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I plice mohou mit jizvy: nejsou
vidét, ale mohou byt smrtelné

LScreening rakoviny plic je vyznamnym zdrojem zéchytu fib-
réz. O této vazné nemoci se na rozdil od rakoviny témeér
nemluvi, a pfitom je stejn€ tak smrtelna. Plicnich fibréz je
vice druhd, vSechny ale maji stejny rys - postupuji v ¢ase,
maji tendenci zajizvovat plicni tk&r a pacienta ¢asem udu-
sit. Proto je nesmirné ddlezité nasadit véas lécbu, kteréd
procesu jizveni bréani,” vysvétluje prednostka Pneumolo-
gické kliniky Fakultni Thomayerovy nemocnice a 1. LF UK
prof. MUDr. Martina Koziar Vasakovéa, Ph.D.

Fibrézy se casto poji s jinymi nemocemi, jako je na-
priklad revmatoidni artritida nebo systémova skleroder-
ka plicni fibréza, kterd bez 1é¢by zabiji do 2-5 let. Tu méa
v CR dle odhadt odbornikd pies 1 300 osob. Antifibrotic-

Kdyz se ¢lovek rizne, rana se obuykle zacell a na miste zustane jizua.
Na kutiZi jde o vice ¢i méné esteticky problém, pokud se vsak jizvy objeuvi
na plicich, mohou zabijet. Zjizvena, tj. fibrotickd tkan totiz neumozriuje
pruchod kysliku. Nékterou z forem plicnt fibrozy v Cesku trpt tisice

lidi a kazdy rok jich dalsich priblizne 160 pribude. Moderni léc¢ba

dnes dokaze proces jizveni zpomalit, klicem je ale rychlé odhalent
nemoci S tim, aby se pacienti dostali k odborniktim véas, pomaha

[ program casneho zachytu rakoviny plic. Pri vysetrent totiz lekari
nachdzeji kromé rakoviny dalst nemoci — a mezi nimi prave fibrozu.

asi 800 z nich. ,Nemoc se zpocatku projevuje Uinavou a po-
stupné silici dusnosti pfi namaze. Lidé je ale ¢asto zamé-
Auji za priznak starf ¢i Spatné kondice, a do ordinace nam
chodi az v pokrocilé fazi nemoci. Ne véem pak mlzeme an-
tifibrotickou 1é¢bu nasadit,” popisuje stav doc. MUDr. Mar-
tina Sterclova, Ph.D., piedsedkyné Sekce pro intersticiaini
plicni procesy (SIPP) Ceské pneumologické a ftizeologické
spole¢nosti (CPFS) CLS JEP.

Uz na pocatku Ize nemoc poznat poslechem plic fonen-
doskopem. ,Ozyva se zvuk pripominajici kfupani pri chdzi
po zmrzlém snéhu nebo rozepnuti suchého zipu. DalSim ty-
pickym znakem nemoci jsou palickovité prsty s vyklenuty-
mi nehty ve tvaru hodinovych sklicek a pretrvavajici kasel.
Plicni fibrézu tak Ize zachytit uz v ordinaci praktického 1é-

kou é¢bu, kterd postup nemoci zpomaluje, vSak uziva jen
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kare,” vysvétluje doc. Sterclova.

Kardiologové 1é¢i srdce
novou metodou

Moderni metodu stimulace srdce, pri niz se elektroda kardiostimuldtoru
vklada primo do prirozené elektrické drahy mezi pravou a levou srdecni
sini, do tzv. Bachmannoua svazku, zavedli do praxe — jako pruni v Ceské
republice — lékari Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné (FINUSA).

Zdroj: tiskovd zprdva
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Tento pristup presnegji napodobuje prirozené sirent srdecniho vzruchu,
a pomaha tak srdct bit pravidelné a efektivnéji nez pri klasickém zavedent
elektrod. Pro srdce je to sSetrnejsi a predchdzi se jeho dalsimu poskozent.

Bachmanndv svazek je ziednodusené receno elektricka spoj-
ka, kterou se prenasi signal z pravé do levé srdecni sin€. Tento
signal synchronizuje ¢innost srdec¢nich oddild. U nékterych
lidi se ale tento signdl neprenasi dobre a nedostane se z pravé
do levé sin¢ v¢as nebo dokonce vibec, coz vede k arytmiim.

Stimulaci Bachmannova svazku ma od letosniho kvét-
na Uspésné za sebou jiz Sest pacientd Kardioangiologické
kliniky FN u sv. Anny v Brné a kazdy mésic pribyvaji dalsi.

| kdyZ je metoda ve svét€ zndma uz nékolik let, odborné
studie potvrdily jeji efektivitu teprve nedavno.

