozdéji pracovala jako
doktorka, opravdu jezdi milionafi, je to velice luxusni
destinace. Ti lidé si chodili na farmu, kde jsem pisobi-
la, kupovat syry. Dodnes si pamatuju, s jak neskutec-
nym despektem na mé koukali, skoro jako na néjakého
oligofrenika. M¢é to bavilo. A kdyZ se mé nékdo z nich
zeptal, odkud jsem, fikala jsem, zZe z Afghanistdnu. No
a pozdéji jsem pracovala v té samé vesnici v ordinaci.
A doktor m4 ve Svycarsku opravdu status panaboha,
prosté uz od dveri se mi ti sami lidé, ktefi nad tou chu-
dinkou pasac¢kou ohrnovali nos, uklanéli k zemi. Urcité
me ani nepoznali, viibec nebyli schopni si to spojit. Mné
to prislo docela legraéni, Ze po par letech ti sami lidé,
kteti by si o mé ani neopreli kolo, se mi najednou klani
jen proto, Ze jsem doktor.

Kdyz vas ke zranénému spousti z vrtulniku, co
v§echno s sebou musite mit?

Snazim se, aby toho bylo co nejmin, protoze je hroz-
na pakarna se s tim tahat. Jenze pfedem moc nevim, co
budu potfebovat, a pak mé mrzi, kdyZ mi néco chybi.
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Kristina Hoschlova (38)

Lékarka a zdchrandrka se specializaci na
anesteziologii a urgentni a horskou medicinu. Po
absolvovani'3. lékarské fakulty UK v Praze pracovala
Sest let v traumacentru Fakultni nemocnice
Krdlovské Vinohrady a u zdchranné sluzby. Pred
ctyrmi lety byla s Lékari bez hranic v Afghdnistdnu,
v mezindrodni nemocnici v Kundizu. Ctyfi zimni
sezony pusobila jako urgentni lékarka zdchranné
sluzby v alpskych lyzarskych strediscich ve
Svycarsku, v Brianconu a u Mont Blanc Helicopteres
v Avoriaz ve Francii. Organizuje mezindrodni
kurzy pro lékare, horské zdchrandre a horolezce,
je lékarkou letecké a pozemni zdchranné sluzby
Libereckého kraje a zdchranné sluzby ASCR Praha-
zdpad. Ve volném case se vénuje horolezectvi,
v roce 2005 pri vystupu na Mount Everest dosdhla
vlastniho vyskového rekordu 7200 m n. m. Je jednim
ze Ctyr déti psychiatra Cyrila Héschla a akademické
malitky Jitky Stenclové.

MEDICINA

Vzdycky je to dilema. Casem se nauéite podle toho, jak
je uraz nahlasen, trosku odhadnout, co bude potieba.
V nejhor$im si zavolam vysilackou vrtulnik, ktery mi
potfebny material spusti.

Kolik ten,,vercajk“ vazi?

Ani to nechci védét. Mné se o tom dokonce zdavalo,
jak se s tim borim v hlubokém snéhu. Méla jsem ty kabe-
ly ¢tyfi a rizné je kombinovala.

KdyzZ je tieba dvanact pod nulou, snézi, Spatné pri-
stupny terén, asi neni nejlep$i napad zranéného
svléknout a vySetfovat, Ze?

Vzdycky balancujete mezi tim, Ze mu nechcete jesté
vic ublizit, kdyz ho budete svlékat a vystavovat podchla-
zeni, a potfebou trosku védét, co mu je. Hodné napovi
mechanismus toho, jak se Graz stal: prosté mluvim s lid-
mi, ktefi to vidéli, do ¢eho narazil, jakou rychlosti. Pak
se podivam na konstituci toho ¢lovéka. ProtoZe i mir-
ny mechanismus miZze hodné ublizit netrénovanému,
obéznimu nebo starému ¢lovéku. A naopak velice bru-
tdlni mechanismus trénovanému mladému ¢lovéku to-
lik neublizi. Hodn¢ pracujete s intuici. A ono se konec-
konct da vysSetrovat i pres pérovku, kdyz méate trochu
zkusSenost. Snazim se v téch nepfriznivych podminkach
délat nezbytné minimum a pak tfeba jesté néco ve vrtul-
niku, kde uz je ¢lovék trosku chranény.

PomiiZe nékdy pohlazeni a vlidné slovo vic nez hrst
praska?

O tom jsem ¢im dal vic presvédcena. Protoze psy-
chicky stres v horach je vét$i nez jinde. Kdyz jako za-
chranatka zasahuju v Cesku, jsem u téch lidi doma.
I tam muze hodné pomoct, kdyz ¢lovéka uklidnite,
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protoZe on trpi uz tim, Ze nevi, co mu je. Hory jsou pro
vétS$inu lidi jesté k tomu hostilni, neptatelské prostie-
di. Boji se, neznaji to tam, je tam zima - takZe dodani
pocitu bezpedi hraje opravdu velkou roli. A je to vlastné
ivypocitavé, protoze ptivlidném slovu se usettite nata-
hovani injekci na uklidnéni.

Zajimate se o pacienta i pozdéji, kdyZ ho predate do
nemocnice?

VZdycky jsem si zjistovala, jak na tom je, pravé abych
si ovérila, jestli moje diagnoza byla spravna.

Stalo se vam nékdy, Ze jste si nevédéla rady?

Ani ne. Ten pocit si nemizu dovolit, paralyzoval by
meé. Vzdycky se da néco vymyslet. J4 si feknu: ,Dobfte,
nevim, co mu je. Ale vidim objektivné, Ze jsou vazné
ohrozZené jeho zZivotni funkce.“ To znamen4, Ze fe$im
to, co zrovna vidim. A je mi jedno, Ze nevim, co je za
tim, protoZe to v té situaci ani zjistit nemutzu.

Byvaji state¢néjsi zranéni muzi, nebo Zeny?

Rekla bych, Ze to neni dané pohlavim, spi§ charak-
terem. Rozdily jsou obrovské. A co je zajimavé, kdyz
jsem oSetfovala déti, v§imla jsem si, jak byvaji dokona-
lym otiskem svého rodice.

Co vlastné byva v horach nejcastéjsi pricinou urazt?

Jamyslim, Ze irazy jsou norméalni soucasti aktivit na
horach. To neni tak, Ze by nékdo néco délal Spatné. To
je, jako kdybyste se ptala, co ¢lovék déla Spatné, Ze ma
obcas rymu. Statisticky vychazi na tisic lyzait dva a pil
zranéného denné. A z téch dvou a ptl jen mizivé procen-
to potfebuje do nemocnice. TakzZe to je Uplné normalni.
Zkratka se ndm vSem mizZe obcas stat, Ze se zranime.
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Vy pry prilyZovani nenosite helmu.

Ja mam helmu jen na motorce. Nepfijde mi nijak
praktické ji nosit pfi sportu. Ono nic neni cernobilé:
kdo ma helmu, tomu se nic nestane, a kdo ji nema, tomu
ano. Jsou studie poukazujici na to, Ze ti s helmami se
chovaji agresivnéji. Ma to logiku: ¢lovék ma v helmé
utlumené smysly, nevnimé moc okoli a dava mu to fa-
le$ny pocit nezranitelnosti. Takze lidé v helmé jezdi
riskantnéji.

Setkala jste se jisté i s tim, Ze nékdo zemfel. Proziva-
te to? Berete to jako své selhani?

Ne. Vibec. Pro mé je smrt - je to zvlastni - vlastné
podruzna véc. Ja vidim tisenn toho zranéného ¢lovéka,
musim délat soustiedéné a precizné svoji praci - ulevit
mu a zastavit ni¢ivy proces poranéni. Ale nejsem vse-
mocnd. Pro nas zachranare je dulezité, abychom méli
dobry pocit z toho, co jsme udélali. A jestli ten ¢lovék
nakonec umfe, nebo ne, uz neni nase véc. My jsme jen
takové vyhybky v jeho osudu.

Mimochodem, je to pro vas néjaka vyhoda, byt psy-
chiatrova dcera? Notabene dcera psychiatra se zna-
mym jménem?

Ja to tak viibec nevnimam. Ja jsem dcera svého otce.
A jestli je psychiatr, o tom ja nic nevim. Ja jsem s nim
v praci nikdy nebyla. A k tomu jménu - ja jsem s tatou
nikdy nebyla v konfliktu, respektujeme se. Ale nikdy
jsem se taky nepotykala s tim, Ze by to jméno byl néjaky
muj punc.

Jak jste se dostala k horolezectvi?
Hory mém rada odjakziva. Stravila jsem détstvi
v Podjestédi, kde jsme méli chalupu. Jestéd je hezky
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kopec, porad mé fascinuje. A pak jsem chtéla objevovat
néjaké dalsi kopce.

Pry jste byla svérazna uz jako dité. Napriklad jste
odesla na tii dny do lesa a Zivila se jen tim, co jste
nasla.

To je pravda. Nebo jsem se taky zahrabéavala.

Jak, zahrabavala?
Jednou na silvestra jsem vylezla sama nékam do hor,
vyhrabala si zahrab, protoze jsem chtéla vyzkouset,

jestli se vtom da spat. A da.

Kolik vam bylo?

Tohle moje obdobi, kdy jsem lezla po horach a vy-
myslela takové véci, bylo tak mezi mym patnactym a tfi-
advacatym rokem.

Jste samotarka?

Jak to myslite? No ¢lovék chodi v horach vétSinou
s nékym nebo s partou. Malokdo jde sam. Ja proti lidem
nic nemam, mam spoustu pratel a je mi s nimi dobfe.
Ale na druhou stranu mi nevadi pfespat sama v lese. Ne-
rekla bych, Ze jsem samotarka. Samotare si predstavuju
jako ¢lovéka, ktery se vyslovené nechce s lidmi moc ba-
vit. A to neni muj pripad. Ale nedési mé byt sama.

Slo vam nékdy o Zivot?

No to asi jo. Minimalné tfikrat uz jsem si myslela,
ze jsem mrtva. Zajimavé bylo, Ze ani v jednom z téch
tfi momentd to ve mné nevzbuzovalo néjakou tzkost
nebo dé&s. Zadny kiik o pomoc. Poprvé se to stalo pfi
autonehodé, bylo mi tfinact, byla jsem v bezvédomi.
Pamatuju si, jak jsem si fikala: Aha, tak jo, jsem mrt-
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va. Tro$ku dfiv, neZ jsem myslela, ale tak... uvidim, co
se bude dit... Pak se to stalo dvakrat v horach. Jednou
se na m¢ na jizni sténé $vycarské ¢tyrtisicovky Grand
Combin shora fitily kameny. Védéla jsem, Ze nemam
$anci dostat se dolu ziva. Nejdfiv mé to vydésilo, ale
pak jsem si fekla, ze se nebudu koukat nahoru a ne-
budu nad tim premyslet. A prezila jsem. No a potfeti
jsem myslela, Ze jsem mrtva, kdyZ jsem spadla do ledo-
vé trhliny. Traverzovala jsem plat6 La Saleina v oblasti
Trientu v masivu Mont Blancu. Bylo to trhlinové pole
ajabylauzk smrti unavena. Pies predposledni trhlinu
vedl snéhovy most. Nechtélo se mi to obchazet, vlez-
la jsem na néj a propadla se. Zachytila jsem se asi po
deseti metrech na takovém ledovém mezimostku. Byla
jsem srozuména s tim, Ze jsem mrtva. Zjisténi, ze mrt-
va nejsem, mé prekvapilo. To neni mozny, fikala jsem
si, to je dobry!

Jak jste se z té trhliny dostala?
Vysekala jsem se nahoru turistickym cepinem.

Musela jste si nékdy sama volat zachranare?

Pravé v té trhlin€ jsem o tom chvilku uvazovala. Ale
stejné tam nebyl signal. Nékdo ale vidél dalekohledem,
jak jsem tam zahucela, a zavolal zachranéarte, takze vr-
tulnik pristaval, zrovna kdyZ jsem se vykopala nahoru.
Vytahli mi aspon batoh. Zachranafe jsem pro sebe ne-
volala nikdy. Ani kdyZ jsem se vybourala na motorce,
v okrese Praha-zapad, kde jsem pracovala jako zachra-
narka. Naopak jsem se hodné snazila, aby zachranare
nikdo nevolal. Védéla jsem, ktery kolega zrovna slouzi,
byl to taky motorkat, a dovedla jsem si predstavit, jak
by se mi smal.
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Na Everestu jste se dostala az do vysky 7200 metri.
Zazila jste na sobé vy$skovou nemoc?

