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Neni-li uvedeno jinak, jsou fotografie
pouZity z archivli jednotlivych nemocnic
KZ, a.s.

Za obsahovou spravnost pfispévki plné
odpovidaji uvedeni autofi. Dékujeme
vSem, ktefi se podileli na pfipravé
tohoto vydani.

K2 Krajska zdravotnf, as.

Vazeni kolegové zaméstnanci,
vazeni klienti Krajské zdravotni,

nedavno byla uzavrena prvni etapa zavadéni nemocnic-
nich informacnich systém{ v nasich nemocnicich v Mosté
a Teplicich. Do béZného provozu sice zbyvaji jesSté mési-
ce narocné prace, presto bych ale rad tento, pro Krajskou
zdravotni vyznamny milnik, zminil ze dvou dGvodu jiz
dnes.

Jednak chci podékovat vSem naSim zaméstnanclim za odvedenou praci. Praci od-
vedenou, da se fici, v rekordnim case (b€Zné jsou tyto systémy zavadény podstatné
déle neZ jeden rok). Zvlastni podékovani patfi nasim zdravotnickym pracovnikiim
v obou nemocnicich, protoZe pravé oni musi v3e zvladnout, navic ke své hlavni praci
— péci o pacienty.

Druhym ddvodem je uvédomit si pfi této pfileZitosti obrovsky (a stale narlstajici)
rozsah informacni infrastruktury, kterou Krajska zdravotni pouziva. Malokdo si totiz
uvédomuje, Ze napfiklad mnozstvi zde vznikajicich dat mnohonasobné prevysuje ob-
jemy dat v naSich nejvétSich podnicich (napft. jako Chemopetrol). Pro ilustraci bude
myslim stacit nékolik nasledujicich Gdajd.

KZ provozuje mj. cca. 200 km optickych tras a 350 km rozvodd lokalnich siti, 116 ser-
verdl, 3900 PC a 2500 tiskaren, 7 telefonnich Gstfeden s 4138 pobockami, ...

Ing. Eduard Reichelt
Feditel Krajské zdravotni, a.s.
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Snidané s novinari

o

Tym pritomnych novin

Minuly mésic uspofadalo vedeni Krajské
zdravotni neformalni setkani s novinafri,
na némz zastupcm médii prezentovalo
veskeré nakupy pristroji, které v loi-
ském roce v nasi spolecnosti probéhly.

Vzhledem k tomu, Ze se v médiich neu-
stale piSe pouze o ndkupu magnetické
rezonance, jiz pry naSe spolecnost na-
koupila draz nez Nemocnice Na Homolce,
rozhodli jsme se Zurnalistlim prezentovat

také dlivody, proc byl tento pfistroj drazsi
neZ ve zmifiované prazské nemocnici.

Krajska zdravotni nakupovala magne-
tickou rezonanci jako zcela nové, plné
vybavené pracovisté — véetné komplet-
ni softwarové vybavy. K tomuto pfistroji
navic bylo poZadovano a dodano dalSich
42 polozek, jako napfiklad transportni
lGZko, injektor, monitorace vitalnich funk-
ci, chlazeni pracovisté, anesteziologicky
pristroj a dalSi potfebné nastroje.
Nemocnice Na Homolce v3ak provadéla
pouhy ,,upgrade®. Dodavatel tak nacenil
dodavku jako obnovu starsitho vybavent.
Napfiklad software se u takové dodavky
GCtuje za vyznamné niZsi cenu, jeho li-
cence navic byla uhrazena spolu se star-
§im pristrojem. Soucasti dodavky také
bylo pouze 13 poloZek zakladniho vyba-
veni pracoviste.

Dalsi skutecnosti, o niZ se v médiich bo-
huZel nepiSe, je, Ze Nemocnice Na Ho-
molce od doby pofizeni tohoto pfistroje
uz pracovisté nékolikrat rozSitovala.

Kromé téchto nezpochybnitelnych argu-
mentd hraji ve prospéch Krajské zdravot-

Ing. Petr Benda

ni vysledky vsech kontrol a auditl, které
nakupy proSetfovaly. Nebyla nalezena
Zadna pochybeni a negativa.

Kromé magnetické rezonance Krajska
zdravotni v lofiském roce nakoupila cel-
kem 794 pfistroji a vybavila i robotic-
ké pracovisté a specializovana centra
MNUL. To vSe stalo zhruba 630 milion
korun, pficemZ modernizaci zaplatily pe-
nize z Evropské unie.

Také se dokoncuji projekty zaméfené
na IT infrastruktury v objemu 65 milion(
korun. Chystame se nakoupit i dalSi pfi-
strojové vybaveni, do néhoZ chceme in-
vestovat priblizné 250 miliont korun. Jiz
méme pfislibené dotace, stejné jako na
dalST7 projekty, v hodnoté vice nez 90 mili-
on( korun. Jde o dokonceni rekonstrukce
stravovaciho provozu v Mosté a projekt
ZvySeni bezpecnosti pacienta pfi operac-
nich vykonech.

Dal3ich 140 milion(, které poskytl Ustec-
ky kraj, bylo investovano do oprav budov
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a vystavby parkovist u nemocnic. Diky
tomu vzniklo 200 novych parkovacich
mist v Chomutové, dalsi vznikla v Mosté
a v Teplicich doSlo k rozSifeni o 40 mist.

Parkovani bylo, a v nékterych nemocni-
cich jesté stale je, velkym problémem,
ktery komplikuje Zivot nasim pacienttim.
Proto jesté v letoSnim roce vybudujeme
nové parkovisté v Déciné.

Z téchto penéz od Usteckého kraje jsme
také opravili 28 socialnich zafizeni na
sedmi oddélenich, byly vyménény né-
které podlahové krytiny a dovybaveny
nadstandardni pokoje. V Teplicich prosla
modernizaci Ctyfi podlaZi interny, byly
opraveny fasady, stfechy a zrekonstruo-
vany vytahy.

Na zavér bych chtél podékovat vSem za-
méstnancim Krajské zdravotni za jejich
praci a poZzadat o podporu do dalSiho ob-
dobi. Za lorisky rok 2009 byl vytvoren pro-
vozni zisk po zdanéni 117 mil. K¢ (tj. bez
zapocteni vyplacenych odmén a rezerv
na opravy). Za tento vysledek patfi podé-
kovani celému tymu a vSem zaméstnan-
cim nasi spolecnosti. To nam umoznuje
vyplatit odménu viem zaméstnancim
v celkové vysi 30,3 mil. KE. Cast této od-
mény byla vyplacena ve formé zalohy jiZ
pred Vanoci, nyni bude vyplacen dopla-
tek ve vysi 18,6 mil. Kc.

Snahou celého vedeni Krajské zdravotni
je, aby se pacienti v naSich zafizenich
citili co nejlépe a byla jim poskytnuta ta
nejlepsi mozna péce. Proto je nasi prio-
ritou mit i kvalitni a dobfe ohodnoceny
tym |ékard, sester a veskerého zdravot-
nického personalu.

Poslednikvétnovy vikend probéhnou par-
lamentni volby. Prosim nez(listarite doma
a prijdte rozhodnout o dal$im osudu nasi
zemé a v neposledni fadé také o osu-
du ceského zdravotnictvi. Parlamentni
volby rozhodnou o tom, zda cCeské zdra-
votnictvi bude kompletné privatizovano
a budou z néj vyvadény prostfedky do
soukromych spolecnosti nebo se bude
vyvijet smérem ke kvalitnéjsi a dostup-
né péci o pacienty a zlepSovani zazemi
a podminek pro veskeré pracovniky ve
zdravotnictvi, o coZ se zasazuji i ja.

Ing. Petr Benda
predseda predstavenstva
Krajské zdravotni, a.s.
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Poradna Infolisti

PRVNI POMOC U STAVU BEZPROSTREDNE OHROZUJICICH ZIVOT « JAK POZNATE ZASTAVU
SRDCE? « JAK POZNATE ZASTAVU DECHU? » JAK UVOLNITE DYCHACI CESTY? . NEODKLADNA
RESUSCITACE « NEODKLADNA RESUSCITACE DETI - JAK POSKYTNOUT PRVNI POMOC PRI ZASAZENT ELEK-
TRICKYM PROUDEM? « JAK POZNATE ZASTAVU DECHU? « JAK UVOLNITE DYCHACI CESTY? « JAK POSKYTNOUT
PRVNI POMOC U POPALENIN? « JAK POSKYTNOUT PRVNI POMOC PRI ZASAZENT CHEMIKALII? « JAK POSKYT-
NOUT PRVNI POMOC U RUZNYCH URAZU? « JAK POSKYTNOUT PRVN] POMOC PRI INFARKTU? « JAK POSKYT-
NOUT PRVNI POMOC PRI DIABETU? - JAK POSKYTNOUT PRVNI POMOC U EPILEPTICKEHO ZACHVATU? « JAK
POSKYTNOUT PRVNI POMOC U ASTMATICKEHO ZACHVATU? « NEKOLIK PRAKTICKYCH RAD

PRVNI POMOC U STAVU BEZPROSTREDNE OHROZUJiCiCH ZIVOT

Ukony prvni pomoci, kterymi se snazime obnovit selhavajici, nebo jiz selhané zakladni Zi-
votni funkce se nazyvaji neodkladna resuscitace — nepfima masaz srdce a dychani z plic
do plic. Postupy neodkladné resuscitace se odvijeji od doporuceni Evropské rady pro resu-
scitaci, ktera na zakladé novych poznatki v mediciné pfichazi posledni roky kazdyich 5 let
s novymi doporucenimi pro poskytovani resuscitace tzv. Guidelines. Nasledné se pfipoji
k témto dokumentéim i Ceska rada pro resuscitaci a pFijme je za své. Posledni takovéa dopo-
rucenivyslavroce 2005 a jsou dodnes platna. Nova doporuceni se ocekavaji v letoSnim roce
a oficialné by méla byt predstavena koncem fijna roku 2010.

NeZ zacCnete resuscitovat, je potfeba zjistit, jestli je to nutné. PostiZzeny je vétSinou v bezvé-
domi. V tu chvili je pro nas dlleZité, jestli dycha dostatecné nebo ne. PoloZte ho na zadda
a zakloite mu hlavu tahem za bradu a tlakem na €elo, tim uvolnite dychaci cesty od zapadlé-
ho jazyka. PFiloZzte mu ruku k Gstlm a sledujte, jestli vam do ni vydechuje teply zavan vzdu-
chu. Dale si vS§imnéte zvukd, které pfi své dechové aktivité postiZzeny vydava. Nemusi vyda-
vat Zadné a dychat volné a pravidelné, v tu chvili mGZete postiZzeného uloZit do zotavovaci
polohy na boku. Ale pozor!!! Opravdu musi byt dychani dostatecné, tedy pravidelné a bez
jakychkoliv vedlejsSich zvukd. Pokud postiZzeny vydava pfi dychani jakékoliv zvuky — chrape,
chropti, chr¢i nebo ,,lape po dechu jako kapr“, do polohy na boku ho v Zadném pfipadé ne-
pokladejte a zahajte neodkladnou resuscitaci (viz Infolisty 4/10).