Stimulace Bachmannova svazku ovsem neni feSenim pro
vSechny nemocné s poruchami srde¢niho rytmu. Nevhodna
je napriklad pro pacienty s poruchou vedeni v srdec¢nich ko-
moréch, byt siné funguji spravné, nepomuze ani nemocnym,

u nichz uz je trvale pritomna fibrilace sini. Vadit mdze také
zjizvena srde¢ni tkan nebo atypie v anatomii sini. ,Studie
odhaduji Ze poruchu sireni vzruchu pres Bachmanndv sva-
zek méa podle EKG az 59 % pacientl ve véku nad 60 let a az
47 % pacientt ve vSech veékovych skupinéch. Samozrejmé, ne
vSichni jsou automaticky vhodni k zavedeni kardiostimulato-
ru, ¢isla ale ukazuiji, ze z této inovativni metody muZze profito-
vat skuteéné hodné pacientd. Ukazuje se, ze by ze stimulace
Bachmannova svazku mohli mit uzitek i pacienti se srdec-
nim selhanim se zachovanou ejekénf frakci, tedy ti, u kterych
srdce selhava pres zachovanou kontraktilitu levé komory.
A takovych mohou byt v Cesku desitky aZ stovky tisic,” doda-
va MUDr. Roland Oravsky, Iékar I. interni kardioangiologické
kliniky FN u sv. Anny.

Zdroj: tiskovd zprdva

Namisto prazdnin operac¢ni sal:
Letni chirurgicka akademie
v jablonecké nemocnici prilakala
desitky mediku

Studenti mediciny si mohli béhem léta vyzkouset chirurgii
v praxi, a to diky chirurgické akademii v jablonecké nemoc-
nici. Medici z posledniho ro¢niku prosli intenzivni desetiden-
ni stazi, ti mladsi absolvovali zkrédcenou tfidenni verzi. Kazdy
den stravili na jiném chirurgickém pracovisti - na operacnim
sale, vambulanci i na lGzkovém oddéleni. Sledovali pribéh
vykond, asistovali pri operacich, prisli do kontaktu s pacien-
ty nebo trénovali na laparoskopickém trenazéru.

Zajem medikd o letni chirurgickou akademii predcil
ocekavani a prvni absolventi ji hodnoti jako cennou zku-
Senost, které slouzi nejen k rozvoji praktickych dovednosti,
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Prazdniny na operacnim sale prozili studenti mediciny v Nemocnict
Jablonec nad Nisou. Ta letos poprvé spustila letni chirurgickou
akademii, kde si medici na viastni kuzi zkouseli kazdodenni chod
oddeélent i vykony na sdle. Cilem je priblizit jim béznou prdaci chirurga
a také ukdzat, ze spickova medicina se nedéld jen ve fakultnich
nemocnicich. 'V Jablonct tak chtéji oslovit budoucti mlade lekarske
nadeéje, aby se po studiu staly posilou jejich chirurgického tymu.

ale i k lep§imu rozhodovéani o budoucim zaméreni speciali-
zace. Nemocnice Jablonec nad Nisou navic akademii vnima
jako zpUsob, jak predstavit nejen své pracoviste, ale i cely
region.

Letni chirurgicka akademie vznikla ve spolupraci s por-
tadlem Pracuj ve zdravotnictvi, ktery propojuje mediky, |éka-
e a nelékare s kvalitnimi pracovnimi prilezitostmi napfic¢
Ceskou republikou. Diky modernim nastrojam portalu maji
zadatelé moznost nejen najit atraktivni stdZe, ale i hodnotit
jednotliva zafizeni, a sdilet tak své zkusenosti s vrstevniky.

Zdroj: tiskovd zprava
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Ceska lékarska spoleénost
J. E. Purkyné ocenila nejlepsi
1ékaiské publikace roku 2024

Toto prestizni setkdni odborné i laické verejnosti mé jiz
mnohaletou tradici. Cilem je vyznamenat mimoradné
autory - ¢leny CLS |EP a jejich dila, ktera zasadné pfi-
spivaji k rozvoji ceské i svétové mediciny. Ceny se tra-
di¢n€ udéluji ve dvou kategoriich, i letos se tak vybraly
tfi nejlepsi monografie a jeden plvodni ¢lanek v odbor-
ném casopisu.

Vitézem leto$niho ro¢niku v kategorii ,monografie” se
stala publikace profesora MUDr. Stépana Havranka s na-
zvem Prakticka arytmologie, kterou nominovala Ceska inter-
nisticka spolecnost. Poruchy srde¢niho rytmu patfi k nejvy-
znamné&j$im vyzvdm moderni kardiologie a kvalitni odborna
literatura je v tomto ohledu nezbytnym néastrojem pro efek-
tivni a bezpecnou péci o pacienty.

