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Nemocnici v tomto

V cisle najdete

roce

Primar Marcek:
Je nesmysl
nevyuzit
prostredky,
které nam dava
dnesni medicina

Primaf¥ Prusik:

Na Cerny kasel
jsme pripraveni
mnohem lépe,
nez v minulosti

Nelécené
logopedické
problémy se
mohou rozvinout
v poruchy uceni

ceka rada novinek

VazZeni Ctenéri,

jak jisté vite, zdravotnictvi
v Ceské republice za sebou ma
bourlivé obdobi, které s sebou
pfinesl protest mladych lékart
v souvislosti s pfemirou prescaso-
vé price. Tento problém zatim neni
vyfeSen a dal$f jedndni na nejvys-
Sich drovnich miizeme oCekdvat
v ndsledujicich mésicich. Akce,
bez znalosti budouciho vyvoje,
zpusobila velmi dileZitou véc, kte-
rym je akcelerace fady projektd,
které se ve zdravotnictvi jiz dlouho
chystaly. Re¢ je napiiklad o zvyse-

né efektivité 1é¢by a vyuziti 1dzko-
vého fondu, implementace novych
technologii i celkovd digitalizace
zdravotnictvi. Pfibramskd nemoc-
nice neztistdvd pozadu a mnoho
t&chto projektl jiz nékolik mésich
feSime i my. Aktudlné pracujeme
napiiklad na projektu jednodenni
chirurgie, kterd by u nds méla byt
spusténa na zacatku piisStiho roku,
po dokonceni rekonstrukce pavi-
lonu D2. Postupujeme v fadé digi-
taliza¢nich projekti, tvoifme nové
webové stranky, video prezentace
jednotlivych oddéleni a dalsi kro-

ky, kterymi chceme nasi nemocni-
ce zatraktivnit a zlepSit naSe sluzby
pro pacienty.

Je pfed ndmi opravdu mnoho
préce, kterou vdm budeme pravi-
delné predstavovat. Osobné ne-
mdm rad slovo ,,problém*, které
nahrazuji pojmem ,,vyzva“. Vé-
fim ale, Ze se nam podafi v§echny
tyto vyzvy prekonat a nemocnice
se bude kazdym mésicem pfibli-
Zovat svym pacientim a nabizet
jim ty nejlepsi sluzby.

MUDr. Stanislav Holobrada
predseda predstavenstva
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Primar Marcek: Je nesmysl
nevyuzit prostredky, které nam
dava dnesni medicina

Primar détského oddéleni Oblastni nemocnice v Pfibrami MUDr. Pavel Marcek nastoupil do nemoc-

nice jiz pred neuvéritelnymi 44 lety. Prace ho porad bavi a svoje zkuSenosti se snazi predavat mladé

generaci. Jak na své zacatky vzpomina a co povazuje za sviij nejvétsi ispéch ve funkci primare? To vse
se dozvite v nasledujicim rozhovoru.

B Vzpominate si na sviij prvni
den, kdy jste nastoupil do pfi-
bramské nemocnice?

Matné, je to uz hodné, hodné
dlouho. V té dobé jsme nastupo-
vali pouze na mésic a pak byla
vojenskd sluzba, takze to pro
mé bylo spiSe takové sezndmeni
s pracovi§tém a pak ndsledovala
jednoletd odluka. Na vojné jsem
se ale t&8il zpatky do civilniho
zdravotnictvi.

H V jakém to bylo roce?

Je to 44 let, v roce 1980. Od
zaCatku jsem pracoval v Piibra-
mi. Z ur€itého hlediska to mize
byt hendikep, protoZe pak to vy-
padd, Ze cloveék znd ten provoz
jen u nas. V pribéhu Casu jsem
ale byl na staZich u nds i v zahra-
nici.

B Mél jste nékdy ,,ponorkovou
nemoc* a touhu zménit pro-
stiedi?

MEI jsem veliké $tésti na spo-
lupracovniky a navic jsem osob-
nostné zaloZen spise jako tymovy
hra¢. Takze jsem si uzival pi{jem-
ného pracovniho prostfedi s dob-
rymi lidmi a nedélalo mi to Zadny
velky problém.

B Vase jméno je v Pfibrami
pojem. Béhem své kariéry jste
pomohl mnoha détem. Vedete
si néjaké statistiky, kolik jste
jich vysetiil?

Nevedu, ale protoZe jsem pra-
coval také na neonatologii, byl
jsem u narozeni spousty déti. Ty
uz jsou dnes v produktivnim véku
a maji samy déti, takZe mne zna-
ji spiSe jejich babicky (smich).
Ale samoziejmé: 44 let je dlouhd
doba, skoro dvé generace.

B Jak vas dnes, po takové
dobé, ta prace bavi?

UZ jsem ve véku, kdy bych asi
mél prdvo na jisty druh vyhote-
ni, ale mdm tu spoustu mladsich
kolegti, ktef{ jsou odborné velmi
schopni. Celkové se mladi dosta-

vaji do popiedi, coz je v porddku,
fandim jim a jsem ndpomocen
v kazdém smyslu. Jde o to je posi-
lat na §pickovd pracovisté a umoz-
nit jim rozvoj. V mém veéku ¢lovék
téZ{ predevsim ze zkuSenosti, ale
protoze, jak se fikd, studium me-
diciny kon¢i smrti, musi se clovék
neustdle zajimat o nové poznatky.
Teoretickd odbornd znalost je jen
soucasti uméni 16¢it, stejné dulezi-
té je to, co jste ve své praxi zazil,
co jste jiz musel fesit. Mladf 1ékafi
maji spoustu eldnu a jsou vybave-
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ni nejnovEjSimi teoretickymi zna-
lostmi. Ale chybi jim zkuSenosti
a zcela prirozené urcity nadhled.
Ja, kdyZ jsem nastoupil, nadSené
jsem nahlas uvazoval pri vizitach
u pacienti o vzacnych diagné-
zach. MUj pan priméaf Krejza mi

vzdycky fikal, Ze kdyZ na vézi
naseho kostela sedi ptak, mohl by
to byt sice orel skalni, ale v nasich
podminkach to bude velmi prav-
dépodobné holub. I v mediciné
plati statistika, takZze k vzacnym
diagnézam by se mél ¢lovék do-
stat aZ tehdy, kdyz vyloudi ty ob-
vyklé.