Na Everestu ne. Ale zazila jsem vy$kovou nemoc
hned na zacatku svych vyletti do vysokych hor, to mi
bylo dvacet, na Kavkaze. Prosté jsem se vibec neakli-
matizovala a lezla na Elbrus, rovnou nahoru. Schvalné.
Ja védéla, ze dostanu vyskovou nemoc, ale hrozné mé
zajimalo kdy. Tak jsem §la vys$ a vys - a porad nic. No
a pak v sedle, v péti a pul tisicich metrech, se mi udéla-
lo Spatné. Ten pribéh jsem na sobé sledovala, nastésti
jsem se nedostala do zivot ohrozujiciho stavu. A bylo
dobré, Ze jsem to poznala.

Vas nikdy nelakal kariérni postup nékde na klinice?

Ne. Ja jsem od zacatku chtéla délat zachranatstvi,
uz kdyz jsem $la na medicinu. A potom jsem na klini-
ce néjaky ¢as pracovala, tady ta potencidlni cesta byla
pfede mnou - ale ja na to nemam povahu. A popravdé,
pravé ted se s né¢im podobnym trosku potykam, proto-
ze vedu firmu, kterd organizuje mezinarodni kurzy pro
horské zachranatre, 1ékate a horolezce. A najednou ve
chvili, kdy se vam dafri, zalnete citit ten strasny tlak.
Prichazeji nékdy i Spatné emoce, tieba zavist... A ja si
uvédomuju, Ze na néjaké soupereni ¢i agresivni prosa-
zovani se opravdu nemam néaturu. A taky jak moc mam
porad rada praci lékare-zachranare.

Jesté s sebou vSude vozite housle?

No ted zrovna je mam u houslafe, rozklizily se mi.
Snad mi je spravi. Ja s nimi pofad cestuju, protoZe cvicit
se musi, to se neda nijak octirat. A ob¢as nékomu za-
hraju. Pod Everestem, ve vy$ce 5500 metrd, jsem hrala
horolezctim a Serptim Dvoidkovu Humoresku. M¢ bavi
hrat v exotickych destinacich Dvoraka. Ale hrala jsem
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tfeba i ernochtiim ve stromové chysi v rovnikové Africe
- Pabla de Sarasata a Montiho Card4s.

Rikala jste, Ze vaAm nevadi byt sama se sebou. Zjisti
¢lovék o samoté néco o sobé?

To teda urcité. Ja se moc neumim vzit do lidi - a je
to vétS§ina mych kamarada -, ktefi prosté nezvladaji byt
sami. Ono totiz kdyz méate nékoho vedle sebe a prijdou
$patné emoce, lehce je prekryjete - feknete o tom, kdo
vam ublizil, Ze je to blbec, vysméjete se mu spolec¢né.
Kdyz je ¢loveék sam, je sdm i s témi emocemi. SAm si to
musi vyfesit. Coz m4 vlastné tu vyhodu, Ze si nemiZzete
dovolit uchovavat zadné negativni mys$lenky, protoze by
vas sezraly. Kdybych se o samoté zacala $tourat v tom,
jak je to hrozné, Ze mi né¢kdo ublizil, brzo bych se obé-
sila. TakZe ¢lovék si to musi zpracovat a obratit v néco

pozitivniho.

To se dobre radi, ale hii ud€la. Asi na to musite mit
povahu.

Nékdy to musite udélat i védomé. Ja Casto cestuju
sama. A ¢lovék je na cestdch samozfejmé mnohem kteh-
¢i, kdyz je sdm, zranitelnéjsi, ale taky vnimavéjsi. Tak-
ze tfeba si najednou bere véci, které by si v parté viibec
nebral. Ale to vas pravé cvic¢iv takové vnitini discipliné.

Kdyz chodite v horach sama, nemaji vas za podivin-
ku?

To vite, ze spole¢nost vas tla¢i k predstave, Ze prece
v horach ¢lovék nemé chodit sdm. Prozila jsem si po-
city nejistoty i nizkého minéni o sobé, protoze jsem
si fikala, Ze zfejmé musim byt $patn4, kdyZ to ostatni
nedé€laji. Az pozdéji mi doslo, Ze jsem se prosté takhle,

s tim s6lo chozenim, uz narodila a je to v poradku. Kdyz
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jsem byla mal4, davali mi rodice velkého barevného ku-
licha, abych byla vidét, az se zase vydam nékam sama.
ProtoZe rodina §la na prochazku a ja se pry uz ve tfech
letech otocila a $la jinam. Takovych historek maji rodi-
¢e spoustu. Tteba jak jsem si na vrcholu Klinovce, to mi
bylo asi pét, najednou vzala medvidka a prosté se roz-
hodla, Ze jdu sama. Samozfejmé jsem se uprostied ne-
znamych hor ztratila. Zacala jsem natahovat. Ale néjaci
chlapi, co tam zrovna spravovali lanovku, mi poradili,
abych se porad koukala na ty sloupy od lanovky a sla
podle nich z kopce dold, az dojdu na parkovisté. Tak
jsem se opravdu i s tim medvidkem prodirala malinim

MEDICINA

pod lanovkou aZ doldi. Zatimco rodice uz alarmovali
horskou sluzbu. Nasli mé¢, jak si na parkovisti na kladé
spokojené kejvam nohama.

Text vySel v Lidovych novindch 9. tinora 2018. V rubrice
Text prindsime uryvek z nové knihy Kristiny Hoschlové
Lékarem mezi nebem a horami. Zmiriuje se o ni také v roz-
hovoru.
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Lékarem mezi nebem a horami

(aryvek z knihy)

Kristina Hoschlova

Avoriaz 2
Tvrda skola
[21. prosince 2014]

Mont Blanc Helicopteres je soukroma letecka spo-
le¢nost, kterda krom jinych aktivit zajistuje po dobu
zimni sezony zachranu ve t¥iceti lyZatskych stfediscich
naizemimezi Zenevskym jezerem a idolim Chamonix.
Vétsina stredisek je soucasti oblasti Portes du Soleil
a Grand Massif.

Béhem sezony, kterd zde trva téméf pét mésict,
vrtulniky pfepravi osm set aZ tisic nemocnych, z toho
¢tvrtina vyzaduje pfitomnost 1ékate.

Celkem 93 procent ptipadd jsou traumata. Lehka
poranéni se prevazi do mistnich zdravotnich center,
do nemocnic pak lékar doprovazi tézsi urazy, které
zpravidla vyzaduji operaci ¢i pokrocilé vysetfovaci me-
tody, jako je napriklad CT.

Mont Blanc Helicopteres funguje v Avoriaz uZz
od roku 1988. Od roku 2001 je kromé pilott a navigato-
ra trvalou soucasti tymu lékat, ktery zaroven spolupra-
cuje s Centre Médical v Avoriaz.

Bydlim v jakési kajuté o velikosti tiikrat tii metry
vosmém patie dFfevem oblozeného paneldaku. Rano pied

sedmou sjedu vytahem, obujilyZe a mGzZu vyrazit. Pane-

TEXT

lak, jako ostatné vSechny jemu podobné budovy v Avo-
riaz, je pfimo na sjezdovce. Skoda, Ze jsou tu na cho-
dbach koberce. Rikam si totiZ, jaka by byla frajefina
vyjet na lyzich rovnou z pokoje.

V sedm hodin vleky nejezdi. Zato sjezdovky jsou uz
pohadkové upraveny. Vystoupam po nich do nejvyssi
stanice ve 2500 m, kde se mohu kochat duhov¢ fefavym
vychodem slunce a pohledem na mlhou zalita udoli.

Je slunnanedéle a Avoriaz plné turistti. VétSina ostat-
nich okolnich lyzaiskych center je zavfena, ¢imz klesa
pocet potencidlnich pacientt pro nase letecké zasahy.

Snéhu je malo a je tvrdy, véera si po celkem nevin-
ném padu jeden pan zlomil kréni patet a ted leZi na neu-
rochirurgii v Annecy.

Pravé se slunime pied zakladnou, kdyz mi na vy-
silacku volaji zachranati z nejvyssi partie ski aredlu,
ze tam maji pana, ktery ma kiece, zvraci a pomocil se.
Spadl ve vysoké rychlosti, prastil se do hlavy a byl dvé
minuty v bezvédomi. Neni o ¢em diskutovat, beru si se-
déak a letime.

Pilot Alain s kopilotem Cookiem, kterého jsem nau-
¢ila rikat ¢esky SusSenka, mé vysadi z visu a ja zapadnu
po kolena do navatého svahu na kraji ¢erné sjezdovky.
Sami se mezitim odporou¢i na dalsi dva zasahy nevyza-
dujici lékarte.
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Na ledové plotné lezi na boku chlap, zvraci a mezi
zvracenim sprosté nadava - dobré znameni. Dva mladi
zachranafi, ktefi mohou dohromady vazit tolik co pa-
cient, se ho snazi v§emi silami udrzet, aby po té ledové
plotné nesesvistél do udoli. Diagnostikuji tézky otfes
mozku a chci ho odsud rychle dostat do nemocnice
s moznosti CT vySetfeni.

To je$té netusim, Ze ted to teprve bude napinavé.

Veskeré transporty do nemocnic je tieba konzulto-
vat s tzv. Centrem 15. Ted uz vim, pro¢ je tento pojem
tolik opfeden myty, nacpélymi tizkosti.

Centrum 15 je kantonalni dispecink, kde sedi spous-
ta koordinatort, z nichz ¢ast tvori 1ékati. Dialog s cen-
trem ovSem neni jednoduchi zalezitost. Po péti minu-
tach ¢ekani mé prepoji na jakousi pani ,supervizorku®.
M¢ sdéleni zda se chépe, a Ze pry mé brzy vyrozumi,
kam poletime. Ubéhne dal$ich pét minut, béhem kte-
rych si pacient vztekle strhava kréni limec a obohacuje
nas o par novych francouzskych sprostych slov ming-
nych na mou adresu, kdyZ mu ddvam do zily protiblici
léky. Prichazi dalsi telefon z Centra 15, ktery sestava
z dal8ich péti minut ¢ekani na pfepojeni. Tentokrat
jsem padla na jakéhosi lékate, jehoZ xenofobie vibruje
z telefonu, jeSté nez promluvi. Zaznamenéavaje mdj pii-
zvuk, ihned se postavi do opozice a rozhodne se nejen
nepripustit nas let do Annecy, ale ani nenavrhnout jiné
reSeni. Uprostfed jeho arogantniho monologu se hovor
prerusuje, pravé ve chvili, kdy nas klouzajici pacient
vyvrhne dal$i davku natraveného fondue a sprchy spro-
stych slovnanaSi adresu. Zlati kluci zdchranarsti, trpé-
livé mu utiraji pusu a pridélavaji znovu strhnuté fixaéni
pomucky.
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Chlap se tiese zimou, aby ne, jsme tu uz skoro ptl
hodiny, pfi¢emz za¢inam klesat na duchu. Znovu vyta-
¢im Centrum 15, kde to pro zménu nikdo dvé minuty
nezveda. Co ted? Musime odtud co nejrychleji. Do zdra-
votniho centra by nasvzali hned, ale chlap potfebuje CT
mozku. Do nemocnice nemtzeme, dokud nam to pro-
kleté Centrum 15 nepovoli let.

Alain s Cookiem mezitim ptistali pod sjezdovkou
a Cekaji, az chlapa svezou hoS$i na lyzich dolt a ja sebéh-
nu s batohy.

Posledni nadéje - volam Bernarda, kolegu z Avoriaz,
ktery v Centru 15 slouzi a zn4 tamni ,dobrodéje“. I on
nakonec potfeboval spoustu trpélivosti, aby konec¢né
ziskal schvaleni naseho letu do Annecy. Celkem tedy
zbyte¢nych padesat minut na misté - jaké rozéarovani,
v centru alpské mediciny...