Soucasti slavnostniho aktu bylo také udéleni Zlatych me-
daili CLS JEP za celoZivotni pfinos ¢eské mediciné a oce-
néni letos prevzalo pét Iékard: prof. MUDr. Pavel Kuchyn-
ka, CSc., FCMA, prof. MUDr. Bohuslav Melichar, Ph.D.,
prof. MUDr. Antonin Parizek, CSc., prof. MUDr. Vladimir
Sramek, Ph.D., EDIC, a prof. MUDr. Zdenék Zadék, CSc.

V reprezentativnich prostordach Sala terrena Valdstejnského paldce
probéhlo tradiéni slavnostni predduvdni Cen predsednictva Ceské lékarské
spolecnosti Jana Evangelisty Purkyné (CLS JEP) za nejlepst védecké
publikace vydané v roce 2024. Akce se uskutecnila pod zastitou predsedy
vyboru pro zdravotnictvi Sendtu PCR MUDr. Be. Tomdse Fialy, MBA.

Vysledky soutéze za rok 2024

Monogradfie

1. misto: Prakticka arytmologie - prof. MUDr. St&pan Ha-
vranek, Ph.D., a kol. (Maxdorf-Jessenius, 2024); nominova-
la Ceska internisticka spole¢nost.

2.-3. misto: Détska hematologie - doc. MUDT. Lucie Sram-
kovéa, Ph.D., prof. MUDr. Jan Stary, DrSc., prof. MUDr. Dag-
mar PospiSilova, Ph.D., a kol. (Grada, 2024); nominovala
Ceska pediatricka spole¢nost.

2.-3. misto: Patologické mikroskopické nalezy v koster-
nich pozustatcich vyznamnych osobnosti ¢eské historie -
prof. MUDr. Ctibor Povysil, DrSc. (Grada, 2024); nomino-
vala Spolec¢nost pro pojivové tkané.

Clanky

MUDr. Barbora Voglovéa Hagerf a kol.: Accuracy and Feasibility
of Real-time Continuous Glucose Monitoring in Critically Ill Pa-
tients After Abdominal Surgery and Solid Organ Transplantati-
on. Diabetes Care. 2024;47(6):956-963 - nominovala Ceska

diabetologicka spole¢nost. Zdroj: tiskovd zprdva

IPVZ spustil novy centralni
informac¢ni portal k Systému
Administrace
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System Administrace pro vzdélavani zdravotniku je kompletni
digitaini resent pro spravu specializacniho a nastavboveho vzdelavani
zdravotnickych pracovniktl v Ceské republice. Jeho cllem je

od 1. ledna 2026 vyrazné zlepsit rizeni a administract specializacniho
a nastavboveho vzdelavani, a to v podobé jednoduchého, bezpecneho
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Systém Administrace vznika jako digitalni systém pro spravu
specializacniho a nastavbového vzdélavani zdravotnickych
pracovnikd. Hlavnim Gkolem je vytvorit efektivni, moder-
ni a uzivatelsky privétivy informacni systém, ktery podpori
v8echny procesy souvisejici se vzdé€lavanim zdravotnickych
pracovnikd. Cely projekt transformuje souc¢asné administra-
tivni procesy do digitalni podoby, aniz by rozsifoval rozsah
zpracovavanych dat ¢i osobnich tGdajd. S ohledem na roz-
sahlé zmény a nové moznosti je nutné informovat vsechny
zainteresované strany s dostate¢nym predstihem a srozu-
mitelné. K tomu nové od 1. srpna slouzi pravidelné aktua-
lizovany centraini informacni portal dostupny na adrese
www.systemadministrace.cz.

Systém Administrace bude moderni a efektivni systém
rizeni vzdélavani ve zdravotnictvi, provozovany jako Infor-
macni systém verejné spravy (ISVS), a bude obsahovat Ctyfri
hlavni moduly: akreditace, Ucastnik vzdé€lavani, evaluace,
statistiky a reporting. Pouzivani systému bude uréeno pro
Iékare, zubni I1ékare, farmaceuty, zdravotniky z nelékarskych
profesi, Ministerstvo zdravotnictvi, IPVZ, Narodni centrum
osSetrovatelstvi a nelékarskych zdravotnickych obord, zdra-
votnické zarizeni a Iékarské fakulty. V systému bude zajis-
t€na dostate¢na kapacita pro desitky tisic uzivatell s tisici
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a nonstop dostupného informacniho systému. Protoze se jednd o zdsadni
zmeénu, byl vytvoren a 1. srpna zprovoznen novy centralni informacni
portdl pro pripravu na spustéent nového Systemu Administrace,

na kterém bude IPVZ az do spustént projektu podrobné informouat

0 vsech tkonech a postupu pract az do fdze jeho realizace.

soubéznych pristupd, rychla komunika¢ni odezva a auto-
maticka komunikace s uzivateli véetné zasilani notifikaci, po-
krocilé zabezpeceni dat dle legislativnich pozadavkd nebo
dostupnost systému v rezimu 24/7.