H Mladi lékafi vas chvali pravé
za to, jak moc jim umoziujete
riizné praxe a vzdélavani. Mys-
lite, Ze to je tim diivodem, proé

méate mnoho mladych lékaii
i obvodil, coz nebyva pfilis ob-
vyklé?

To je takovd naSe pribramska
uchylka. Snad pozitivni. Souvisi
to s tim, Ze kdyZ jsem nastoupil,
byla pediatrickd nemocni¢ni péce

vyvézena siti obvodu, kde praco-
vali zkuSeni pediatfi. Stét tuto sit’
organizoval a primdr détského od-
délen{ ji mél v gesci a zodpovidal
zani jako okresni pediatr. To se po
sametové revoluci zménilo a terén
dél fungoval jen do té doby, kdy
se soukromi 1ékaii (vesmés ab-
solventi byvalé Fakulty détského
Iékarstvi) dostali do diichodového
véku. Postgradudlni vzdélavani
se v pediatrii podle mé nesmysl-
né rozpadlo na dvé ¢asti a zacaly
obstrukce, pro¢ ten ¢i onen lékar



z nemocnice nemiZe pracovat
v terénu. A nechalo se to dojit az
k situaci, kdy 1ékafi v dtichodo-
vém véku rusili své praxe a nebylo
je komu predat. Jsem presvédéen
o tom, Ze kdyZ neni dobry terén
a skvéli doktori v ném, dokéaze ne-
mocnice jen ptilku véci. Pediatrie
je totiz z pulky pravé o prevenci
a ta se provadi pravé v primarn{
péci. Pokud prevence chybi, musi
se Casto hasit véci, které mély byt
uz davno vyfeseny a nékdy uz ani
vyfesit nejdou. Napiiklad dospi-
vajici divce s malym vzristem jde
pomoci jen po urcitou dobu. Jak-
mile dojde k prodleni a uzaviou se
rastové §térbiny, pomoc je nemoz-
nd. A protoZe pediatrie je o rdstu
a vyvoji, takovych kritickych mo-
mentti mdme v pediatrii mnoho.
Pro mne je proto ,.terén* posvat-
ny. Proto jsem se na naSem okrese
spole¢né s vedenim nemocnice
snazil primarni péci zachovat.
Podafilo se ndm postupné zfidit
celkem sedm ordinaci praktického
Iékare pro déti a dorost a zajistit
tak chybéjici péci pro cca 6 tisic
déti, jejichZ zdravotni karty by se
ocitly na krajském uradé a jejichz
rodice by pravdépodobné marné
hledali oSetfujictho pediatra. To
je ta druhd strana mince svobodné
volby l¢kare. Neni-li z ¢eho volit,
nebo kde hledat, o volbu se vlast-
né nejedna.

Nebyla pro nds vibec lehké
se do hdjemstvi soukromych 1é-
kafd vnutit. Bylo ndm i vy¢itdno,
7e tvofime nekalou konkurenci,
ale snaha odvrdtit budouci kolaps
primdrni péce — pii védomi toho,
jaky je primérny vék privdtnich
Iékatti v terénu — ndam smysl na-
$eho kondni ukazovala. V soucas-
né dobé jsme jediné pediatrické
oddéleni v republice, které ma
tolik pracovist' primdrni péce, zZe
jako jedni z madla nemdme pro-
blém se zajiStovanim lékarské
pediatrické pohotovostni sluzby,
a hlavné dal vychovavame lékare
pro budouci préci v primarn{ péci.
To je naprosta nutnost a nase pri-
orita, protoze dal§ich 5-6 1ékafd
v okrese, ktefi jsou v dichodovém
véku, uvaZuje o ukonceni prace ve
svych ordinacich.

K nasemu snazeni ndm samo-
zfejmé pomohlo i Ministerstvo
zdravotnictvi CR zfizenim rezi-
dentskych mist pro primarni péci.

TakzZe to je stru¢ny popis mych
snah zachovat détem a rodi¢im
dostupnou péci v terénu. V tom,
stejné jako v podpore vzniku od-
bornych ambulanci, vidim i sviij

nejvetsi uspéch.

H Vy jste se jako détské oddé-
leni doékali vioni novych pro-
stor. Jak velka je to zména?

My jsme celych téch 40 let
,bydleli* po sklepich. V posledni
dobé uZ to néjaky charakter mélo.
Ted jsme uz spokojeni a myslim,
7e jsou spokojeni i pacienti. Ted
mluvim o prostfedi, netroufim
si odhadovat jejich spokojenost
s péci. Ale jak zndm svij tym
a jak vnimdm reakce na socidlnich
sitich, tak si troufam tvrdit, Ze tam
neni néjakd vyraznd nespokoje-
nost. Ono je pfirozené, Ze kdyz je
¢lovek spokojen, tak nemd takové
dsili dat to najevo.

H Chtél jste byt pediatrem od
malicka?

Je pravda, Ze jsem jako dité
hodné sportoval, miluji kolek-
tivni sporty a kolektivni radost
z tspéchu. Od sportu se odvozo-
vala i touha byt trenérem mlddeZe,
takZe tam se formovala i tendence
k oboru lékarstvi. A vybral jsem
si, musim fict, dobfe. Prace je to
tedy hodné zodpovédnd, protoZze
détské zdravi a Zivot jsou velmi
cenéné, ale zdrovenl nesmirné
krasnd, protoZe déti (zvlasté ty
malé) jsou krdsnymi pacienty.
Jejich tendence k uzdravenf je ne-
skutecnd, a proto je nds obor vlast-
né hodné optimisticky. Stardme se
o zacdtek Zivota, kdy jsou vSechny
nadéje a touhy oteviené. V dét-
ském lékarstvi je téch Spatnych
koncti mdlo, ale pokud nastanou,
jsou o to smutn&j$i a vice se vas
dotknou. Takové piipady vdm pak
zlstanou v hlavé po cely Zivot.

