FAKULTNI NEMOCNICE
OSTRAVA

ZAVERECNA ZPRAVA

Nazev projektu: DileZitost pitného reZimu u novych darci krve

Hlavni feSitel: MUDr. Jana Furkova

Zari 2018



Cil projektu

Cilem realizovaného projektu bylo ovéfeni hypotézy diilezitosti prevence piijmu dostatecného
mnozstvi tekutin u darci pred odbérem krve. Vysledky budou vyuzity v osvétovych

programech urcenych pro nabor darcti v propagacnich materialech.

Pribéh FeSeni projektu

- Schvaleni projektu Etickou komisi FNO (811/2017)

- Sbér dat od novych darcii krve: dotaznikové Setfeni

- Stanoveni vybranych parametrti: krevni tlak, pulz, saturace O, hematokrit,
hemoglobin

- Distribuce letakt pro darce krve,vyvéseni informac¢niho posteru

- Statistické vyhodnoceni ziskanych dat

Aqualife-dotaznik pro novodarce plné krve v krevnim centru FNO vyplnilo 670 novodarct.
Pocet oslovenych novodarciibyl oproti pivodnimu planu navysen z 600 na 670. Z tohoto
souboru bylo 70 darcii ,ndhradnikd®. Z vyhodnocovani jsme vyfadili 46 darcid, ktefi
nespliovali v den odbéru vSechna kriteria nezbytna pro darovéani, a tudiz nebyli k odbéru krve
pijjati a nemohli tedy zodpovédét tu ¢ast otdzek v dotazniku, kterd souvisela s vlastnim
odbérem. Dale jsme z hodnoceni vyfadili 11 darct, ktefi méli neuplné vyplnény dotaznik.
Data 13 darc, ktefi vypliovali dotaznik, jsme k hodnoceni jiz nepotiebovali pouzit. Hodnotili
jsme tedy skupinu 600 novodarcti krve, 300 darcim byla poskytnuta pted odbérem lahev 0,75

1 mineralni vody. Dalsim 300 darcim (kontrolni skuping) nikoliv.

Statistické vyhodnoceni projektu

Detailné je uvedeno v ptiloze.



Komentar rozpoctu projektu

Plan

Material Sluzby Cestovné Mzdy

10 000 K¢ 20 000 K¢ 10 000 K¢ 85 000 K¢

Nakup Tisk propagac¢nich Prezentace vysledkt na Pro 7 ¢lent

mineralnich vod | materiala pro nové darce | narodni konferenci pro 3 resitelského tymu
0soby

Skutecnost
Material Sluzby Cestovné Mzdy
11 552,25 K¢ 26 741,00 1 654,00 K¢ 85 000,00 K¢
K¢
Naékup mineralni vody pro | Tisk posteru | Denisa Podolska, Hlavni tesSitel:
novodarce, nakup a brozur Bc. Véra Polasova MUDr. Jana
kulickovych per na Konference 10. Narodni | Furkova,
vypliovani dotaznikli afereticky den, Praha, Clenové
Lékarsky diim, 31. kvétna | feSitelského tymu:
2018 e Bc. Hana
Cabakova
e doc. MUDr.
Zuzana
Cermakova,
Ph.D.
e Bc. Véra
Polasova
e Mgr. Dagmar
Sobkova
e Bc. Romana
Zaydlarova
e prof. RNDr.
Dana
Salounova,
Ph.D.,

Komentar k rozpoctu

Pivodné planované naklady na nakup minerdlnich vod a nakup propisovacich per byly tedy
navyseny vzhledem k navySeni poctu novodarci zafazenych do studie. Cestovné a
konferen¢ni poplatky — zde stanovena suma nebyla vy€erpanéd (konference jednodenni, bez
ubytovani). Naklady na tisk propagacnich materiali byly navyseny. Naklady na mzdy
fesitelskému tymu byly v souladu s planem.



Prezentace projektu

e Ostravsky transfuziologicky den, listopad 2018 — prezentace (viz ptiloZeny program)
e Nemocnicni listy, zafi 2017, Pitny rezim novych dérci krve

e Informacni poster a letdky pro novodarce

Zavér projektu

Zkoumanim jsme neprokdzali nasi pivodni domnénku, ze vypiti lahve 0,75 1 tekutiny-
(mineralni vody) bezprosttedné pted darovanim krve ovliviiuje ptiznivé mnozstvi prob&hlych
nezadoucich komplikaci po odbéru u novodarcti.

Diivodem bude patrné okolnost, Ze mame dostatecné nastavenou osvétu stran hydratace darcii
pfed odbérem a tudiz, jak jsme ve studii zjistili, vétSina novodarct ptichdzi do Krevniho
centra FNO v den planovaného odbéru jiz spravné hydratovana. Novodarci k ndm do
Krevniho centra pfichazeji dostate¢né hydratovani, a proto konzumace dalsiho 0,75 | tekutiny
jiz neovlivni Cetnost vyskytu komplikaci vznikajicich pfi vlastnim darovani krve.

Z experimentalni skupiny 80% tazateli hodnoti poskytnutou lahev S mineralni vodou pied
odbérem subjektivné jako okolnost komfort ptinasejici. Patii sem muzi 1 Zeny téméf stejnou
meérou.

Z prizkumu vyplyva, ze vétSina novodarcl jsou mladi lidé ve vékové skupiné 18-25 let,
mirné prevazuji muzi nad zenami. U téchto jedinct se informovanost populace dulezitosti
spravné hydratace pied darovanim krve jevi jako uspokojiva. Z dotazovanych novodarct by
osvétu tykajici se diilezitosti spravné hydratace pied darovanim krve doporucovalo rozsifit
pouze 10% respondentil (doporu¢ovano umisténi véts§iho mnozstvi informaci stran ditlezitosti
hydratace pfed odbérem na socialnich sitich).

Dtlezitost spravného pitného rezimu u novych darci krve povazujeme v Krevnim centru
FNO za prioritni faktor pro pfedchdzeni komplikacim vznikajicim pfi darovani krve.
Planujeme pokracovat v zavedeném systému osvéty populace pied procesem darovani krve.

Podékovani

Dé&kujeme timto Institutu Aqualife z.0. za umozZnéni realizace tohoto prizkumu piinosného
pro vyzkum v oblasti darcovstvi krve u novych darc.
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1) Statistické vyhodnoceni dat

1. Vék
Vek Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count Total | %
do 25 let 146.00 48.67 147.00 | 49.33
26 az 35 let 96.00 32.00 98.00 | 32.89
36 az 45 let 43.00 14.33 38.00 | 12.75
nad 45 let 15.00 5.00 15.00 5.03
Sum 300.00 | 100.00 298.00 | 100.00

Vék novodarce
Zavér: Co do veékového rozptylu byla experimentalni i kontrolni skupina téméf shodné.
Rozlozeni zkoumanych jedinci podle véku je vyjadieno v nasledujicim grafu. Témét

polovina novodarci zacastnénych v projektu byli lidé mezi 18 az 25 lety véku. Darci mezi 25
a 30 lety tvoii jednu tretinu dotazovanych. Darcové nad 35 let tvoii 20 procent zicastnénych.

M 18-25 let

MW 26-35 let
36-45 let

M nad 45 let

2. Vé&k a pohlavi

Experimentalni skupina Kontrolni skupina

Vék Count Column % Count Column %
muz |Zena |muZ |Zena |muZ |Zena | muZz Zena
do 25 let 56.00 | 90.00 | 37.58 |59.60 | 75.00 | 72.00 |44.91 |54.96
26 az 35 1et | 61.00 | 35.00 | 40.94 | 23.18 | 63.00 |35.00 |37.72 |26.72
36az451et | 26.00 | 17.00 | 17.45 | 11.26 | 19.00 |19.00 |11.38 | 14.50
nad 45 let 6.00 |9.00 |4.03 5.96 10.00 |5.00 5.99 3.82




genderové zastoupeni genderové zastoupeni
- experimentalni - kontrolni skupina
skupina

B muzi

B muizi .
M Zeny

H Zeny

Zavér: Co do generového zastoupeni mirné prevazuji muzi nad zenami vV obou sledovanych
skupinach. Jedna se o typicky trend — darci muzi v v registru darcti naSeho Krevniho centra
FNO trvale pfevazuji nad skupinou zen-darkyn.

3. VEk, TK systolicky, pohlavi

TK Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Vék systol E:outlt Tvotalv% S:outlt Tvotalv%
muz zena muz zena muz zena muz zena
do 130 25.00 | 73.00 | 8.33 | 24.33 | 26.00 | 50.00 | 8.72 | 16.78
do25 | mmHg
let nad 130 | 31.00 | 17.00 | 10.33 | 5.67 | 49.00 | 22.00 | 16.44 | 7.38
mm Hg
do 130 24.00 | 29.00 | 8.00 |9.67 |22.00 | 29.00 | 7.38 |9.73
26az | mm Hg
35let |[nad130 |37.00|6.00 |12.33|2.00 |41.00|6.00 |13.76|2.01
mm Hg
do 130 500 [7.00 |1.67 |233 |800 [800 |268 |4.03
36az | mm Hg
45let | nad 130 |21.00|10.00|7.00 |3.33 |11.00|7.00 |3.69 |235
mm Hg
do 130 3.00 |[500 [1.00 |1.67 |3.00 [4.00 |[101 |1.34
nad 45 | mm Hg
let nad130 |3.00 | 4.00 |1.00 |133 |7.00 [1.00 |235 |0.34
mm Hg




4. VEk, TK diastolicky, pohlavi — skupina experimentalni

5. Pulz

TK Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Vék dyastol E:OUI:I'[ Tvotalv% E:OU?t Tvotalv%
muz zena muz zena muz zena muz zena
do 75 26.00 | 40.00 | 8.67 | 13.33 | 36.00 | 38.00 | 12.08 | 12.75
do 25 mm Hg
let nad 75 30.00 | 50.00 | 10.00 | 16.67 | 39.00 | 34.00 | 13.09 | 11.41
mm Hg
do 75 26.00 | 16.00 | 8.67 |5.33 |14.00 | 17.00 | 4.70 |5.70
26 az mm Hg
35let | nad 75 35.00 | 19.00 | 11.67 | 6.33 | 49.00 | 18.00 | 16.44 | 6.04
mm Hg
do 75 500 [4.00 |1.67 |133 |[4.00 [4.00 |134 |134
36 az mm Hg
451et | nad 75 21.00 | 13.00 | 7.00 | 4.33 | 15.00 | 15.00 | 5.03 |5.03
mm Hg
do 75 1.00 |3.00 {033 |1.00 |3.00 |2.00 |101 |O0.67
nad 45 | mm Hg
let nad 75 500 [6.00 |1.67 |2.00 |7.00 |3.00 (235 |1.01
mm Hg
PuUlz Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %
do 65 /min 45 15 60 20
66 az 90 /min | 228 76 216 72
nad 90 /min | 27 9 24 8
Sum 300 100 300 100

6. Saturace O,

Saturace O, Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %

do 90 10.00 3.33 4.00 1.33

nad 90 290.00 96.67 296.00 | 98.67

Sum 300.00 100.00 300.00 | 100.00




7. Hemoglobin Muzi

Hemoglobin Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %

135 az 150 Hb | 40.0 27.4 60.00 | 37.04

151 az 170 Hb | 106.0 72.6 102.00 | 62.96

Sum 146.0 100.0 162.00 | 100.00

8. Hemoglobin Zeny

Hemoglobin Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % | Count | Total %

125 az 140 Hb | 99.00 70.71 89.0 71.2

141 az 160 Hb | 41.00 29.29 36.0 28.8

Sum 140.00 100.00 125.0 | 100.0

9. Hematokrit muzi

.. | Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Hematokrit Count Total % Count | Total %
0,40 az 0,45 | 17.00 14.66 4400 |31.88
0,45 az 0,50 | 99.00 85.34 94.00 |68.12
Sum 116.00 100.00 138.00 | 100.00

10. Hematokrit Zeny

.. | Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Hematokrit Count Total % Count | Total %
0,35az0,40 | 14.00 10.22 22.00 17.74
0,40 az 0,47 | 123.00 89.78 102.00 | 82.26
Sum 137.00 100.00 124.00 | 100.00




I1) Grafy srovnavajici experimentalni a kontrolni skupinu

1. TKsystolicky
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3. Systolicky krevni tlak - TK (mm Hg)

100%
90%
80%
70%
60%
50% B nad 130mm Hg
40% M do 130 mm Hg
30%
20%
10%
0% . . .

muzi exp muzi kontr Zeny exp Zeny kontr

Zavér: Ztéchto grafi vyplyva skuteCnost, ze u muzi novodarci prevazuje skupina se
systolickym krevnim tlakem vy$$im nez 130 mm Hg. Naopak skupinu zen novodarkyn
piedstavuji témét z 80% Zeny se systolickym krevnim tlakem niZz§im nez 130 mm Hg. Tento

fakt je hodnocen jako nepfiznivy faktor a mize byt pfi¢inou vysSiho poctu vyskytu
prekolapsovych stavii u Zen novodarkyi.