Dal$im stavem, ktery akutné ohroZuje pacienttv Zivot je krvaceni. Rychlé a GC€inné zastave-
ni krvaceni ma jako jediné pfednost v posloupnosti postupdl prvni pomoci pfed zahajenim
resuscitace. V zavislosti na tom, jaka céva v téle je poskozena, rozliSujeme krvaceni na Zilni
a tepenné. Krvaceni je nutné G¢inné zastavit, aby zranény nevykrvacel. Nejicinnéji zastavi-
te krvaceni pfiloZzenim tlakového obvazu, ktery se sklada ze sterilniho kryti, tlakové vrstvy
(nerozmotany obvaz) a kryci vrstvy. U tepenného krvaceni je nejrychlejsi zplsob zastaveni
krvaceni stiskem prst( pfimo v rang, tak dlouho, dokud si nepfipravite tlakovy obvaz. Pokud
po pfiloZeni tlakovy obvaz stale prosakuje, mlZete pfidat jesté jednu vrstvu na jiZ pfiloZeny
obvaz.

JAK POZNATE ZASTAVU SRDCE?
Postizeny nahle upadne do bezvédomi a objevi se u néj porucha dychani. Bud prestane

ping, ktery mlZe pfetrvavat az cca 3 minuty, kdy se zachrance mylné domniva, Ze postizeny
stale dycha, ale opak je pravdou. VétSinou se interval mezi lapavymi dechy prodluZuje, aZ
dechy postupné vymizi docela. BEhem toho lze pozorovat promodrani obliceje, tzv. cya-
nézu, coZ je zplsobeno pravé nedostatkem kysliku v tkani, ale pravidlem to neni. Proto
vas operator na lince 155 cilené vede k tomu, abyste mu fekli, jestli postizeny dycha nebo
nedycha, a kdyz, tak jak kvalitné. ZkuSeny operator zpravidla rozezna nahlou zastavu obéhu
na zakladé pravé vasich informaci, v pfipadé, Ze si neni jisty, vede vas k resuscitaci, jako
by o zastavu obé&hu Slo. Na zdkladé Guidelines 2005 neni u laikd relevantni, a tudiZ nutné,
vyhmatavat puls na velkych tepnach, protoZe se to jevi jako nespolehlivé a prodluZuje se
¢as od vlastniho zahajeni neodkladné resuscitace, coz potvrzuji i studie, které probéhly ve
svété. Zapamatujte si prosim tuto rovnici - bezvédomi + bezdesi, nebo jakakoliv porucha
dechu = zahajte resuscitaci.
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JAK POZNATE ZASTAVU DECHU?

Pfi rozpoznavani zastavy dechu mlzZete vychazet z mechanizmu, jak k bezvédomi doslo. Vét-
Sinou se jedna o stavy nahlé zastavy srdce, tonuti, obéSeni, rdousenti, vdechnuti ciziho télesa,
ale také intoxikace, Grazl apod.

Nejrychleji a nejjednoduseji stav bezdesi zjistite tak, Ze priloZite svou ruku k Gstim postizené-
ho a sledujete, jestli je citit vydechovany teply vzduch. Souc¢asné mlZete pozorovat, jestli jsou
zachovany dychaci pohyby hrudniku, pfi pochybnostech (zimni oblecenf — vice vrstev, péfova
bunda apod.) mizZete pfilozit ruku i na hrudnik, tim Zzjistite, jestli se postizenému hrudnik
zveda ¢i nikoliv. Pokud postizeny nedycha, nezveda se mu hrudnik a nenf citit Zadny vyde-
chovany vzduch z dst. Mate-li jakoukoliv pochybnost o kvalité dechu, nebo si nejste jisti, zdali
postiZzeny dycha nebo nedycha, pristupujte k nému vzdy, jako kdyZ nedycha, tzn. berte tu horsi
variantu.

V tomto pfipadé rozhodné zapomeiite na zprofanované zrcatko ¢i bryle, které vam pf¥i rozpo-
znani pfitomnosti dechové aktivity u postizeného rozhodné nepomdZou a vsadte na sv{j cit.

JAK UVOLNITE DYCHACI CESTY?

Dychaci cesty mohou byt uzavreny diky pfitomnosti zapad-
lého jazyka, pfi povoleni svalového tonu u postiZzenych
v bezvédomi, nebo ciziho télesa. Cizimi télesy rozuméjte
napt. kusy jidla, hracky, uvolnéné zubni nahrady, nebo
jina télesa, ktera se dostanou do dychacich cest tfeba pfi
Grazu.

Zapadly jazyk 100% uvolnite provedenim zaklonu hlavy
tahem za bradu a tlakem na celo. Je to G¢inny a skutecné
100% (kon uvoliujici dychaci cesty, proto opravdu neni
nutné strkat do (st postiZzeného prsty a nechat se pokou-
sat.

U stavu, ktery se hovorové nazyva ,vyrazeny dech“ docha-
21 k reflexnimu staZenf, kfeCi dychacich svall a branice,
nejcastéji po padu na tvrdou podlozku. Vétsinou dochazi
k Gpravé stavu po nékolika vtefinach spontanné, ale lze
provést nékolik tderl dlani mezi lopatky a masaz branice,
nebo pfimo stlaceni nadbfisku. PostiZzeny vétSinou zauji-
ma sam aktivné polohu v predklonu, kdy se pazemi zapira
o stehna.

Cizi téleso lze vybavit nékolika zpdsoby. Prvni zplsob je
vlastné obranou reakci téla, kdy dojde k rozvoji expulsiv-
niho kasle, kterym se télo snaZi cizi té€leso dostat z dy-
chacich cest — vdechnuti kusu chleba nebo ryZe pfi jidle.
Druhy zpUsob je stlaceni nadbfisku (Heimlichdv manévr)
smérem proti branici. Tlakem vzduchu potom dojde k po-
sunuti ciziho télesa do dutiny Gstni a naslednému vypad-
nuti ¢i vyplivnuti. Tento Gkon neni doporucen u obéznich,
déti a t€hotnych Zen. V téchto pfipadech je doporuceno
bud pouhé stlaceni hrudniku jako pfi masazi srdce, nebo
pouZiti dals$tho z manévrd (Gordondv manévr). Jde o néko-
lik Gdert mezi lopatky, které se provadi otevienou dlanido
prostoru mezi lopatky. U déti lze podpofit vybaveni ciziho
télesa i vhodnou polohou ditéte, a to sniZzenou polohou
hlavicky nebo prehnutim pfes koleno u vétSich déti.

,Nebudme lhoste'|n|’I Eoméhe]me druhgm“ aneb prvni pomoc pro kazdého — 2. ¢ast

Zotavovaci poloha
1. Vodorovnd poloha na zadech
2. Jednu ruku pokrcte vedle

hlavy

3. Druhou ruku pokrcte v lokti
a prilozte

4. Pokrcte protilehlou nohu
v koleni

5. Za protilehlé koleno a rameno
pretocte postiZzeného na bok

6. PostiZeny je uloZen do zotavo-
vaci polohy

Uvolnéni dychacich cest

Heimlichiv manévr

7. Postavte se za postiZzeného
a priloZte mu pést do vrcholu
Zeberniho oblouku -
»do trojahelniku“

8. Druhou ruku priloZte z druhé
strany na vasi pést

9. Neékolikrdt stlacte smérem
ksobée

10. Manévr lze provddét i vieZe
u postiZeného v bezvédomi

Gordoniiv manévr

11. Polozte si dité hlavickou
do dlané smérem dolii

12. Nekolikrat ho uderte dlani
mezi lopatky

Radek Urban DiS. a Libor Dupal DiS.
Foto: Radek Urban DiS.,

Marcela Novdkovd

Zdchrannd sluzba

mesta Usti nad Labem
www.vitae.ic.cz
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MUDr. Karolina Holikova

Krajska zdravotni, a.s. — Masarykova ne-
mocnice v Usti nad Labem, o.z. pfedsta-
vila za Gcasti medii svou protikufackou
ambulanci s poradnou pro odvykani kou-
feni. Tato nova poradna je zaméfena na
|é¢bu pacient( se silné rozvinutou zavis-
losti na tabaku. Je druhym mistem v kra-
ji, kde VAm pomohou realizovat VaSe roz-
hodnuti pfestat koufit. DalSi centrum je
v Litomé&Ficich.

Dalsi nové Apnea monitor

Apnea monitory, dllezité pristroje pro
zajisténi monitorovani dechu a jako pre-
vence syndromu nahlého dmrti u novoro-
zencl, opét obdrZely nemocnice KZ, a.s.
od laskavych sponzord a Nadace KfiZo-
vatka.

Décinska nemocnice byla obdarovana
10 kusy a Nemocnice Teplice 15 kusy. PFi
slavnostnim pfedani asistoval nejen tra-
di¢ni zastupce Nadace KfiZovatka, pan
Ing. Vlastimil Novotny, ale i fada darcd.
V Teplicich vénovala uvedené monito-
ry spolecnost Elektrizace Zeleznic Pra-
ha, a.s. v zastoupeni Ing. Karlem Morou.
Décinska nemocnice obdrZela monitory
pfimo od Nadace KfiZovatka. Pfistroje
si prevzali primafi détskych oddéleni za
asistence vedeni uvedenych nemocnic.
redakce Infolistu

Severni Cechy v ramci statistik zaujimaji
predni misto v poctu kuraku a dle varova-
ni primafe hrudni chirurgie MUDr. Ivana
Stanka je nikotin mnohem navykovéjsi
neZ heroin. Na nasledky koufeni zemfte
vice lidi nez na jind onemocnéni. Velké
procento kurak(d umira pravé na rakovinu
plic. Pfes vSechna varovani, statistické
vykazovani a upozoriiovani na zdravotni
problémy, neni pro kufaka jednoduché
s koufenim prestat. Idedlni pro |écbu je
vlastni motivace a rozhodnuti pro spolu-
praci s odborniky ve specializované po-

Protikufacka ambulance sidli

v budové ,,A“ Masarykovy nemocnice
a prozatim je ordinacni doba

kazdy patek od 12:30-14:30 hodin

Kontakt pro objednani je na telefonu:
+420 417 112 559
nebo na e-mailu:
irena.wunschova@mnul.cz

radné. Je to nova Sance pro kuraky. Pocet
vykoufenych cigaret neni mozZno utajit,
protoZe ambulance ma k dispozici pfi-

ro novorozence

stroj ,,SMOKELYZER*, ktery ve vydecho-
vaném vzduchu méfi obsah CO, z cehoZ

Smokelyzer

[ze stanovit pocet vykoutenych cigaret za
poslednich 24 hodin.