M Jaky mate nazor na onemoc-
néni, ktera opét vykukuji na
povrch. Napiiklad éerny kasel?

Jsem ze staré Skoly. Nejsem
presvédcen o tom, Ze by mél byt
ockovany kazdy vzdy a v§im, to
rozhodn& ne. Casto diskutujeme,
co vSe je a neni nutné. Jsem pro
raciondlni o¢kovani a mdm jasné
statistiky, kolik lid{ bylo nemoc-
nych pfed zavedenim ockovéni
a kolik po ném. Samo ockovéni
muiZze byt riziko, ale ty piinosy
jsou mnohondsobné vétsi. Kazdd
naSe ¢innost prindsi rizika. To, Ze
obcas nékdo na silnici pfejede do
protisméru a nékoho zrani nebo
zabije, také neodradf lidi od pou-
Zivani aut. Dulezitd je statistika.
KdyzZ Luis Pasteur vynalezl oc¢ko-
véani proti vztekling, byl to obrov-
sky dspéch. I dnes kousnuti naka-
Zenym zvifetem bez ndsledného
oCkovani znamend stoprocentni
smrt. Chtél bych vidét vSechny ty
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pausalni odmitace, jak si vybiraji
smrt. Oc¢kovédni pfineslo lidstvu
neskute¢ny prospéch, ale jako
kazda véc muze mit v urcitych
ptipadech negativni dopad. Takze
ockujme a predevsim ty, co z toho
budou mit nejveétsi prospéch.

H Méla by mit veiejnost s ohle-
dem na tato onemocnéni
a hrozby obavy?

J4 myslim, Ze bat se je silné
slovo. Musime mit respekt a po-
koru. Medicina je dnes sice vyspé-
14, ale mikrobidlni vesmir muze
vyprodukovat néco, s ¢im si ne-
dokdZeme tieba po néjakou dobu
poradit. To je i priklad Covidu,
kde jsme byli pomémé dlouhou
dobu druzi a stdlo to dost obéti.
Ale jsme natolik vyspéli, Ze néco
snad vZdy najdeme. A na z4Skrt
a ¢erny kaSel mame preci ucinné
ockovani.

M Casto se stava, ze rodice maji
strach o své déti a nevédi, jestli
je tfeba okamiité vyhledat lé-
kafe. Existuje na to néjaké do-
poruceni?

Univerzdlni poucku si tplné
netroufdm fict, je to vzdy individu-
alni. Nékdy stalf tfeba zavolat 1é-
kati a stav ditéte prodiskutovat. Ze
své zkuSenosti ale vim, Ze pokud je
dit€ v dobrém stavu, i s horeCkou
normdlné komunikuje, horecka se
dé srazit a v tom mezidobi, kdy
nemd horecku, je v relativné dob-
rém stavu, tak bych si dovolil fici,
Ze je mald urgence okamzitého vy-

Setfeni 1ékafem. KdyZ dité dosta-
ne teplotu a za dvé hodiny pfijde
s chudymi piiznaky k Iékafi, 1ékai
vétSinou stanovuje diagnézu podle
epidemiologickych souvislosti. Ve
sportovni tematice bych to pfirov-
nal k tipovéani vysledku na zacdtku
zdpasu. Tam je n€kdo favorit a né-
kdo outsider. Kdyz pfijdu k lékari
s rozvinutymi pfiznaky, je to jako
tipovat vysledek pred koncem z4-
pasu. VétSinou uspésné. Dnes jsou
rodi¢e dobfe informovani, nékdy
az moc. Zplava irelevantnich in-
formaci z médif a internetu ndsob{
jiz tak prirozené obrovsky strach
o déti. Proto ja se nikdy nezlobim
na nikoho, kdo tfeba pfijde zby-
tecné. Jen je tieba si uvédomit, Ze
mezi nemocnymi v ¢ekdrné mize
jesté néco chytit a cestovani s ho-
re¢kou a absenci fyzického klidu
absolutné nepodporuje zvlddani
nemoci.

M Jak nabirate sily do dalsi pra-
ce? Jesté sportujete?

Se sportem je to uz v mém véku
obtiznéjsi. Hlavné kopand, kterou
jsem dlouho hrél, se ,,postarala‘
o soutasny stav mych kolen. Clo-
vék se vSak musi hybat, dokud se
hybe, tak Zije. Proto jsem se stal
nejvétsim fanouskem elektrokola.
Nerad slySim kritiku na elektro-
kola, naopak si myslim, Ze je to
po internetu ta nejveétsi technickd
vymoZzenost (smich). UmoZnuji
cestovat celym rodindm dohro-
mady, zvySuji dosah a pomdhaji
prekondvat pocit lenosti.
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Spustili jsme ambulanci pro bolest zad,
radu potizi ale vyresite sami doma

Ambulance je v tuto chvili v pribramské nemocnici v provozu kazdy patek.