4. Pulz
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Pulz-kontrolni
skupina

N\

B do65/min
W 66-90/min
nad 90/min

Pulz-experimentalni
skupina

m do 65/min
W 66-90/min

nad 65/min

Zavér: Grafy vyjadiuji skutecnost, ze u novodarci z experimentalni i z kontrolni skupiny
pievazuje skupina jedinct s hodnotami pulzu mezi 66-90 pulsy/min. Jedinci z této skupiny by

teoreticky neméli mit pii darovani obtize.

5. Saturace O,
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Zavér: piiblizné 97% novodarct z experimentalni i z kontrolni skupiny mayji idealni saturaci




6. Hemoglobin

Experiment Kontrolni
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Zavér: Z grafu vyplyva, Ze témét 70% Zen-novodarkyn kontrolni i experimentalni skupiny
ma hodnoty hemoglobinu v rozmezi 125-140 g/I. KdeZto 60%muzi-novodarci maji hodnotu
hemoglobinu v rozmezi 141-160 g/1. Toto je fyziologicka situace. Je také jednim z davodd,

vV W

pro¢ vitame vyssi pocet darcti-muzu v registru darci Krevniho centra.

7. Hematokrit

Experiment Kontrolni
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Zavér: Hematokrit je veli¢ina, ktera souvisi s hodnotami hemoglobinu u darce. Celkové 76%
muzi-novodarct a 82% zen novodarkyn méli hodnotu hematokritu v horni polovingé svého
fyziologického rozmezi. Tato okolnost by teoreticky mohla hovofit pro potiebu vyssi
hydratace novodarct pred odbérem a to jak u Zen, tak i u muzd.
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1)

Dotaznikové Setieni

A. Vzor dotazniku

A- otazky vyplnte pred odbérem

1. Jsou vdm zndmy informace o nezbytnosti dostate¢ného prisunu tekutin pfed | ANO | NE
odbérem?

2. Zaregistroval(a) jste tyto informace prostfednicnivm sdélovacich medii? ANO | NE

3. Ziskal(a) jste tyto informace z doslechu v okruhu svych znamych? ANO | NE

4. Dozvédél(a) jste se tuto informaci poprvé az nyni v nasem zafizeni ? ANO | NE

5. Vypil(a) jste do téhle chvile v dnesnim dni alespon % litru tekutin? ANO | NE

6. Vypil jste(a) do téhle chvile v dnesnim dni méné nez 3/4l tekutin? Pokud je ANO | NE
tomu tak, uvedte prosim pfiblizné mnozstvi: .....ml

7. Mivate ve specifickych situacich (napf¥. horko, nevétrana mistnost) kolapsové | ANO | NE
stavy?

8. Trpivate ve specifickych situacich (viz vyse) nékterym z pfiznakd: pocitem ANO | NE
horka, zdvratémi, celkovou slabosti, svalovymi kife¢emi, pocitem na zvraceni,
poruchami vidéni ¢i sluchu?

9. Pokud je vase odpovéd v 8. ANO zakrouzkujte, prosim Vase obtize, respektive jiné uvedte
o [PPSR

10. Jste vnimavy(a) na vykyvy atmosférického tlaku (nevolnost pti rychlé zméné ANO | NE
pocasi)?

11. Vykonaval(a) jste v poslednich 24 hodinach extrémni fyzickou namahu ANO | NE
(sportovni vykon, posilovna, no¢ni sména apod.)?

12. Snasite bezproblémové odbéry krevnich vzork( u svého lékare? ANO | NE

13. Citite se dne zdrav(a) a v dobré kondici? ANO | NE

B- otazky vyplnte po odbéru

14. Probéhl u Vas dnesni odbér bez komplikaci? ANO | NE

15. Citil jste po odbéru dyskomfort- zeslablost, nevolnost? ANO | NE

16. Meél jste po odbéru mzitky pfed ocima, poruchu sluchu, zavraté, Zaludecni ANO | NE
nevolnost? (Pokud ano, vypiste prosim:.......ccccveeeeeeciiieecccieee e, )

17. Je, podle Vas, doporucované mnozstvi tekutin — cca 1 litr pred odbérem ANO | NE
dostacujici?

18. Myslite si, Ze pfisun minerdlni vody pred odbérem byl pro Vas osobni komfort | ANO | NE
u odbéru pfinosny?

19. Existuje, podle Vaseho minéni, dostatecna informovanost populace o ANO | NE
nezbytnosti konzumace dostatecného pfijmu tekutin pred planovanym
odbérem?

20. Mate ndvrh, jakym zplsobem lépe pfivést k novodarci informaci o pfijmu ANO | NE
tekutin pred odbérem? (uvedte, prosim: .......ccccoceeeeeeiiieeeccciiee e )

21. Uprednostiujete v béZné konzumaci mineralni vodu? ANO | NE

22. Uprednostiujete v béZné konzumaci béZnou vodu (z vodovodu)? ANO | NE

11




B. Otazky prehled experimentalni skupina

Experiment muzi — odpovédi
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C. Otazky prehled — kontrolni skupina

Kontrolni muZi — odpovédi
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D. Porovnavani otazek

1. Otazka AS: Vypil(a) jste do téhle chvile v dneSnim dni alespon % litru tekutin?

1.1. Otazka A5

Experimentalni skupina | Kontrolni skupina

tazks Count Total % Count | Total %
Ano 263 87.67 266 88.67

Ne 37 12.33 34 11.33
Sum 300 100.00 300 100.00

1.2. Otazka AS: test experimentalni — kontrolni. Vztah mezi odpovéd’'mi experimentalni a
kontrolni skupiny pied odbéry.

A5 Ano | Ne
Experimentalni skupina 263 | 37
Kontrolni skupina 266 | 34

1.3. Otazka AS: muzi-zeny

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Otazka | Count Column % Count Column %
Ano | Ne | Ano Ne | Ano | Ne | Ano Ne
Muz 135 | 14 | 51.33 | 37.84 | 155 |12 | 58.71 | 35.29
Zena 128 | 23 | 48.67 | 62.16 | 109 |22 | 41.29 | 64.71

1.4. Otazka AS: vek

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Otazka Count Column % Count Column %
Ano Ne Ano | Ne Ano Ne Ano | Ne
do 25 let 126.00 | 20.00 | 47.91 | 54.05 | 130.00 | 17.00 | 49.24 | 50.00
26 az 35 1et | 86.00 | 10.00 | 32.70 | 27.03 | 89.00 | 9.00 | 33.71 | 26.47
36az451et | 38.00 |5.00 |14.45|1351|32.00 |6.00 |12.12|17.65
nad451let |13.00 |2.00 | 494 |541 |13.00 |2.00 | 492 |5.88

14



Zavér: Test ukazal (p-hodnota=0,705) statistickou nevyznamnost mezi obéma skupinami.
Jinymi slovy neni rozdil mezi po¢tem novodarct z experimentalni a z kontrolni skupiny, co se
ty¢e konzumace minimalné % litru tekutin pfed odbérem krve.

2. Otazka B14: Probéhl u Vas dnesSni odbér bez komplikaci?
2.1. Otazka B14

Experimentalni skupina | Kontrolni skupina

tazks Count Total % Count | Total %
Ano 296.00 90.27 266.00 | 88.67

Ne 29.00 9.73 34.00 |11.33
Sum 298.00 100.00 300.00 | 100.00

2.2. Otazka B14 test rozdilu odpovédi experimentalni a kontrolni skupiny

B14 Ano Ne
Experimentalni skupina | 269 29
Kontrolni skupina 266 34

2.3. Otazka B14 muzi-zeny

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Otazka Count Column % Count Column %
AnNo Ne Ano | Ne Ano Ne Ano | Ne
Muz 135.00 | 12.00 | 50.19 | 41.38 | 155.00 | 12.00 | 58.71 | 35.29
Zena 134.00 | 17.00 | 49.81 | 58.62 | 109.00 | 22.00 | 41.29 | 64.71

2.4. Otazka B14 vek

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Otazka Count Column % Count Column %
Ano Ne Ano | Ne Ano Ne Ano | Ne
do 25 let 128.00 | 18.00 | 47.58 | 62.07 | 130.00 | 17.00 | 49.24 | 50.00
26 az351et | 89.00 | 7.00 |33.09|24.14|89.00 |9.00 |33.71| 26.47
36az451et | 39.00 |3.00 |14.50|10.34|32.00 |6.00 |12.12|17.65
nad451let |13.00 | 1.00 |4.83 |3.45 |13.00 |2.00 | 492 |5.88

Zavér: Test ukdzal (p-hodnota=0,456) statistickou nevyznamnost mezi obéma skupinami.
Jinymi slovy neni rozdil mezi vyskytem komplikaci po odbéru v odpovédich v obou
skupinach.
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Lze si vSak povSimnout, Ze v porovnani muzi-zeny, meli muzi-novodarci ¢astéji komplikace
po odbéru nez zeny novodarkyné. Tento rozdil je vsak statisticky nevyznamny. Co se tyce
vékového rozlozeni, bylo Castéji nevolno darcim do 25 let véku, muzim i Zenam z obou
skupin, rozdil by téz statisticky nevyznamny. AvSak lze usuzovat, Ze organismus mladsich lidi
(skupina 18-25let) je citlivéjsi na vlastni proces darovani krve.

3. Podminkové vybéry

3.1. A10(Ano)+A12(Ano) vici B14

Otézka Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %

Ano 22.00 91.67 27.0 93.1

Ne 2.00 8.33 29.0 6.9

Sum 24.00 100.00 29.00 | 100.00

3.2. Srovnani A10(Ano)+A12(Ano) viici B14 experimentalni — kontrolni

Ano Ne
Experimentalni skupina | 22 2
Kontrolni skupina 27 2

Jak je vidét z dat, ob¢ skupiny vykazuji pro danou podminku nevyznamny rozdil (p-
hodnota=0,844).