Implementace systému prinese radu klicovych funkci pro
vSechny zainteresované strany, od zdravotnickych pracovni-
k& az po vzdélavaci instituce. Mezi n€ bude patfit napriklad
zrychleni vstupu absolventd do specializa¢niho procesu, di-
gitdlni sprava akreditaci, prehledné sledovani vzdélavaciho
procesu nebo elektronicky logbook, tzv. elndex.

Centrélni informacni portél jiz nyni obsahuje vsechny do-
stupné a podrobné informace o systému, a to véetné har-
monogramu projektu obsahujictho i komplexni plan tes-
tovani systému a skoleni uzivatell pro Uspésné nasazeni,
znalostni databdzi, ¢asto kladené dotazy (tzv. FAQ), moz-
nost prihlaseni se k odbéru newsletteru s novinkami o sy-
stému, porobnosti o technické architekture nebo kontakty
na realizacni tym.

Systém bude komunikovat a vyménovat si data s radou
externich systém0, véetné zakladnich a zdravotnickych re-
gistrd, a zabezpedi bezproblémovy pristup uzivatel(. Archi-
tektem, provozovatelem Systému Administrace a koordina-
torem veskerych procest bude IPVZ. Zdroj: IPVZ

Odbornici z VFN razi cestu
efektivnéjsimu gynekologickému
screeningu: ma potencial zcela
vymytit rakovinu délozniho hrdla
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Nejnovejst vysledky Narodniho screeningovéeho centra ukazuji popruvé

od roku 2008 o sto pripadu umrti na karcinom déloznitho hrdla méné.
Optimisticka ¢isla poturzuji, jak zdasadni viiv na pokles umrtnosti melo
zavedent vysoce citliveho HPV DNA testu do preventivniho gynekologického
screeningu v roce 2021. Ukazuje se, ze pravidelny cytologicky stér nent
dostatecne citlivy — az u 30 procent zen rakouvinu delozntho hrdla dokonce
vubec neodhali. Onkogynekologové nabizeji resent, jak gynekologicky
screening prekanceroz zefektivnit — klicovym ndastrojem je zvysent
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wuzitt HPV DNA testovant pravidelne v pétiletych intervalech u zen
ve veku od 35 do 65 let. Takové nastaveni muze v budoucnu prodlouZit
interval provadeént stéru u gynekologa z jednoho roku na pét let.

Organizace screeningu karcinomu délozniho hrdla v Ceské
republice je robustni a dobre pokryvéa obé& hlavni oblasti, pri-
marni prevenci, kterou reprezentuje ockovant, i sekundarni
prevenci, kterd spociva ve vyhledavani prekanceréz pomo-
cf pravidelnych odbérd cytologie z délozniho hrdla a v de-
finovanych vékovych kategoriich také v testu na pritomnost
lidského papilomaviru (HPV DNA) u zen. ,Problém cytolo-
gického screeningu spociva v jeho nizké citlivosti a vysoké
variabilité vysledkd v cytologickych laboratorich. Dusled-
kem tak je, ze 20-30 % pacientek s karcinomem délozniho
hrdla mélo pravidelné cytologické stéry, které ale onemoc-
néni neodhalily,” vysvétluje prof. MUDr. Jifi Slama, PhD.,
vedouci Onkogynekologického centra Kliniky gynekologie,
porodnictvi a neonatologie 1. LF a VFN.

,Dalsi snizeni poctu Zen, které zemrou na karcinom dé-
loZniho hrdla, nebude mozZné beze zmén v nastaveni pre-
ventivnich opatreni. Tyto zmény zahrnuji zaclenéni HPV
vakcinace do povinného ockovaciho kalenddre a umoz-
néni hrazeného ockovani az do 26 let. V/ oblasti screenin-
gu je to rozsireni vyuZiti HPV testovani v pétiletych interva-
lech od 35 do 65 let véku. Soucasné by vSak bylo mozné
prodlouZit screeningovy interval odebirdani stérd ze soucas-
ného jednoho roku az na pét let u Zen ockovanych nebo
u Zen s negativnim vysledkem HPV testu a cytologického
stéru,” vysvétluje prof. MUDr. David Cibula, CSc., prednos-
ta Kliniky gynekologie, porodnictvi a neonatologie 1. LF UK
a VFN. Nyni je HPV DNA test hrazen zendm pouze trikrat

za zivot ve véku 35, 45 a 55 let. Zdroj: tiskovd zprava

Zavislosti se stale tykaji velké ¢asti
ceské verejnosti. Postoje k uzivani
navykovych latek se méni jen
u nejmladsich vékovych skupin