Bolest zad potkala béhem Zivota jiz téméf kazdého z nds, a ne pou-
ze jednou. Drtivé vétSina téchto piipadl vznikd z diivodu nedostate¢né
fyzické kondice, Spatnym drZenim téla, nebo nadvdhou. A ve vét§iné
piipadi za n&jakou dobu obtiZe i samy odezni. Pokud ne, v prvni fadé
byste méli navstivit svého praktického Iékare. Pokud nezabere klidovy

rezim a farmakologickd 1é¢ba predepsand 1ékafem, pravdépodobné do- P s %

stanete Zadanku na dals{ vySetfeni. A pravé pro vds je v tomto piipadé T o ¢

urcend naSe ambulance pro bolesti zad, kterd je v tuto chvili oteviend P o

kazdy patek od 8 do 15 hodin. Najdete ji v patém patie pavilonu I (dru- 5 d

hy vchod) a telefonni ¢islo pro objedndvdni je 318641416. K dispozici y &

vam zde je atestovany neurolog, ktery se postard o objednané pacienty o £

s zadankou od praktika, ale také o akutni piipady. 4 *
‘LSU ,

Vétiinou zabira rehabilitace O

Zdkladem 1é¢by bolesti zad, které jsou zptisobené poruchou nebo %
onemocnénim neurosvalového aparétu je rehabilitace. ,,Casto se se- L
tkdvdme s tim, Ze ti, kdo trpi bolestmi zad, namitaji, Ze doma na za- ”
hradé ¢i na stavbé maji pohybu aZ dost. Opak je pravdou. Rehabilitaci Nt
mdme na mysli cilené cvic¢ené uSité na miru konkrétnimu pacientovi. ,L""‘
Jeho cilem je kompenzovat svalova pfetizeni ¢i oslabeni vznikla prave ’T‘,——-
dlouhodobym pietéZovanim, at’ uz v zaméstnani, nebo pfi volnoca- n
sovych aktivitich,” popisuje své zkusSenosti primarka neurologického il
oddéleni MUDr. Helena Hlavacova. V

Podle nf je v piipadé bolesti zad velmi dileZitd prevence, kterou je 10 g
pravidelnd pohybova aktivita, idedlné ve formé spravné provedeného
cviceni, nebo plavani. Pohyb md prokazatelné pfiznivy efekt i u star- " g
Sich pacientll s vyskytem degenerativnich zmén. V piipadé, Ze mdte )
sedavé zaméstnani, nepodceriujte ergonomii vaseho pracovniho mista. ot
Nékdy to jde i doma —
Ve vétsiné pripadi méné zdvaznych bolesti zad se dd problém vy- 2 P
fesit i domdci 1é¢bou bez vyhledani 1ékare. Zakladem 1écby je opét
klidovy rezim s minimalizaci polohy, kterd zptsobuje bolest. Mozné M
je zmirnovat bolest bézn¢ dostupnymi 1éky v doporucované davce.

K uvolnéni svall pfispivd i volné prodejny Guajarucan. Pomoci mo-
hou také nahfivaci polstarky ¢i ndplasti.

Pribramska nemocnice bude mit zbrusu novy web

Webové stranky budou vybaveny fadou modernich funkci.

Oblastni nemocnice v Piibrami aktudlné zacala pracovat na tvorbé novych webovych stranek. Jejich vytvoieni a pfevedeni dat
bude trvat nékolik mésicii, takZe spusténi je planovano na druhou polovinu tohoto roku.

,,Kromé nového designu budou mit webové stranky fadu modernich funkcionalit, jako je napfiklad virtudlni mapa, kterou mtZete znat
napiiklad z ndkupnich center, nebo implementaci chatbota, ktery vim pomize zjistit umisténi konkrétnich provozu, pomtize vyhledat
telefonni ¢islo, nebo odkdze na elektronické objedndvani,” upozoriiuje na nové funkcionality pldnovaného webu tiskovy mluvEéi nemoc-
nice Martin Janota. Informace na webu by mély byt nové ve formé databazovych ddajt, to znamend, Ze bude mnohem snazsi s nimi dale
pracovat, pravé ve formé mapy, chatovaciho robota, nebo v piipadé jinych potieb. Cilem této novinky je pfibliZeni nemocnice pacientim

a zjednoduseni objednavani a dalsich tkond.

Nemocnice se predstavi i formou videi
Dalsi novinkou, na které se jiz nyni pracuje, je novy videokandl, ve kterém bude se budete moci sezndmit s jednotlivymi oddélenimi
ptibramské nemocnice, stejné tak v ném bude predstavovédna fada vykoni a vySetfeni, kterd se zde provadéji. Prvni videa jsou pravé v post-
produkci a brzy se s nimi budete moci setkat na YouTube kandlu nemocnice nebo na socidlnich sitich.
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Primar MUDr. Filip Prusik:
Na Cerny kasel jsme pripraveni
mnohem lépe, nez v minulosti

V prvni fadé bych rad vSechny ctenare uklidnil. Pertuse miize prakticky vazné ohrozit jen neockované no-
vorozence, pripadné kojence. My ostatni ho prodélame bezpriznakové, pripadné s minimalnimi priznaky.

Preci jenom mame po opakovanych ockovanich a po nezaznamenanych kontaktech s nemocnymi v mi-
nulosti urcitou miru specifické imunity proti téhle bakterii. Kasel je sice nepfijemny, ale da se to zvladnout.

Pertuse, tedy Cerny kasel - spi-
Se ho tedy nazyvejme kaslem da-
vivym (to oznaceni piili§ evokuje
¢ernou smrt — mor a to neprispiva
k pohodé ve spole¢nosti) je choro-
ba, proti které jsme drtivé vétSiné
oCkovédni a navic na ni vyborné
funguji dobie zvolend antibiotika.
V ¢em mdme také oproti minulosti
vyhodu, je laboratorni diagnostika.
Jiz nejsme odkdzéni na pomérné
zdlouhavou kultivaci (péstovani
bakterif), kterd muzZe trvat aZ 7 dni.
Nové mdme k dispozici PCR test,
ktery ndm za nékolik hodin fekne,
zda je pacient na Bordetellu per-
tussis pozitivni (respektive na jeji
DNA).

Odbeér je prakticky totozny jako
odbér na Covid. NaSe mikrobiolo-
gicka laboratof toto vySetfeni pro-
vadi dlouhodobé a rutin€. Prozatim
je na trhu dostatek testti.

Inkubacni doba (od kapénkové
ndkazy k prvnim pfiznakdm) je
5- 21, ale nejcastéji je to 7-10 dni.