MUDr. Karolina Holikova a MUDr. Irena
Moudra Wiinschova jsou dvé lékarky,
které se v poradné stfidaji a jsou pfipra-
veny Vam pomoci se zbavit nikotinové
zavislosti.

redakce Infolistu

Zleva: MUDr. Vlastimil Woznica, Ing. Karel Moro, MUDr. Jaroslav Prochdzka

a Ing. Vlastimil Novotny

Nemoci ob&hové soustavy a Gmrtnost na
né jsou v CR stale na prvnim mist&. Od roku
1992 zacala Gmrtnost mirné klesat a vék
pacientd se od pocatku 90. let zacal mirné
prodluZovat. Podil na tomto pfiznivém tren-
du méa nepochybné pravé lécba hyperlipidé-
mii. BohuZel k hodnotam, jaké jsou bézné
v nejvyspélejSich zemich, mame stale jesté
daleko, a to z dlivodu nedostatku penéz.
Hyperlipoproteinémie: (HLP) predstavuji
skupinu metabolickych onemocnéni, ktera
jsou chakterizovana zvySenou hladinou lipi-
dd a lipoproteind v plazmé. Velmi nepfizni-
vym faktorem, urychlujicim rozvoj ateroskle-
rozy mlZe byt i snizena hladina lipidového
spektra — pokles HDL cholesterolu dyslipo-
proteinémie (DPL).

Zvysena hladina tukd v krvi, ktera je rizikem
pro kardiovaskularni onemocnéni, nemusi
byt viibec ve vztahu k mnoZstvi podkoZniho
tuku. Vyznam hyperlipoproteinémie spociva
v tom, Ze stoji v pozadi jako rizikovy faktor
fady onemocnéni, z nichZ za nejzavaznéjsi
a nékdy i fatalni je povaZovana pred¢asna
ateroskleréza.

Ateroskler6za: nemoc velkych tepen je pri-
marni pfi¢inou ischemické choroby srdecni
(ICHS), mozkové mrtvice (CMP), ischemické
choroby dolnich koncetin (ICHDK). Toto de-
generativni onemocnénf cévni stény je zp(l-
sobeno dlouhodobym procesem, pfi kterém
dochazi k ukladani tukovych a dalSich latek
z krve. Cévy tvrdnou, jejich sténa se ztlus-
tuje a vznikaji aterosklerotické platy, které
obturuji cévni lumen a brani normalnimu
pratoku krve. Néasleduje vznik trombdzy
a uzavieni cévy.

SPRAVNY LIPIDOGRAM

Rizikovi pacienti

Celkovy 5 mmol/l 4,5 mmol/l
cholesterol améné améné
LDL cholesterol 33%";?1%/[ 2’2 mg:%l/ l
1o ]l

HDL cholesterol 1 21\;?&1/ l oqt’i?g]lr?qe::) ln/?d

V ramci vefejného zdravotniho pojiSténi ma
pacient narok na vySetfeni krevnich lipidd
v 18, 40, 50, 60 letech. V rdmci prevence se
vySetfuje pouze celkovy cholesterol. U rizi-
kovych skupin (napf. ICHS, DM) se vy3etiuje
cely lipidogram.

Zabijak iménem cholesterol

DIETA KE SNIiZENi HLADIN TUKU V KRVI

Doporucené potraviny

Potraviny v omezeném
mnozstvi

Nevhodné potraviny

TUKY Celkovou spotrebu snizit Nenasycené rostlinné oleje  Maslo, sadlo, ldj, vypecené
— slunecnicovy, kukuficny,  tuky, kokosovy a palmovy
sojovy, olivovy, fepkovy, olej
margariny odvozené z téch-
to olejd

RYBY VSechny ryby grilované, Ryby smazené v doporuco-  Jikry a mlici, ryby smazené

varené v Péfe, odstranit vaném oleji v nevhodném oleji nebo

tu€nou kuzi (treska, filé,
okoun, pstruh)

tuku

MASO Krita, kufe, teleci, kralik, Zcela libové hovézi, libovda  Kachna, husa, tu¢né
zvérina, mladé jehnéci Sunka, moravské uzené, veprové, vnitfnosti, parky,
skopové bez loje, driibezi pastiky, kGZe z dribeze
uzeniny
MLECNE Netucné mléko, podmasli,  Mléko do 2% tuku, syrydo  Plnotuc¢né mléko, smetana,
VYROBKY kefir, tvaroh, syry, jogurty 30% tuku, do 2 vajec tydné Slehacka, smetanoveé syry
nad 40 %, smet. jogurty
OVOCE Veskera Cerstva, mrazena Restované brambory a hra-  Restované brambory nebo
ZELENINA i suSena zelenina a ovoce,  nolky v dop. olejich smazené hranolky, zelenina
LUSTENINY  luSténiny, pecené brambory smazena na nevhodnych
ve slupce tucich, kandované ovoce
PECIVO Celozrnné pecivo, ovesné Netucné pecivo a moucniky Tucné pecivo, loupacky,
A OBILO- vlocky, téstoviny, ryze, pfipravované z dop. tukl koblihy
VINY pecivo z tmavé mouky aolejd
ORECHY Vlasské, liskové, mandle, Burské, pistaciové orechy Kokosové ofechy, slané
pecené kastany orisky
NAPOJE Voda, ¢aj, instantni kava, Alkohol, nizkotucné cokola- Irska, turecka kava, desti-

nizkokalorické nealkoholic-
ké napoje

dové napoje laty

VySetteni krevnich lipid{ se neprovadi:
* udekompenzace DM
e utéhotnych Zen a pll roku po porodu

* po akutnim onemocnéni trvajicim nej-
méné 3 tydny (vir6za)

* po tézsim onemocnéni trvajicim déle
nez 3 mésice (operace, IM)

Odbér Zilni krve se provadi po lacnéni
(9-12 hod.) Pacient vSak nema Ziznit, povo-
leny jsou nealkoholické, neslazené napoje.
2-3 dny pfed odbérem se ma pacient vyva-
rovat konzumace alkoholu, ktery zplsobuje

sekundarnt hyperlipidémii.

ZAKLADNI KRITERIA PRO ZAHAJENI LECBY
HLP

a) Pacient je v sekundarni prevenci (DM,
familiarni HLP, IM) — okamZité zahajeni
farmakoterapie + reZimova opatfeni.

b) Pacienti v primarni prevenci — zahajuje-
me |écbu Gpravou Zivotospravy na dobu
3 mésicd, paklize nedojde k poklesu, na-
sleduje farmakoterapie.

REZIMOVA OPATRENi

1) Zanechani koufeni (koufent sniZuje kon-
centraci HDL).

2) Dieta (sniZeni spotieby tukl — prede-
v§im Zivocisnych, sacharidd, alkoholu,
kofeinu).

3) Pohybova aktivita (zvySuje koncentraci
HDL, sniZuje i TG).

4) Kompenzace stresu.

5) Lécba obezity (BMI méné 25, obvod
bficha muZi méné 94cm, Zeny méné
80 cm).

FARMAKOTERAPIE

Statiny, fibraty, pryskyfice, kyselina nikoti-
nova a jeji derivaty.
Péce o pacienty je poskytovana ambulantné.
Frekvence kontrol je dana stavem pacienta,
obvykle od 3 do 6 mésicd. Lécba musi byt
komplexni, zahrnuje jak dietni, reZimova,
tak i farmakologicka opatreni. Farmakologic-
ka lécba by méla byt vzdy velmi odpovédna.
PrestoZe prodlouZi Zivot urcitych skupin pa-
cient(, jde o rozhodnuti na cely Zivot a miZze
mit i fadu neZadoucich G¢inkd.

Jana Wagnerovd

zdravotni sestra

Nemocnice Teplice, o.z.

PouZitd literatura:

Lipidy v ordinaci praktického lékaFe
(R. Ceska, M. Prokes)




problematice inkontinence moci U Zen
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KRIZIT NOHY - NESTACI!

Inkontinencije moZné definovat jako stav
nechténého Gniku moci, ktery je objek-
tivné prokazatelny a je pro Zenu vaznym
socialnim a hygienickym problémem. Jeji
rozvoj a vznik je znacné komplikovany,
ovlivnény celou fadou faktord a vice-
méné souvisi s fyziologickymi zménami
organismu v prlbéhu starnuti. P¥iciny
nechténého Gniku moci a neschopnos-
ti mo¢ udrZet mohou byt rliznych cha-
rakterl — mQzZe je vyvolat stres, infekce
mocovych cest, tézky porod, dlouhodobé
narocna fyzickd prace atd. Mechanis-
mus ovladajici vyprazdiovani, na ktery
se Zena mohla vZdy spolehnout, najed-
nou prestal fungovat. Nejedna se pfitom
0 onemocnéni, ale o symptom vyjadfujici
poruchu souhry plnici a vyprazdihovaci
faze mocového méchyre a uzavérového
mechanismu uretery. Nejde o Zivot ohro-
Zujici stav, ale nepfijemné dochazi k na-
rusenti fyzické, socialni a emocni pohody
Zeny a téz ji zatéZuje financné. Nékteré
trpi pocity ménécennosti, citi se trapné,
vzdavaji se svého bézného Zivotniho
stylu a dochazi k poSkozeni socialnich
vazeb, partnerskych a sexuélnich vztahd,
profesniho zafazeni a celkové spokoje-

-]

Alena KoSkova a Milena Fejfarova

nosti. NaruSeny jsou i zajmové aktivity
a starost o domacnost. PotiZze s udrZenim
moci postihuji Zeny bez ohledu na vék
a odbornici uvadéji, Ze se s timto problé-
mem potka témér kazda Zena v prib&hu
svého Zivota. Jde sice o téma, o kterém se
nesnadno hovofi, ale vyhledat odbornika
(urogynekologa), je zde urcité na misté.

voxe

Vzhledem k Sirokému spektru pficin lze
inkontinenci rozdélit z nékolika hledi-
sek:

Uretralni — zahrnujici inkontinenci: stre-
sovou, urgentni, smiSenou, paradoxni
a reflexnt.