Ze zpravy vyplyva, ze denné koufri priblizné 20 % dospé-
lych, tedy 1,5-2 miliony osob. Celkem 15-18 % dospélych,
tedy 1,3-1,6 mil. osob, pije rizikové alkohol a 12-15 % do-
spélych, tedy odhadem 1,1-1,4 mil. osob, spadé do kate-
gorie zneuZivani psychoaktivnich Iékd. Osob uzivajicich ri-
zikové€ nelegalni drogy, jako jsou pervitin nebo opioidy, je
v Ceské republice 45-47 tisic. Kritéria problémového hrani
hazardnich her splniuji 2-3 % populace starsi 15 let, to je
asi 180-275 tisic osob. Celkem 4-6 % dospélych, tedy pri-
blizné 330-450 tisic osob, spada do kategorie rizika digi-
talnich zavislosti.

Vysoké jsou zdravotni a spolec¢enské dopady zavislostni-
ho chovani v CR - v dtisledku koureni ro¢né zemie 16-18

192

Viadda CR obdrzela Souhrnnou zprdvu o zauvislostech v Ceské
republice 2024. Zprava shrnuje aktudini trendy v mire uzivanit
ruznych vyrobkt se zauislostnim potencidlem i informace

o dopadech jejich uzivani a o trhu s temito vyrobky. Nové prindst
srovndni situace v CR s ostatnimi evropskymi zemémi

tisic osob, 6-7 tisic osob v dasledku piti alkoholu a odha-
dem 1 tisic osob v souvislosti s uzivanim nelegéainich drog.
Zavislostni chovani ma kromé negativnich dopadd na zdra-
vi také zavazné socialni disledky v oblasti bydleni, zamést-
nani, finan¢nf stability a negativné zasahuje rodiny i Sirsi
okoli osob uZivajicich navykové latky.

Dlouhodobé roste pocet osob, které v souvislosti s uzi-
vanim navykovych latek i dalsimi formami zavislostniho cho-
vani vyhledavaji odbornou pomoc. Roéné jde o0 90-100 tisic
osob. Rostou zejména pocty osob s problémy v ddsledku
uzivani vice latek soucasné, ale i pocty osob vyhledavaiji-
cich |é¢bu v souvislosti s konzumaci alkoholu a uZzivanim
psychoaktivnich 1éka.
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V Ceské republice je k dispozici 300-350 programti
adiktologickych sluzeb rdznych typd. Z nich je témér 120
programi nizkoprahovych sluzeb zamérenych na snizovéa-
ni rizik, vice nez 100 ambulantnich lécebnych programd
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(z toho 35 vénuijicich se détem a dospivajicim), 15 detoxi-

fikacnich jednotek, priblizné 50 pobytovych Ié¢ebnych pro-

gramU a 50 programd néasledné péce po 1écb¢ zavislosti.
Zdroj: tiskovd zprdva

Ministerstvo zdravotnictvi
propojuje digitalizaci s prevenci.
Uzivatelé EZKarty nové ziskaji
pirehled o preventivnich
a screeningovych vysetirenich

Nové schvalena novela zdkona o elektronizaci zdravotnic-
tvi od 1. ledna 2026 zavede klicové nastroje, jako je elek-
tronicky oc¢kovaci priikaz, e-Zadanka nebo centrélni re-
gistr preventivnich vySetreni. Narodni portal bude slouzit
jako jednotna brana k digitalnim sluzbam, kmenové re-
gistry poskytnou ovéfené informace a e-Zadanka zajisti
rychlé a bezpecné predavani péce mezi poskytovateli. Vy-
znamnou roli nyni hraje mobilni aplikace EZKarta, ktera
dnes funguje jako komplexni digitalni vstupni brana k péci
0 zdravi.

Nové sekce ,Moje zdravi” obsahuje dvé ¢asti: screenin-
gova vysetfeni a preventivni prohlidky. Screeningova vy-
Setfeni zobrazuji prehled absolvovanych vysetfeni a na-
bidnou se i uzivatelim, kteri maji na screening néarok, ale
zatim jej neabsolvovali. Preventivni prohlidky prehledné
ukazuji vySetfeni u praktického |ékare, stomatologa a gy-
nekologa, pri¢emzZ obsah se prizplsobuje véku a pohla-
vi uzivatele.