Je to tvrda $kola. Uvédomuji si, jak jsme u nas v Ces-
ku zhyc¢kani velmi dobfe fungujicim systémem piedne-
mocnic¢ni péce. To, ze tady pracuji s viceméné impro-
vizovanymi pomtickami v nidro¢ném terénu a sama,
povazuji za zabavné zpestfeni. Ale to, ze kvili neko-
ne¢nym frustrujicim telefonatim neméam ani prostor tu
medicinu délat, je novy faktor, se kterym se budu muset
béhem nasledujicich ¢tyf mésicti vyrovnat.

Sotva se spolu s kon¢icim dnem vzneseme z Annecy,
vyhled z okna mi dava na toto roz¢arovani pozapome-
nout a ja hltdm dechberouci pohled na sluncem zlaty
masiv Mont Blanku, jehoz vrchol se tipyti jak vAnoéni
hvézda. Dole pod ndmi se zelenajilouky, lesknou modréa
jezera a na utes v Avoriaz sedame pravé ve chvili, kdy
posledni paprsek zmizi za obzorem.
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Avoriaz 3
Prvni lekce improvizace
[25. prosince 2014]

Se skutrem mé bavi jezdit. Kdyz projizdim Avoriaz,
obcas beru kolemjdouci nestopujici stopate. Vyplaci se
to - tuhle jsem dostala vonavy kola¢, kdyz jsem souseda
popovezla z pekarny.

Na zédkladné mame dva vrtulniky - jeden leh¢i, jed-
nomotorovy Ecureil B2 s navijakem, a jeden vétsi, EC
135 - stejny jako v Liberci.

B2 je sikovny na manévry v terénu, akorat se s nim
nemuze letét do méstskych nemocnic, protoze je jedno-
motorovy.

Casto se stava, e mé pilot vysadi u zranéného ma-
Iym vrtulnikem, vrati se na zakladnu nebo pro jiné pa-
cienty, jejichZ transport nevyzaduje 1ékate, a pak se pro
mé a pacienta zas vrati. Pokud potfebujeme zranéného
transportovat do velké nemocnice, ptrileti v EC 135,
pokud jen do horskych zdravotnich center, vracime se
Ecureilem.

EC 135, kterou tu ted mame nastésti jen docasné, ri-
kame ,Vomi-Heli“ neboli ,,Blinkacka“. Mame ji piijcenou
z departementu Tours (stfed Francie), kde 1éta jako 1ékart-
ska zachranka. Helikoptéra je tak dokonale naimpregno-
vana starym smradem zvratkt, Ze se nam zveda Zaludek
uz preventivné pred kazdym letem. Predélali jsme ji
na kabriolet, 1étAme zasadné s otevienymi okénky.

Stav permanentni improvizace se mi libi. Pii prv-
nim vzletu s Vomi-Heli koukam, Ze Alain s kopilotkou
Severine komunikuji tak, Ze si Severine odklopi slu-
chatka a Alain ji fve do ucha. Nefunguje mu pfipojeni
k interkomu. Zda se, Ze to neni vyjimec¢na zalezitost,
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protoze Alainovi to ani nestoji za komentar a se svym
nekonec¢né flegmatickym pristupem jen po pristani
utrousi: ,,Kdyz mi néco bude§ vypravét, nediv se, Ze ti
neodpovidam.“

Mam provizorni strategii na Centrum 15. Estelle
a Quentin jsou dva mladi doktofi na stazi. Jsou moc
prima a navic toho hodné védi, coz je vyhodné. Proto
jsem komunikaci s centrem hned zacerstva zaméstnala
Quentina (ktery mi mimochodem fika ,docteur seni-
or*, coz siradéji nijak nevykladam), ¢imz se ¢as mrznu-
ti na sjezdovce o néco zkracuje.

Improvizujeme denné. Nova baterka EKG monitoru
nam prijde za tfi dny, ted monitor vydrzi bez pripojeni
k siti sotva dvacet minut. Lékatskou zpravu zatim pisu
rukou dvakrat, zapomnély se objednat pripisové papi-
ry. Protoze vybaveni zachranarského kufru historicky
vytvareli prakticti 1ékati, vybér anestetik i pfistrojua je
znacné omezen.

Zatim si nejsem zcela jista svym postojem k situaci.
Na jednu stranu to beru jako skvélé zpestfeni, moct dé-
lat tu samou praci s jinymi a omezenymi pomtckami,
na druhou stranu si fikdm, Ze by se tu dalo dost véci
usnadnit.

Toto dilema jsem prozatim uzavfela ve smyslu zlaté
stfedni cesty. Rada se necham vytrhnout ze stereotypu
neobvyklym prostiedim, a naopak kolegiim pozvolna
anenapadné podstrkuji par inovaci.

Oni jsou zato mistfi neinvazivni traumatolo-
gie. Mam pocit, Ze maji i rentgenové oci. Vzhledem
k tomu, Ze jim za ty desitky let pod rukama prosly ti-
sice zlamanych hnat, délaji diagnostiku i pres pérov-
ku a oteplovaky. Podvédomé se to ¢eka i ode mne, coz
je nesnadnéa vyzva. Je spolefensky netinosné, abych
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na sjezdovce nerozeznala luxaci ramene od zlomené
hlavice pazni kosti nebo chybné diagnostikovala zlo-
meninu v pfipadé pretrhanych kolennich vazi. V so-
botu mé chumelit, tak budu v Centre Médical studovat
rentgenové snimky.

Avoriaz 4
Lécba srdecnich arytmii ve strojovné lanovky
[28. prosince 2014]

V horach napadla spousta sn¢hu. Rano si proto
privstanu, abych si mohla vychutnat prvni sjezd smrko-
vym prusekem pod lanovkou. Jesté trochu posnéhava,
vyrazili jsme spolu s dal§imi tfemi kamarady a jizdu si
naramné uzivame, stejné tak jako ¢erstvy vzduch, lehké
pruzracéné vlocky a radost ze zivota.

V deset hodin uz parkuji lyZe v §atné Centre Médical
a prevlékam se do bilé kamizolky. Zatim to nevypada
na letové pocasi, tak se pridavam ke kolegtim, ktefi ob-
sluhuji pfijmové ambulance.

Jsme tu celkem tf¥i, ob¢as ¢tyfi. Bernard, ktery ma
na starosti prevazné praktické lékarstvi, Jean-Marc,
doktor sportovni mediciny, a obcas je tu traumatolog
Marc-Hervé, Sestasedesatilety bard, jehoz leto$ni sezo-
na je v Avoriaz Ctyticata.

Ja travim pét dni v tydnu na vrtulniku, den v Centre
Médical a den mam volno. Kromé toho mam v tydnu dvé
noéni prisluzby, kdy k naléhavym pfipadim vyjizdim
na skutru.

Tolik zlamanych hnat, jako tady na pfijmu vidim
béhem dne, vidim u zachranky v Cechach sotva za rok.
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Jsem rada, Ze se miZu znovu ucit pracovat s echem,
sadrovat nebo pred repozici pichat anestetika primo
do zlomenin, ¢emuz se fika hematom blok.

I za neletového pocasi se minimalné jednou denné
projedu na skutru ke zranénému na sjezdovce.

Pravé kdyz jednoho takového cvalika s vykloube-
nym ramenem, které se mi nepodatrilo venku zaklou-
bit, svaZzime na prijem, volaji zachranati, Ze kdesi maji
pani - kardiacku s bolestmi na hrudi.

Alain s Cookiem a helikoptérou EC 135 (novou,
ktera uz nesmrdi) se rozhodnou pro slalom mezi tr-
hajicimi se mraky. Z vrtulniku vyseddm jako vanoc¢ni
stromecek: protoze ndm pro snéhovou kalamitu jesté
nepiisla baterka k EKG monitoru, jsem vybavena kro-
m¢é tfi kufra a krabic¢kou s trombolyzou (1ék, kterym se
ve Francii infarkt ¢asto 1é¢i v terénu) i manazerskym
kufiikem obsahujicim ambulantni EKG. Je to takové to
s prisavkami, jaké jsem vzdy vidala na ¢eskych kardio-
logickych ambulancich.

Takovy soubor pomticek ma k ak¢énosti daleko, a¢
zaroven néjak tusim, Ze brodic se s témi v§emi batohy
a kuffiky hlubokym snéhem, vyvolavaim dojem termi-
natora schopného vzkftisit i kostlivce. Jesté ze prihlize-
jicinetusi, ze vétSinu udélatek budu za chvili opét zkou-
mat poprvé...

Pani je zabalena v zachranaiskych sanich a rika, ze
miva srde¢ni arytmie a ted ji tla¢i na hrudi.

Chci vysetrit EKG, ale ne venku v minus deseti
stupnich. Jsme pobliz dvou hospod - obé jsou ale na-
rvané k prasknuti... Zachranarka Marion ma genial-
ni napad: otevira strojovnu lanovky, kde sice strasné
huci ozubena kola, ale je tam i celkem teplo a trocha
svétla.
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Tuhle praci délam sice Sestnact let, ale mtzu Fict, Ze
tady mam obcas pocit, jako bych ji délala poprvé. Uz jen
proto si naplno vychutniavam dals$i naprosto absurdni
situaci: v lyzafskych prezkacich kle¢im v louzi roztaté-
ho sné¢hu na $§pinavé podlaze a z manazerského kuftiku
vytahuji chobotnici kancelaiského EKG. Za zady se mi
to¢i ozubeni kola a z kanadskych sani na mé tzkostné
kouk4 rtzové vyzdobena pani Angli¢anka, ktera v tfe-
soucich se zmrzlych rukou svira riZzovy mobil a se sl-
zami v o¢ich mi sdé€luje, Ze pry ji na infarkt loni zemtel
manzel.

Infarkt to neni, ale supraventrikularni tachykardie
ano. Srdce jibije 200 za minutu.

Koukam, co vybrat z ampulkového baru, ktery je jes-
té z pfedchoziho zasahu plny tajiciho snéhu. V duchu
si pochvaluji, jak je jednoduché mit maly vybér - volim
v§emocny diazepam, kyselinu acetylsalicylovou a dil-
tiazem a koukam, Ze se panirychle déla lip, coz dosvéd-
¢uji i napojené pristroje.

Pilot Alain neméa dobré zpravy. Zatahuje se a do ne-
mocnice v Thononu se uz vzduchem nedostaneme.

Zacina tedy dalsi Stafeta - aneb jak zkusit béhem od-
poledne co nejvice dopravnich prostredki.

Pres Centrum 15 objednavam hasicée (ve Francii dé-
laji transport pacientt), ktefi prijedou k dolni stanici
vleku, kam zachranafi pani povezou na lyzich. Ja lyze
nemam, takZze pani nechavam napospas jizdé, ktera
do nemocnice zabere jesté dvé a ptl hodiny. Pak se opét
obalim svymi kuffiky a nasedam na sedackovou lanov-
ku, abych se dostala zpatky do Avoriaz.

TEXT

Avoriaz 5
Polarni medicina
[31. prosince 2014]

Rychle si oblékam sedaci ivazek, Cookie mi narazi
délnickou prilbu a sotva dosednu na lavici vrtulniku
Ecureil B2, uZ jsme ve vzduchu a mifime ke krasnému
ostrému htebinku Bassachaux. Kdyz ho mijime, jako
bychom skrtali o §pi¢ky smrkii, které davaji jeho ladné
linii vyniknout na obzoru, a hned za nim se zhoupneme
do doliny Chatelu.

Nez se nadé€ju, uz visim mimo vrtulnik, Cookie mé
vyhodil na navijaku ven, a pak si vychutnavam kras-
né, zel kratké klesani na lané. Vikol mrazivé a tfpyti-
ci se hory a pode mnou snézna plan kus od sjezdovky.
Dopadnu do duchny ¢erstvého prasanu a zabofim se
i s batohem po bradu. Hos$i, jako vzdy, odlétaji kamsi
za jinymi pochizkami a mné trva notnou chvili, nez
se v lehkém snéhu vyhrabu do svislé polohy. Dokonaly
brouk chrobak. Pacientka je ode mé sice padesat metrt,
stoji mé ale dalSich par minut a pofadné zadychani, nez
se k ni dohrabu.