Zavér: Novodarci, ktefi uvedli, Ze hiife vnimaji naptiklad vyskyty atmosférického tlaku a
soucasn¢ v odpovédich udavali, ze nemivaji problémy s odbérem krevnich vzorkt, jsou v
statisticky nevyznamné relaci ke skupiné novodarct, kterym atmosférické zmény nevadi, ale

problémy pii odbéru vzorku krve maji.
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4. Otazka B15: Citil jste po odbéru dyskomfort- zeslablost, nevolnost?
4.1. Otazka B15

Otézka Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %

Ano 33.00 11.07 30 10

Ne 265.00 88.93 270 90

Sum 298.00 100.00 300 100.00

4.2. B15 srovnani skupin

B15 Ano Ne

Experimentalni skupina 33 265

Kontrolni skupina 30 270

Test p-hodnota=0,6609.

5. Otazka B16: Mél jste po odbéru mzitky pied ofima, poruchu sluchu, zavraté,
Zaludec¢ni nevolnost? (Pokud ano, vypiste prosim:...)
5.1. Otazka B16

Otézka Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %

Ano 20.00 6.71 21 7

Ne 278.00 93.29 279 93

Sum 298.00 100.00 300 100

5.2. B16 srovnani skupin

B16 Ano | Ne

Experimentalni skupina 20 278

Kontrolni skupina 21 279

Test p-hodnota=0,889

Stézejni otazky B15, B16 (Citil jste po odbéru diskomfort — zeslablost, nevolnost? M¢li jste
po odbéru mzitky pied o¢ima, poruchu sluchu, zévraté, zaludecni nevolnost?)

Zavér: V experimentalni i v kontrolni skupiné na tyto otdzky odpovédélo pozitivné cca 10%
(resp. u otazky B16 7%) testovanych novodarct. Tedy - zaznamenali jsme piiblizné stejny
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vyskyt novodarci S pocitem nevolnosti a komplikacemi vzniklymi darovanim krve a to jak
v experimentalni skuping, tak i v kontrolni skupiné. Mezi sledovanymi skupinami tedy
statisticky vyznamny rozdil v téchto odpovédich neexistuje.

6. Otazka B17: Je, podle Vas, doporu¢ované mnozZstvi tekutin — cca 1 litr pied
odbérem dostacujici?

6.1. Otazka B17

Otézka Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %

Ano 277.00 92.95 281.00 | 93.67

Ne 21.00 7.05 19.00 |6.33

Sum 298.00 100.00 300.00 | 100.00

6.2. Otazka B17 srovnani skupin

B17 Ano Ne
Experimentalni skupina 277 21
Kontrolni skupina 281 19

Test p-hodnota=0,727

6.3. Otazka B17 srovnani muzi-Zeny

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Count Column % Count Column %
Ano Ne Ano Ne Ano Ne | Ano Ne
Muz 139.00 | 8.00 | 50.18 | 38.10 | 159.00 | 8.00 | 56.58 | 47.06
Zena 138.00 | 13.00 | 49.82 | 61.90 | 122.00 | 9.00 | 43.42 | 52.94

6.4. Otazka B17 vék
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Experimentalni skupina Kontrolni skupina

Vék Count Column % Count Column %
Ano Ne Ano Ne Ano Ne Ano Ne
do 25 let 133.00 | 13.00 | 48.01 | 61.90 | 137.00 | 10.00 | 48.75 | 58.82
26 az351et | 93.00 | 3.00 |33.57|14.29 |92.00 |6.00 |32.74 | 35.29
36 az451et | 38.00 |4.00 |13.72]19.05|37.00 |1.00 |13.17|5.88
nad451let |13.00 | 1.00 |4.69 |4.76 |15.00 |0.00 |5.34 |0.00

Zavér: Celych 93% dotazovanych jedincii v kontrolni 1 v experimentélni skupiné jsou toho
nazoru, ze 1 litr tekutiny vypity pfed procesem darovani krve je dostacujici a to stejnou merou
muzi 1 Zeny. Zjistény vysledek svéd¢i o dobré informovanosti novodarct stran piipravy
jedince na darovani krve v otazce dulezitosti dostate¢né hydratace organismu pied darovanim.

7. Otazka B18: Myslite si, Ze pfisun mineralni vody pied odbérem byl pro Vas osobni
komfort u odbéru prinosny?

7.1. Otazka B18 (experimentalni skupina)

Otazka | Count | Total %
Ano 279.00 |93.62
Ne 19.00 6.38
Sum 298.00 | 100.00

7.2. Otazka B18 muzi-zeny (experimentalni skupina)

, Count Column %
R ANo Ne Ano | Ne
Muz 134.00 | 13.00 | 48.03 | 68.42
Zena 145.00 | 6.00 | 51.97 | 31.58

7.3. Oztazka B18 vék (experimentalni skupina)

Vek Count Column %

Ano Ne | Ano Ne
do 25 let 140.00 | 6.00 | 50.18 | 31.58
26 az 35let | 86.00 | 10.00 | 30.82 | 52.63
36az451et | 40.00 |2.00 | 14.34|10.53
nad 451let | 13.00 | 1.00 | 4.66 |5.26
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Zavér: Otazka B18 byla vyhodnocovana pouze u experimentdlni skupiny novodarct. Je
pfiznivym zjisténim, ze 80% tazateli hodnoti poskytnutou lahev s mineralni vodou pted
odbérem jako okolnost komfort ptinadSejici. Patii sem muzi i zeny témét stejnou mérou.

8. Otazka B19: Existuje, podle Vaseho minéni, dostate¢na informovanost populace o
nezbytnosti konzumace dostateéného prijmu tekutin pred planovanym odbérem?

8.1. Otazka B19

Otézka Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %

Ano 215.00 72.15 215.00 | 71.67

Ne 83.00 27.85 85.00 | 28.33

Sum 298.00 100.00 300.00 | 100.00

8.2. Otazka B19 srovnani skupin

B19 Ano | Ne
Experimentalni skupina 215 |83
Kontrolni skupina 215 |85

Nevyznamny rozdil p-hodnota=0,896

8.3. Otazka B19 muzi-zeny

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Pohlavi Count Column % Count Column %
Ano Ne Ano Ne Ano Ne Ano Ne
Muz 104.00 | 43.00 | 48.37 | 51.81 | 123.00 | 44.00 | 57.48 | 52.38
Zena 111.00 | 40.00 | 51.63 | 48.19 | 91.00 | 40.00 | 42.52 | 47.62
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8.4. Otazka B19 vék
Experimentalni skupina Kontrolni skupina

Vék Count Column % Count Column %

Ano Ne Ano Ne Ano Ne Ano Ne
do 25 let 113.00 | 33.00 | 52.56 | 39.76 | 112.00 | 35.00 | 52.34 | 41.67
26 az 35 let | 65.00 | 31.00 | 30.23 | 37.35 | 68.00 | 30.00 | 31.78 | 35.71
36az451et| 27.00 | 15.00 | 12.56 | 18.07 | 25.00 | 13.00 | 11.68 | 15.48
nad 451let | 10.00 |4.00 |4.65 |4.82 |9.00 6.00 |4.21 |7.14

Zavér: Zde byli testovani jedinci dotdzani, zda je dle jejich vlastniho minéni dostate¢na
informovanost populace ohledn¢ problematiky nezbytnosti konzumace dostate¢ného piijmu
tekutin pied planovanym odbérem. Dvé tfetiny tazatelii obou zkoumanych skupin (muzi o
néco Castéji) maji za to, ze informovanost populace je v tomto ohledu dostacujici. Skutecnost,
ze je informovanost populace v této otazce dostateCna potvrzuje nepiimo i nase zjisténi, ze
93% dotazovanych novodarcti 1 litr tekutin pfed odbérem vypilo (viz diive hodnoceni otazky

B17).

9. Otazka B20: Mate navrh, jakym zpiisobem lépe privést k novodarci informaci o

prijmu tekutin pied odbérem? (uved’te, prosim: ...)

9.1. Otazka B20

Otézka Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %

Ano 40.00 13.42 33 11

Ne 258.00 86.58 267 89

Sum 298.00 100.00 300 100.00

9.2. Otazka B20 srovnani skupin

B20 Ano | Ne
Experimentalni skupina 40 258
Kontrolni skupina 33 267

Test p-hodnota=0,366
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9.3. Otazka B20 muzi-Zeny

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Pohlavi Count Column % Count Column %

Ano Ne Ano Ne Ano Ne Ano Ne
Muz 20.00 | 127.00 | 50.00 | 49.22 | 16.00 | 151.00 | 48.48 | 56.98
Zena 20.00 | 131.00 | 50.00 | 50.78 | 17.00 | 114.00 | 51.52 | 43.02

9.4. Otazka B20 vek

Zavér: Celkoveé 13% dotazovanych novodarcii z obou skupin mélo navrh, jak 1épe piivést
k novodarxci informaci o dostate¢né predodbérové hydrataci. Prevazovaly zde navrhy o lepsi
osvété na socidlnich sitich a ve vefejnych sdélovacich prostiedcich (TV, rozhlas, bilboardy)
odpovidali stejnou mérou muzi i Zeny v obou zkoumanych skupinach. Pfevazovali jedinci do

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Vék Count Column % Count Column %
Ano Ne Ano Ne Ano Ne Ano Ne
do 25 let 21.00 | 125.00 | 52.50 | 48.45 | 17.00 | 130.00 | 51.52 | 49.06
26 az35let | 13.00 | 83.00 | 32.50| 32.17 | 11.00 | 87.00 | 33.33 | 32.83
36 az451et | 5.00 |37.00 |12.50|14.34|3.00 |35.00 |90.09]|13.21
nad451let |1.00 |13.00 | 250 |5.04 |200 |13.00 |6.06 |4.91

25 let véku.

10. Otazka B21: Uprediiostiiujete v béZné konzumaci mineralni vodu?

10.1.

10.2.

Otazka B21
Otizka Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %
Ano 134.00 4497 115.00 | 38.33
Ne 164.00 55.03 185.00 | 61.67
Sum 298.00 100.00 300.00 | 100.00
Otazka B21 srovnani skupin
B21 Ano | Ne
Experimentalni skupina 134 | 164
Kontrolni skupina 115 | 185
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Test p-hodnota=0,1

10.3. Otazka B21 muzi-zeny

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Pohlavi Count Column % Count Column %
Ano Ne | Ano Ne Ano Ne Ano Ne
Muz 75.00 | 72.00 | 55.97 | 43.90 | 64.00 | 103.00 | 55.65 | 56.28
Zena 59.00 | 92.00 | 44.03 | 56.10 | 51.00 | 80.00 | 44.35 | 43.72

10.4. Otazka B21 veék experimentalni

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Vék Count Column % Count Column %
Ano | Ne Ano | Ne Ano | Ne Ano | Ne
do 25 let 70.00 | 76.00 | 52.24 | 46.34 | 71.00 | 76.00 | 61.74 | 41.53
26 az 35 let | 38.00 | 58.00 | 28.36 | 35.37 | 30.00 | 68.00 | 26.09 | 37.16
36 az45 let | 22.00 | 20.00 | 16.42 | 12.20 | 10.00 | 28.00 | 8.70 | 15.30
nad451let | 4.00 |10.00|299 |6.10 |4.00 |11.00|3.48 |6.01

Zavér: Cca 45% tazateli upfednostiiuje v bézné konzumaci mineralni vodu, muzi o néco
malo vice, nez dotazované Zeny. Jednd se opét piedevsim o skupinu jedinct do 25 let veku.
Srovnavani kontrolni a experimentalni skupiny je zde nepodstatné.