.Zobrazovana data o prohlidkach a screeningovych vy-
Setfenich vychazeji z Narodniho registru hrazenych zdra-
votnich sluzeb, tedy z vykdzané péce poskytovateli zdra-
votnich sluZzeb zdravotnim pojistovnam. Aktudln€ zahrnuji
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Ceské zdravotnictui vstupuje do dalsi faze elektronizace a podpory
prevence. Ministerstvo zdrauotnictul ve spoluprdci s Narodnim
centrem elektronického zdravotnictvi a Ustavem zdravotnickych
informact a statistiky predstavilo nové funkce v EZKarté, novd data

ze screeningu a dalst plany v elektronizaci zdravotnictvl Novd funkce
v sekci ,,Moje zdravi® umozni obcanum prehledné sledovat absolvované
preventivni prohlidky a screeningovd vysetrent Cillem je zjednodusit
cestu k prevenci, zvysit uc¢ast obyvatel na vysetrenich a poskytnout
lekartum rychly a presny pristup k informacim pro péci o pacienty.

o 1

obdobi 2010-2024 a aktualizuji se kazdych Sest mésica,
upresnil Petr Foltyn, feditel Narodniho centra elektronické-
ho zdravotnictvi, s tim, Ze funkce je dostupna pro primar-
né prihlaseného uzivatele i jeho déti do 18 let a zazname-
nané Udaje nelze jakkoliv upravovat ani skryvat.

V nésledujicich mésicich bude EZKarta rozsirena i o cile-
né a personalizované notifikace, které uZivatele prostrednic-
tvim push zpravy upozorni na konkrétni preventivni nebo
screeningovou prohlidku, na kterou maji narok zdarma,
a vysvétli, pro¢ je vhodné ji absolvovat.

V nasledujicich dvou letech Ministerstvo zdravotnictvi
planuje do aplikace doplnit také rezervacni nastroj, mapu
zdravotnickych zafizeni a dalsi funkce pro jednodussi pri-
stup ke zdravotni péci. Paralelné¢ budou posileny datové
portély screeningovych programd, které verejnosti nabid-
nou otevi‘ena data, aktudlnf statistiky a prehledné informa-
ce o prevenci.

Pro vice informaci o aplikaci EZKarta a jejim pouzivani
Ize navstivit webové stranky NZIP - Narodni zdravotnicky
informacni portal. V pripadé technickych potizi nebo dota-
z0 k aplikaci EZKarta je k dispozici informacéni linka 1221.

Zdroj: tiskovd zprava
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Projekt MEDITECH: krevni
recisté pod lupou védy pro boj
s mozkovymi aneuryzmaty

Mozkova aneuryzmata, jimiz podle statistik trpi asi 3 % po-
pulace, se casto zjisti ndhodné diky pokrocilym zobrazo-
vacim metodam, jako je CT nebo magnetickd rezonance.
Ackoli existuji urcité rizikové faktory jako velikost aneuryz-
matu nebo hypertenze pacienta, komplexni obraz, ktery by
umoznil presné rozhodnuti, chybi. Ruptura aneuryzmatu je
pritom popisovéna jako nejhorsi typ mozkové prihody s vy-

Projekt MEDITECH tedy hleda indikatory, které by v bu-
doucnu mohly Iékardim pomoci presnéji urcit riziko ruptu-
ry. Vyzkum zahrnuje matematické modelovani i laborator-
ni modely, které simuluji pratok krve. Do multioborového

Tymy védctl a lékart napric Ceskou republikou se spojily v unikdtnim
projektu MEDITECH — Centrum pro multidisciplinarnt vyzkum

v kardiovaskuldrni medicine. Jejich cilem je hloubéji porozumet
rizikum spojenym s mozkovymi vydutemi, tzv. aneuryzmaty, a pomoct
lekarum v rozhodovani, zda je nutnd preventivni operace.

tymu se zapojili Iékari, inzenyfi z Univerzity J. E. Purkyné
v Usti nad Labem, védci z Matematicko-fyzikalni fakulty Uni-
verzity Karlovy v Praze, histologové z Fakultni nemocnice
Motol a inzeny¥i z Biofyzikalniho tGstavu Akademie véd CR
v Brné. Cilem projektu je zlepsit rozhodovani, které dnes
zavisi ¢aste¢né i na intuici.

Klicovym partnerem projektu je Krajskad zdravotni, a.s.,
kterd ve spolupraci s 1. Iékarskou fakultou Univerzity Kar-
lovy, Biofyzikalnim Gstavem AV CR a spole¢nosti Mitutoyo
Cesko tvol jedine¢né konsorcium. Hlavnim pifjemcem pro-
jektu je Univerzita J. E. Purkyné v Usti nad Labem.