Cerstva duchna nového snéhu lak4 k ¥4déni mimo
sjezdovky. Je vSak plna pasti. Neni podkladovy snih,
proto pod netknutou tfpytivou plani ¢ihaji ostré Sutry.
Pravé do takového sle¢na narazila a ted ma vytocené
koleno, otevifenou ranu, ze které ¢uc¢i zlomena ¢éska.
Divka lezi zabofenéa do snéhu, venku je minus dvanact.
Deky, do kterych ji zatim zabalili zachranafi, ji spis
kryjivyhled na diru v kolené, nez aby ji zahtaly.

Pichnout léky do zily? Napad hned zavrhuji p¥i po-
hledu na jeji bilé, do necitliva zmrzlé rucky.
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Vytahuji tedy z kapsy MAD (mucosal atomization
device), coz je takova stiikacka, ktera rozprasuje a kte-
rou se daji léky aplikovat do nosu.

Ve Francii tuto skvélou véc nikdo nezna. Uz tyden
shanim distributora, pres kterého bychom MADy ob-
jednali. Zatim marné - proto je budeme pasovat z Ces-
ka. V kapse mam jednu jedinou stfikacku, kterou jsem
si z domova privezla a kazdy vecer ji resterilizuji k dal-
$§imu pouZziti.

Zatimco léky v nose holku omamuji, premyslim,
jak ji z hluboké diry ve snéhu vytdhneme a srovname
do transportovatelného tvaru.

Rozhodnu se vyuzit ¢tyri prihlizejici lyzate a dle
prirucek prvni pomocije rovnham vedle omamené a ti‘e-
souci se pacientky. Svizel je v tom, Ze kazdy mluvi ji-
nym jazykem, chvili si fikdm, Ze kdybych mluvila ces-
ky, bylo by to asi jedno. Lyzati ale oc¢ividné prirucky
prvni pomoci znaji, proto chapavé asistuji pfi rovnani
poranéné.

Zatimco zachranafi divku stahuji na sanich na spod-
niDZ (Drop Zone, rolbou upraven plo§ina k pfistani),
mé - jak pytlik od ¢aje — vytahne pilot Seb s kopilotem
Cookiem do vzduchu a polozi na misto, kde se nakonec
potkavam s pacientkou a na$im druhym vrtulnikem. Je
to EC 135, kterd m4 dva motory a mtze do mésta.

Vzhledem k tomu, Ze takové historky jsou casté,
chodim uz do prace vybavené jak na expedici. Nejednou
jsem uz pékné promrzla a vyhladla.

Hrabani ve sn¢hu je koneckoncti méa kazdodenni pra-
covni napln. V§imla jsem si, Ze pilotim nevadi vrtulnik
zabotit po kabinu do prasanu, dokonce bych rekla, Ze
se v tom vyzivaji (dokud jim hluboky snih nezacloni vy-
hled). Pro mé to znamena vysadek po pas a pak hrabani
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a padani, coz obc¢as vzbuzuje soucitnou ti¢ast i u pacien-
td. Navzdory dekoru, ktery se snazim navenek zachova-
vat, musim Fict, Ze ve mné toto rochnéni vyvolava spis
pobaveni a jakousi détskou radost - uz jen proto, ze to
povazuji za dal§i Gzasné zpestfenilékaiského femesla.

Vzhledem k popsanému pracovnimu prostfedi jsem
se rozhodla upravit vySetfovaci postupy. Pacienti jsou
obleceni do dimyslné zastrkanych péti vrstev oblecenti,
navic pfi mém prichodu uz na kost zmrzli. Tlak nemé-
fim, obéh hodnotim podle pulzu. Dalsi rozhodnuti ¢i-
nim podle: ,Kde vas boli? Zahybejte rukama a nohama.
Zlomeniny se daji poznat pres bundu. Je v bezvédomi?
Uraz hlavy. Je v bezvédomi a §patné dychia/ma rychly
pulz? Asi vnitifni poranéni. Dost napomutze vypoveéd
svédkd, jak se pacient kutalel a do ¢eho vSeho narazil.

Prostfedi kovanych bardd horské traumatologie,
kterym pacienty svazim, mé nuti rychle se u¢it. Nastésti
snadno ziskdvam zpétnou vazbu o koneéné diagnoze,
coZ je bezvadné.

Nékteti z vas reagovali na zpravy o ne zrovna ideal-
nim pfistrojovém a 1ékovém vybaveni roz¢arovanim, co
Ze to je za vale¢nou medicinu.

Rozcarovani nesdilim, myslim, Ze pacienti to zas
tak nepociti. To, Ze jim pichdm morfin misto fentanylu,
jejim snad jedno, a Ze misto jednoho rychlého EKG pii-
stroje mam tti zaSmodrchané, také nepoznaji. To vse je
problém, ktery se viceméné tyka jen mé.

Pripadam si jako filtr, ktery zpracovava neobvyklé
a casto nelehké vyzvy, aby nakonec vyplivl slusnou péci
o pacienta. Pravda, ne vzdy je ta péce zrovna elegantni,
ale zas si rikam, kdyzZ je $patné pocasi, vrtulnik nele-
ti a doktor neni k dosahu, taky nakonec pteziji. Clovék
zapadly do diry desitky kilometr@ od civilizace halt
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nemuze ocekavat zastup univerzitnich experta s jed-
notkou intenzivni péce na zadech.

Je posledni den roku. Do prace jezdim vétSinou
na bézkach, proto jesté, spolu s fefavym zapadem slun-
ce, jedu po sluzbé projet nddhernou stezku na hfebenu
Joux Verte lemovanou osamélymi smrky. Na obzoru ¢ni
Point de Nyon, Point Percé, Nantaux a La Grange a nad
Avoriaz se rozsvécuji prvni hvézdy. Z hor vyzatuje ne-
skutecny klid a silvestrovsky cirkus v centru Avoriaz se
mi zdé jak pohadka od Disneyho.

Avoriaz 6
Hra na tenkém ledé
[6. ledna 2015]

Posledninocbyl uplnék. Pfedvedl se ndm zazname-
nanihodnym zptsobem, kdyz se vyhoupl nad vrchol-
ky hor jak obrovsky lampion. Barvu mél oranZovou, to
diky rud€ Zhnoucimu obzoru na zipad¢. Je Sest hodin
vecer a my vrtulnikem jak kosmickou lodi prolétame
véncem ostfibfenych $tith, které nam v posledni fazi
navratu odkryji vrchol nejvys$si, Mont Blanc.

Jsou slune¢né dny a mrazivé noci, proto lyZati na le-
dovych plotnach hojné padaji. Denné ted mame tfinact
zasahi, z ¢ehoz vétsinu tvoti vyvracena kolena, vyklou-
bena ramena, zlomené kli¢nice a podobna poranéni,
ktera nevyZzaduji 1ékate. Mé zachranafti volaji k pacien-
tam s tézkymi zlomeninami, pady s trvajici poruchou
védomi nebo netraumatologické problémy.

Uz jsem se naucila, Ze hluboky snih déla vyvracena
kolena, zato tvrdé plotny tézké otfesy mozku a zlome-
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né stehenni kosti. Na ty mame figl - na sjezdovce jim
pichdme femoralni bloky. To znamena, Ze se v tfisle za-
sahne nerv inervujici stehno a vpravi se k nému anes-
tetikum. Sice tusim, Ze vzhledem k pichani ,naslepo”
neni umrtveni stoprocentni, ale k utlumeni bolesti pro
dal$i hodiny handrkovéani po spAdovych nemocnicich je
to prima.

Bézny zasah vypada asi takto: vrtulnik mé vysa-
di na néjakém vymrzlém severnim svahu, kde teplota
téZce kontrastuje se slune¢nou pohodou lehatka pred
zakladnou. Zranény lezi na ledu, je prikryt zachranar-
skou dekou a tfese se zimou. O vySetfeni zlomeniny se
snazim pohmatem pod vrstvami bund a oteplovaku.
Jen malokdy si jsem jista, zda je koncetina jen vyklou-
bena, nebo k tomu i rozlamana. Ono to ale celkem hraje
roli, protoze vykloubeniny jdou do zdravotnich center,
kdezto slozitéjsi zlomeniny do nemocnic.

Pak pacienta omamim 1léky do Zily nebo do nosu
a popripadé pichnu femoralni blok. Do toho musim
vyplnit pacientovy nacionale (ze 70 % jsou to cizinci),
napsat lékatrskou zpravu, vykecavat se s Centrem 15
a zaroven prubézné komunikovat na dalku s pilotem,
ktery mé informuje ohledné méniciho se pocasi a ja zas
jeho o pozadavcich na dopravni prostifedek. Zrovna
dnes mi telefonovani vzalo padesat minut, kdyz jsem
rano v mraznicce ski aredlu Grande Terche nasla hocha
s rozbitou hlavou a téZkym otfesem mozku.

Mam dalsi figl - nepohodli a mrznuti pacientd kom-
penzuji utéSovanim, povzbuzovanim, hlazenim dét-
skych tvari¢ek a utiranim nudli. Moc vic toho nezmtizu,
dobfe to funguje a aspoil nemusim hrabat v batohu pro
dalsiléky. A kdo vi, tfeba ma maj éesky prizvuk néjaké
lé¢ebné kouzlo.
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Ono to lé¢eni samo o sobé totiz viibec neni slozité,
ale upfimné na mé silné doléha spis ttha zodpovédnos-
ti, kdyZ musim s tak limitovanymi prostfedky udélat
stéZejni rozhodnuti o koneéné destinaci pacienta.

Hodina po poledni, slune¢né zahradka narvané hos-
pody uprostied sjezdovek. Zachranafi mé volaji k pano-
vi, kterému se udélalo nevolno. Usmévavy sedmapade-
satilety Anglican se pry 1é¢i se srdcem a pred osmi lety
mél infarkt. Vyrazil pry poprvé po tticeti letech na lyze
a ta ndmaha mu nedéla dobre. Udélalo se mu tudaj-
né chvili nevolno, ale ted uz je to zas vSechno dobré.
Na hrudi ho neboli a nebolelo. Srdce mu bije pravidelné,
tlak m4 jak junak a ja na ném nic podezielého neshle-
davam. Mam mu mérit EKG? V podminkéach vytopené
sanitky ano. Tady to ale znamena jej do pil téla svléct
uprostied narvané venkovni restaurace, navic oslnéna
sluncem na monitoru sotva néco vidim.

Stavuzaviram jako prekolapsovy a vzhledem ke kar-
diologické anamnéze ho svazime k dovySetfenido zdra-
votniho centra v nejbliz$i vesnici. Za par hodin mam
zpétnou vazbu: byl to infarkt jak vysity... Pro pacienta
sice v§e dopadlo dobie, nasledné byl dopraven do kar-
diocentra v Annecy, mé ale mrazi pri pomysleni, Ze se
mu kdykoliv béhem prekladani z heliportu do zdravot-
niho centra mohlo zastavit srdce.

Je to tvrdé ponauceni, které mi priklada par kilo
navic k nakladu novych vyzev, které jsou mi tady pro-
stfeny. Je to jedna velka hra na tenkém ledé - mezi tak
omezenymi vySetfovacimi moznostmi a maximéalni
zodpovédnosti pro koneéné rozhodnuti.

Zaroven sifikam, jak je na svété vSechno dobfre zatize-
né. Mé ranni a veCerni projizdky na lyzich mi, v obklopeni
nekonec¢né klidnych a krasnych hor, vzdy davaji odleh¢it
notnou ¢ast z tihy toho nakladu Cerstvé prozitych pribéhi.
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Avoriaz 7
Mésic na planeté lyzart
[16. ledna 2015]

Délam bilanci po mésici: zAchranafi se uz koneé¢né
odnaucili mi vykat. Piloti si uz zvykli na moje $vihadlo
a dokonce si ho zacali ptjcovat a bavi mé grotesknimi
sestavami, které v tézkych pohorkach predvadéji. Pes
Bubu si na $vihadlo uz také zvykl, nestéka, jenom ho
obcas chyta packou.

Byla tu dost citit bariéra mezi ,]Jékatem” a ,,ostatni-
mi“, kterou se snazim cihlu po cihle rozkladat, protoZe
byt schovany za bariérou je trochu smutné.