11. Otazka B22: Uprednostiiujete v béZné konzumaci béZnou vodu (z vodovodu)?

11.1. Otazka B22

Experimentalni skupina | Kontrolni skupina

tacks Count Total % Count | Total %
Ano 222.00 745 242.00 | 80.67

Ne 76.0 25.5 58.00 |19.33
Sum 298.00 100.00 300.00 | 100.00

11.2. Otazka B22 srovnani skupin

B22 Ano | Ne
Experimentalni skupina 222 76
Kontrolni skupina 242 58
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Test p-hodnota = 0,07

11.3. Otazka B22 muzi-zeny

Experimentalni skupina Kontrolni skupina
Pohlavi Count Column % Count Column %
Ano Ne Ano Ne Ano Ne Ano Ne
Muz 99.00 |48.00 | 44.59 | 63.16 | 132.00 | 35.00 | 55.00 | 60.34
Zena 123.00 | 28.00 | 55.41 | 36.84 | 108.00 | 23.00 | 45.00 | 39.66

11.4. Otazka B22 vek

Experimentalni skupina Kontrolni skupina

Vék Count Column % Count Column %
Ano Ne | Ano Ne Ano Ne Ano Ne
do 25 let 105.00 | 41.00 | 47.30 | 53.95 | 111.00 | 36.00 | 46.25 | 62.07
26 az35let | 77.00 | 19.00 | 34.68 | 25.00 | 84.00 | 14.00 | 35.00 | 24.14
36 az451et | 30.00 | 12.00 | 13.51|15.79 | 33.00 |5.00 | 13.75] 8.62
nad 451let | 10.00 | 4.00 | 450 |5.26 |12.00 |3.00 |500 |5.17

Zavér: Zde se jevi, ze 70% dotazovanych novodarcii upiednostiiuje konzumaci b&zné
vodovodni vody pfed mineralni vodou. Tento zavér nam potvrzuje zavér z piedchozi otazky -
porovname-li tedy odpovédi na otdzku B 21 a B22, potvrzujeme si zavér, Ze cirka 1/3
dotazovanych novodarci dava prednost piti mineralni vody pfed béznou vodovodni vodou.

12. Podminkové vybéry

12.1.  A10(Ano)+Al12(Ano) vici B14

Otézka Experimentalni skupina | Kontrolni skupina
Count Total % Count | Total %

Ano 22.00 91.67 27.0 93.1

Ne 2.00 8.33 2.0 6.9

Sum 24.00 100.00 29.00 | 100.00
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12.2. Srovnani A10(Ano)+A12(Ano) viici B14 experimentalni - kontrolni

B14 Ano | Ne
Experimentalni skupina 22 2
Kontrolni skupina 27 2

Jak je vidét z dat, ob¢€ skupiny vykazuji pro danou podminku nevyznamny rozdil (p-
hodnota=0,844).

Zavér: Toto porovnani (A10, A12 vuci B14) mam ukazuje ,Ze neni pfitomen statisticky
vyznamny rozdil ve zkoumanych skupindch novodarci — zde specifickych jedinct, ktefi
nemivaji problémy pii odbérech krevnich vzorkid u lékate, ale soucasné udéavaji zvySenou
vnimavost na zmény atmosférického tlaku co do vyskytu komplikaci pfi vlastnim darovéani
krve.
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Zaméstnanec Pt HI I
. % fitomen asova
B ' I\Zd:r? al 2fizovatele EK Attendance Voted
Jméno a pfijmeni Male / Odbornost Funkce v EK
First name and sumame oot Speciality Ano Ne Rolein EC | An
e Yer | s 0 | Ne |Ano| Ne
¢
Ye| MNo | Yes| No
MUD. Karol Zelenik, Ph.D. 3 | 1ekat/ physician O | Rededa/ 19 O || O
mistopfedseda
JUDr. Sylva Macurova Q pravnik / lawyer | [X] ] / Vice- X O|XK|O
Chairman
o ; . tajemnik /
Be. Jifi Hynéica & laik / layman X O ol X O | X|O
. vieobecna sestra /
Bc. Marta Vajdova Q o nuerzera =Y | glen/member | | O O
lékarnik /
Ph.Mr. Marta Kollarova Q L il O |gen/member || B | 0| K
MUDr. Tomas Posolda 3 lékar / physician X (] | dlen/member (K| OO | X | [J
MUDr. Marie Kungikova Q lékaF / physician =4 L0 | &en/member (O] K | O
MUDr. Patrice Popelkova, Ph.D. Q l&kaf / physician X O [een/member || O | [ O
MUDr. Olga Zapletalova Q lékar / physician X O |eenrmember (K| O |® | O
doc. MUDr. Ivana Kacifova, Ph.D. Q ékaf / physician | [X] O |cenrmember (K| O | X | O
MUDr. Bohumir Blazek 3 Iékaf / physician 54| O [een/member | K| O | ® | O
MUDr. Jan Segeta d lekaf / physician | [X] L1 |¢&len/ member O | X | O
MUDr. Magdalena Halamka, Ph.D. ? IékaF / physician X O | elen/member || [ O
MUDr. Monika Skutova Q IékaF / physician < O glen/member || [ X |
MUDr. Lenka Szeligova, Ph.D. Q Iékaf / physician X O [cenrmember [0 X |0 | K
Zuzana Hruba 0 laik / layman O |[een/rmember (K| O | K | O
; véeobecna sestra / = —
Mgr. Martina Robenkova o p i X 0 | &len/member O O
nezavisly ¢len /
Leo Zidek 3 laik / layman [Tl 4| independent (X | [0 | X | [
member
nezavisly ¢len /
Mgr. Vladimir Jank 3 laik / layman O X independent (D] | O | X | O
member
nezavisly ¢len /
PhDr. Blanka Svobodnikova =} laik / layman || independent | X1 | [ X | O
member
nezavisly ¢len /
MUDr. Marta Legkova Q lékai / physician O X ndependent (| B (O | K

(pozn: Zaméstnanec ziizovatele EK / Employee of EC appointing authority)

Eticka komise prohlauje, Ze byla ustavena a pracuje podle jednaciho fadu v souladu se spravnou klinickou praxi
(GCP) a platnymi pravnimi pfedpisy / The Ethics Committee hereby declares that it was established and operates

in accordance with its Rules of Procedure in compliance with Good Clinical Practice and valid

gal regulations:

X Ano/ Yes [0 Ne/No Komentar/ Comments:

Datum / Date: 31.08.2016
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STANOVISKO ETICKE KOMISE KE KLINICKEMU HODNOCENI
Opinion of the Ethics Committee on Clinical Trial

Pouéeni o povinnostech zkou$ejiciho/zadavatele:
Responsibility of Sponsor/investigator:

Zkousejici a zadavatel berou na védomi, Ze klinické hodnoceni nemuze byt zahajeno dfive, nez bude vydano
souhlasné stanovisko etické komise (v pripadé multicentrickych klinickych hodnoceni, stanovisko etické komise pro
multicentricka klinicka hodnoceni, a pokud je v misté hodnoceni ustavena eticka komise, pak i souhlas této etické
komise) a povoleni/ohlageni SUKL / The investigator and sponsor accept that the clinical trial cannot commence
prior to obtaining a favourable opinion of the ethics committee (in the case of a multi-centric clinical trial an opinion
of a multi-centric ethics committee and, where applicable a favourable opinion of a local ethics committee) and
approval/notification of SUKL.

1.

Zkousejici/zadavatel umozni inspektorovi etické komise kontrolu nad prubéhem a provadénim klinickeho
hodnoceni v souladu s platnou legislativou a smérnici Komise. / The investigator/sponsor shall enable the
ethics committee inspector to perform supervision over the course and conduct of clinical frial in
compliance with valid regulations and the European Commission directive.

Zadavatel/zkousejici poskytne etické komisi hlaseni o vyskytu zévaZznych neocekavanych nezadoucich
utink hodnocenych légivych pfipravkl nebo zdravotnickych prostfedkd, ke kterym doSlo v pribéhu
daného Klinického hodnoceni, v souladu s platnou legislativou a pokyny SUKL. / The sponsor/investigator
shall report to the ethics committee the incidence of serious unexpected adverse reactions that have
occurred during the given clinical ftrial on medicinal products or medical devices, pursuant to valid
regulations and SUKL guidelines.

Zadavatel poskytne etické komisi (jde-li o multicentrické klinické hodnoceni, pak je informace poskytnuta
etické komisi pro multicentricka klinicka hodnoceni) kazdych 12 mésici v prubéhu provadeni klinického
hodnoceni ,Zpravu o prib&hu klinického hodnoceni* a ,Roéni zpravu o bezpe&nosti légivého pfipravku”
v souladu s platnou legislativou a pozadavky uvedenymi v pokynech SUKL a Komise. Jsou-li subjekty
klinického hodnoceni tzv. zranitelné subjekty (napf. nezletili nebo zletili zbaveni pravni zpusobilosti) nebo
subjekty, u nichz nelze ziskat informovany souhlas vzhledem k aktualnimu zdravotnimu stavu, predklada
zadavatel etické komisi ,Zpravu o prib&hu klinického hodnoceni‘ kazdych 6 mésicu, neni-li v rozhodnuti
etické komise stanoveno jinak. / Every 12 months during conduct of the clinical frial the sponsor shall
submit to the ethics committee (where a multi-centric clinical trial is concerned, to the multi-centric ethics
committee) a “Annual Report” and “Annual safety report of the medicinal product” in accordance with valid
regulations and requirements laid down by the SUKL and Commission guidelines. Where so called
vulnerable subjects (e.g. minors or incapacitated adults) or subjects unable to give informed consent due to
their current health condition are concerned, the sponsor shall submit to the ethics committee the “Annual
Report” every six months, unless otherwise specified in the ethics committee decision.

Zadavatel/zkousejici neprodleng poskytne etické komisi (jde-li o multicentrické klinické hodnoceni, pak je
informace poskytnuta etické komisi pro multicentricka klinicka hodnoceni) informaci
* 0 novych skute&nostech, které se vyskytly v souvislosti s provadénim klinického hodnoceni a které
mohou ovlivnit bezpe&nost subjektl hodnoceni;

» 0o jakychkoli zm&nach vyznamné ovliviiujicich vedeni klinického hodnoceni a/nebo zvysujicich
riziko subjektl hodnoceni
* 0 novych poznatcich o lédivu & zdravotnickém prostfedku; o pferueni klinického hodnocent;
o zastaveni vyvoje lé¢iva nebo zdravotnického prostfedku; o pfijatych opatfenich a to v souladu se
platnou legislativou a smérnici Komise.
The sponsor/investigator shall forthwith submit to the ethics committee (where mulli-centric clinical trial is
concerned, to the multi-centric ethics committee) the following information:
s new facts that occurred in relation to the conduct of clinical trial and that may influence the safety
of trial subjects,
= any changes with significant impact on the conduct of clinical trial and/or resulting in an increased
risk for trial subjects;
» new information on the medicinal product or medical device, suspension of clinical triel, termination
of development of the medicinal product or medical device and on adopted measures, in
accordance with the valid requlations and Commission directive.

Zadavatel informuje etickou komisi pro multicentricka klinickd hodnoceni o zahajeni klinického hodnoceni
(nejpozdé&ji do 60 dnii od zahajeni), zkousejici informuje o zahajeni klinického hodnoceni etickou komisi,
ktera v daném misté bude vykonavat dohled.
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STANOVISKO ETICKE KOMISE KE KLINICKEMU HODNOCENI

Opinion of the Ethics Committee on Clinical Trial

The sponsor shall inform the multi-centric ethics committee of the clinical trial commencement (within 60
days from the start date), the investigator shall inform of the trial commencement the ethics committee that
will supervise the given trial site.