Extrauretralniinkontinence miZe byt vro-
zend nebo ziskana az v prdbé&hu Zivota.
Stresova inkontinence postihuje 49 %
kontinentnich Zen mezi 18. a 90. rokem
Zivota. Jde o pasivni Gnik moci jako nasle-
dek zvySeného nitrobfisniho tlaku — pfi
kasli, smichu, cvi¢eni, zvedani bfemene.
Lécba je indikovana, kdyzZ inkontinence
zasahne do kvality Zivota a nem(iZe byt
zvladnuta jinak. Urgentni inkontinence
je definovana jako nechtény Gnik modi,
ktery je zplsoben mimovolnimi stahy
svaloviny mocového méchyte. Zena ma
obavu, Ze se v€as nedostane na toaletu,
budi se i v noci. Podil pacientek s urgent-

ni inkontinenci je 30%. U 20% Zen jde
o kombinaci stresové a urgentni inkonti-
nence. Paradoxni inkontinence — nazyva-
na téz inkontinenci z pfeplnéni, kdy k ne-
chténému Gniku moci dochazi pasivnim
pfepétim mocového méchyre, ten se ne-
dokaZe zcela vyprazdnit, moc¢ odkapava
— pficinou je nervova porucha ¢i blokada
mocové trubice. Reflexniinkontinenci na-
zyvame inkontinenci, kdy jde o nechtény
Gnik moci z uretery, zavinény abnormalni

s

reflexnt aktivitou misniho centra.

Pokud se Zena rozhodne pro feSeni svych
potiZiv ordinaci odbornika (urogynekolo-
ga), prochazi fadou ambulantnich vyset-
feni (dlisledna anamnéza, klinické testy,
laboratorni vySetfeni, zobrazovaci meto-
dy, gynekologické vySetfeni, ultrazvuk,
urodynamika a dalsi). Nasledna lécba se
opira o vysledky vSech vySetreni. PFi kon-
zervativni |écbé vyuzivame gymnastiku
panevniho dna (tzv. Kegelovo cviceni),
elektrostimulaci ¢i pouziti vaginalnich
kuZeld a pesar(. Lé¢bu medikament6zni
pak zajistuji anticholinergika, estrogeny
a antidepresiva. Chirurgicka |é¢ba Zen-
ské stresové inkontinence je charakteri-
zovana predevsim v hledani G¢inné&jsich
metod. Mezi standardni operace patfi
neodmyslitelné transvaginalni korekce
— predni poSevni plastika, dale pak za-
vésna abdominalni operace dle Burche.
Posledni revolu¢ni zménou operacniho
feSeni bylo pouZiti volné vaginalni pasky
TVT (tahuprostd) a volné transobturato-
rové pasky TOT. Nase pracoviSté prova-
di vSechny typy téchto operaci, pficemz
zkuSenosti s pouzitim této metody uka-
zuji na srovnatelnou (spésnost jako pfi
pouziti jinych druhl operaci, ale zakrok
sam zkracuje jak délku hospitalizace, tak
rekonvalescence.

TOT paska je sterilné balena paska k jed-
nordzovému pouzitl, kterd je tvofena
jednim kusem polypropylenové sitoviny,
kryta je plastikovym obalem a na obou
koncich ma zachytné otvory pro jehly —
zavadéce. Paska je tkand, roztaZitelna
a neresorbuje se. Nevyvolava Zadnou
tkanovou reakci a trvale si zachovava
Svoji pevnost.

TOT, TVT metoda v FeSeni stresové in-
kontinence u Zen je metodou ovéfenou,
bezpec€nou, s vybornymi klinickymi vy-
sledky a minimalnimi vedlejSimi Gcinky.
Kontraindikaci k této operaci jsou infek-
ce v dané oblasti, téhotenstvi, planovana
gravidita, déti ve fazi rlistu, Zeny uZzivaji-
ci léky proti srazlivosti krve. Tento druh
operace provadéji zkuseni a proskoleni
lékafi s patficnymi zkuSenostmi. Sam vy-
kon se fadi mezi kratkodobé a minimal-
né invazivni.

Hospitalizace na naSem pracovisti je krat-
kodoba. Zahrnuje pfijem, zakrok a nasle-

Datacentrum v pocdtecni
a konecné fazi projektu
»Optimalizace logistickych

X

a obsluznych procesii

dujici den propusténi do domaci péce.
Pacientky se v pooperacnim obdobi musi
vyvarovat zvedani tézkych bfemen, spor-
tovani a musi respektovat sex. abstinen-
ci. Vedlejsi Gcinky nejsou casté, mohou
se vyskytnout napf. retence moci, vzacné

lokalni reakce na cizi material.

Lécba inkontinence moci u Zen predsta-
vuje pres vSechny Gspéchy poslednich
let vazny odborny, socialni a ekonomicky
problém. Proto je vhodna prevence, kte-
ra spociva v navozeni spravnych miké-
nich navykd v détstvi, prevence infekci
a jejich lécba, péce v obdobi téhotenstvi

e Aktivita 1
e Aktivita 2
e Aktivita 3

o Aktivita 4

a posilovani panevniho dna po porodu.
DlleZitym obdobim je také menopauza
a s ni vzniklé symptomy, které nepfizni-
vé ovlivnuji dalsi Zivot. PotiZe s udrZzenim
moci postihnou béhem Zivota kaZdou
druhou Zenu, nezavisle na véku, proto
by feseni tohoto problému Zena neméla
odkladat. Stud a obavy nejsou na misté,
vzdyt feSeni je nékdy tak snadné a kfiZit
nohy — nestaci!

Alena KoSkovd a Milena Fejfarovd
operacni sdl
gynekologicko-porodnického oddéleni

v o

Nemocnice Décin,o.z.

OEtimalizace logistickgch a obsluingch Erocesﬁ

Krajska zdravotni, a.s.

Optimalizace logistickych a obsluZnych procesd je projekt realizovany Krajskou zdravotni,
a.s. ve vSech péti odStépnych zavodech spolecnosti. Na projekt byla ziskana dotace z Regi-
onéalniho operacniho programu Severozapad resp. Evropského fondu pro regionalni rozvoj,
ktera presahuje ¢astku 55 miliont korun.
Projekt je rozdélen do Ctyf zakladnich aktivit, pficemzZ vSechny sméfuji k jednomu cili. Tim
je modernizace a doplnénf infrastruktury informacnich a komunikacnich technologii Krajské
zdravotni, a.s. pro zajisténi logistiky zdravotnickych informaci a zdravotnickych prostfedki
mezi zdravotniky a zdravotnickou technologii nemocnic a kom-
plexni informacni infrastruktury ve vSech oblastech ¢innosti.

RozSiteni datové kapacity centra
Zvyseni dostupnosti dat
Zvyseni vykonnosti centra

Poskytnutf funkcionality informacnich systém( potfebnych
pro pofizovani, zpracovani, ukladani, sdileni a dalSi vyu-
Zivani elektronickych zdravotnich zdznam( pofizovanych
manualné i automatizované.

Realizaci projektu dochazi ke kvalitativnimu i kvantitativnimu
zlepSeni pfistupu k informacim, coZ umoziuje zvyseni rychlosti
i efektivnosti v oblasti diagnostiky i |é¢ebné péce.

tiskové a organizacni oddéleni Krajské zdravotni, a.s.

Severozapad

EVROPSKA UNIE

Regionalni operacni program regionu soudrznosti Severozapad

%Z Krajska zdravotnf, as.

Podporovéano z Evropského fondu pro regiondlni rozvoj

,Vize pfestane byt snem”

www.nuts2severozapad.cz WWWw.europa.eu




Hospicova péce — historie a soucasn

stav ve svété av CR — 1. Cast
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Téma paliativni mediciny se v posledni dobé
dostava do popredi zajmu laické i odborné
vefejnosti stale castéji. Dynamicky rozvoj
zaznamenalo hospicové hnuti, které je vy-
znamnou soucasti komplexni paliativni
péce.

V Ceské republice nenf historie hospicové
péce pfilis dlouhd, o to rychleji vsak jeji vy-
znam roste ve srovnani s nékterymi ostatni-
mi staty v Evrop& i mimo ni. Ceské hospicové
hnuti tak ma moZnost Cerpat i ze zkuSenosti
zemi, kde ma paliativni péce dlouhou his-
torii a kde maji jeji protagonisté zkuSenosti
i s jejim zaclenénim do systému zdravotni
péce v dané zemi. Podminky zrodu, dal3iho
rozvoje a udrZeni jejtho postaveni jsou vel-
kou mérou dany spolecenskymi, socialnimi,
kulturnimi a politickymi podminkami, které
jsou pro jednotlivé staty velmi specifické.
Rozvoj hospicového hnuti vSude na svété je
vyznamnou mérou ovliviiovan cirkvi.

Cilem mého sdéleni je pfibliZit ctenarim
historii a soucasnost hospicového hnuti ve
vybranych zemich — Irsku, Némecku, Polsku,
USA a nakonec i Ceské republice.

ZAKLADNI CILE PALIATIVNI PECE

Motto: ,,Smrt nas provazi, je ddsledkem
naseho narozeni, vSech se tyka, nikdo se ji
nevyhne, a prece o smrti tak malo mluvime,
Castéji o ni mozna premyslime...“

Paliativni medicina je celkova lécba a péce
0 nemocné, jejichZz nemoc nereaguje na ku-
rativni lécbu. Cilem paliativni mediciny je

dosaZeni co nejlepsi kvality Zivota nemoc-
nych a jejich rodin.“ Koncept paliativni péce
byl donedavna spojovan pouze s umiranim
a smrti a byl zaméren primarné na onkolo-
gicky nemocné. V dnesnim pojeti je spojen
spiSe s dlouhodobou péci o nevylécitelné
nemocné a paliativni péce by méla byt jeji
pfirozenou soucastf.

Paliativni péce je orientovana predevsim
na kvalitu Zivota nemocného, ktery trpi ne-
vylécitelnou chorobou v pokrocilém nebo
terminalnim stadiu. Cilem paliativni péce je
zmirnit bolest a dalSi t€lesna a dusevnf stra-
danf, zachovat pacientovu dlstojnost a po-
skytnout podporu jeho blizkym. Zd(raziuje
vyznam rodiny a nejbliZzsich pfatel nemoc-
nych, nevytrhava nemocné z jejich pfiroze-
nych socialnich vazeb, ale umoZnuje jim, aby
posledni obdobf Zivota prozZili v ddstojném
a vlidném prostfedi a ve spole€nosti svych
blizkych. Nabizi vSestrannou G¢innou oporu
pfibuznym a prateldm umirajicich a pomaha
jim zvladat jejich zarmutek i po smrti blizké-
ho Clovéka. VZdy vdak musime brat v dvahu
prani pacienta a jeho rodiny.

Doporuceni Vyboru ministrd Rady Evropy
(2003) 24 O organizaci paliativni péce pfi-
jaté Vyborem ministrl 12. listopadu 2003
na 860. zasedani zastupcl ministrl je za-
sadnim dokumentem celoevropského vy-
znamu. Tento klade dliraz na paliativni péci
jako nesmirné vyznamnou soucast systému
zdravotnickych sluzeb, definuje zakladni
pojmy v oblasti paliativni péce, shrnuje zku-
Senosti z mnoha zemi a doporucuje opatre-
ni nezbytna k dalSimu rozvoji paliativni péce
na mezinarodni Grovni a k vytvoreni narod-
nitho ramce pro paliativni péci v jednotlivych
Clenskych zemich. Byl pfeloZen a vydan ve
26 evropskych zemich.