St¥ikacky do nosu jsou uz kone¢né na cesté. Vét-
$ina pfistroji uz funguje a vétsi ¢ast zachranarského
vybaveni se mi podafrilo upravit tak, aby mé nestreso-
vala. Na ten zbytek jsem si nastésti zvykla - motivovana
moudrem, Ze evoluéné prezivaji jen ti nejpfizptsobiveéj-
$ijedinci.

Dobrodéjové z Centra 15 si uz také zvykli na mij
prizvuk a toho experta, ktery se potrad stavi do opozice,
slusné posilam do héje.

Daftise midostatnalyZe jednou tydné a obcasirano,
kdyz chumeli a neléta se. Mizu fict, Ze skiaredlem jsem
okouzlena - a¢ pry snéhové podminky na zdejsi poméry
stale nejsou idealni, da se tu blbnout od rana do vecera
auZivat si vyhledd od masivu Mont Blanku po Zenevské
jezero a pohotiJura na obzoru.

Medicina tady rozhodné neni sedavé povolani, coz
mné ani nevadi, protoZe se mi tak obcas postésti povo-
zit se na lyzich i v pracovni dob¢.

Patky byvam v Centre Médical. Rano si jesté jedu za-
lyzovat, pak zaparkuju lyze v §atné a prevléknu se do bi-
1ého ,pyzama“. Ve chvili, kdy kolega Bernard, ktery ten
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den slouzi leteckou, lovi ze strze kluka s rozlamanou
stehenni kosti, patefi, otfesem mozku a hypotermii
(31°C), volaji zachranafi do Centre Médical, Ze potie-
buji doktora k dal$imu ¢lovéku. Pry byl v bezvédomi,
ted se probird, ale ma porusSenou hybnost pravé ¢asti
oblic¢eje a bere pry léky na fedéni krve (které u traza
hlavy zvyS$uji riziko krvaceni do mozku).

Takze zas natahuji mokré oteplovaky a vydavam
se na lyzich na zakladnu vrtulnikt. Pocasi je vrtka-
vé, mlha houstne a vitr sili, vrtulnikem to uz neptjde.
K jizdé za pacientem proto vystiidam kromé lyzi dalsi
dva dopravni prostiedky - skutr a kabinovou lanovku.

Opét strojovna lanovky a moje $pinavéa kolena. Pa-
cienta posildm déal do nemocnice sanitkou, a kdyz se
vracim zpét na utes Avoriaz, volaji zachranari, ze mi
do horni stanice lanovky svezli dal§iho zmateného pro-
mrzlého lyzate s rozbitou hlavou.

Skoro polovina nasich pacientti jsou Angli¢ané. Jsou
bodfi a veelku trpélivi. Pfes Vanoce se tu zase vylodila
pulka Parize, coz bylo znat dle uknouranych panicek
s ohromnymi okulary znacky Gucci. Navzdory tomu,
ze rubl zeslabl o polovinu, ptijelo sem také mnoho rus-
kych dovolenkaid. Mezi nimi i zarputily mladik Denis
s roztrzenou slezinou, kterého jsme v Soku prevazeli
do traumacentra v Annecy. Sestiletého moldavského
chlapecka jsem se kromé rajského plynu snazila rozpty-
lit basnickou ,Raz dva tri Cetyre pjat, vy$dl z4jéik pa-
guljat®, kdyz jsem mu se$ivala roztrzené obo¢i. Na jeho
fiiukani nakonec nejvic zabralo, kdyZ jsem mu ukizala
svoji jizvu na stejném misté, kterou jsem utrzila, kdyz
mi byly t#i roky.

Opalena Jihoafricanka, jejiz vykloubené rameno se
nam nepodafilo zakloubit ani pod koniskymi davkami
narkotik. Tmavy Afri¢an, kterému se p#i pluhovaniroz-
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jely nohy, natahl si vazy, vypadalo to, Ze umira, a hyste-
ricky mé zacal mlatit, kdyZ jsem mu chtéla dat do nosu
analgetika. To mé uklidnilo, Ze rozhodné neumira,
anemohla jsem se ubranit vzpomince na film popisujici
lyzatské zazitky jeho krajanti.

Béhem jedné vecerni sluzby jsem pfijimala Super-
mana. PriSel v modrocervené kombinéze a fiiukal. Lé-
tajici pozice se vztyCenou pazi je bohuzel idedlni k vy-
kloubeni ramenniho kloubu, coZ jsme diagnostikovali
ode dveri. Pak se ndm rozplakal, zZe chtél byt fotbalis-
tou, misto toho tu hraje kazdy vecer divadlo, jak 1ét4,
ated ma kvuli zranéni po kseftu.

Zivot v Avoriaz je jako na jiné planeté. Prvni veder,
kdyz jsem dorazila, mi Bernard fekl: ,Mn¢ ta sezona
vzdycky ptijde jako expedice na lodi. V prosinci se na-
lodime a v dubnu vystoupime.“ M4 pravdu, i ten pokojik
v desetipatrovém baraku, kde bydlim, je jako kajuta.
Na rozdil od transoceanské plavby ale mtizu co rano
avecer z ,lodi“ vystoupit a uzit si ticha nehybnych a vé¢-
n¢ klidnych hor.

Knihu Kristiny Hoschlové Lékarem mezi nebem a horami
vydalo nakladatelstvi Galén (www.galen.cz) koncem roku
2017.
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Zelezna krava

-

iri Hanak

Mame v republice nebezpeénou epidemii. Pfesto, Ze se
stale $ifi, a bez ohledu na to, Ze jeji obéti je uz (s ro-
dinnymi pfislusniky) pétina obyvatel, Zadna z dosavad-
nich vlad proti tomu nic podstatného neudélala.

Oné epidemii se fika rtzné: dluhova past, exekucni
tyranie, dluhova bezmoc atd. Nacisté, kdyz pred valkou
ziskavali cestou k moci hlasy, hovorili o ,Arokovém
otroctvi“ (Zinsknechtschaft). Osobné bych vsak daval
prednost terminu ze star$i ceské literatury: Zeleznéa
krava! Chalupniéek si pofidil kravu, aby mél mléko
a hndj, splaci ji, splaci, doplatit se nemtze, az zjisti,
ze on nedoji kravu, ale ona jeho. I nastoupi bezmocny
vztek a pocit poniZeni.

To byla v rukou nacistt vynikajici ziravina k roz-
leptavani demokracie v Némecku a zacina ji byt i v ru-
kou extremistfi v dnesnim Cesku. ProtoZe ¢lovék se Ze-
leznou kravou doma a s exekuénimi supy prede dvetmi
neie$i problémy demokracie. Resi své poniZeni, piehli-
Zeniabezmoc. Reseni pak nach4zi u extremistt. Némci
po podpisu smlouvy s extremistickym dablem tikali, Ze
vyménili demokracii za svobodu od hladu.

Prvni desitce okresti, obzvlasté tyranych exekuce-
mi, vévodi okresy z tak zvanych Sudet. Jako by se nad
tou oblasti vznasel jakysi temny duch mista. Uz od
pocatku dvacatych let to byvalo semenisté extremistd
hnédych i rudych a docela si rozuméli. Naptiklad ,slav-
nou“ mosteckou stavku hornikd pocatkem tticatych let
(skoncila krachem) vedli spolu komunisté a nacisté.
A to vSechno proto, Ze demokraticka Praha ekonomické
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problémy oné oblasti bohorovné prehlizela. Toz se ne-
divme. Po valce se tzv. Sudety zplundrovaly a rozkradly,
ackoliv majetek odsunutych Némcd mél slouzit jako
reparace. Nedivme se podruhé. A to, co se tam za vla-
dy komunistd ptece jen vybudovalo, zmizelo ve vichru
divoké tunelarské privatizace devadesatych let. Toz se
nedivme potreti.

Divme se vS§ak dvéma vécem. Zaprvé pro¢ ani jeden
z finadlnich prezidentskych kandidatd neud€lal ve své
kampani z oné exekuéni hrizy jeden ze svych tthelnych
bodu? Profesor Draho$ asi proto, Ze se nestacil orien-
tovat. A milovany ochrance dolnich deseti milionG? On
pro né neudélal nikdy ani to, co by vrana na ocase unes-
la. Pro¢ mrhat zbytkem zdravi, kdyz ,dolni lid*“ ve své
bezmocivném vidi dobrého cara, kterému jen parchan-
ti kolem braniv konani dobra?

Nejvice bychom se vS§ak méli divit socidlni demokra-
cii. Téma ,,Zelezné kravy“ bylo a je pro ni jako stvofené.
Neudélali nic a nic od nich necekejme. DStili nesmyslné
nadavky, hadali se a budou se hadat, kdo rychleji a vyse
vySplha Milosi Zemanovi do prodlouzenych zad. Takze
problém zZelezné kravy uz doptfedu prenechali panu Ba-
bisovi, aby si na ném nasbiral body. CoZ on svou populi-
stickou ekvilibristikou nepochybné ucini.

Pane Boze, kdy toto v§echno a jak skonéi?

Autor, doyen Ceskych politickych komentdtorii, publikoval
text jako Posledni slovo v Lidovych novindch 17. tinora
2018.
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Obycejny totalitarismus

Jiri Priban

Kdyz se kanadsky filosof a politik Michael Ignatieff v te-
leviznim rozhovoru pro BBC v roce 1994 ptal slavného
marxistického historika Erica Hobsbawma na jeho orto-
doxni podporu komunismu, Hobsbawm divaky Sokoval
poznamkou, ze smrt miliona sovétskych obcant, ktefi
se stali obétmi stalinského teroru, by stala za to, pokud
by se podartilo vybudovat skute¢nou komunistickou spo-
le¢nost. V dobé vSeobecného opojeni z rozpadu komu-
nistickych rezimi v zemich sovétského bloku a z konce
studené valky, kterad s sebou vedle bipolarniho uspoia-
dani svéta nesla také neustalé nuklearni ohrozeni, tr-
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val Hobsbawm s chladnym odstupem na tom, Ze masové
vrazdy a utrpeni jsou univerzadlnim znakem moderni
doby, a proto by i revolu¢ni nasili bylo v poradku, pokud
by vedlo ke zcela novému socidlné spravedlivému radu.

V jiném rozhovoru z pozdéjsi doby na otazku novi-
nafe a historika Iana Burumy, co si mysli o zvérstvech,
krutostech a systematickém vyvrazdovani inteligen-
ce, rolnikd a dalsich spolecenskych skupin, jakého se
dopoustéli Stalin, Pol Pot nebo Mao Ce-tung, jen suse
odpovédél, Ze ty desitky miliont zavrazdénych nebyly
zrovna nejekonomictéjsim reSenim.
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Tuto cynicky odtazitou roli nezaujatého historika
v§ak Hobsbawm kombinoval s velmi osobnim odavod-
novanim vlastniho komunistického piesvédceni, kdyz
opakované tvrdil, Ze tomu nemtiZe porozumét nikdo,
kdo nebyl osobnim svédkem a ti¢astnikem onéch histo-
rickych chvil a udalosti. Jako by vira v komunistickou
spole¢nost pramenila v niterném prozitku a emocional-
nim zapalu jedince a celé generace, prestoZe ona mys-
lenka a revolué¢ni pohyb byly odtivodnovany jako sou-
¢ast ,objektivnich zakont“ lidskych déjin.

Co tedy vdnesni dobé znamen4, fekneme-li komuni-
smus nebo komunisticky totalitni rezim? Lze ho srov-
navat s fas§ismem a nacismem, prestoze se jedna o vza-
jemné nepratelské ideologie se zcela protikladnymi
politickymi cili? A jsou to otazky hlavné pro historiky,
nebo se tykaji i nasi souc¢asnosti? Z kritiky totalitaris-
mu se po roce 1989 stala oslava porazky komunismu,
takze se samotny pojem postupné vyprazdnoval do té
miry, Ze ho néktefi predstavitelé nové generace his-
torikl@ dnes odmitaji pouzivat a mylné jej povazuji za
ideologicky termin z obdobi studené valky. Pfitom staci
zminit Mussoliniho oslavnou definici totalniho statu,
ktera zni: VSe uvnitf statu, nic mimo stat, nic proti sta-
tu, abychom vidéli, Ze jiz pred sto lety existovala totalit-
ni kritika liberalni politiky a od ni odvozené budovani
,hového statu”, ve kterém vladne viidce nebo uzka elita
opirajici se souc¢asné o masovou podporu i represivni
aparat a kde neexistuje rozdil mezi soukromou a verej-
nou sférou a vSechny materidlnii duchovnivytvory spo-
le¢nosti jsou kontrolovany statni moci.