6. Zadavatel oznami prislusnym etickym komisim do 90 dni, ze bylo klinické hodnoceni ukonéeno. Pokud
doslo k ukongeni klinického hodnoceni predtasné, zadavatel a zkousejici do 15 dn informuji pfislugnou
etickou komisi o pfedéasném ukoné&eni klinického hodnoceni a poskytnou etické komisi podrobné pisemné
vysvétleni.

The sponsor shall notify the relevant ethics committees of the clinical trial termination within 90 da vs. In the
case of preliminary termination of clinical trial the sponsor and investigator shall notify within 15 days the
relevant ethics committee on the trial’s preliminary termination and provide detailed explanation in writing.

Rozdélovnik / Distribution list:

1. Zadatel / Applicant

2. Zkousejici / Investigator

3. Statni ustav pro kontrolu 1&&iv / State Institute for Drug Control
4. Lokalni eticka komise / Local Ethics Committee
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FAKULTNI
NEMOCNICE
OSTRAVA

DULEZITOST PITNEHO
REZIMU U NOVYCH

DARCU KRVE

Jedinec béehem

jednoho roku
vypije pres

Pokud
clovek prij

ztraci
vykonnost

Pl gy,

V Krevnim centru Fakultni ne-
mocnice Ostrava t.€. provadime
pruzkum o ovéreni dulezitosti
prevence pfijmu dostatecného
mnozstvi tekutin u darcu pfed
darovanim krve.

U nahodné vybrané skupiny pr-
vodarcu sledujeme vyskyt neza-
doucich uc€inkud spojenych s da-
rovanim krve.

Do pruzkumu zarazeno 600 no-
vych darcu krve. Porovnavame
cetnost vyskytu nezadoucich
ucinku u 300 darcu krve, kte-

rijde

0 2% vody
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ri prokazatelne konzumovali
0,751 vody pred darovanim krve
se skupinou 300 darcu, u nichz
konzumace vody pred odberem
neni prokazatelna.

Chceme prokazat, ze pokud
darce pred odbérem vypije do-
stateCné mnozstvi tekutin snizi
se tim riziko vyskytu nezadou-
cich reakci u darce v prubéhu
odbéru a po ném.

Prizkum v souc¢asné dobé stale
probiha, bude ukoncen na kon-
ci roku 2018.

Dulezité
je pravidelné
a dlouhodobé

zasobovani

5 telavodou

Obsah vody
v tele zdravéeho
cloveka je
priblizne

60%

Obecne
platné doporuceni:
spravny pitny rezim

u cloveka - minimalne

2 litry tekutin

(v zavislosti
na vaze
a objemu tela)

Qs
ge

AQUALIFEINSTITUTE

Prace je realizovana v ramci projektu DuleZitost
‘ ) pitného rezimu u novych darcu krve financovaného
z dotace na vyzkum Aqualife Institute, z.u.




IIl. PRAVA DARCE
DARCE MA PRAVO:

= kdykolivzménit své rozhodnuti o darovani krve a odstou-
pit od odbéru

= klast dotazy ohledné darcovstvi krve a okolnosti odbéru

= na informace o vyznamu dobrovolného a neplaceného
darcovstvi

= napodrobné vysvétleni metody a typu odbéru krve anebo
jejich sloZzek véetné moznych rizik spojenych s odbérem

= napodrobné vysvétleni ddvodd, které brani darovanikrve
¢i krevni slozky pro mozné ohroZeni zdravotniho stavu
darce nebo mozné ohrozeni zdravi pfijemce transfuzniho
pripravku z nich vyrobeného

= v&dét o zplsobech pFedodbérového vysetfeni (labora-
torniho a klinického) a o povinnych vy3etfenich, kterym je
podrobena darovana krev

= veédét, jaké jsou moznosti dalSiho zpracovani a vyuziti
krve a krevnich slozek

= na informaci o tom, Ze odebrana krev a jeji slozky budou
pouzity uvedenym zplsobem, jen pokud splni kritéria
bezpecnosti a jakosti

= nainformace o svém zdravotnim stavu a vysledku povin-
nych laboratornich vySetfeni

= na soukromi pfi osobnim pohovoru ve vysetfovné a bé-
hem klinického vySetreni

= na ochranu pfed zneuzitim jakychkoliv informaci tykaji-
cich se darovani jeho krve a jeho zdravotniho stavu

= na informaci o uchovavani osobnich dat a dalSich Gdajh
o zdravotnim stavu a o jejich ochrané pred zneuzitim dle
platnych zakon(

Krevni centrum FNO ma kone¢nou odpovédnost za jakost
a bezpecnost odebirané krve a krevnich slozek, proto ma
pravo definitivné rozhodnout o pfijeti ¢i vyfazeni darce. Da-
rovani krve se nepovazuje za ,lidské pravo".

IV. REZIM PRED ODBEREM

Nékteré pokrmy mohou ovlivnit sloZeni krve tak, Ze ji poté
nelze pouzit pro lécebné Ucely. Vénujte proto, prosim, po-
zornost dieté a 16 hodin pred odbérem nejezte nic tu¢ného
(méslo, smetanu, mléko, syr, vejce, tu€énd masa, masové po-
Lévky, smazena jidla, Cokoladu, ofechy apod.).

Pred odbérem vSak nenivhodné hladovét, mizete jist ovoce,
zeleninu, nemastné pecivo, libové varené maso. Mlzete pit
Caj, ovocné stavy, Cernou kdvu bez mléka.

Ve dnech pred odbérem se zdrzte pozivani alkoholickych
napoja!

K odbéru nepfichazejte unaveni (no¢ni smény, velka fyzicka
zatéz apod.).

Letdk byl vytvoren za prispéni AQUALIFEINSTITUTE.

Qe
ge

AQUALIFEINSTITUTE

www.aqualifeinstitute.cz

Odbérové dny:

Pondéli: 7.00-14.30 hod.
Utery:  7.00-14.30 hod.
Stfeda: 7.00-14.30 hod.
Ctvrtek: 7.00-19.00 hod.
Patek:  7.00-14.30 hod.

Bezplatna linka

800 260 004
www.facebook.com/krevFNO

krevni.centrum@fno.cz

FAKULTNI
NEMOCNICE
OSTRAVA

e

~ o
Pouceni

darce krve

Stan se darcem krve!

Potrebujeme Vas vSechny!

Fakultni nemocnice Ostrava,
Krevni centrum 17. listopadu 1790,
708 52 Ostrava-Poruba
www.fno.cz



I. OHROZENI PRIJEMCE KREVNI
TRANSFUZE

Lécba krvi a krevnimi sloZzkami prinasi prijemci transfuze ri-
ziko prenosu infekéni choroby od darce krve. Krvi pfenosnych
infekci je celd Fada, z praktického hlediska jsou vSak nejvy-

znamnéjsi infekéni Zloutenka typu B, infekéni Zloutenka typu
CaAIDS.

Vybérem Riziko pFenosu VySetrenim
vhodného <—— infekce e odebrané
ddrce krve se snazime snizit krve
VVYBER DARCE

Riziko vyskytu nemoci pfenosné krvi trvale nebo do¢asné
zvysSuje napFiklad:

= rizikové sexualni chovani,

= pohlavnistyk s osobou infikovanou HIV nebo nemocnou AIDS,

= stfidani ndhodnych sexudlnich partnerd,

= pohlavni styk provozovany pro penize nebo drogy (prostituce),

= pohlavni styk s osobou provozujici prostituci,

= pohlavni styk s osobou, ktera uziva injekéni drogy,

= (izky kontakt s nemocnym s infekZni Zloutenkou (spole¢na
domécnost, sexudlni kontakt),

= vyskyt Creutzfeldt-Jacobovy nemoci a jejich variant (vCID
= BSE, TSE) v roding,

= pobyt ve Velké Britanii, Severnim Irsku a ve Francii (nad
12 meésict) v letech 1980-1996 (teoretické riziko variantni
Creutzfeldt-Jacobovy nemoci), podani transfuze v letech
1980-1996 v zahranici.

= tetovani, propichovani usi, body piercing, akupunktura apod.,

= potfisnéni sliznice nebo poranéné kiiZze infekénim materialem,

= endoskopické vySetfeni (napf. Zaludku, stfev, mocovych
a dychacich cest),

= transfuze (podani transfuzniho pFipravku),

= |écba pripravky lidského plvodu napf pro ristové a vyvo-
jové poruchy (lidsky ristovy hormon),

= operace,

= neurochirurgicky vykon s pouzitim Stépu tvrdé mozkové
pleny, transplantace rohovky,

= transplantace s pouzitim Stépu zvifeciho plivodu; transplan-
tace s pouzitim tkdné nebo bunék lidského plvodu,

= pobyt v napravném zafizeni (vézen),

= |écba nebo sledovani pro pohlavni chorobu,

= toxikomanie a alkoholismus,

= uzivani injekénich drog, steroidd nebo hormon( neprede-
psanych lékaFem (i v minulosti).

Mate pravo klast otazky tykajici se odbéru a pravo kdykoliv

od odbéru ustoupit.

V pripadé pochybnosti se poradte s lékafem Krevniho cent-

ra FNO nebo pfistupte k samovylouceni.

SAMOVYLOUCENI

Pokud si uvédomite, Ze by vase krev mohla ohrozit pfijemce
transfuze, prosime, od odbéru odstupte nebo o této skutec-
nosti informujte pracovniky Krevniho centra FNO. Mate moz-
nost dat diskrétné prikaz ke zniceni Vasi krve na dotazniku
+Pouziti mé krve".

DALSI RIZIKA

PFijemce transfuze mlze byt ohrozZen i nékterymi léky, které
darce uziva nebo uzival. Dlouhodobé jsou z darcovstvi vyra-
zeni lidé, ktefi uzivaji nékteré léky (tablety, injekce) na lé¢bu
akné, lupénky, vypadavani vlasd, zbytnéni prostaty apod. -
isotretinoin (napf Accutane, Roaccutane), etretinat (napF Te-
gison, Tigason), acitretin (napf Neotigason), finasterid (napf
Finex, Penester, Propecia, Proscar), dutasterid (nap¥ Avodart).
Délka vyFazeni darce zavisi na léku a na zplsobu podavani.
Riziko prenosu infekce zvysuje pobyt v nékterych zemich.
Za rizikovy se povazuje dlouhodoby pobyt v tropickych ze-
mich, v zemich s vyskytem maldrie Chagasovy choroby nebo
horecky Q, pobyt v zemich se zvySenym vyskytem infekénich
nemoci (hapF infekéni Zloutenky, aj.).

Jestlize po odbéru krve zjistite, Ze jste byl pred odbérem
v kontaktu s nakazlivym onemocnénim, nebo jestlize po od-
béru onemocnite, oznamte to, prosim, na telefonnim cisle
Krevniho centra FNO uvedenym v tomto ,Pouceni darce krve".

Neplacené Rizika pro pFijemce Pravidelné
darcovstvi sniZuje > darcovstvi

riziko prenosu infekcni
nemoci na prijemce je nizsi, nemoci na prijemce je nizsi,
pokud neni dérce motivovdn pokud je ddrce vySetren
primym financnim opakované
prospéchem

Proto se obracime na darce
krve s vyzvou, aby krev
darovali pravidelné.

riziko pfenosu infekéni

Proto davame pFednost
neplacenému darcovstuvi.