Hospic poskytuje pacientim individualni
a celistvou péci a paliativni [é¢bu. Podpo-
ruje pacientovy vztahy s rodinou a dalSimi
blizkymi osobami. Nabizi jim ubytovani
i s pacientem, ¢asové neomezené navstévy,
odborné poradenstvi i lidskou blizkost. Ved-
le |ékafd, zdravotnického a pecovatelského
personalu pomahaji pacientlim i jejich do-
provoddm dalsi ¢lenové hospicového tymu:
socialni pracovnice, psychoterapeut, knéz
a ochotni dobrovolnici a stazisté.

VySe uvedenych podminek je mimo jiné do-
sahovano snahou o osobitou a domaci at-
mosféru hospice, maximalnim soukromim
pacientd (obvykle jednollizkové pokoje),
volnym reZimem pro navstévy a dobrou do-
pravni dostupnosti hospice.

Z HISTORIE HOSPICOVE PECE

Prvni moderni paliativni zafizeni, jedno
z klicovych milnik{ zrodu moderni paliativ-
ni péce, je Hospic St. Christopher’s v Anglii,
ktery vznikl v roce 1967. U nas byl prvni ta-
kovyto ddim zprovoznén 8. 12. 1995 — Hos-
pic Anezky Ceské v Cerveném Kostelci. Ten
disponuje 30 lazky pro pacienty a 14 pfistyl-
kami pro doprovazejici. Ve vétsiné zemi se
hospicova péce zacala vyvijet v 60. azZ 70.
letech minulého stoleti. Prikopnikem v Ev-
ropé byla Anglie a Polsko. Od roku 1905
vznikly v Londyné dal3i 4 hospice. Také ve
Spojenych statech americkych ma hospico-
vé hnutf dlouhou tradici — v modernim poje-
ti se zacalo vyvijet jiZ pfed vice nezZ 25 lety.
Ani na Slovensku nejsou v rozvoji hospico-
vé péce pozadu za ostatnimi staty — prvni
hospic s 20 lGZky byl slavnostné otevien v r.
2002 na vychodnim Slovensku v Bardéjov-
ské Nové Vsi (Hospic Matky Terezy).

HOSPICOVA PECE V IRSKU — HISTORIE

Slovo hospic pochazi z latinského Hospes —
v prekladu slovo znamena dvoji sluzba, host
a hostitel. Prvni hospice jsou v Irsku dato-
vany do 11. stol., okolo roku 1065. Vzorem
irského hospice byl v raném 14. stol. prvni
oficialni hospic, ktery vznikl za spoluprace
Rytifli Radu Milosrdnyich Bratril Sv. Jana Je-
ruzalemského a byl otevien ve mésté Rho-
dos. Zajistoval péci pro nemocné a umiraji-
ci. Hospicova péce vzkvétala ve Stredovéku
az do 17. stol., napf. ve Francii pod zastitou
Charity Dcer sv. Vincenta de Paul; pozdégji
v roce 1843 byl zaloZen hospic L"Associa-
tion Des Dames du Calvaire; do roku 1900
bylo zaloZeno 6 dal3ich hospicd.

Podobné jako ve Velké Britanii se péce
o dlouhodobé nemocné vyviji v Irsku uz od
pol. 19. stol.

Také otevreni prvniho hospice se datuje do
druhé poloviny 19. stol., konkrétné se jedna
o Harold"s Cross Hospice, ktery zahajil svoji
¢innost v roce 1879, rovnéz za spolulcasti
charitativniho fadu.

Jen v letech 1845-1945 byla hospicova
péce poskytnuta okolo 20 tisicim tamnich
pacientll, prevazné trpicich tuberkul6zou
nebo onkologickym onemocnénim.

V 50. letech minulého stoleti se v hospicové
péci angaZovala Cicely Saundres, registro-
vana zdravotni sestra, ktera rovnéz ziskala
zdravotné socialni vzdélani. Dala zaklady
mnoha principm moderni hospicové péce.
Jméno Cicely Saundres je rovnéZ spojovano
s Hospicem sv. Josefa v Londyné.

Irska Hospicova Nadace byla zalozena v roce
1986 a jeji zakladatelkou byla Dr. Mary Red-
mond.

HOSPICOVA PECE V IRSKU - SOUCASNOST
V 90. letech minulého stoleti pomohla Irska
Hospicova Nadace uvést do praxe moderni
standard irské hospicové péce. Nadace se
také podilela na zaloZeni nemocni¢niho
zafizeni pro détské onkologické pacienty —
Our Lady’s Children Hospital v Dublinu (¢ast
Crumlin).

V nésledujicich letech se soustfedila na
shromazdovani financi pro vyukové trénin-
kové centrum v ramci vySe uvedené nemoc-
nice, celkovy vytézek €inil zhruba £ 1,6 mi-
liénd.

Déle se nadace podilela na vybudovani no-
vého hospice s 19 lizky — St. Francis Hos-

pice a Milford Care Centre, ktery byl zfizen
v Limeriku.

V roce 2002 se nadace angaZovala v zis-
kavani financi na postgradualni studium
sester, se zamérenim na détskou paliativni
péci. Velmi hluboce je v Irsku zakofenéno
zaSkolovani a odborny dohled pro dobro-
volniky pracujici s pozlstalymi ¢leny rodiny.
Zpocatku byly tyto sluzby nabizeny pouze ve
dvou hospicich v Dublinu.

V Irsku je systematicky realizovan dlouho-
doby program vzdélavani pro veskery per-
sonal, ktery pfijde do styku s pozdstalymi,
a to formou seminafl a odbornych pfedna-
Sek. V soucasné dobé obsahuje program az
21 seminar{ rocné.

Rok 2003 byl zlomovy rok v historii palia-
tivni péce v Irsku — v Dublinu bylo zaloZeno

Vyukové a vyzkumné centrum pro pozdstalé
— Nassau Street. Vznik vjukového centra pro
pozUstalé je dalSim vstficnym krokem Irska
na cesté k pomoci vSem, ktefi to potfebuji.

Il. dil bude vénovan hospicové péci v Né-
mecku.

Bc. Sdrka Urbdnkovd

Nemocnice Chomutov, o.z.

Zdroje informaci

< www.umirani.cz — informacni a diskusni
portal

< www.hospice.cz — informacni portal

- lwww. hospice.sk — informacni portdl

« ‘www.wikipedia.org/wiki/hospice

« |O'CONNOR, M., ARANDA, S. Paliativni
péce — pro sestry vsech obord.
1. vyd. Praha, Grada Publishing,
2005. 324 5. ISBN 80-247-1295-4
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3* SLAVIME DEN MATEK

Trocha historie:

boh.

anglickych matek.

svatek vénovany matkam.
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v zapomnéni.

den kyticku zaslouZi.
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‘y ' ' Tradicni druha kvétnova nedéle, a to v letoSnim roce 9. kvétna 2010, opét oslavuje Den matek.
: Tento svatek nam viem, bez jakychkoliv rozdild, pfipomina, co pro nas nase maminky znamenaji.

Pivod uctivani matek mizeme hledat jiZ ve starém Recku, kde byla prvotné uctivana bohy‘né’RheAatka
viech bohii. Také stafi Rimané konali obfady, kterymi uctivali a oslavovali Cybele, taktéz matku'vsech

wexs

V nasich zemich prvni zpravy o predchtdci nynéjsiho Svatku matek sahaji do Anglie 1ée.’?dl‘efi.rTehdy se
tomuto dni fikalo Matefska nedéle nebo Nedéle matek (Mothering Sunday) a slavil s

V USA poprvé — v roce 1872 — Den matek navrhla oslavovat Julia Ward Howe jako Den miru. .
Roku 1913 Kongres USA navrhl slavit Den matek kazdoroéné, vzdy druhou kvétnovou nedéli, jako nérod/{i

Vroce 1913 se poprvé Den matek slavil oficialné v Evropé — konkrétné v Anglii.

V roce 1914 pak odstartovaly oslavy narodniho Dne matek i v USA. Tehdy jej vyhlasil americky prezident
Woodrow Wilson. Jako symbol podékovani matkam byla urcena kvétina - bily karafiat.

V Ceskoslovensku, rovnéz v roce 1914, slaveni Dne matek prosadila emancipovana predsedkyné Cesko-
slovenského cerveného kfiZe Alice Masarykova.

Po nastupu komunistické strany do cela statu, v Gnoru 1948, byl Den matek oficialné nahrazen Mezina- v
rodnim dnem Zen. V mnoha ceskych rodinach vSak druha kvétnova nedéle, jako Den matek, neupadla

Moderni doba jiZ po nékolik let opét pamatuje na tento mily tradi¢ni zvyk. VZdyt kazda maminka si v tento P

 ;
" o

d"‘\ 'y

1"

y

-

a pocest vSech

h)

redakce InfoIIS) | . )

| )

e &



INFOLISTY 7

V mésici bfeznu byla vyhodnocena spoluprace mezi malymi
pacienty a pfisluSniky Méstské policie. Dne 11. 3. 2010 byly
predany na Détské klinice Masarykovy nemocnice v Usti nad
Labem hospitalizovanym détem a ucitelkdm materské Skoly
vécné dary, ceny a propagacni material. Soucasné také obdr-
Zely ,,DIPLOM“ za Gcast ve vytvarné soutézi na téma ,,Pozor,
tohle nesmim!“ — vyhlaSené Méstskou policii. Vykresy budou
vystaveny ve vstupni hale Magistratu mésta Usti nad Labem.
PFi této pfileZitosti se ucitelky domluvily na dalsi spolupraci
s Méstskou policii a to formou zabavnych pfednasek, ukazek

v e

¢innosti MP, her a soutéZi pfimo na Détské klinice.

redakce Infolistu

Jiz Ctvrty Babybox (pro anonymni a bezpecné odloZenf ditéte) v nemocnicich KZ, a.s.
byl slavnostné pfedan do uZivani i v décinské nemocnici. V prostoru za provoznim
vjezdem do arealu nemocnice, kde je zajisténo soukromi a anonymita, byla dalSi
z uvedenych détskych schranek pfedana do uzivani z rukou predstavitele obcanské-
ho sdruZeni Statim Ludvika Hesse. Je to jiZ 35. republikovy Babybox béhem tfi let.

Preddvadni diplomi zdstupci Méstské policie

Navstéva u ne'|men§|’ch

Ve svateCni dny Velikonoc navstivil Masarykovu nemocnici
v Usti nad Labem pFedseda predstavenstva Krajské zdravot-
ni, a.s. Ing. Petr Benda v doprovodu poslance parlamentu
CR za Ustecky kraj a pfedsedy CSSD Ing. Jifiho Paroubka.