Kdyz se totalitarismem po druhé svétové valce a po-
rdzce nacismu zabyvala Hannah Arendtova v dnes jiz
klasickém dile Puavod totalitarismu, poslouzil ji jako
zaklad pro filosofickou kritiku modernity i jako idealni
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typ popisujici zcela konkrétni a historicky novou formu
politiky. Nékteti marxisté a stoupenci svétového komu-
nismu tuto knihu nikdy nepfijali, protoze se nemohli
smirit s tim, ze stalinisticky komunismus je v ni pfimo
srovnavan s nacionalnim socialismem. V jejich ocich
toto srovnani nedavalo smysl, protoZe nacismus byl
prece ztélesnénim zla a krize humanity, zatimco komu-
nismus byl naopak jen jinym nazvem pro tuto humanitu
a svétlé zittky lidstva. A ti, kdo z kritickych pozic mar-
xistické teorie stalinismus odmitali, ho ¢asto chapali
jen jako jednu z mnoha totalitnich tendenci moderni-
ty, jak je popisovali napfiklad Adorno s Horkheimerem
v Dialektice osvicenstvi.

Koncentracni tabor

Ve stejné dobé, kdy Adorno s Horkheimerem tvr-
dili, Ze nadnarodni kapitalismus vykazuje stejné rysy
panstvi jako narodni socialismus, ovSem Arendtova
zformulovala filosoficky originalné;jsi, a pfedevs$im sta-
le platnou definici totalitarismu, kdyZz ho popisovala
coby extrémni formu politického existencialismu. Na
rozdil od star$ich tyranskych nebo autoritafskych re-
ziml dokazal podle ni totalitarismus mobilizovat masy
obyvatelstva tim, Ze jim prostfednictvim uceleného
ideologického systému nabidl odpovédi na metafyzické
otazky po smyslu minulosti, pfitomnosti i budoucnosti.

Totalitarismus dokéazal do zcela moderni politické
organizace integrovat odvéké patrani ¢lovéka po smy-
slu jeho vlastni existence, svéta a dé&jin. Politicky pro-
pojil existencialni a kosmologické otazky, které kdysi
pattily do svéta mytl, nabozenstvi a filosofie. Z toho
divodu také na rozdil od jinych represivnich rezima ty
totalitni dodnes nepronasleduji jen odptirce, ale zrov-
na tak provadéji systematické represalie i vaci svym
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politickym stoupenctiim nebo celym skupinam obyvatel.
V téchto rezimech vladne ideologie a hlavnim poznava-
cim znakem je koncentraéni tabor, ktery neni jen insti-
tuci statni represe, ale zrovna tak hospodaiské a ideo-
logické mobilizace.

V kontrastu k totalné destruktivni sile nacismu
ajeho kulturasové ospravedlnéného a oslavovaného na-
sili zamlZuje vnit¥ni proména, delsi trvani a proklamo-
vany univerzalismus komunistickych rezimt intelektu-
alni koreny a obecné znaky totalitarismu. Bylo by v§ak
mylné povazovat pojem totalitarismu za pouhy projev
ideologickych sporti minulosti, ktery je dnes historicky
a moralné nepouzitelny, a proto neni diivod ho uzivat
v historickych, politickych, socidlnich nebo pravnich
védach. Namisto toho je tfeba se ptat, pro¢ a jak doka-
zaly totalitni ideologie zapojit filosofii do politického
nasili a represalii tak, jak se to pfedtim v lidskych dé&ji-
nach zadné jiné revoluéni politické sile nebo hnuti ne-
podatilo. Otazky, jaké sivsouvislosti s ptivodem a typo-
logii totalitarismu polozila pfed skoro sedmdesati lety
Hannah Arendtov4, tak ztstavaji aktualni. I s jejich po-
moci mtzeme sledovat tfi existencialni znaky kazdého
totalitarismu, a to historicky legalismus, politické spik-
nuti a socidlni izolovanost vedouci k osaméni.

Zakon avantgardy

Hobsbawmova generace komunistt kdysi vychéazela
z ostrého déleni svéta, vnémz na jedné strané staly na-
cionalistické a imperialistické sily reakce a proti nim
internacionalni sily pokrokového lidstva, jehoz byli
komunisté politickou avantgardou a intelektualnimi
vidci. Proti iraciondlnimu chaosu a svodim moderni-
ho nacionalismu stél racionalni fad komunistické vize,
kterad naopak moderniho ¢lovéka ptivedla k sobé samé-
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mu a naplnila sou¢asné jeho autentické byti i historické
poslani.

Vyvolenost komunistd nespocivala v ptislu$nosti
k urcité rase nebo t¥idé, nybrz v tom, Ze na rozdil od
ostatnich nedélali politiku, ale ,tvorili“ dé&jiny, nebo
spi§ D¢jiny. Ty také ospravedliiovaly komunistickou
revolu¢ni etiku, pro kterou predstava politické daveéry
a dodrzovani slov i pravidel symbolizovala jen slabost,
zatimco neomachiavellistické svéceni prostfedkl vys-
§im ucelem fungovalo coby zakladni norma chovani.

Nejvétsi zlocin spocival v tom, kdyz se néjaky ko-
munista odchylil od oficidlniho kurzu Strany. Byt proti
Strané znamenalo byt proti Déjinam, coZ ani historik
Hobsbawmova formatu nechtél dopustit, a proto jeho
dogma nezpochybnila ani madarska revoluce v roce
1956 nebo osud prazského jara v roce 1968, i kdyz vét-
$ina jeho kolegd a pratel postupné pod vlivem téchto
a dalsich historickych udalosti komunistickou ideolo-
gii i politiku opoustéla. Hobsbawmiiv Zivotni a profesi-
onalni pribéh je fascinujici tim, jak se v ném projevuje
paradox historika, ktery chce byt za kazdou cenu na
strané objektivniho zdkona D¢jin. Takovy ideologicky
legalismus nema nic spole¢ného s historickou védou
a jeho platnost zavisi vyhradné na tom, co Karl Popper
oznacil jako bidu historicismu.

Jen absolutni potfeba dodrzovat takové objektivni
zakony D¢&jin muze také vysvétlit, proc ve stalinskych
procesech obzalovani dobrovolné spolupracovali se
svymi vySetfovateli, takze se nakonec obhajoba i obza-
loba staly spole¢nym dilem téch, kdo pachali justi¢ni
vrazdy, i jejich obéti. Pravé takovou oddanost pravdé
D¢jin popisuje Arthur Koestler v romanu Tma o poled-
nach, ktery bychom mohli oznacit za fiktivni intelektu-
alni dokudrama z obdobi stalinskych procesti, v némz
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se hlavni hrdina a nékdej$i revolucionafr Rubasov stale
snazivysvétlovat svou beznadéjnou situaci revolu¢nilo-
gikou a politickou i historickou nutnosti, s jakou je tfe-
ba hrat dané role véetné role zlo¢ince a zradce revoluce.
Historie, jak RubaSovovi pfipomina jeho vySetfovatel
a nékdejsi pritel i soudruh z ob¢anské valky Ivanov,
je amoralni a neznd svédomi nebo moralni skrupule,
a proto prvnim pfikazadnim revolucionafre je ,nepova-
zovat svét za néjaky metafyzicky bordel pro emoce®.
Revoluce je podle Ivanova ,nejnadéjnéjsi experiment
v déjinach”, ktery se prece nezrus$i jen kvili soucitu
s nékolika stovkami tisic nevinnych obéti! Lidstvo ma
udajné historické pravo na sobé takové experimenty
provadét, takze ani jeho pritel RubaSov, ktery se ocitl
vrolinevinné obéti, jim nesmi stat v cesté a branit Stast-
nému lidstvu v tom, aby dos$lo ke svému vysnénému cili.

Trvatnatom, Zze i mé faleSné doznanianésledny trest
smrti néjakym zplisobem zapadaji do velkolepé logiky
D¢éjin, znamena totalni triumf politického systému nad
¢lovékem. Komunistické revoluci se tu podarilo histo-
rické vitézstvi spocivajici v tom, Ze ani svym nevinnym
obétem neumoznila, aby s nimi ostatni méli soucit a aby
se z nich stali moralni hrdinové a obéti bezpravi.

Politika spiknuti

Historie, literatura, politika i re4dlné Zivotni tragé-
die ukazuji, v ¢em byl totalitni nejen stalinisticky re-
zim, ale jiz samotny revolu¢ni komunismus. Arendtova
v této souvislosti pfipomind, Ze totalitni ideologie ne-
znaji nepratelstvi, protoze ho nahradily pojmem spik-
nuti.

Totalitarismus zna jen politiku spiknuti, ktera ne-
zavisi na tom, co se ve skute¢nosti déje a s ¢im mame
zkus$enost, ale méni se s ideologickymi pozadavky doby.
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Nestacdi spiknuti odhalovat, ale je tfeba ho i neustale
a totalné likvidovat, coz v dtisledku znamena stupnova-
ni teroru a toho, co Arendtova oznacila za tyranii logic-
nosti, ktera podle ni ,,za¢ina podrobenim mysli logice
jako nikdy nekonéicimu procesu, s nimz ¢lovék pocita
jako s néé¢im, co mé zplodit a zrodit jeho vlastni myslen-
ky“. A dodava, ze ,totalitni vlida mtZe byt v bezpedijen
do té miry, v jaké dokaze zmobilizovat silu vlastni vile
¢lovéka k tomu, aby ho vehnala do gigantického pohybu
historie nebo prirody, jenZ pry pouziva lidstva jako své-
ho materialu a nezné zrozeni ani smrt*.

Tyto véty jsou zasadni, protoze odhaluji dilezity
znak totalitarismu, a to proménu vSech zakont na za-
kony pohybu. To znamenad, Ze napristé uZ neexistuje
shoda ohledné toho, na ¢em se lidé dohodnou a co ve
spole¢nosti plati jako zdkon - consensus juris. Pro
komunisty se lidstvo samo stalo ztélesnénim zakona,
a proto vSechny lidské zakony jsou samy o sobé pohy-
bem. KdyzZ Engels nazval Marxe ,Darwinem historie®,
vyjadril presné tuto shodu mezi historismem a natu-
ralismem, ktera znamena4, Ze historicky a pfirodni po-
hyb jsou jedno a totéZ a tento pohyb ztstane zakonem
i tehdy, kdyz znamen4 zabijeni, uchvaceni moci a totéal-
ni teror. Také tento teror, jak by potvrdil Hobsbawm,
totiz jen plni tlohu déjinného zakona a napliiuje jeho
absolutni normu. Jakakoli vzpoura proti tomuto za-
konu pohybu je pokus o spiknuti, které je tfeba vymy-
tit. Vzhledem k tomu, Ze pohyb je zakonem, vSak pla-
ti, Ze cokoli se kdykoli mtize stat spiknutim. Zakladni
rys totalitarismu tak spociva v povySeni teroru na za-
konnost. Tot4lni teror neni jen dalsi formou tyranské
vlady, protoze nejde o absenci zdkona a libovuli, ale
naopak o prosazeni zelezného zakona, kterym je lid-
stvo pfipoutano ke svym déjinam. Lidé jsou uvéznéni
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v zékonech ptirody nebo déjin a jejich svrchovanym
ucelem je urychleni tohoto zdkonného pohybu.

Egoismus v komunismu

Co je socialnim dusledkem totalitarismu? Paradox-
né to neni kolektivismus, ale izolovanost vedouci k osa-
méni ¢loveéka. Zatimco tyranie ni¢i vefejnou sféru, kdyz
vyluéuje ob¢any z moznosti podilet se na politickém Zi-
voté, totalitarismus navic rusii sféru soukromou, a tim
lidi od sebe izoluje a vyvolava v nich v dasledku pocit,
Ze nepatfi ani svétu, ani sobé. Jak poznamenal madar-
sky spisovatel Péter Esterhazy, jeden z paradoxti komu-
nismu spocival v tom, Ze pod slupkou oficialni kolek-
tivistické ideologie vytvotil jednu z nejegoisti¢téjsich
spole¢nostivdéjinach lidstva. Pod prapory sbratfeného
lidstva myslel ¢lovék predevsim na to, jak se sdm a bez
ohledu na druhé co nejlépe prizptsobit danym podmin-
kam.