PakliZe se prvni ptiznaky obje-
vi, tak to prvni stddium je neroze-
znatelné od ostatnich respira¢nich
infekcet, jak je zndme pod laickym
ndzvem bézné nachlazeni. Ryma,
pocit ucpaného nosu, mirny ka-
Sel, mirnd bolest v krku, pfipadné
zanét spojivek, nékdy muze byt
mimé zvyiend teplota. Cili to, co
si kazdy z nds zazijeme do roka
i n€kolikrat. Trvd to obvykle né-
kolik dnt, az tak ten tyden. Tim
vétSinou celd nakaza konci. Bohu-
Zel v tomto stddiu je ¢lovek (v tuto
chvili tedy jiz pacient) nejvice in-
fekeni.

MuzZe se ale rozvinout i druhé
stadium, které dalo celé chorobé
nidzev — jmenuje se totiz Paro-
xysmalni, dominuji v ném totiz
zachvaty drdzdivého kasle. To jiz
nenf tolik podminéno imunitn{ re-

—
e g,

akef, ale je to diisledkem poniceni
respiracniho epitelu (vystelky re-
spiracnitho traktu) bakteridlnimi
toxiny, zvlasté tim hlavnim, ktery
se nazyva pertusovy toxin. Otek-
1€ a ponicené dolni dychaci cesty
nuti pacienta k obrané reakci — ke
kasli, ktery ovSem je patologicky
a pacientovy neprospivd, naopak
mu $kodi. Délka tohoto stadia pak
zavisi na tom, jak moc dostal respi-
racni systém zabrat a jak rychle je
schopen se zhojit. Toto ,kaslaci*
stddium mdze proto trvat tydny az
mésice, coz miZe byt pro nékoho
velice nepifjemné, stejné tak pro
jeho okoli.

V tomto stadiu jiz logicky anti-
biotika moc neovlivni pribéh cho-
roby, jen mohou sniZit i tu zbytko-
vou infek¢nost pacienta.

My z antibiotického stfediska
ONP tedy vime, Ze nasadit antibio-
tika md smysl maximdlné do 21.
dne od pocatku infekce. Je pomer-
né obtizné vysvétlovat nékomu,
kdo urputné zachvatovité kasle, Ze
mu antibiotika nepomohou.

Koho ma smysl testovat

1) Pfiznakové pacienty s prokdza-
nym blizkym kontaktem. Modelové
- kdyz tedy budu s nékym spdt o jar-
nich prazdninach na dvojlizkovém
pokoji a on pak bude mit pozitivni
test na pertussy a jd za¢nu mit tak
po tydnu rymu, tak pak md smysl
pozadat svého praktického lékare
o test — pii pozitivit¢ maji antibio-
tika ze skupiny makrolidii nejvetsi
efekt, ve smyslu ¢asného vyléceni
bez prechodu do zdchvatovitého
stadia. Nejcastéjsi kontakt je proto
v rodinném prostedi ve Skoln{ tide,
¢i v pracovnim kolektivu.

2) U pacientt, ktefi i pres 1écbu an-
tibiotiky z téch prvosledovych sku-
pin stdle maji priznaky respiracni-
ho onemocnéni. Opét modelové
- mdm bronchitis nezvykle hodné
kaSlu a ani po tydnu augmentinu
nepozoruji zlepSeni, tak pak opét
pozédat Iékate o test. V pripadé po-
zitivity pak opét makrolidy.

3) Preventivné poddvame antibioti-
ka (odborné se tomu fikd posteex-
pozi¢ni profylaxe) tém, kteff méli

prokdzany kontakt s infekéni oso-
bou a mohli by déle Sifenim Borde-
telly pertussis ohrozit neockované
novorozence, tedy neockovanym
matkdm ve 3. trimestru, dale neu-
plng, ¢i zcela neockovanym détem
a vSem, kdo jsou s nimi v tizkém
kontaktu. Do této skupiny bych za-
fadil napriklad i prarodice, ktefi se
o malé dit¢ staraji.

Cili viechna ta opatieni by méla
sméfovat k ochrané novorozenct
a kojencti, ktefi nebyli ockovani ¢i
nemaji o¢kovani dokonceno. Cds-
tené se u novorozenct dd rozvi-
nout imunita protildtkami od matky
(tzv. transplacentarni pfenos pro-
tilitek), a proto by gynekologové
a prakticti 1ékafi mely v souCasné
situaci informovat nastdvajici ma-
minky ve 3. trimestru 0 moZnosti
bezpecné vakciny, kterd je dostup-
nd. Ockovand maminka zacne pre-
davat pfed porodem svoje nové vy-
tvorené protildky plodu a nasledné
pak i miminku pii kojeni.

MUDr. Filip Prusik
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Klinicka logopedka: Nelécené
logopedické problémy se mohou
rozvinout v poruchy uceni

Pfibramska nemocnice nabizi sluzby logopedické ambulance zhruba od listopadu loniského roku.
Klinicka logopedka Martina Koudelova patfi k nejcerstvéjsSim posilam v ramci pfibramské nemoc-
nice. Od podzimu lonského roku zajistuje logopedickou ambulanci, ktera je umisténa v prizemi pa-

vilonu I. O tom, kdy je tfeba vyhledat odbornou pomoc logopeda, ale i o problematice zavadéjicich
informaci na neodbornych webech a socialnich sitich, jsme si povidali v nasledujicim rozhovoru.

H Co to viibec je logopedie?

Klinickd logopedie je zdra-
votnicky obor, ktery se zabyva
prevenci, diagnostikou a terapif
poruch komunikace ve spektru
od narozeni az do stafi.

M Jakych pacientii je vice? Dét-
skych nebo dospélych?

U mé v ambulanci prevazu-
ji détsti pacienti. Dochdzim ale
i na lizkova oddéleni pro dospé-
1€, nejcastéji neurologické, kde
se snazim lidi po hospitalizaci
dostat i do ndsledné ambulantn{
péce.