Spolu s feditelem Krajské zdravotni, a.s. Ing. Eduardem Rei-
cheltem, feditelem Masarykovy nemocnice MUDr. Jifim Ma-
darem a primafem détské kliniky MUDr. Jaroslavem Skvorem
prosli oddéleni menSich i vétSich déti a oddéleni détského JIP.
Malym pacientlm popfali brzké uzdraveni a potésili je drobny-
mi darky.

redakce Infolist(i

redakce Infolist(i

=m0 ) '"‘ \

Ucastnici konference

Na vyletnim zamecku V&truse v Usti nad
Labem se 15. a 16. dubna seslo vice neZ
100 lékard, védcd, inZenyrl a manaZer(
na 1. ro¢niku konference ,,Biomedicinsky
vyzkum s podporou evropskych zdrojl
v nemocnicich“. Konference, pofadana
Krajskou zdravotni, a.s. a Technologic-
kym centrem Akademie v&d CR, ve spo-
lupraci s Ustavem zdravotnickych stu-
dif Univerzity Jana Evangelisty Purkyné
v Usti nad Labem, pfedstavila moZnosti
rozvoje védy a vyzkumu v regiondlnich
nemocnicich s podporou externich zdro-
jb financovani, zejména ramcovych pro-
graml Evropské komise pro podporu
védy a vyzkumu a z narodnich grantovych
programd.

Konferenci zahdjil predseda predstaven-
stva KZ, a.s. Ing. Petr Benda. Ve svém
Gvodnim pfispévku zdlraznil nepfiznivé
vychozi podminky naSeho regionu, pro-
jevujici se jeho nelichotivym postavenim
na poli védy a vyzkumu v porovnani s vy-
spélymi regiony EU, zvlasté pak s regio-
ny nam blizkymi — DraZdany a Prahou.
Oblast vyzkumu, vyvoje a inovaci oznacil
za klicovy faktor podpory rdstu evropské
konkurenceschopnosti, a to zejména
v obdobi hospodarského poklesu. PFi-

Doc. RNDr.
Technologické centrum AV CR

slibil podporu rozvoje védy, vyzkumu
a vzdélavani v Usteckém kraji i projektu
Univerzitni nemocnice v Usti nad Labem,
ktery byl nepsanym mottem celé konfe-
rence.

V duchu programu, uvefejnéného v Info-
listech €. 4/2010, pokracovali v Gvodnich

PodEoruieme biomedicinskg v¥’zkum

Krajska zdravotni, a.s.

proslovech i Ing. Eduard Reichelt, Feditel
Krajské zdravotni, a.s. a MUDr. Jifi Madar,
feditel Masarykovy nemocnice v Ustf nad
Labem, 0.z. Zminili dosavadni zkuSenosti
KZ, a.s. s Cerpanim prostredkd ze struktu-
ralnich fondl EU, z prostfedkd urcenych
na podporu védy a vyzkumu i z dalSich
zdrojd. Upozomili na pfileZitosti a hrozby,
leZici pfed nadmi a seznamili Gcastniky
konference se strategii Krajské zdravotni
na cesté k univerzitni nemocnici.

Ing. Petr Benda

V nékolika prednaskach pak byl predsta-
ven i plan projektu Univerzitni nemoc-
nice v Usti nad Labem, spojeny s vytvo-
fenim Akademie jako kompetencniho
centra v Masarykové nemocnici v Usti
nad Labem a mozné role akademickych
a dalsich partner(i Krajské zdravotni, a.s.
v tomto projektu.
Ucastnici konference vyjadfili podpo-
ru zamérlm Krajské zdravotni, a.s. na
poli biomedicinského vyzkumu, nabidli
jl pomocnou ruku pfi podavani novych
projekt( a p¥i rozvoji zdravotnické vyuky
a vzdélavani.
Ing. Martin Zeman
projektovy manaZer
Masarykova nemocnice v UL, o.z.
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Velikonoce v Nemochnici Teglicei 0.Z.

Stejné jako v minulych letech se nesly velikonocni svatky ve znamenf
(duchu) kiestanské tradice, kterou do nemocnice pfinesli nemocnicni
kaplani a déti ze Salesianského stfediska — kytarou, pisnickami a drob-
nymi darky pro pacienty, které vénovala darkyné pani lva Muzic¢kova,
zpfijemnili tyto svatky pacientlim i personalu na riznych oddélenich nasi
nemocnice.
Leto3ni novinkou byla ,,Zajickova nadilka“ v podani dobrovolnik(. Ti
v maskach zajickd a s malou nadilkou poté&sili déti na détském oddéleni
a ve stacionari pro pohybové vady a také pacienty na ORO a Chirurgii I.
Rada bych touto cestou jeSté jednou podékovala viem, ktefi se podileli
na téchgo dvou akcich a tolik potésili naSe pacienty a klienty.

2 Bc. Katerina Vdgnerovd

hlavni sestra
Nemocnice Teplice, o.z.

V. Usteckg den oSetrovatelstvi — intenzivni EéEe

14 R/ Vyssi odborna skola zdravotnicka
: a Stredni Skola zdravotnicka v Usti nad Labem

e Palachova 35 Usteckv kra]

prispévkova organizace

; poradala

V. Ustecky den o3etfovatelstvi — intenzivni péce

Dne 21. 1. 2010 probé&hl V. Ustecky den
oSetiovatelstvi pod zastitou hejtmanky
Jany Vaihové. Akce byla urcena odbor-
nym ucitelkdm ze zdravotnickych Skol
a zdravotnickym pracovnikdm z terénu.

Uvodniho slova se ujal zastupce a na-
méstek hejtmanky Ing. Pavel Kouda.
Pfitomné pozdravila i Feditelka Skoly
PhDr. Miroslava Zoubkova.

Tak znéla véta, kterou dobrovolnici z Usti nad Labem oslovovali malé pacienty, aby je
prilakali na vytvarnou dilnu, ktera byla tématicky zaméfena na Velikonoce a jaro.

Lakali na malovant tricek, vyrobu zapich( a vyrobu kofolack( a na velikonocni omalo-
vanky.

UZasné bylo, Ze se do vyroby a vyzdoby zapojili i Sikovni rodice, ktefi si nezapomnéli
hrat. A uZivali si hezké odpoledne se svymi détmi pfi aktivni ¢innosti, ktera jim po-
mohla alespon na par hodin zapomenout nato, Ze jsou v nemocnici. Jedna z maminek,
ktera se se svou dcerkou Terezkou dilny zlG¢astnila, fekla: ,,Za nas nic takového nebylo
a je fajn, Ze dnesni mali pacienti tuhle moznost maji.“

Déti i dobrovolnici se spolecné zasmali. Mali pacienti si odnesli fadu krasnych vytvor,
tricek, nadhernych vajicek a zapich(, navrch malé darecky od dobrovolnikd.

Réda bych podékovala svym iZasnym dobrovolnikdim, personalu détské chirurgie, dét-

V programu zaznély pfispévky z rliznych
obord.

Z oblasti legislativy prezentovala pred-
nasku Omyly zdravotnickych pracovnikl
Mgr. Z. Volejnikova. O vyuZiti simulator
ve vyuce zdravotnickych pracovnikl ho-
voril MUDr. Antonin Gabera. Dale zaznély
prispévky z oSetfovatelské péce tykajici

skému oddé&leni vét3ich déti v Usti nad Labem a v neposledni fadé Sikovnym détem.
Dékujeme, Ze jste si s nami hrali!
Andrea Sahulovd

koordindtorka dobrovolnikii
Masarykova nemocnice v UL, o.z.

Dobrovolnici pro déti v Mosté

Pripravy na svatky jara se daji zvladnout i v nemocnici na oddéleni détské chirurgie.
Prvni dubnovy den se tu seslo 9 dobrovolnikli mostecké nemocnice s détskymi pa-
cienty. Déti si mohly vybrat, jestli si vybarvi velikono¢ni obrazek, udélaji zapich do
kvétinace, stojanek na tuzky nebo omotaji vyfouknuté vajicko ozdobnou bavinkou.
VétSina sahla pfekvapivé po vajicku, lepidlu a bavince. BEhem chvilky uz zacaly vzni-
kat originaly — nékdo chtél mit jednu nitku vedle druhé, jiny zase omotaval podle své
fantazie. Co bylo dlleZité? VSechny détské pacienty pfiprava pohltila, bavila. Z détské
herny se ozyval pratelsky hovor a smich. Aprilové odpoledne si vSichni uZzili, pacienti
i dobrovolnici. Ve vytvarnych dilnach budeme na oddéleni pokracovat jednou za mé-
sic a détsti pacienti se mohou tésit na vyrobu kofolackd, vybarvovani mandal ¢i skla-
dani origami. Dékujeme nasim (GZasnym dobrovolnikiim a zdravotnickému personalu
za vstficny pfistup, Sikovnym détem i jejich maminkam za to, Ze si s nami hraly.
Daniela Kovdcova
koordindtorka dobrovolniki
Nemocnice Most, o.z.

se zavadéni portdl a kazuistiky z jednotek
intenzivni péce détského a infekéniho
oddé&leni Masarykovy nemocnice v Usti
nad Labem. Velice zajimava byla i pfed-
naska Preanalyticka faze, kterd oslovila
vsechny posluchace vcetné pracovniki
z klinickych pracovist.

Prispévek kolegyné ze zachranné sluzby
v Karlovych Varech Rozhodovaci proces
u zachranné sluzby byl doplnén nepla-
nované i praktickou ukazkou pfimo na
misté.

A jesté par postiehli z pohledu organiza-
tora.

Konferenéni sal Krajského dGfadu v Ustf
nad Labem byl pro tuto akci dlstojnym
mistem. Drobné potiZe se objevily pouze
v souvislosti se zapinanim klimatizace,
kdy v sale bylo dusno (coZ zapficinilo
i kolaps jedné z (icastnic) a osvétlenim
v predsali, alespon v dobé prestavek,

Pohled do predndskového sdlu

kde mély stanky firmy Zelend hvézda,
Ryor, Viacell a LR.

Akreditaéni komise CAS pomé&rmé rychle
schvalila Zadost o zafazeni akce do kre-
ditntho systému. BohuZel vyradila né-
které specializace, pro které, dle jejiho
minéni, akce nebyla ur€ena.

PfestoZe veSkeré pfipravné aktivity jako
zajistovani sborniku, obcerstveni, smluv
pro prednaseji a konecné vydctovani
akce jsou vycerpavajicim procesem, od-
ménou pro nas bylo zavérecné hodnoceni
140 Gcastnik{. V ném nés prevazna cast
»0znamkovala“ stupném 1, nékdy 2 jako
ve Skole. S nejvétsim ohlasem se setkaly
prispévky Mgr. Volejnikové, MUDr. Gabe-

ry, Bc. Ulrycha a pani Kucerové, kterym
timto moc dékuji.