Francouzska filosofka Simone Weilova kdysi oznaci-
la marxismus za nejpokleslejsi formu naboZenstvi, kte-
rou jeho ideologové pouzivaji jako opium pro lid. Tuto
variaci na nékdej$i Marxav vyrok o naboZenstvi coby
opiu lidstva nasledné vyuzil vroce 1955 Raymond Aron
v knize Opium intelektuald, ve které mimo jiné kriti-
zoval pokryteckou schopnost tehdejSich marxistickych
myslitelt kategoricky odmitat a hlasité odsuzovat libe-
ralnédemokratické formy vlady a spole¢nosti - a sou-
¢asné zcela mlcet o zlo¢inech a represich pachanych ve
spole¢nostech stojicich podle nich na spravnych ideo-
logickych zakladech. Podobné jako Arendtova i Aron
poukazoval na dogmatismus a fanatismus zaslepujici
marxisty do té miry, Ze ignorovali i jasné empirické du-
kazy o téchto masovych zlo¢inech. Vira v komunismus
tak fungovala jako zvlastni forma sekularniho néabo-
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zenstvi, které ov§em namisto spoleéenstvi viry vytvori-
lo masu vykofenénych a izolovanych fanatikt neschop-
nych kritického mysleni a politické uvazlivosti.

Osamocenost a atomizace ¢lovéka ve spolecnosti je
odvracenou stranou dogmatického racionalismu, ja-
kym byl komunismus. Rakousky spisovatel Hermann
Broch popisoval modernizaci a racionalizaci svéta jako
historicky proces rozpadu hodnot, ve kterém se rozum
postupné zesvétstuje, ale tim se také paradoxné stale
vic projevuje a prosazuje jako iracionalni sila. Takto
hodnotové rozkolisany rozum rozpoutava i ,némotu
iracionalna“, ktera podle Brocha kon¢i v bezobsazné
a dogmatické hie konvenci.

V dne$ni dobé neni totalitarismus bezprostfedni
ideologickou hrozbou, redlné riziko vSak predstavuje
ve spojeni s novymi technologiemi. Podivdme-li se na
soucasnou komplexni spole¢nost, zjistime, Ze t¥i exis-
tencidlni znaky totalitarismu v ni snadno najdeme a Ze
se jim dafi pravé v prostfedi modernich technologii.
I dnes osaméli a izolovani lidé véfi nejriznéj$im teo-
riim spiknuti a jejich odhalovanim idajné jen potvrzuji
pfirodni nebo historické zakony, které urcuji vyvoj lid-
stva.

Myslim, Ze nejuc¢innéjsi odpovéd na toto existenci-
alni volani po novém totalitarismu mtiZeme najit pra-
vé v zavéreénych vétach Brochovych Namési¢nikt, ve
kterych se z temnot racionalniho svéta bez hodnot ozve
»hlas ¢lovéka a narodi, hlas atéchy a nadéje a bezpro-
stfedniho dobra“, ktery ¢tenati fekne: ,Nedélej si nic
z1ého! Vzdyt jsme tady vSichni!“

Jiri Pribdri (*1967) je prdavni filosof, piisobi na univerzité
v Cardiffu. Text byl otistén v Salonu Prdva 2. tinora 2018.
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Cesko je zemi moralniho bezvédomi

Petr Honzejk

»Takze Andrej Babi§ nebude premiérem?“ dotazal se
autora tohoto textu zahrani¢ni novinaft, jako by si jen
ovéroval hotovou véc. ,A pro¢ by nemél byt?“ znéla
prekvapena reakce. ,No, protoze je definitivné soudné
potvrzené, ze spolupracoval s komunistickou tajnou
policii. To jako u vas v Cesku nevadi?!“ ,No... popravdé
fedéeno... nevadi,“ zadervenal se autor.

Rozhovor ilustruje hloubku ptikopu, ktery nepozo-
rované vznika mezi Ceskem a zapadnim svétem. Zatim-
co naptiklad v Némecku by bylo tézko predstavitelné,
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aby v Cele vlady zasedl ¢lovék, ktery byl agentem komu-
nistické Stasi, u nés je spoluprace premiéra s StB vét-
§iné lidi Sumafuk. Voli¢i o BabiSové skraloupu védéli
a ani to s nimi nehnulo - Babis$ dostal skoro 30 procent
hlast. A politické strany, které s nim nechtéji vladnout,
zminuji jako zasadni problém jen jeho trestni stihani
kvili dotaénimu podvodu. O spolupraci s StB uz neztra-
ti ani pil slova. Cesko se nepozorované propada stale
hloubéji do relativismu a rezignace na moralni kritéria
politiky.
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Pro poradek dodejme, Ze pravné vzato nic nebra-
ni tomu, aby spolupracovnik komunistické tajné po-
licie byl piedsedou vlady Ceské republiky. Jesté v roce
2014 sice vidé€l leckdo problém v tom, Ze se ministrem
financi stava pravé Babi$, tedy clovék, ktery nemize
predlozit negativni lustraéni osvédcéeni. JenZe normy,
které mezitim vstoupily v platnost spolu se sluzebnim
zakonem, jasné rikaji, zZe lustrace se vztahuji pouze na
vedouci ufedniky statni spravy, nikoli na ministry a je-
jich naméstky. Je sice ponékud paradoxni, zZe se vdemo-
kratické zemi tési vrcholovi reprezentanti statu vyssi
benevolenci nez jejich podtizeni, zdalo by se, Ze je to
spis byzantska praktika, ale zkratka je to tak. Jak rika
uslovi: Co je dovoleno Jovovi, neni dovoleno volovi...

Hlavné je ale potfeba priznat si realitu. A ta je tako-
va, Ze BabiSovym voli¢tim by bylo Gplné jedno, kdyby se
ukéazalo, Ze jejich idol byl spolupracovnikem ¢ehokoli.
V loniskych volbach jasné promluvila ¢ast spoleénosti,
ktera je tak ¢i onak nespokojena s vyvojem po listopadu
1989. Piestoze je na tom Cesko objektivné nejlépe v his-
torii, prevazila navréenost na demokratické politické
strany, které nedokazaly vétSinu presveédcit, Ze zajisti
fungovani statu a také rychlé dohanéni Zapadu, které si
lidé vysnili. Takze znaéné ¢ast voli¢t uvérila Babisovi,
ze to prosté zaridi. A dala mu bianko Sek.

Proto také BabiSovi ned4a zadnou praci odrazet ves-
kerou kritiku tim, Ze je to ,kampan®, ,spiknuti mafie“
a podobné. Neni asi pfesné fikat, Ze vétsina Cecht véFi
tomu, Ze existuje globalni antibabiSovské spiknuti, kte-
ré saha od soudt v Bratislavé, které ho odmitly vymazat
ze seznamu spolupracovnikid StB, pres ¢eskou policii
a statni zastupitelstvi, které ho vini z dota¢niho pod-

vodu, az po bruselsky ufad OLAF, ktery konstatoval, ze
dotace na Capi hnizdo byly s odpusténim $mécko. Vétsi-
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né Cechi je to ale prosté a jednoduse aplné jedno. Dav-
néjsi minulost je zapomenutd, nedadvna minulost igno-
rovana, soucasnost vylepSena hromadou koblih. To vse
ve jménu BabiSem slibené za¥né budoucnosti. Je to tro-
chu podobné, jako kdyz lidé v poloviné minulého stoleti
ve jménu Stastnych zittkd zavirali o¢i pred ,prehmaty®,
ale to uz je davno, takze kdo by na takové priméry dal.
Vzdyt vime, je to kamparn!

Vysledek? Definitivni soudni potvrzeni, Ze Babis byl
spolupracovnikem StB, nebude mit na ¢eskou politiku
ztejmé zadny velky vliv. Prezident Milo§ Zeman uz dal
najevo, Ze vlastné o nic nejde a BabiSe jmenuje premié-
rem podruhé. Sociadlni demokraté dost pravdépodobné
v§echno skousnou, vstoupi do vlady, komunisté zajasa-
ji, podpofiji a bude to. Politicky provoz pojede dal v du-
chu toho, ¢emu Babi$§ rika pragmatismus.

Stejnéje ale potfeba fici: Pokud je premiérem ¢lovék,
ktery je obvinén z podvodu a je evidovanym spolupra-
covnikem StB, neni to zcela normalni. A pokud navic
tento ¢lovék dokola vyktikuje, ze vSichni kolem jsou
zlodé&ji, podvodnici a mafidni, a citi opravnéni davat
komukoli $koleni z moralky, je to jesté horsi. Protoze
k tomu mtize dojit jen v zemi, ktera upadla do moralni-
ho a historického bezvédomi.

Mistopredseda pirattt Mikulds Ferjencik na Face-
booku napsal: ,Cesko 2018: Trestné stihany, soudem
potvrzeny agent StB je predsedou vlady. Neztracime
nadéji, pred svitinim byva nejtemnéji.“ Diky tficetile-
tému Ferjencikovi za optimismus. My starsi ale bohuzel

vime, Ze se mozna teprve zacalo stmivat.

Autor je komentdtorem Hospoddrskych novin, v nichzZ text
vySel 14. tinora 2018.

VITA NOSTRA — 1/2018



Hospodska ,pravda” o taboru v Letech

Ondfiej Vaculik

Onehdy jsem zhlédl na ,¢tyfiadvacitce® Ceské televize
diskusni porad, jehoZz zamérem bylo objasnit historii
a poslani Karného pracovniho tabora v Letech u Pisku,
dobrat se pravdy. Tabor vznikl natizenim protektoratni
niho rozhodnuti, jesté pred nasi okupaci Némeckem,
o prevychové rizikovych skupin obyvatel.

Do konce roku 1941 proslo taborem v Letech 770
osob, z nichz Romt nebylo ani padesat. ,Cikanskym® se
tento tabor stal od srpna 1942, kdy se status tohoto za-
fizenizménil, a podminky se zpFisnily, a tabor vskutku
slouzil k soustfedovani Rom, povétsiné uréenych k de-
portaci do tabort vyhlazovacich.

Podle evidence taborem proslo vice neZ tisic tfi sta
osob, vice nez pét set jich skoncilo v Osvétimi, pfimo
v tdbofte v Letech jich zemf¥elo vice nez tfi sta, vétSinou
na tyfus, jenzZ se jako epidemie rozs§iril tiborem na kon-
ci roku 1942. Pak byl 14gr obehnan vysokym dfevénym
plotem s ostnatym dratem a hlidan ozbrojenymi straze-
mi. V srpnu 1943 byl tabor uzavien a posléze vypalen.

I z téchto nékolika tdaji, historicky dolozenych, je
jasné, jak strasné podminky v tabofe panovaly a jakému
zlu slouzil. Vzhledem k utrpeni lidi, ktefi v ném Zivo-
rili, neni podstatné, jestli tdbor budeme nazyvat kon-
centrakem, tdborem karnym, pracovnim, cikanskym
tdborem nebo jinak. Prosté koncentroval lidi, oddélené
muze, Zeny i déti, tedy tak, aby jich co nejméné ztstalo
nazivu - s pomoci tibort vyhlazovacich. Udajné nepie-
zilo ani jedno dité, které se v tdbofe narodilo.
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Oné televizni debaty se icastnil archeolog Plzenské
univerzity Pavel Vareka, reditelka Muzea romské kul-
tury Jana Horvathova a Martina Lehmannova4, feditel-
ka Pamatniku Lidice (jména jsem dodate¢né dohledal,
snad opravdu ony se debaty ucastnily). A jesté historik,
jehoz jméno mi uniklo. VSichni se snazili obeznamit
divaky s pravdivou historii tabora a pfesvédcit pochy-
bujici divaky o tom, Ze toto truchlivé misto si vskutku
zasluhuje, aby z néj byl odstranén veptin ze 70. let mi-
nulého stoleti, jehoz aredl opravdu zabira vétsinu plo-
chy tabora, jak archeolog Vateka upfesnil.