Zdroj: tiskovd zprdva

Model mozkové tepny s aneuryzmatem. Barvou je znazornéna oblast nizkého smykového napéti
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Ministr zdravotnictvi rozhodl
o spojeni Nemocnice Na Homolce
a Fakultni nemocnice v Motole
od ledna 2026

Vedeni klinik obou nemocnic bylo ministrem zdravotnic-
tvi informovéno a reditel Petr Polouc¢ek byl povéren, aby
pripravil do konce zar{ plan tohoto propojeni. Vznikne tak
komplex srovnatelny s univerzitnimi centry v zahranici, coz
posili pozici ¢eského zdravotnictvi v ramci EU.

LSpojeni Fakultni nemocnice v Motole a Nemocni-
ce Na Homolce rozhodné neznamend zanik ani pohlce-
ni jedné z nich. Homolka i FN Motol zlstavaji svébytnymi
aredly s vlastni odbornou strukturou a identitou. Pro pa-
cienty i zamé&stnance se v kazdodennim provozu nic zasad-
niho neméni - péce v medicinskych programech bude po-
kracovat bez preruseni a ve stejné kvalité. Od dubna maiji

Ministr zdravotnictut Viastimil Valek po dohodé s vedenim obou
nemocnic i 2. lékarské jakulty Univerzity Karlovy rozhodl o spojent
Nemocnice Na Homolce a Fakultni nemocnice v Motole, a to k 1. lednu
2026. Hlavnim duvodem je wyuZzitt synerqgického efektu spojent obou
nemocnic ve zdravotnické, vyzkumne, persondlni i provozni oblasti.
Jejich spojenim vznikne Fakultni nemocnice v Motole a Na Homolce.

obé nemocnice spole¢né vedeni, a proto miizeme na dosa-
vadni spolupréci plynule navazat a déle ji rozvijet tam, kde
to bude davat smysl. Nasim cilem je propojit to nejlepsi
z obou instituci, posilit stabilitu, kvalitu péce a otevrit nové
moznosti rozvoje,” uved| Petr Poloucek, Feditel Fakultni ne-
mocnice v Motole a Nemocnice Na Homolce.

DleZitou soucasti procesu je i 2. Iékarska fakulta UK, jejiz
fakultni nemocnici FN Motol je. ,Spojeni Fakultni nemocni-
ce v Motole a Nemocnice Na Homolce vnimame jako krok,
ktery nasi fakultu priblizuje standard@m prednich evropskych
univerzitnich center,” uved| dékan 2. Iékarské fakulty Univer-
zity Karlovy Marek Babjuk.

Zdroj: tiskovd zprava

Cesko v boji s melanomem

Melanom je jednim z nejagresivnéjSich koznich nadord. Ac-
koli se dari zachytit témér polovinu pripadd v ¢asném stadiu,
priblizné 20 % pacientl prichazi k 1ékari pozdé. Melanom nej-
Castéji postihuje osoby ve véku 70-74 let, ale mladsi pacienti

MEDICINA PO PROMOCI | ROCNIK 26 | CISLO 3/2025 | ¢ervenec-zari 2025

Zhoubny melanom ktize je sestym nejcastéjsim nadorovym onemocnenim

v Ceské republice. S touto diagnézou u nds Zije vice nez 35 tisic osob.
Kazdorocné pribyvaji zhruba tri tisice novych pripadu a temér 460 pacienttl
na toto onemocnéni umird. Zatimeo u c¢asne zachycenych nadort

je prognoéza velmi dobra, u pokrocilych forem melanomu zustdva situace
vaznd. Prave zde hraji klicovou roli moderni terapeutickeé pristupy, které

v poslednich letech vyrazne zlepsily vyhlidky [ pacienttim s metastazemi.

nejsou vyjimkou. Polovina pacientl se zhoubnym melano-
mem kdZe je ve véku 53-75 let a 17 % umira ve véku do 60 let.

Cesko dlouhodobé patii mezi zemé s vyspélym systé-
mem v¢asné detekce melanomu a v mezinarodnim srovnani
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dosahuje nadprdmeérnych vysledkl (11. misto v rdmci Ev-
ropy a 14. misto na celém svét€). | to je ddvodem néarUs-
tu incidence - pocet osob s nové diagnostikovanym one-
mocnénim na 100 tisic obyvatel se zvysil mezi lety 2019
a 2023 v praméru o 25,7 %. V poslednich letech vsak po-
zorujeme zpomaleni rlstu a naznak stabilizace.