VYSETRENI ODEBRANE KRVE

Kromé vyplnéni predodbérového dotazniku, laboratorni kont-
roly a vySetfeni zdravotnickym pracovnikem (pohovor) vySet-
fujeme kazdou krev (plazmu, krevni desti¢ky) odebranou k vy-
robé transfuznich pfipravkd na pfitomnost znamek infekce:

= HBV (Zloutenka B) = HCV (Zloutenka C)

= HIV (pavodce AIDS) = syfilis (lues, pFijice)

| pFes uvedeny zplsob vySetfeni nejsme schopni zarucit pfi-
jemci krve naprostou bezpecnost (napf. proto, Ze test mize
byt zalozen na prikazu protildtek a darci mdze ,trvat" néko-

lik tydn(, nez protilatku po ,nakaZeni vytvori). Spoluprace
s darcem a naprosta dlvéra ma tedy zasadni vyznam. V pFi-
padé nevyhovujicich vysledki laboratornich vysSetfeni bude-
te informovani.

Prikaz infekce darce HIV, HBV, HCV, nebo jinych zdvaznych
krvi pfenosnych infekci jsou divodem vylouceni darce z dal-
Stho darcovstvi.

Udaje o zdravotnim stavu dérce uchovavédme v jeho doku-
mentaci a pfi zachovani zasad lékarského tajemstvi posky-
tujeme ¢ast z nich do Narodniho registru transfuzni sluzby.

VVédm odebranad krve a jeji slozky budou pouzity pouze v pfi-
padé, Ze budou vyhovovat pozadavk(im na jejich bezpecnost
a jakost.

I1. RIZIKO PRO DARCE KRVE

ODBER KRVE €1 KREVNICH SLOZEK NE ZCELA
ZDRAVEMU DARCI

Odbér krve ¢i krevnich sloZzek miiZe poskodit ne zcela zdra-
vého darce, proto provadime zékladni vySetreni kterd slouzi
ke vSeobecnému posouzeni zdravotniho stavu darce.

VSechny abnormalnich nalezy jsou darci ozndmeny. Za do-
casné nebo trvalé vyrazeni z darcovstvi odpovida lékaF
Krevniho centra FNO. O diivodech do¢asného nebo trvalého
vyrazeni z darcovstvi je darce informovan.

NEZADOUCI REAKCE NA ODBER

Jako neZadouci reakce na odbér (komplikace) se miiZe objevit:

= krevni vyron, modfina (krvaceni do podkoZi po vpichu),
riziko této komplikace lze snizit FAdnym stlacenim mista
vpichu po odbéru,

= celkové reakce, mdloby, které jsou zplsobeny ne dost
rychlym pfizplsobenim krevniho obéhu zménam pfi od-
béru nebo nepfimérenou psychickou reakci; ke mdlobé
dochdzi nejcastéji u darcd hladovéjicich, ,uspéchanych”
a pfi prilis rychlém opusténi odbérového kresla,

= u pfistrojovych odbérd (kde je krev mimotélné miSena
s protisrazlivym roztokem) muZe dojit vlivem kolisani
hladiny vapniku k drobnym svalovym z&skubdm (obvykle
trnuti jazyka, mravenéeni rtd apod.), pokud by nebyl vap-
nik podan nebo rychlost odbéru upravena, mohlo by dojit
i k vétsim kfecim; dilezité je, aby darce byl fadné poucen
a hlasil jiz prvni pfiznaky (zcela vyjime¢né by mohlo dojit
k podobnym komplikacim i z jinych pFicin, zasady jejich
prevence i priibéh jsou obdobné).

VSechen material pouzZivany k vlastnimu odbéru krve,

krevnich sloZek i k odbéru krve k laboratornimu vysSetreni

je zadsadné k jednorazovému pouziti

ZADNE RIZIKO PRENOSU JAKEKOLI KRVi PRENOSNE INFEK-

CE NA DARCE NEHROZI!
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Dulezité

o > o i videlné
Dulezitost a dlouhodobe
pitného zasobovani
reiim“ "N téla vodou
u darcu
krve
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o

AQUALIFEINSTITUTE

Obecné
platné doporuceni:
spravny pitny rezim
u ¢lovéka - minimalné

(v zavislosti
na vaze



Dieta pro darce
Dodrzujte prosim dietu cca 14-16 hodin pfed stanovenou dobou pfichodu na odbér.
Nekonzumujte

Tucna jidla - mlé&né vyrobky (maslo, mléko, smetana, syr, tuény tvaroh...), masné
vyrobky (salamy, klobasy, smazené pokrmy, polévky, ovar, gulas...), Cokoladu, ofe-
chy, sladké tukové pecivo. Je nezbytné vynechat konzumaci alkoholickych napoj(.

Doporucujeme

Dostate¢ny pfijem tekutin 1,5-2 litry (€aj, ovocné tavy, dzusy, mineralky, voda).
Kavu pit mizete. Je vhodné konzumovat ovoce, zeleninu, netu¢né pecivo (graham,
dalamanek, tmavy chléb), marmelady, med, téstoviny bez tuéného dresingu, vafené
libové maso, téstoviny, brambory, ryZi, zeleninu v§e bez omastku.

Neni vhodné
pred odbérem hladovet

Pro darce plazmy

V pfipadé nedokon¢eného odbéru z divodu chylozi-
ty Vasi plazmy, Vam bohuzel nemizeme poskytnout
vyhody s odbérem spojené.

Bezplatna linka

800 260 004

www.facebook.com/krevFNO ﬂ
www.fno.cz
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zfejmé vzdy na ekonomech
a pravnicich, ale tentokrat byli
velkému ndporu vystaveni
rovneéz pracovnici investi¢ni-
ho useku a lékarny, kterd byla
jednou z nejsledovangjsich
oblasti. Oni vSichni pristou-
pili k dlouhotrvajicimu naroc-
nému procesu s maximalni
zodpovédnosti a prispéli tak
k dobrym vysledkum kontro-
ly. Ta se — jak uZ jsem prede-
slal - tykala provozu nemoc-
nice v celé jeho Sifi, takZe
kontrolofi NKU provéili ve,
od pravnich sluzeb pfes stra-

V' ¢ervnu byla ve Fakultni nemocnici Ostrava
ukoncena kontrola, kterou zde od fijna loriského
roku provadél ¢tyrclenny kontrolni tym Nejvy$siho
kontrolniho ufadu (NKU). Kontrolni akce s nazvem
Penézni prostfedky vynakladané vybranymi fakult-
nimi nemocnicemi na Uhradu nakladu z ¢innosti,
kterd soubézné probihala i ve fakultnich nemoc-
nicich v Plzni a na Homolce, se zabyvala obdobim
2014 az 2016. O zminéném tématu jsme hovorili
s MUDr. Svatoplukem N&metkem, MBA, fedite-
lem Fakultnf nemocnice Ostrava.

S jakymi z4véry tato kontrola skontila?

S pfiznivymi, coZz mé samoziejmé tési. Dil¢i ne-
dostatky, které byly zjistény, v zadném pripadé
neznamenaly poru$eni zékona nebo rozpoctovych
pravidel. Kromé toho jsem byl prijemné prekva-
pen samotnym pribéhem této pomeérné dlouho
trvajici akce i korektnim pfistupem kontrolord
a jejich trpélivou snahou zorientovat se co nejlépe
ve sloZitém prostredi nasi nemocnice.

Nékolik mésifct trvajlcl a opravdu detailnf a preciz-
né vedend kontrola musela predstavovat i znatny
népor na zaméstnance nemochice...

To rozhodné. Chci podékovat za vynaloZené usilf
véem, ktefi se podileli na pripravé podkladi pro
kontrolni tym ¢i odpovidali na dotazy jeho Cle-
nu. Nejvétsi tlak je v takovych pfipadech samo-

Svét plny zvuku diky kochlearnim implantatim

Kochledrni implantaty AB maji 120 kandld, které umozriuji
velmi presné a jemné rozliSovani zvukového spektra. Proto
je s implantaty AB mozné prijemné vnimat hudbu a vyuZivat
hudbu i jako soucdst rehabilitace déti po implantaci.

vovani a pranf pradla aZ po vo-
zovy park Ci otdzky revize a servisu zdravotnické
techniky. Svou pozornost zaméfili i na software
krevniho centra a kromé jiného se velmi vyrazné
vénovali i nékupu léciv, jenz je v kazdé nemocnici
jednou ze stéZejnich oblasti.
Odnesl jste si z prib&hu této kontroly néjaky z4-
sadn( poznatek?
Jeji vysledek podle mé svédci predevsim o vyso-
ké profesionalité a preciznosti véech zaméstnan-
¢l nemocnice, ktefi se na jejim chodu podileji.
Ti se museji pfi své préci fidit stovkami rtznych
pravnich predpist, norem a metodickych pokynt
a kromé toho kazdy Usek obhospodafuje tisice
smluv se statisici stranek. Neni v lidskych silach
uhlidat UpIné vSe, proto je tfeba nalézt uréitou rov-
novahu a pocitat i s tim, Zze pohled kontrolorl se
fidi jinou optikou nez pohled lidi z praxe, kteff se
snazi provoz maximalné racionalizovat. Prikladem
muZe byt stanovisko auditord, Ze bychom kazdy
lek, ktery likvidujeme, méli evidovat, spocitat jeho
cenu. Ale kvuli tomu bychom museli pfijmout
prinejmensim nékolik stovek lidi, coz je nereali-
zovatelné. My se naopak snazime administrativu
redukovat, aby neubijela zdravotniky, ktefi jsou
tady predevsim pro pacienty. BohuZel, prévnich
predpist a administrativy kazdym rokem pfibyva,
z Evropské unie se na nés stale hrnou nové. Casto

V Ceské republice je uz padesat osob, jimz byl
implantovan kochledrni implantat systému HiRe-
solution Bionic Ear spole¢nosti Advanced Bionics
(AB), amerického vyrobce, jenz od roku 2015 po-
maha obnovit sluch détem i dospélym v Ceské
republice. Jubilejnimu, padesatému pacientovi
byl produkt zminéné firmy implantovan ve &tvrtek
17. srpna v Centru kochleérnich implantaci Ostra-
va (CKI0), které je soucésti Kliniky otorinolaryngo-
logie a chirurgie hlavy a krku Fakultni nemocnice
Ostrava. Slo o dospé&lého pacienta, ktery ztratil
sluch po drazu.

pritom jde o velmi ndro¢né administrativni povin-
nosti a o nekoncici boj s vétrnymi mlyny. Zélezi-
tosti, které nédm doslova hézeji klacky pod nohy, je
pritom vic nez dost.

Napifklad?

Spole&né se &leny kontrolniho tymu NKU jsme
dejme tomu narazili na zavazny problém, ktery se
v poslednich tfech letech neustale zhorSoval. Jde
0 nakup lékt. Tady musim fict, Ze arogance ne-
kterych farmaceutickych firem, zvIasté téch, které
vyrabéji unikdtni 1éc¢iva, dostoupila do takové faze,
Ze se nejenze neobtézovaly snizit cenu léku, ale
ani se do vybérovych fizeni nepfihlasily. Spoléha-
ly na to, Ze kdyZ tu bude pacient, kterému jejich
lek muze jako jediny zachranit zdravi nebo Zivot,
nemocnice ho objedna bez vybérového fizeni. To
se ostatné nékdy stavalo, protoze kdyz dédme na
misku vah Zivot pacienta a to, abychom nebyli
napadeni, Zze nakupujeme bez vybérového fizen,
dame prednost vy$Simu zajmu, tedy pacientovi.
Pro mé je v8ak nepfijatelng, aby nasi zaméstnanci
neustéle nabihali na vidle toho, Ze néco porusili
a nedodrzeli, a to jen proto, Ze si néktefi doda-
vatelé mysli, Ze mohou vSechno. Proto jsem od
okamziku, kdy jsem se vratil zpét do nemocnice,
trval na tom, Ze pokud |éky neprojdou vybérovym
fizenim, nebudou do Fakultni nemocnice Ostrava
dodavany. Chce to sice obcas pevné nervy lé-
kdrnika i zaméstnancu jednotlivych oddéleni, ale
musim fict, Ze se nam tato taktika pomermeé velmi
vyrazne osvédcuje — kdyZ si dodavatelé uvédom,
Ze budeme dostate¢né pevni, do vybérovych fize-
ni se hlasi. Je pro mé velkym zadostiu¢inénim, ze
se po uvedeném opatieni, které jsme pfijali bez
toho, Ze bychom &ekali na vysledky kontroly NKU,
situace v tomto smeéru v letoSnim roce vyrazné
zlepsila v na$ prospéch. To sveéd¢i o tom, Ze se
nespoléhame, a7z za nas nekdo jiny problém najde
a pojmenuje ho. Ve Fakultni nemocnici Ostrava
jsme zvykli prekéazky nejen definovat, ale prede-
vS§im rychle a efektivné zdoldvat. | v tom - vedle
perfektni komplexni 1é¢ebné péce — tkvi jadro na-
$eho Uspéchu.