Z hlediska objasnéni historie tabora v Letech byla
takova debata uzite¢nd a hodna vefejnopravniho mé-
dia, ale vzhledem k jeho obétem vlastné poniZujici.
Snazi se uvadét na pravou miru pomylené vyroky né-
kterych politiki, napriklad Andreje Babise: ,,To, co pisi
v novindach ti blbecci, Ze tdbor v Letech byl koncentrak,
to jelez, byl to pracovni tabor; kdo nepracoval, Sup a byl
tam.“

Tém vSak nejde o hledani pravdy a nepomohlo by,
ani kdyby vznikla komise historik?, psychologt a po-
litik1, kterd by zkoumala, zda potencial dolozitelné-
ho utrpeni obéti tabora je mensi, roven nebo vétsi,
nez je vySe vykupného za veprin. Badatelsky pristup
ke zkoumani lidského utrpeni v letském tabofe je sice
z historického hlediska zajimavy, ale z lidského stras-
ny! Protoze jeho smyslem je obhajit ve spole¢nosti
néco, co by mélo byt nasi moralni povinnosti, o niz se
nepochybuje.
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Zxr

Urazi to nejen Romy, ale v§echny, kdo téZce nesou,
Ze ten veprin tam pofad je, a o tom, Ze by tam nemél byt,
pochybuje dokonce i prezident jako moralni autorita
spole¢nosti.

Také v televizni debaté se Gcastnici pozastavili nad
tim, pro¢ ma spole¢nost tendenci hriizyplnost tabora
zlehcovat a mluvit o dirach v ploté, ,jimiz pfece mohl
kdokoli a kdykoli tdbor opustit®. A tady se vefejnoprav-
ni televize musela v rdmci korektnosti uchylit ke 1zi:
Pry si neradi priznavame, Ze za kruty rezim v tabore
nenesou odpovédnost Némci, ale ¢eSti Cetnici a dozorci.

Svata prostoto! - chtélo by se fici: A co o par let poz-
déji politické procesy, zZalafovani, jadchymovské a pii-
bramské peklo, kde my, Cesi a Slovaci, jsme byli (aZ na
vyjimky) ptvodci vSech krutosti! Napadlo by nékoho
Tici, ze naptiklad zndma véz smrti v Ostrové byla pouze
jakymsi napravnym opatfenim pro zlobivé? A kdo ne-
souhlasil s vedouci ilohou KSC - $up tam s nim?

Marné archeolog Vareka dtisledné klade na sttil oho-
felé kousky odévia a historik korektné doklada pocty
obéti, a velice se snazi i televizni moderator. A ¢im vice
se v§ichni budeme snazit dolozit to, co je otazkou mo-
ralky, tim to celé bude horsi. Jaképak mudrovani: Znac-
né ¢asti spolec¢nosti je tohle vS§echno jedno, vadi ji néco
jiného, a nyni cituji odposlech z hospody: zZe ,kvli ci-
kantim by se mél bourat veprin - a za takové penize®.

»~Kazdy vi,“ pravil jiny chlapik u toho stolu a upfené
mi hledél do o¢i, ,,Ze vepfin je uzite¢néjsi nez cikani.”
A chtél, abych mu pritakal a s nim se té jeho ,,moudros-
ti“ smal. Pak jiny chlapik zalitoval: ,Skoda, Ze takovy
cikansky tabor zanikl, dneska by se mozna hodil vic nez
tehdy, nepracujou, tak Sup tam s nima, kone¢né nékdo
fek pravdu, slava BabiSovi!“
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Miize ¢lovék argumentovat néjakou doloZzenou mi-
rou utrpeni? Kdyby fekl, Ze tam nepftezilo ani jediné
dité, voni by se snad jesté radovali, nebot to mozna ani
nevédéli. Nebylo tak tézké si takové chlapiky predstavit
jako taborové dozorce. — To je tak kopnout do sebe pét
fernett a vydat se noci smér Cesk4 Kubice a dal.

Citime velikou bezmoc: co mtzete délat proti obecné
sdilené pomatené ideologii? S niZ mnozi politici po¢i-
taji jako s hybnou silou spole¢nosti, véetné pana pre-
zidenta... A neni ten predesly hospodsky odstavec jen
dal$im stupném nejnekorektnéjsiho psani? Nemél jsem
také radéji misto toho vystizné - a neSkodné - popsat
utrzek zenského odévu promofeného tyfem? Nevim si
rady a vlastné se bojim, Ze nékdo vytrhne ta strasna slo-
va z kontextu a pouzije je proti mné, coZ se mi za¢ina
stavat. Budu se branit tim, Ze také ja ,patfim mezi ty
blbecky, co pisi v novinach, ze tabor v Letech byl kon-
centrak®.

Autor je publicista a mistostarosta v Hotovicich. Text vysel
28. tinora 2018 v Deniku Referendum.
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ORBIS PICTUS

Antonin StFizek (1959)

7y o

patfi k tém ceskym maliitm, ktefi se v dobé stdle komplikovanéjsich uméleckych projektd, expanze konceptual-
niho uméni a stale vétsiho priniku modernich informacénich technologii do vytvarného projevu neboji malovat
klasicky a pritom byt zcela souc¢asny. Zachycuje Zivot mésta i detaily a zatisi, vypovidajici o lidech, ktefi mésto (ale
nejen mésto) obyvaji. A¢ je znaméjsi jako malif, patfi Antonin Stfizek i mezi nejzajimavéjsi ¢eské fotografy. Je za-
stoupen v desitkach vyznamnych galerii i soukromych sbirkéch a veiejném prostoru, pravidelné vystavuje v Cesku

ivzahraniéi. Svymi pastely a fotografiemi doprovodil vypravnou knihu vénovanou 60. vyroci 3. lékaiské fakulty
UK ,Q.B.F.F.F.S“ (Praha, 2013).
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Wloha (2018)

ORBIS PICTUS




Nocni mésto (2017)
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Peking 1 (2017)
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Peking Il (2017)
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Silnice (2015)

ORBIS PICTUS
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Kavdrenské zdtisi (2015)
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Myslikova ulice (2008)
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Krajina (1998)
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Slepici zdtisi (2013)
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North by Northwest (2007)
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Zadtisi s kvétinami (2008)
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Post scriptum
Dejte mi pevny bod

Jaroslav Veis

7«

»Dejte mi pevny bod a ja pohnu zemi,“ pronesl sta-
rofecky matematik a astronom Archimédés ze Syra-
ks, kdyz vysvétloval, na jakém principu funguje paka.
Uslovi se uz t¥iadvacet stoleti protlouka déjinami a jeho
puvodni jednoznac¢né fyzikalni urceni se béhem c¢asu
vyrazné rozS$itilo. Zastitovali se jim zejména snilci,
reforméatofi i revoluéni despotové, kdyz mysleli na to,
jakymi pdkami by zménili chod dé&jin.

Nékdy mam pocit, Ze mi taky chybi pevny bod. Ni-
koli proto, abych pohnul svétem, nybrz proto, abych se
vdne$nim, pry tekutém svété ném vyznal.

Jeho tekutost jesté pred koncem 20. stoleti kodifi-
koval v Anglii Zijici polsky sociolog Zygmund Bauman,
kdyz se snazil popsat pozdni moderni ¢i chcete-li post-
modernivék, plny nejistot, protikladd a paradoxt. Jeho
pojem tekutd modernita se ujal vSude - a jedenadvacaté
stoleti jako by se snazilo skute¢né tekutym byt.

Baumanova tekutd modernita se mi pripomnéla den
¢i dva poté, co jsem ukladal ¢isla posledniho ro¢niku
Vita nostra revue do knihovny, trochu jimi listoval a fi-
kal si, jak skvélé je, Ze studenti fakulty jezdi do subsa-
harské Afriky i jinych koutt svéta, vsude, kde je zapo-
tiebi pom4ahat p¥i odstraiiovani utrpeni, bidy a hladu,
ajak dobfe je, Ze o tom do VNR pisi.

Otevtel jsem si totiZ na webu ¢lanek New York Times
s dlouhym titulkem Obezita - nepfedvidana epidemie

924

v Keni a napfri¢ Afrikou (27. ledna 2018). Jeho autor
Jeffrey Gettleman upozornuje na paradoxni vyvoj: no-
vym problémem nejchudsiho kontinentu zemékoule,
jehoz prokletim odjakZiva byla podvyziva obyvatel, kde
se genocidni kmenové valky stiidaly se suchem a hlado-
mory, odkud lidé prchali a prchaji do Evropy praveé pro-
to, ze nemaji, jak nasytit své déti, se stava obezita a s ni
souvisejici civilizaéni nemoci.

Podle studie Institute for Health Metrics and Eva-
luation na University of Washington roste vyskyt obezi-
ty v subsaharskych zemnich naprosto nec¢ekanou rych-
losti. V Burkiné Faso vzrostl u dospélych za poslednich
36 let na ¢trnéctkrat, v Ghané, Togu, Etiopii a Beninu
pétkrat. Osm z 20 zemi s nejvétSim ristem vyskytu obe-
zity je v Africe.

Pri¢inou je ekonomicky rust, jakkoli je v Africe ve
srovnanim s jinymi ¢astmi svéta jen neduzivy. Je vSak
globalni a jeho hlavni nositelé, nadnarodni retézce, uz
ze své podstaty neznaji hranic a roztékaji se ze svych
mateiskych zemi po vSech polednicich i rovnobézkach.
Jednim z nejglobalnéjsich fenoméni tohoto trendu pak
je $ifeninadnérodnich prodejnich siti s regaly nabizeji-
cimi to, ¢emu se ¥ika ,junk food*, vysoce kalorické pro-
dukty potravinaiského primyslu s minimalni nutrié¢ni
hodnotou. Cim dal vic obyvatel africkych zemi se dnes
syti pravé témito potravinami - a ¢im dal vic z nich se
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zaroven presouva z vesnickych sidlist do rychle rostou-
cich velkomést, kde neni didvod pohybovat se tak ak-
tivné jako na venkové. Co z toho plyne, je jasné. (Navic
»junk food“ patfi i vy$§imu socidlnimu statutu. Nepo-
smivejme se tomu, neni to tak davno, co se pfed prvnimi
McDonaldy, které se oteviraly ve vychodoevropskych
metropolich, vinuly dlouhé fronty.)

Problém je o to slozitéjsi, Ze obecné jsou africké sys-
témy zdravotnictvi s vydatnou pomoci zapadniho svéta
nastaveny na boj se zcela jinymi chorobami, nez jsou
ty souvisejici s obezitou - s AIDS, malarii, tuberkulo6-
zou nebo tropickymi nemocemi. Na nepfenosné nemo-
ci jako je diabetes nebo nemoci krevniho obé&hu zbyva
jen malo kapacit. TakZe napiiklad v Keni, jedné z nej-
rozvinutéj$ich zemi subsaharské Afriky se 48 milidny
obyvatel je pouhych 40 kardiologii a o nic vic neni ani
endokrinologti a diabetologd.

Tohle je vazné problém, pricemz ten tradi¢ni ztsta-
va: jen o par set kilometrd dal jsou stile nejvétsi hroz-
bou hladomor a s nim souvisejici epidemie infekénich
chorob.

KdyZ jsem ten ¢lanek dodetl, pustil jsem si Cesky
rozhlas Plus. Cetli vném zrovna z tisku. Denik E 15 pfi-
néasel ten den zpravu, Ze nasi konzervarenské jednicce
Hamé se podarilo kone¢né poradné prorazit do Afriky.
Zprava koncila vétou, Ze ¢eskym potravindm se na sub-
saharském trhu zac¢ini dafit nejen v segmentu pastik
avepfrového ve vlastni §tavé. Nejvic jsme tam loni vyvez-
li cukrovinek - skoro deset tisic tun.

Napadlo mé, jestli manazeti Hamé nebo v coko-
ladovnach mysli na to, Ze by mohli alespon ¢ast zisku
ze svého globalniho podnikini nasmérovat do néjaké-
ho fondu, jehoz prostfednictvim by mohl byt alesponi
z nepatrné Casti financovana naprava toho, co pravé

ORBIS PICTUS

spolupachaji. Mozn4, Ze by se mohli dozvédét néco od
studentd a 1ékai, ktefi do mist, na nichz se jim pravé
prilis globalni uvazovani.

Chtélo by to fakt néjaky pevny bod.
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