~V&asny zachyt doslova zachrariuje Zivoty. U stadia | dosa-
huje pétileté relativni preziti t¢émér 100 %, zatimco u stadia
IV jen 29 %. V poslednich letech se u nds umrtnost na me-
lanom stabilizovala, cozZ je jednoznacny vysledek prevence,
véasné diagnostiky a moderni systémové 1écby, kterd pro-
dluZuje preZiti i u metastatickych onemocnéni,” vysvétluje
prof. RNDr. Ladislav Dusek, Ph.Dr., reditel Ustavu zdravot-
nickych informaci a statistiky CR.

Podle European Federation of Pharmaceutical Indust-
ries and Associations (EFPIA) - Melanoma (Immuno-& tar-
geted therapy saving melanoma patient lives) v Evropé
zpUsobuje zhoubny melanom 80 % vsech Umrti na kozni
nadory. V EU27 bylo v roce 2020 diagnostikovano pres
116 000 novych pripadd, z toho zhruba 15 700 v pokro-
¢ilém stadiu Ill a IV. Jesté v roce 2010 byla pétiletd mira
preziti u stadia IV v jednotkach procent.

Diky zavedeni imunoterapie a cilené [éCby se v3ak na-
priklad v Nizozemsku tato doba vice nez zdvojnasobila.
Odhaduje se, ze napri¢ EU27 umoznily inovace prezit dal-
$im vice nez 2 300 pacientdim pét let od stanovani dia-
gnozy.

Zdroj: AIFP

Cechum chybéji mineralni latky,
détem ovoce a zelenina, zdravi
zhorsuje i nadmérny hluk.
Co dalsiho ukazal monitoring?

Napfri¢ generacemi ma Ceska populace starsi 4 let problém
s nedostate¢nym prijmem nékterych ddleZitych minerélnich
latek. Prakticky véem od déti po seniory chybi vapnik. Na-
opak mame nadmérny privod sodiku. Nadmérny prijem so-
diku mdze byt pritom spojen s vy$sim rizikem vysokého krev-
niho tlaku, srde¢nich chorob, poskozeni ledvin, osteopordzy
i rakoviny zaludku. Naopak chybéjici vapnik mdze negativ-
né ovliviovat zdravi kosti, zub(, svall a nervové soustavy.

Vyzkum také ukazuje, Ze vétSina déti nedodrzuje dopo-
ru¢enou konzumaci ovoce a zeleniny - pouze 4 % ji denné
pét porci. Rodi¢e i déti tedy maji nizké povédomi o vyzivo-
vych doporucenich.

Zdravi Cech(i ale neovliviiuji jen stravovaci navyky. Vy-
znamnym faktorem jsou napfiklad i hluk, znecisténi ovzdu-
8i Ci voda, kterou pijeme.
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Hodnocent zdravotnich rizik vyplyvajicich pro ¢eskou populact

Z Zivotniho prostredi — to je ukolem systému monitorovant, pro

ktery Statni zdravotni ustav sbird a zpracovdvd data uz od roku

1994. Zprava za rok 2024 nabizi informace z programtl, které se
zabyuvaji zdravotnimi dusledky znecistent ovzdust ¢i vody, hluku, ale

[ tim, jakeé latky ziskdvdme ze strauvy Ci kterée chemicke latky se dostavaji
do naseho téla. Nechybi ani studie o Zivotnim stylu deti a zdravotnich
rizicich plynoucich pro nase zdrauvi z pracovnich podminek.

Co se tyka pitné vody, z hlediska dosud znamych zdra-
votnich rizik jsou nejproblematictéjsimi kontaminanty ve-
dlejsi produkty dezinfekce, které vznikaji v disledku dezin-
fekce vody, a také dusi¢nany. Pitim pitné vody z verejnych
vodovodi je prdmérné cerpano 8-10 % celkového mnoz-
stvi dusi¢nand, které Ize denné prijmout bez nésledkl pro
zdravi. Nadmeérny prijem dusi¢nand je nevhodny, proto-
7e se mohou v téle pfeménit na dusitany a ty nésledné
za urcitych podminek na karcinogenni nitrosaminy. Ty zvy-
Suji riziko rakoviny stfev a dalSich nadorovych onemocnéni.
K hlavnim zdrojdim dusi¢nant patfi i prdmyslové zpracova-
né potraviny, zejména masné vyrobky a uzeniny.

Z hlediska vlivu na zdravi maji v ovzdusi nejvétsi vyznam ae-
rosolové castice, oxid dusicity a polycyklické aromatické uhlovo-
diky, zvy3uje se vyznam prizemniho ozonu. Zdroj: tiskova zprava
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