Ostravska klinika se v fjnu 2013 stala po prazském
Motole, s nimz doposud velmi Uzce spolupracuje,
druhym pracovistém v Ceské republice, kde jsou
zminéné implantace provadény. Od doby, kdy
CKIO ve Fakultni nemocnici Ostrava vzniklo, zde
bylo dospélym pacientum a détem implantovano
celkem 51 kochlearnich implantatt, z toho - véet-
né Gtvrtecni implantace — bylo 27 vyrobeno spole¢-
nosti Advanced Bionics. Déti pfitom byly zpocatku
operovany podstatné ¢astéji nez dospéli, v soucas-
nosti se vSak pomeér déti a dospélych méni a pocet

dospélych pomalu naristd.  Pokragovéni na strang 2
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Svét plny zvuku diky kochlearnim implantatim

Pokra¢ovani ze strany 1

. Détsti pacienti s kochlearnimi implantaty AB vy-
kazuji velmi rychly néstup sluchovych dovednos-
ti," konstatuje MUDr. Jaroslava Prihodové z firmy
Abionic. ,A vétSina dospélych pacientt je diky
tomuto systému schopna po prvnich nastavenich
zvukového procesoru rozumét konverzaci a nékte-
fi dokonce dokazou velmi zahy pomoci implantatu
AB telefonovat,” pokraCuje s tim, Ze efektivita
a ekonomicka ndvratnost kochlearni implantace je
evidentni - vraci sluchové postizeného do normal-
niho Zivota ve slySici spole¢nosti. ,| proto vétSina
zdravotnich pojistoven vychdzi programu koch-
ledrnich implantaci vstfic,” doddva MUDr. Priho-
dovd, podle nize je CKIO $pickovym pracovistem
s komplexné zajisténym programem a s kvalitou
|écebné péce na vysoké mezinarodni trovni.

. Kongresy a seminafe

m 5.a6.ifna
XI. kongres kardiologickych sester
m 5.a6.ifna
VI. kardiovaskularni dny
H 3. a 4. listopadu
23. beskydsky ORL den
m 8. listopadu
VIII. ostravsky transfuzni den

Pocet ¢lent odborovych
organizaci ve FN Ostrava
k 30. ¢ervnu 2017

Zékladn( organizace Odborového svazu zdravotnic-

tvl a socidlnf péte FNO:

W Pocet radnych ¢lent ZO 879
B Pocet pridruzenych ¢lent ZO 12
B Celkem pocet ¢lent ZO 891
B Pocet ¢lenu Klubu duchodcu 127
Mistnf Iékar'sky odborovy klub FNO:

B Pocet Clenu 68

Profesnf a odborova unie zdravotnickych pracov-
nfkd pfi FNO:
B Pocet ¢lenu 35

[ #Fakultni nemocnice Ostrava

Informace
o personalnich
zmeénach

Na zakladé vysledkl vybérového fizeni
byla s Ucinnosti od 1. z&if 2017 jmenovéna
Mgr. Petra Prochézkové do funkce vrchnfl
sestry Kliniky otorinolaryngologie a chirurgie
hlavy a krku FNO.

Ing. Petra Tomanova, Ph.D., MBA
namestkyné feditele pro persondlinf fizenf

Pitny rezim novych
darcu krve

Krevni centrum FNO q@

ziskalo grant na vyzkum db

z Aqualife Institutu z.u.

na projekt Dulezitost pit-  AQUALIFEINSTITUTE
ného rezimu u novych

darcu. Projekt uspél ve vybérovém fizeni Aqualife
Institutu — organizace sdruzujici pfedni odborniky
a védce zejména z oborl hydratace organismu,
s tim souvisejici vyZivy, zdravého Zivotniho stylu
¢i odborniky zabyvajici se vodou jako pfirodnim
zdrojem. Cilem ziskaného projektu bude ovéreni
hypotézy, Ze dostatecny prisun tekutin aplikovany
pred provedenim odbéru krve snizuje riziko vysky-
tu nezddoucich reakcf, jako jsou prekolapsové si-
tuace nebo kolaps po odbéru u darcu. Do projektu
bude zarazeno 600 novych dérct z FNO. Vysledky
vyzkumu budou vyuZity v osvétovych programech
ur¢enych pro nabor novych dérct krve a v propa-

gacnich materialech pro nové darce.
’ RNDr. Katefina Vitkovd, Ph.D.
Utvar ndmeéstka feditele pro védu a vyzkum

/Zvyseni platu

O prézdninéch finiSovala dal$i etapa pfipravy pla-
tovych vymeérl v souvislosti se zvySenim platu
zdravotnickych pracovnikl vykondvajicich nelé-

karské zdravotnické povolani stfidave v tfismén-
ném nebo nepretrZittm pracovnim rezimu. Toto
zvySeni predstavuje Castku 2 tisice korun od
1. z&1 2017. Jde zejména o zdravotnické asistenty
(nové praktické sestry) a zdravotnické zéchranare
a zaméstnance, ktefi dosud pracovali v téchto re-
zimech pod odbornym dohledem, jenZ byl novelou
zékona ¢. 96/2004 Sb. o podminkach ziskavani
a uznavani zpusobilosti k vykonu nelékafskych
zdravotnickych povolani zrusen.

Rada zmén

V pribéhu druhého pololeti bude postupné reali-
zovana celd fada zmen, kterou prinasi novela za-
kona ¢. 96/2004 Sb. a také novela ¢. 95/2004 Sb.
o podminkdach ziskavani a uznavani odborné zpu-
sobilosti a specializované zpusobilosti k vykonu
povoldni ékare, zubniho Iékare a farmaceuta. Pro
zdravotnické asistenty jsou pfipravovany dohody
0 zmené pracovnich smluv na pracovni pozici prak-
ticka sestra.

Vice nez dvé miliardy
pro zamestnance

Osobni néklady, tedy uUhrnné mzdové néklady,
zvySené o dalsi naklady, které za zaméstnance
hradi zaméstnavatel, predstavuji ve FNO v letos-

nim roce ¢astku ve vysi témer 2,2 mid. korun. Na
celkovych nékladech nemocnice se pritom podileji
ze zhruba 43 procent. Za jejich fadné cerpani od-
povida odbor persondini prace a mezd, ktery za-
jistuje celou fadu ¢innosti tykajicich se predevsim
uzavirdni, zmén a skoncéeni pracovnich pomeért
a odmeénovani zamestnancu.

Sledovani vyvoje osobnich nékladu — predevsim
vzhledem k poctu zaméstnancl, préci prescas
a pracovni pohotovosti, absencim zaméstnancu
aj. — je hlavnim ukolem personélnich analytiku
a soucasné je podkladem pro vyéisleni potieby na
dal$i obdobf

Nezbytnosti

W Vzhledem k legislativnim pozadavkim jsou pre-
hodnocovény vykazy mzdovych ndrokl zamést-
nancu, ktefi maji nerovnomérné rozvrzenou
pracovni dobu. Vykaz bude jednim z vystupl
programu ShiftMaster.

B Personalisté posuzuji moznosti nového tisku
vyplatnich listkd, kdy stévajici jehlickova tiskar-
na je jiz zastarald, poruchové a obc¢as malo citel-
na.

B Mzdové Ucetni kontroluji potvrzeni o studiu déti
v novém $kolnim roce. Na zékladé téchto potvr-
zeni je poskytnuta Uleva na dani z pfjmu.
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Bezpecnost a kvalita zdravotni péce na rok 2017

V tnoru vyhlasilo MZCR dota&ni program na pod-
poru kvality zdravotni péce. Dotace mohla byt po-
skytnuta pouze na podporu neinvesti¢nich projek-
tU, které maji dopad v oblasti bezpeénosti a kvality
zdravotni péce.

V oddéleni fizeni kvality jsme resili népravna
opatfeni z auditu JCI, ktery se uskutec¢nil v Gerv-
nu 2016. Jedna z chyb, na kterou komisafi JCI
opakované poukazovali, byla nejednotnost ve vy-
baveni kardiopulmonalni resuscitace (KPR). Aby-
chom zdravotnickym pracovistim finanéné ulevili,
rozhodli jsme se vyuZzit dota¢niho programu na
dokoupeni jednotnych KPR vozikl. Investice do
jednotnosti vybaveni postupné probihaji jiz od
roku 2011, nyni zbyvé dovybavit zdravotnicka pra-
covisté 11 resuscitacnimi voziky.

Cilem ndmi navrhovaného projektu bylo zajistit
standardizované vybaveni k poskytovani KPR ve
Fakultni nemocnici Ostrava (FNO). Resuscita¢-
nim vybavenim jsou mysleny vizuélné jednotné
resuscitacnf voziky s jednotnym vybavenim léky
a pomuckami a jejich umisténim, bez ohledu na
spektrum poskytované péce. Samotnd resuscita-
ce je v dobé pred zahéjenim a v Uvodu znac¢né psy-

chicky néro¢na, coz mlze vyrazné zpomalit reakce
zachrariujiciho, a tim zvysit tzv. prostorovou dezo-
rientaci. Zakladem je okam?zité reakce zdravotnic-
kého personélu a ta je zavisla nejen na znalostech,
ale predevsim na orientaci v KPR vybaveni.

Byli jsme si pIné védomi, Ze ministerstvem vyhla-
Seny zdmeér je cilen spiSe na projekty neinvesti¢ni
povahy, nicméné nase letité zkuSenosti s prosa-
zovanim kvality ve zdravotnictvi nejen na poli FNO
nam nabizeji i jiny Uhel pohledu na nékteré proce-
sy, které se zdaji byt zavislé pouze na materialnim
vybaveni. Pravdou také je, Ze tento Uhel pohledu
jsme nabyli zkusenostmi ziskanymi diky meziné-
rodni akreditaci JCI. Standardy této mezinarodni
akredita¢ni spole¢nosti nds ,donutily” pohlizet
a popisovat neékteré procesy opravdu od zékladu,
byt se to dost ¢asto jevi nasinci jako zbytecné ¢i
nesmysiné.