Z hodnoceni vzeSlo téZz pfani, aby se
dalsi, tentokrat jiz VI. Ustecky den, za-
byval problematikou chirurgie, senior,
gynekologie, onkologie, hematologie
a transfuzni sluzby. Z toho je vidét, Ze na-
padd je mnoho a neniv silach poradateld
uspokojit vsechny najednou. | tak se o to
postupné pokusime v dal3ich rocnicich,
nebot je nasi snahou, aby Gcastnici ne-
pFijizdéli do Usti nad Labem pouze pro
kreditni body, ale aby si rozsifili obzor
a prozili u nas pékny den.
Magr. Eva Fridrichova
vedouci odborné praxe
Zdravotnickd Skola
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30 dnu pro lécbu a Erevenci cévnich mozkovgch Efihod“

Krajska zdravotni, a.s. se podili na pro-
jektu ,,30 dn(i pro lécbu a prevenci cév-
nich mozkovych pfihod“.

Svétovy den pro CMP (cévni mozkové
pfihody) ,,STROKE AWARENESS DAY“ je
v letodnim roce v CR jiZ po3esté roziiten
o kampaii ,,30 dnil pro lécbu a prevenci
CMP“, kterouvyhlasilaCelebrovaskularni
sekce Neurologické spole¢nosti CLS JEP
ve dnech od 26. dubna do 27. kvétna
2010. Kampaii probéhne v nemocnicich
Krajské zdravotni, a.s. v odstépnych za-
vodech Chomutov, Teplice, D&¢in a Usti
nad Labem.

K letosni osvétové kampani ,,30 dnl pro
|écbu a prevenci CMP“ se jako kazdy rok
pfipoji také neurologicka pracovisté ne-
mocnic Krajské zdravotni, a.s. Tato Ctyfi
neurologickd oddéleni jsou akreditova-
nymi pracovisti, se statutem iktového
centra, plsobicimi v ramci sité iktovych
pracovistv Ceské republice a jsou zafaze-
na do mezinarodniho registru pracovist,
provadéjicich systémovou trombolyzu
v |éCbé mozkového infarktu (SITS).

Na neurologickych oddélenich chomu-
tovské, teplické, décinské a letos po-
prvé i Gstecké nemocnice se uskutecni
Den otevrenych dvefi téchto oddéleni.
V Nemocnici D&Cin probéhne tento den
29. dubna, v Nemocnici Chomutov
5. kvétna, v Masarykové nemocnici v Usti
nad Labem 6. kvétna a v Nemocnici
Teplice probéhne Den otevienych dvefi
27. kvétna.

Pro pfichozi zajemce budou pfipraveny
nejen osvetové aktivity, ale také infor-
macni materialy, moznost zméreni krev-
niho tlaku, krevniho cukru i cholesterolu,
zhodnocenf rizikového profilu, vySetfeni
krkavic ultrazvukem a v neposledni fadé
konzultace s odborniky na cévni mozkové
pfihody. V teplické nemocnici bude navic
akce provazena bohatym, doprovodnym
programem.

Zavérecna akce projektu, poradana v tep-
lické nemocnici, pfedstavi hipoterapii,
canisterapii, prezentaci integrovaného
zachranného systému, ukazky vycviku
sluZebnich psd, ukazky prvni pomo-
ci, prezentaci neziskovych organizaci,

R0

sdruZujicich pacienty postizené rliznymi
neurologickymi nemocemi, prednasku
o Vietnamu, ukazky paralympijskych
sportd, online pfenos operace krkavice,
ale také modni prehlidku zdravotnickych
uniforem a mnohé dalsi.

VyhlaSovatelem a odbornym garantem
tohoto celostatniho projektu je Cereb-
rovaskularni sekce Ceské neurologické
spole¢nosti CLS JEP. Hlavnimi koordina-
tory projektu jsou ¢len vyboru Ceské neu-
rologické spole¢nosti CLS JEP a ¢len vy-
boru Cerebrovaskularni sekce MUDr. Jifi
Neumann z lktového centra Neurologic-
kého oddéleni Krajské zdravotni, a.s.
— Nemocnice Chomutov, 0.z. a Hana
Potmé&Silova, spole¢nost Commedia Pra-
ha. Zastitu nad letoSni kampanf prevzaly
Ceska neurologicka spole¢nost CLS JEP,
Ministerstvo zdravotnictvi CR a Viybor pro
zdravotnictvi Parlamentu CR. Partnery
projektu jsou VSeobecna zdravotni pojis-
tovna, Boehringer-Ingelheim a.s., Sanofi-
-Aventis s.r.o. a Pfizer spol. s r.o.

O jednotlivych akcich, pofadanych v ram-
ci ,30 dnti CMP“ v nemocnicich Krajské
zdravotni, a.s., budeme postupné po-
drobnéji informovat.

CEVNI MOZKOVE PRIHODY

Cévni mozkové pithody (CMP) jsou v CR
hlavni pfic¢inou trvalé invalidity, druhou
nejcasté;jsi pricinou Gmrti, demence a vy-
znamnou pficinou deprese a epilepsie
u dospélych. Také incidence a prevalence
CMP je v Ceské republice vysoka a v po-
slednich letech je pozorovan vzristajici
trend a to jak u seniord, tak i u lidi pro-
duktivniho véku. Kazdy rok postihne CMP
v nasi republice cca 30 000-35 000 lidi.
CMP se miZe dostavit v kazdém véku,
nejcastéji postihuje osoby po 65. roce
Zivota, velkou hrozbu ale pfedstavuje jiz
pro osoby nad 55 let a v CR je velmi vy-
soky pocet CMP i u lidi ve véku 49-65 let
(2-3x vySsi oproti zemim zdpadni a se-
verni Evropy). | kdyZ je diagnostika, léc-
ba i prevence CMP interdisciplinarnim
Gkolem, je to neurologie, ktera ma hlavni
a integrujici roli v komplexni péci o paci-
enta s CMP.

Krajska zdravotni, a.s.

V soucasné dobé existuje v péci a léché
CMP fada postupl a trend(, které vy-
znamné zvysSuji Sance jak na preZiti, tak
zejména na zvySeni pocCtu nezavislych
a sobéstacnych pacientli po CMP, ale jen
pokud jsou léCebna opatfeni zahajena
v€as (napf. trombolyza do 4,5 hodiny od
vzniku prvnich pfiznakd) a na adekvat-
nim pracovisti (iktové jednotky/centra
neurologickych oddéleni). Je Zadouci,
aby o CMP bylo u laické i odborné vertej-
nosti stejné povédomi, jako o koronar-
nich pfihodach. Velmi ddleZita je také
rehabilitace a prevence.

LetoSni kampafi ,,30 dnl pro CMP“ méa
tak jako v predchozich letech upozornit,
Ze CMP je velmi zavazny, akutni a l&ci-
telny stav, ma zvysit informovanost lai-
kd i zdravotnikd o pfiznacich, rizikovych
faktorech, moznostech prevence a také
o nutnosti casného zahajenfi |&¢by tohoto
onemocnéni. Soucasné bude pozornost
zaméfena i na mladé jedince, zejména
na vztah CMP ke kufactvi a hormonalni
antikoncepci u mladych Zen.

0d 26. 4. do 27. 5. 2010 jsou ve 32 ne-
mocnicich pfipraveny tzv. dny otevie-
nych dvefi s cilem Sifeni osvéty o CMP.
Ve vybranych regionech jsou pfipraveny
odborné seminare pro zdravotniky a pre-
zentace pacientské organizace ICTUS.
Kampan bude dne 27. 4. 2010 oficialné
zahéjena tiskovou konferenci v Ustfedni
vojenské nemocnici v Praze — StreSovi-
cich, véetné predstaveni hlavnich témat
letoSni kampané a zdravotnickych zafize-
ni, zapojenych do letoSniho projektu.
Béhemkonanti,,30dn0 pro CMP“bude pfi-
stupna e-mailova poradna info@mozko-
vaprihoda.cz, na kterou mohou zajemci
psat své dotazy na odborniky z iktovych
pracovist. Informacni portal www.mozko-
vaprihoda.cz nabizi mimo poraden také
kompletniinformace o problematice CMP
zamétené na Ceskou republiku. Vice in-
formaci také na adresach www.ictus.cz,
www.cmp.cz.

Jifi Vondra
tiskovy mluvci Krajské zdravotni, a.s.

IV. Mostecké dny sester

Sestra‘“’

»0d Florence Nightingelové
k soucasnosti

aneb osetfovatelstvi

s novou tvari*

25.—-26. kvétna 2010
Méstské divadlo v Mosté

Mezinarodni multioborova konference oSetfovatelstvi

V.MOSTECKE
DNY SESTER

Zastitu konference prevzala ministryné zdravotnictvi CR Mgr. Dana Juraskova, Ph:D., MBA.
Misto konani akce: Méstské divadlo v Mosté, Divadelni 15, Most.

Informace a moZnost on-line prihlasovani na www.kzcr.eu/mostecke-dny-sester/
e-mail: marketa.rybinova@kzcr.eu; tel.: +420 477 114 104

Konference se kona v mésici, kdy si pfipominame 190. vyroci narozeni Florence Nightingelové, zakladatelky moderniho oSetfo-
vatelstvi a 35. vyroci otevieni nové mostecké nemocnice.

V dvoudennim programu jsou zahrnuty prezentace o vzdélavanf a registraci nelékarskych zdravotnickych pracovnikl a péci o pa-
cienta se specifickymi potfebami. Témata prezentaci se tykaji chirurgickych, internich, psychiatrickych, pediatrickych a gynekolo-
gickych odbornosti.

Akce je urCena (dle zdkona ¢. 96/2004 Sb.): vieobecnym sestram, porodnim asistentkam, zdravotnim laborantlim, nutri¢nim
terapeutdm, ortoptistlim, farmaceutickym asistenttim, zdravotné socialnim pracovniklim, zdravotnickym zachranarim.

Informace a moznost on-line pfihlasovani:
www.kzcr.eu/mostecke-dny-sester/
Markéta Rybinova - tel.: +420 477 114 104
e-mail: marketa.rybinova@kzcr.eu
tiskové a organizacni oddéleni
Krajské zdravotni, a.s.
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Cestovani a cestovatelée
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SOBOTA 11. 8.

Rano jsme muselivstavatjizve 4:50 hod.,
protoZe v 5:30 hod. se zacala nakladat
zavazadla a v 6 hod. byl odjezd. Jedeme
do Bruraviku na trajekt ,,Melderskin®,
ktery nas preveze pfes Hardangerfjord do
Brimnes, k hlavni silnici na Oslo.

Jedeme ke konci Hardangerfjordu a opét
zaciname pomalu stoupat Gdolim Useda-
len na Hardangerviddu. Projizdime ves-
nici Eidfjord, jejiZ jedna cast leZi u fjordu
adruhaasio 1 nebo 2 km dale navrcholu
u jezera. Pfipada mi to jako u nas Dolni
a Horni Lhota.