6

H Pozorujete u détskych paci-
enti: néjaky trend, Ze by p¥i-
byvalo téch, kteii potiebuji
logopedickou pomoc?

Co se tyce statistik, tak by mél
byt stav pomérné setrvaly, ale
z moji zkuSenosti vyplyvd, Ze pri-

byva tézsich poruch komunikace.

B Myslite, Ze v tom muze hrat
roli i traveni volného casu
u mobilii a tabletii a dalSich
podobnych aktivit?

Ur¢ité to miZe prohlubovat
urcité predispozice, které u déti
jsou. Nemyslim ale, Ze se jedna

Stredocesky kraj

Ny

o primdrni pri¢inu. Obecné plati
vSeho s mirou.

M Da se tedy Fici, co je tou pii-
¢inou, Ze dité potiebuje logo-
pedickou péci?

Jako je Siroké spektrum po-
ruch, tak je Siroké i spektrum
jejich pfic¢in. Velkou roli hraje
genetika a déle rizné priciny pre-
natdlni (napf. vrozené vyvojové
vady), perinatdlni (vzniklé bé-
hem porodu) a postnatdlni (napf.
zvétSend nosni mandle, zlozvyky
atd.). Samozfejmé také jejich
kombinace.

H Kdy bych mél jako rodi¢ zpo-
zornét, e je s ditétem néco
spatné a mél bych vyhledat
profesionala?

Jsou urcité milniky, které je dob-
ré sledovat, ale plati, Ze co dité,
to origindl. To, Ze z néceho dité
vyroste muze byt pravda, ale
také nemusi. Existuji urcité va-
rovné signdly, které rodi¢ mize
prehlédnout. Casto je miize pre-
hlédnout i pediatr, protoze déti
byvaji pfi vySetfeni mdlomluv-
né. Je to tedy hodné na rodicich
a ttm vSem radim jednu véc.
Pokud se mi cokoliv nezda, tak



je vzdy lepsi se poradit s odbor-
nikem. V tom nejlepSim piipadé
jim povi, Ze je dit€ v naprostém
porddku, v horS§im je uz bude mit
v péci, zahdji néjakou terapii,
nebo je alespon bude néjakym
zplsobem sledovat a poradi, na
co se s ditétem zaméfit. Proto se
nebojim vysetfovat ani malé déti,
tieba kolem dvou let. VZdycky je
lepsi poradit se s odbornikem nez
patrat na neovéfenych webech,
kde casto nedostanete presné in-
formace. Navic to, co uvadi jedna
maminka jako prfiklad u svého
ditéte, rozhodné¢ nemusi platit
pro druhé, u kterého se zdaji byt
potize obdobné. Casto ale byvaji
zpusobené né¢im jinym a to, co
jednomu pomtize, muze dal§imu
naopak uskodit.

M Jaké vsechny nastroje mate
jako logoped pro terapii?

U té€ch nejmensich se vyuziva-
ji hracky, pfedméty denni potie-
by a dalsi véci pro to, aby se dité
rozmluvilo a naucilo se néjakym
zpusobem komunikovat (nékdy
i neverbdlng). U déti, u kterych
je nutné uz pilovat vyslovnost,
existuje fada pomucek, které po-
mdhaji motorice jazyka, rozvoji
sluchového a zrakového vnima-
ni, paméti, pozornosti. To vSe se
na vyslovnosti podili, coZ si fada

lidi neuvédomuje. Artikulace je
vrchol pyramidy, kdyZz vypadne
néjakd spodni ¢ast, tak se to pro-
jevi pravé v tom nejvyssim bodu.
Nasim tkolem je najit tu pficinu
a odstranit ji, pokud to Ize a sna-
Zit se o to, aby se ta fe¢ vyvijela

spravné.

B Jak dlouho tak v priiméru
pracujete s détmi?

Jsou néktefi, kterym staci jed-
na, nebo dvé konzultace a je to
vSechno v poradku. Ale to jsou
vétsinou déti, kde zddny problém
vlastné nenf a spiSe tam podporu-
jeme piirozeny vyvoj. Kdyz tam
problém je a jednd se napriklad
o néjakou neurovyvojovou poru-
chu, tak ta péce je nékolikaletd.
Mam nékteré pacienty v péci tieba
i 8 let a stdle nejsem s vysledkem
spokojena a je na ¢em u nich pra-
covat.

B Existuje néjaka prevence
v logopedii?

Pokud se bavime o détskych
pacientech, hodné zdlezi na rodi-
¢ich. Rodi¢, ktery k nam pfijde, je
odpovédny rodic, ktery se v ram-
ci svych moznosti détem vénuje,
povida si s nimi a déla s nimi dal-
$i aktivity, ale pfesto se fe¢ nevy-
viji tak jak md. Pokud nema dité
jiny problém, tak sta¢i jen pfiro-

Divadlo A. Dvoraka Pribram

porada pod zastitou Mésta Pribram

zend komunikace a hra s détmi,
coZ v sob& vétsina rodicl priroze-
né md. Neni to ale jen o povidan{
si ale i o celkovém rozvoji, ktery
by rodi¢e méli podpofit.

B Co se muze stat, pokud jako
rodic problém u déti fesit ne-
budu. Kam to miize vést?

Pretrvdvajici a zejména t€z8{
vady feci s velkou pravdépodob-
nosti povedou k problémim ve
Skole. At uZ mluvime o specific-
kych poruchach uéeni nebo soci-
dlnich dopadech. A v ten okamzik
rodice prijdou s tim, Ze je k ndm
poslou ze dkoly. Skola je pro mno-
hé rodice strasdk a Casto aZ to byva
motivaci vyhledat odbornou po-
moc. Problém je ale nékdy i v tom,
Ze rodice ty logopedické problémy
u déti ani nevnimaji, protoZe se
jednd o jejich dité, se kterym jsou
od narozeni, a i pfes néjakou vadu
fe¢i mu pfirozené rozumi.

B Rikala jste, Ze je dilezité
posuzovat déti individudlné
a spoléhat se na odborniky.
Jak jste na tom viibec s kapa-
citou? Piibirate nové pacienty?

Pacienty stdle pfibirdme.
J4 mam vizi, Ze pokud to bude
v mych silach, nebudu pacienty
odmitat. I kdybych mohla nabid-
nout tfeba jen jednorazovou kon-

zultaci a pfipadné nasmérovani.
Situace v kraji a nejen tady, je
v oboru logopedie velmi $patnd,
logopedti je mdlo a obdvam se,
Ze to ma za nasledek to, Ze lidi
vyhledavaji pomoc u lidi, ktef{
nemaji potfebnou kvalifikaci. Na
socidlnich sitich a webech vidim
mnoho véci, které mé z profesio-
nélniho pohledu opravdu zardzeji
a mohou byt pro spravny vyvoj
kala, kazdé dité je origindl a ke
kazdému se tak musi pristupovat.
Chtéla bych, aby vSichni védeli,
Ze vzdy udélam maximum pro to,
abych pomohla. Aby se nebdli za-
volat nebo napsat e-mail.

H Kdy a jak vas mohou lidé
navstivit, pokud vyhodnoti,
e potiebuji logopedickou po-
moc?

Navstéva je moznd po pred-
chozi telefonické nebo emailo-
vé domluvé. V ordinacnich ho-
dindch se snazim vzdy telefon
zvednout, popiipadé voldm zpét.
V tuto chvili mame otevieno
kazdy vSedni den kromé ctvrtka
od 7:45 do 10:00 a od 12:30 do
16:00. Zajemci se mohou ozvat
na telefonnim ¢isle 318641632
nebo se pfimo objednat pomo-
ci elektronického formulafe na
webu nemocnice.