Délame zastavku u vodopdadu Voringfos-
sen (viz foto 1). Voda zde pada v kuse do
hloubky 183 m. Divali jsme se na vodo-
pad shora od hotelu Fossi. Pod nami byla
tfisetmetrova propast a pfed nami obrov-
ské ddoli, z néhoZ se ozyval ohluSujici
zvuk vodopadu.

Pak jsme pokracovali dal, k nejvétsi sy-
pané hrazi v Norsku, k pfehradé Sysen-
vant. Hraz je pfes 1.100m dlouhd, 66m
vysoka a zadrZuje asi 3,5 mil. hl vody pro
obfi podzemni elektrarnu. Hladina byla
na 940,8m n.m. a je regulovatelna az
o70m.

PokraCujeme déal a prejizdime nejvySsi
bod na Hardangerviddé, kudy vede ces-
ta. Jmenuje se to tu Dyranyt a nadmorska
vyska je zde 1.250m. Na pravé strané je
horska chata a vlevo na travnatém pahor-
ku stoji veliky trol, ktery hlida krajinu. Asi
po 5 minutach zastavujeme u laponské
osady. Je tu nékolik malych domecka,
které spis vypadaji jako hromadky hliny
s kominy a malymi okénky. Také je tu
jedno tee-pee a hlavné obchidek s ko-
ZeSinami a dalSimi jejich vyrobky z kosti,
paroh(, dfeva apod. UvnitF jsou v3ak jiZ
i b8Zné suvenyry jako v kterémkoli jiném
infocentru. Dokonce zde pani Laponka
vystavuje i Tax Free potvrzeni pfi naku-
pu nad 315 NOK. Od priivodce se dovi-
dame, Ze zde maji Laponci nékdy i soby,
ale dnes mame smdlu. Pokracujeme dal
v nasi cesté do Osla a zaciname pomalu

klesat a opoustét tuto nadhernou a zaji-
mavou nahorni ploSinu.

Po nékolika hodinach (v 14:05 hod.) pfi-
jizdime do Osla, bohuZel prsi (poprvé za
cely pobyt ve Skandinavii prsi a vSich-
ni nadévaji...). Ale jakmile jsme pfijeli
k Vigelandparku, pfestalo prSet. Jedeme
jej navstivit. Je to obrovsky park, v jehoz
stfedu je seskupeni 212 bronzovych
a kamennych soch, fada fontan a spous-
ta zahon( rdzi (viz foto 2-3).

Je to Gdajné nejvétsi pocet soch pod
Sirym nebem na svété. VSe je prace
norského sochafe Gustava Vigelanda
(1869-1943). Byl Zakem Francouze Ro-
dena. Navrhoval i rozvrZeni parku, dlaz-
by, mfiZe, fontdny a mnoho dalSich véci
v parku. Po prohlidce parku pokracujeme
prohlidkou mésta. Za¢indme u radnice,
na niz jsou obrovské hodiny. V priiméru
maji 8,6 m a velkd rucicka vazi 200kg.
Radnice stoji v Cele velkého kruhového
matky Osla jako narodni divadlo, narodni
galerii, kralovsky palac a kralovsky park,
univerzitu a téZ nové vybudovanou mo-
derni Ctvrt, kterd stoji na misté byvalych
dokd.

Po individualnim volnu odjizdime
v 19 hod. z Osla zase bliz k domovu,
zatim smérem na Kodan. PFiblizné ve
21 hod. opoustime Norsko a jedeme
k trajektu do Danska.

NEDELE 12. 8.

Ve 2:10 hod. jsme jeli trajektem ze
Svédska do Danska. Velmi brzy rano
(4:36 hod.) pfijizdime do Kodané, kde
musime v autobuse cekat na parkovis-
ti az do 7 hod. V 7 hod. jsme vyrazili na
prohlidku Kodané. Zacali jsme hlavnim
nadrazim, které je pozvracené, smradla-
vé a plné (h)riznych existenci, moZzna
vice neZ u nas v Praze. Pokracovali jsme
dal, kde uZ na nas cekal sedici H. Ch. An-
drsen. BohuZel také pozvraceny, jako vse
okolo...

Tak strasny neporadek, vSude jsou zvrat-
ky a tolik povalujicich se opilcl jsem

opravdu jeSté nikdy nikde nevidél. Ted
uzZ opravdu vim, co to znamena rceni:
»Chlastat jako Dan“ (viz foto 4). Spinavy-
mi ulicemi jsme pokracovali k zabavnimu
parku Tivoli, k radnici se 100 m vysokou
véZi. DosSli jsme aZ do pfistavu, odkud
jsme podnikli plavbu lodi po mistnich ka-
nalech. Vidéli jsme moderni budovu ope-
ry od stejného architekta, co délal operu
v Sydney. Pak sochu malé mofské vily,
ruskou ponorku, norsky torpédoborec,
navstivili jsme Pevnost tii korunek, ktera
byla aZ do roku 1984 osazena 66 tézkymi
kanény a slouZila k obrané pfistavu. Téz
jsme propluli moderni ¢tvrt a vidéli kra-
lovské divadlo a také supermoderni aty-
pickou plachetnici ,,Kokomo“, ktera byla

INFOLISTY 7

SVEDSKO, NORSKO, DANSKO

vyrobena na zakazku v Aucklandu. Po- OBECNE: S
tom je3t& starou a novou celnici. Po plav.  ° Viking - od slova vik - zaliv, cili Vikingové

bé lodi jsme méli hodinku individualni 150U lid€ od zalivd, z fjordd 5
¢ Doporuceno: Severské listy od Karla Cap-

volno. Ve 13:16 hod. nakonec pfeci jen Ka.

vyrazime. Hned po nalodéni se natrajekt = . Norové nemaji moc radi Némce, za to, co
vyplouvame, opoustime Dansko a pluje- jim za valky provedli. Proto se zde da né-
me do Némecka, do pfistavu Putgarden. mecky domlyvi} jen vglice 'zﬁdka..[\l.aopak
V 16 hod. jsme pristali u némeckych bre- anglicky umi téméF v3ichni. Anglictinu tu

maji uz od treti tridy.
¢ V Norsku pry asi 300 dnd v roce prsi, ale
nam sprchlo jen 2x a nikdy to netrvalo
oo dlouho. Jednou, kdyZ uz jsme byli ubyto-
PONDELI 13. 8. vani v Gejlu a podruhé na zpatecni cesté

V 0:49 hod. jsme pFekrocili némecko-ces- 40 Osla, ale to jsme byli v autobuse, tak

. . . . - nam to moc nevadilo. Naopak jsme méli
kou hranici a ve 2:38 hod. jsme dorazili téméF kazdy den spide vedra a3 ke 40 °C

do Décina. na slunci!

e Policie v Oslu ma motocykly BMW R1200
text a foto Pavel Filip GS. Tak tady bych chté&l byt policistou...

hd a dom{ to mame jesté asi 650 km, coZ
by mohlo trvat tak 10 hodin.

Zkusenost
a tradice v |éché

onemocneéni pohybového aparatu

Jedinecna termalni voda

- v kombinaci s ucinnou rehabilitaci v péci kvalifikovanych profesional(

Specializace

- na onemocnéni sval(i, vaz(, stavli po operacich pohybového Ustroji,

vymeénach kycelnich kloubt, po trazech, po zanétech Zil a lymfatického systému,
poruchy zanétlivého a degenerativniho plivodu, vertebrogenni syndromy

1d
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OdbornéI vzdélavaci a sgoleEenské akce

Krajské zdravotni, a.s.

datum odborné, vzdélavaci a spolecenské akce KZ, a.s. misto konani
6.5.2010 Konference ,,Multikulturni oSetfovatelstvi“ KZ, a.s. — CVDV, Usti nad Labem — u¢ebna IIl.
13.5.2010 Odborny kurz ,Hojeni ran“ — zména terminu KZ, a.s. — CVDV, Usti nad Labem — uéebna V.
18.5.-19.5.2010 Endoskopicky workshop KZ, a.s. — CVDV, Usti nad Labem — uéebna I.
18.5.2010 Seminaf,Bezpecné podani intraven6zniho léCiva“ KZ, a.s. — CVDV, Usti nad Labem — ucebna IlI.
21.5.2010 IV. Internisticky den Cerveny Hradek, okr. Chomutov
25.5.2010 Seminar ,Péce o pacienta na l{izku* KZ, a.s. — CVDV, Usti nad Labem — ucebna Ill.
25.5.-26.5.2010 Konference ,Mostecké dny sester [V.“ Méstské divadlo Most
kontakt: p. Rybinova —tel.: 477 114 104
26.5.2010 Konference ,,Emergency” — akce jiz naplnéna KZ, a.s. — CVDV, Usti nad Labem — ugebny
27.5.2010 Konference ,,Stimulace smyslového vnimani KZ, a.s. — CVDV, Usti nad Labem — ucebna Ill.
leZiciho pacienta“
2.6.-5.6.2010 Diagnostika a terapie funkénich poruch pohybového KZ, a.s. — CVDV, Usti nad Labem — ucebna II.
systému — ¢ast C
2.6.2010 Konference ,Rehabilitatni oSetfovani“ KZ, a.s. — CVDV, Usti nad Labem — uéebna I.
10.6.-11.6.2010 Regionalni odborna koniierence Hotel Ostrov u Tisé
,9. Perinatologicky den Usteckého kraje“ kontakt: p. Rybinova —tel.: 477 114 104
16.6.2010 Regionalni odborna konference KZ, a.s. — CVDV, Usti nad Labem — uéebna Il.
»Interlab 2010 kontakt: p. Rybinova —tel.: 477 114 104

Mgr. Vlasta MikSovd — centrum vychovy a dalsiho vzdéldvdni (CVDV) KZ, a.s.

Rersonalnifzmenyavili2A

Krajska zdravotni, a.s. Krajska zdravotni, a.s.

Ing. Vaclav Styvar

se stal vedoucim
obchodniho odboru

Ing. Iva Urbanova

se stala vedouci
oddélent koordinace projekt

od 1. 4. 2010
od 1. 4. 2010

Bc. Lenka BeneSovd, vedouci persondlné-prdvniho odboru

Redakce Infolistd nabizi moZnost vSem zaméstnanciim KZ, a.s. k zasilani pfispévki a zajimavych namétd do tohoto casopisu.
0 cem chcete v Infolistech cist, o cem chcete diskutovat, eventualné tip na osobnost, pracovisté nebo diagnostickou a lécebnou
metodu. Radi se budeme Vasimi naméty zabyvat! Nevahejte a napiSte nam! Infolisty jsou Vasim ¢asopisem!

Kontakt: Mgr. Josef Rajchert a Jifina Sucha, tiskové a organizacni oddéleni KZ, a.s., tel.: 477 112 030, e-mail: infolistykz@kzcr.eu