Divadio patn detem

NEDELE

26. 5. 202L | 9:00-18:00
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i HLAVNIi RECEPCE 1.p.| - gynekologie - ambu |
OBLASTNI NEMOCN[CE ZDRAVOTNICKE POTREBY 2.p. | - gynekologie - liizkové oddéleni
PRiBRAM a. s AKUTNI PRIJEM D4 3 « gynekologie — ambulance POIIO‘I‘DVOST‘
,‘ e E « akutni ambulance i « gynekologie — porodni sal POHOTDVOST‘
Bl -interna, tirazova ambulance
/ bl « zobrazovaci metody - rentgen (RTG), = sestlnedehanov roen(l
C sonografie (ultrazvuk) Il b LEKARNA
- ortopedie ambulance — kontroly F 1. p. | - linick biochemie + odbéry
WC + bezbariérové WC 20" klinickd hematologie a krevni transfiize
LEKARNA 1.p, |- oddéleni anestezie aintenzivni mediciny -+ odbérové centrum pr.o'dérce'krve
G ZDRAVOTNICKE “P| (ARO) +JIP chirurgie — lizkové oddéleni M | pi WC + bezbariérové WC
( POTREBY 3.p. | - centralni operacni saly - magnetickd
jidelna - oberstvent 4.p. | - multimedialni prednaskovy sal « Centrum internich ambulanci:
‘ \ po-pd  8:00-1330 _ | - angiocentrum - kardiologie, kardiostimulace........ vchod 2
B m ey POHOTOVOST PR obrazovaci metody - (T pracovité — Holter EKG+TK .vchod 2
| POKLADNA — ECHO (echokardiografie] .vchod 2
‘ B e e dicapem 1.p. | - urologie — ambul - ergometrie -vehod 2
E arkovidts fie (ultrazvuk, )| g | - diabetologie, endokrinologie..... vchod 2
s 2.p. | - oéni —ambulance ;g — podiatrie, protetika .vchod 2
objekty zdravotnich sluzeb D1 « oéni — ambulance POHOTOVOST = | —plicni, spirometrie .vchod 2
sprévni a provozni budovy 3p « oéni - liizkové oddéleni — infekéni ambulance... .vchod 1
N e ——— — kal hod 3
podzemni spojovaci chodba iociSstadonay o
- oéni — operaéni sal «RTG (rentgen) Il vchod 2
9; « gastroenterologie . fi vchod 2
pijem vzorkd, laboratof 4.p. | - ambulance bolesti a anestezie + logopedi vehod 1a
" Vstupy do objekt - angiologie 1p. -klinjiké mikrobiologie a parazitologie
s o N - POHOTOVOST pro dospélé I + pfijem vehod 1
s taV 0 d \ \‘ vstupy do areélu - pouze pro pé&si - chirurgie — AKUTNi ambul. POHOTOVOST 20, «interna | - lizkové oddéleni ............ vchod 2
‘ HLAVNi VSTUP DO AREALU ‘g |- chirurgie — kontrolya piijmy -int-ernalll—Ii’lil'(uvéf)ddélfml’. .vchod 2
26. 3' | prtjezd aredlem ;§ R i A p. -cherurAglelI—'IVuzkovfoddleIenv ’vvdmdz
i Jastivia MHD = logie — laboratof EEG + EMG « paliativni péce - lizkové oddéleni.. vchod 2
2024 | \U f\femocn‘lce D3 - ortopedie — ambulance | «interna Il — lizkové oddéleni .vchod 2
‘ + ) détskych kycli 4.p. | - neurologie — liizkové oddéleni........ vchod 2
Prunich 15 minut parkovani v aredlu zdarma. 1.p. | - ortopedie + ie Il — liizkové odd. logi fi karotid
V pondéli az pétek od 6:00 do 18:00 hodin poplatek za kazdou peychiate 2.p. | - urologie - liizkové oddéleni * chirurgické poradny — cbvni, stomidkd._veh. 2
izapocatou hodinu 10 K¢. - chiruraie Il — lizkové oddéleni « chirurgické - i 3
pondla ek od 1800 o 6 0hdin o poplate 10K g [Edoge___ = - -ge Lot oddlen o ieemocnm i ot oot
‘ e o y y . Y . t 4. " —
0 sobotach, nedélich a svatcich od 6:00 do 18:00 hodin poplatek 20 K. AlZ -::I’i:t;:::o:la::; - détské pijmové ambulance POHOTOVOST 5.p. | - ortopedie — —kontroly .. vchod 2
= o o
~knihovna - détské odborné ambulance - kardiologie, il vchod 2
— — gE dokrinologie a diabetologie, nefrologi bulance bolesti zad......... vchod 2
P _ Don:a(ll pfceAndelka zg;g infekéni bulance botul vchod 2
A R E A I I B8 pnz.| N - détska chirurgické ambul, J Détské skupina Zdravinek
« ORL— ambul 1.p.| JIDELNA - OBEERSTVENI
pfiz. |  détska JIP, détske lizkové oddéleni P | 2.p. | - JIPinterna — lizkové oddéleni
tel. 3 1 8 641 700’ 3 1 8 641 1 1 1 1.p. | - détské — lizkové oddéleni s dop « patologie
2.p. | - ortopedie + jie | - lizkové odd. E | editelstvi
F | 1.p.| JIDELNA - OBCERSTVENI (11:00-12:45) « lipidové poradna
« ORL ambul 3p - prakticky lékaf pro déti a dorost
1.p. | - dobrovolnické centrum + détskd odbornd poradna
A R E A I I B o — oo - nefrologie, endokrinologie
I 9 -
PP + ODBERY KRVE
piiz. | dialjza ™ - ———
. ka e
3.p. | - OCKOVACI CENTRUM =
tel. 318641111 N BT — - ambulance
2.p. | - oddéleni nasledné rehabilitace 2.p. TTTT————
i i va e « prakticky Iékaf pro déti a doros
[ objekty zdravotnich sluzeb : - rehabilitaéni cvicebny p X V p S
[0 spravni a provozni budovy C P ALKA tepmionde 2 L Ld
. pr— kosmetika a masaze b
ALKA P
vratnice = w| [ H p
P i i i § chirurgicka ambulance, chirurgické poradny: zibnl ok lance B S OHOTOVOST
w=  nadzemni spojovaci chodba £  céun, mammami 4 y: < dotskd logi
vstupy do objektl . PRI " neprovazje
<@ Py J' 1.p. | - rehabilitaéni oddeleni 1.p. | MUDr. Tomés Karas — ortopedie _ vof::
4 vstupy do aredlu D piiz. | « rehabilitaéni oddéleni masdze, pedikira "
. . P B neprovozuje
44 HLAVNI VSTUP DO AREALU 3.p. | - lécebna dlouhodobé nemocnjch (LDN) kade'f'"t‘f" 5k°|5kf °‘lib°'yl . o
BUS zastévka MHD 2.p. | - oddélent akutni rehabiltace _ | ~oddeleni P'ef;:;‘t’;‘"l;“e.""'"y' .
S P | °P P
jidelna - obcerstveni 1.p. | - oddéleni oSetfovatelské péce 8 — —
(®! po-pé 11:00-12:45 T *5 | « prakticti lékafi
E | ._ |- zdravotné-socidlni oddéleni o N
£ . metody: rentgen (K16 « interni e + revmatologie
& |+ zobrazovaci metody: N PR
= ——— il — sut. | protialkoholni zdchytna stanice "
« nukleémi medicina - kanceldfe
sut. | - nukleami medicina
oddéleni abecedné (BUDOVA, patro, vchod) - od 18. 10. 2023
ALKA (C, pfizemi + 1. p.)* ODBERY KRVE (H, 2. p.)
détska odbornd poradna ORL ambulance (B, 1. p.)
- nefrologie, endokrinologie (H, 3. p.) ortopedickd ambulance (H, 1. p.)*
détska neurologie (H, 1. p.) osetovatelska péce — oddéleni (E, 1. p.)
dialyza (B, prizemi)* pletysmografie prstova (H, pfizemi)
dobrovolnické centrum (B, 1. p.) prakticky léka¥ (H, pfizemi)
gynekologie (H, 2. p.)* prakticky lékaf pro déti a dorost (H, 2. p., 3. p.)
hematologicka ambulance (H, 2. p.) preventivni medicina (H, pfizemi)
Prvnich 15 minut chirurgicka ambulance, chirurgické poradny — cévni, rehabilitace — cvi¢ebny (C, 1. p.)
parkovéniv aredlu ) mi’amma'rnl' (& piize!!li) rehab!lita(e alfutni —loddélevnl' (E,' 2.p.)
dama ) _ L e interni ambulance (H, pfizemi) rehabilitace naslednd — oddéleni (C, 2. p.)
e isekodson e = \ platl JIDELNA (po-pa 11:00-12:45) F, 1.p.) rehabilitacni oddalens D, prizemi +1. .
d018:00 hodin poplatek \ - |écebna dlouhodobé nemocnych (LDN) (E, 3. p.) rentgen — RTG (E, piizemi)
Ok N i ° |npvopat; dinuT0ke \ od lipidova poradna (H, 3. p.) revmatologie (H, pfizemi)
2akaidoui zapocatou hodinu 10KC ; nefrologicka ambulance (B, 1. p.)* spirometrie (H, piizemi)
VPO_"dENjZPa“’-kUd181005‘06300 . Jan, E 1 8 1 o nuklearni medicina (E, suterén) zachytnd stanice protialkoholni (H, suterén)*
hodin dalsiho dne poplatek 20 K¢ Oy, & o o OBCERSTVENI (po—pa 11:00-12:45) (F, 1.p.) zdravotné-socidlni oddéleni (E, pfizemi)
0 sobotéch, nedglich a svatcich od 6:00 do 18:00 'B U OCKOVACI CENTRUM (C, 3.p.) zubni ambulance + POHOTOVOST (H, 1. p.)
hodin poplatek 20 K¢. SA 2 o 2 3 ocni ambulance (H, 2. p.) *neprovozuje ONP
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