Kvalitu ve zdravotnictvi vnima mnoho zdravotni-
ku stéle jako obtézujici, zbyte¢nou a ekonomic-
ky zatéZujici. Nazor zdravotnika: ,Pro¢ pofizovat
standardizované KPR voziky, kdyz madme staré,
které ucel pIni? Je to zbyteéné plytvani penézi.”
Nézor kvality: ,Standardizované vybaveni — stej-

. IT v nasi nemocnici

ny typ, barva, ozna¢eni zdravotnickym symbolem
- slouzi jako semafor. Nikdo, kdo na zdravotnické
pracovisté prichazi, nebude tépat, ale bude védét,
Ze v celé nemocnici je tento kus nabytku uréen
k rychlé pomoci a je vZzdy stejné vybaven, véetné
vnitfniho usporadani pomucek, takze nehrozi pro-
dleva kvuli dezorientaci.”
Nas$ pozadavek na vyuZiti nabizenych dotaci ne-
chapeme jako hmotné zajisténti, ale jako psycholo-
gicky a vychovny akt, kdy kvalita méa nejen pozada-
vek, ale také vyjimecné moznost finanéni podpory
klinickych pracovist pravé prostrednictvim dotaci
MZCR.
NasSe snaha byla po drobnych peripetiich akcep-
tovana a dotace z MZCR na realizaci nakupu KPR
vozikt néam byla v ¢ervnu pridélena. Predpoklada-
me, Ze béhem z&fi bude ve spolupréci s vedenim
MTZ skladu nékup voziku realizovan.
Rada bych podékovala véem kolegum, ktefi mi
se zpracovavanim a realizaci projektu pomahali
- panu Suchému, referentovi z Gtvaru NTP, Ing.
Rydrychové, vedouci odboru NEF, a vedoucimu
odboru zasobovani panu Rehovi.

PhDr. Véra Wolffova, oddélent fizeni kvality FNO

eRecept — pfipravy vrcholi

Jiz v dubnu jsme
informovali o povin-
nosti, kterd vznikne
k 1. lednu 2018, a to
vystavovat  recepty
elektronicky. Tuto za-
konnou povinnost bu-
dou mit vSichni Iékafi
nasi nemocnice.

V réamci IT jiZ finiSu-
jeme s modulem pro
vystavovani eReceptu
v nasem nemocni¢nim
informacénim systému.
Zéaroven se ndm poda-
filo snizit administrati-
vu na minimum, kdy
neni tfeba, aby kaz-
dy lékar samostatné
vystavoval Zddost na
registraci do systému

E-knihy v Lékarské knihovné FNO

Fakultni nemocnice Ostrava zakoupila pristup
do databdze e-knih z nakladatelstvi Springer
s platnosti od ledna 2017. Jedna se o 2 299
elektronickych knih z oblasti mediciny, vyda-
nych v letech 2014 az 2016. V leto$nim roce
plédnujeme doplnit kolekci o knihy vydané v roce
2017. Nékup této databaze byl realizovén for-
mou ,trvalé akvizice”, coz znamena, Ze pristup
k témto titulim nenf ¢asové omezen.

Pro rok 2017 m& naSe nemocnice i nadale
prodlouzen pristup do databaze e-knih EBSCO
e-Books, ktery bude umoznén i v ndsleduji-
cich péti letech v rémci narodniho projektu
CzechElib.

&) Springer

Pristup k e-knihdm je mozny

nasledujicimi zpusoby:

B 7 webového katalogu Lé-
katské  knihovny FNO:
http://fno.dawinci.cz;,  pfi
vyhledavani se u téchto
knih zobrazi primy link na
fulltext,

B 7 internetovych stréanek
FNO: odborna verejnost -
|ékar'ské knihovna - on-line
zdroje — SPRINGERIink nebo EBSCO e-Books,

B 7 intranetu FNO: odkazy — Lékarskd knihovna —
SPRINGERIink nebo EBSCO e-Books.

SUKL, ale tuto Zadost podame hromadng. Také

elektronické Cipové karty, véetné elektronické-

ho podpisu, budou vydavéany pfimo v nasi ne-
mochnici.

Co nés v3echny v nejblizSfch dnech &eka:

W kazdy lékar bude registrovan do systému
SUKL,

B pro kazdého lékare nechdme vyhotovit elekt-
ronicky podpis tak, aby mohl recept jednodu-
%e odeslat do systému SUKL,

W tento elektronicky podpis bude nahran na Gi-
pové karte, kterou lékar pouzije k potvrzeni
a odeslani eReceptu.

Diky hromadné Zadosti na SUKL a spojenf nut-

nych krokd bude pro vyfizeni nezbytnych forma-

lit tfeba pouze jedna navitéva na UNPR a poté
jednoduché nastaveni v NIS. O presném postu-
pu budeme informovat v pribéhu zafi.

Mgr. Radomir Tvrdy

V$echny vys$e uvedené zdro-
je jsou licencované, a proto je
k nim umoznén pfistup pouze
z pocitadt FNO. V&echny da-
tabdze e-knih byly nakoupeny
z prostredkd instituciondlni pod-
pory na dlouhodoby koncepéni
rozvoj vyzkumné organizace.

V pripadé jakychkoliv dotazu, ty-
kajicich se vyhledavani, cteni ¢i
stahovani e-knih, se obratte na
pracovnice Lékarské knihovny FNO.

Be. Ludmila Stuchla
vedouci Lékarské knihovny FNO
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Kolaudace, znovuotevieni | dalsi faze dulezitého projek
nekolik dulezitych rekonstrukci a staveb

V areélu Fakultni nemocnice Ostrava probiha soubézné nékolik dulezitych rekonstrukci a staveb, o nichzZ pravidel
stavba pro pristroj PET/CT Kliniky nukledrni mediciny FNO a na prfelomu fijna a listopadu bude po letech otevien t
tydnu zacaly na své pracovisté vracet i jednotlivé tymy Gynekologicko-porodnické kliniky FNO, které musely svUj

Zazemi pro pristro] PET/CT

.Stavba budovy pro PET/CT, kterd byla zahajena
v poloving zéfi loriského roku, byla 24. srpna zko-
laudovana. Prvni pacienti byli zcela novym pfistro-
jem PET/CT vysetreni iz zaGatkem zafi," popisuje
Ing. Jindra Strako$ovd, vedouci odboru technic-
ko-provozniho, soucasny stav pfistavby, jez byla
zezadu napojena ke klinice nuklearni mediciny
(budova méd i zadnf prijezd, pacienti se sem vsak
dostanou i pres kliniku). Fakultni nemocnice Ost-
rava investovala do této akce 29,2 milionu korun,
dalsich zhruba 20 miliont bylo ¢erpéno z dotace
statniho rozpoctu.

.Instalace samotného pristroje PET/CT od firmy
GE Healthcare, model Discovery 1Q, do prostor
pristavby byla zahdjena v pulce ¢ervence a fyzicky

trvala dva tydny. Nésledné
probihala nejruznéjsi spe-
cidini mérfeni a dokonco-
vaci prace kolem pfistroje
ivbudové. Kromé kolaudac-
nfho souhlasu mame dnes
uZ i povoleni na provoz pra-
covisté PET/CT a nakladanf
s pozitronovymi radiofar-
maky ze strany Statniho
Uradu pro jadernou bezpec-
nost,” doplnuje Ing. Michal
Kolagek, vedouci radiolo-
gicky fyzik Kliniky nuklearni
mediciny FNO.

Tento moderni  pfistroj,
ktery je v soucasnosti ne-
zastupitelny v primarni
onkologické diagnostice pro zjistovani lokalizace
a povahy nédort, tak dovybavil komplexni on-
kologické centrum fakultni nemocnice. Dosud
a v Olomouci, takZe pro pacienty znamend vytvo-
feni ostravského pracovisté mnohem lepsi do-
stupnost a zkrdceni objednaci |haty na vySetreni.
Podle zku$enosti z jinych PET/CT pracovist, kde
byli zdejsi pracovnici na 8kolenich a stéZich, by zde
po stabilizovani provozu mélo byt denné vySetifeno
zhruba osm pacientu.

. Pristroj slouzi kromé jiného i k monitorovéni
odezvy nadorové tkané po radioterapii a existu-
ji 1 neurologické aplikace — napriklad Ize pomoci
PET/CT lokalizovat epileptickd loziska ¢i pomoci

Prijemna relaxacni zéna ve vstupnim objektu

Druhou velmi dulezitou stavbou, kterd jiz od
podzimu zpfijemni pacientdm, zaméstnancim
i ndvstévnikum pobyt v nemocnici, je dlouho uza-
vieny vstupni objekt do monobloku. V minulosti
v téchto prostorach bylo nékolik obchtdkl, cuk-
rérna a ¢asto se zde konaly i koncerty...

.Duvodem realizovanych stavebnich praci byly
statické poruchy objektu, které se zacaly projevo-
vat po urcité dobé jeho provozu. Vzhledem k za-
vaznosti poskozeni byl objekt na zékladé rozhod-
nuti stavebniho Uradu pred nékolika lety uzavren,”
vysvétluje divody k rekonstrukei Ing. Jindra Stra-
koSova. ,Nésledné stavebni sanaéni prace pred-
stavovaly vybourani stévajici podkladni betonové
desky, véetné kompletniho odtézeni struskového
podlozi do hloubky asi 5 metr. Po usazeni nové-
ho podlozi zde byla rovnéz vybudovana nové pod-
kladni Zelezobetonové deska. Zména dispozice
interiéru si vyzadala provedeni kompletnich sta-
vebnich Uprav, od vystavby novych pficek a osa-
zeni novych vyplini dvernich otvoru pres pokladky
keramickych podlah a obkladt az po rozvody vody,
kanalizace, elektroinstalace, vzduchotechniky, kli-
matizace a tak déle. Na jare byly zabetonovany
podlahy, rozvedeny sité a pfipraveny prostory pro

obchodni  jednotky. Koncem
¢ervence pak byl dokoncen
i novy svétlik nad celym prosto-
rem a o prazdninach nainstalo-
van také novy vytah mezi pod-
lazimi. Ten nahradil pavodni dva
vytahy, které byly nékolik let
zakonzervovany a jejich opra-
va by byla finanéné néro¢néjsi
nez vystavba nového vytahu.
Koncem srpna jiz byla zahdjena
rekonstrukce vnitfniho prosto-
ru objektu, kterou provadi firma
Stamont. V podstaté to uvnitf
bude vizudlné zcela jiné, i kdyz
¢lenéni zustane. Urcité zde své
misto bude mit cukrdrna, ob-
Cerstveni kombinované s obchodem, kvétinarstvi
a dalsi obchtdky. Zmizet bohuzel musela plvod-
ni plastika — fonténa, kterd byla uprostied. Kvuli
ji nebylo mozno uchrénit, ale je tfeba pfiznat, ze
tim se prostor krdsné otevrel. Projektantka v tuto
chvili fesi umisténi posezeni pro navstévniky a my
doufdme, Ze se zde budou tieba i konat koncerty

s diagnostikou demence, Alzheimerovy choroby,
schizofrenie a dalSimi. Své mUzZe pristroj také fict
v kardiologii pfi hodnoceni viability myokardu po
prodélaném infarktu ¢i pfi diagnostice zanétlivych
onemocnéni, pfi objasnéni pri¢in horecéek a tak
déle,” vysvétluje vyznam a prinos této vysetrovaci
metody Ing. Kolééek a pokracuje: ,PET/CT sém
0 sobé& neni 0 mnoho vétsi nez klasicky pfistroj
vypocetni tomografie nebo magnetické rezonan-
ce. Potfebuje vSak mnohem vétsi zazemi, které
znemoziuje umisténi pristroje do obycejné vy-
Setfovny. Proto byla nutné tato pfistavba. Vysokéa
energie zareni a pouZité aktivity radiofarmak si vy-
z&daly masivni stinici bariéry. Zdi vySetfovny, kde
je pristroj umistén, tvori specidlni smés betonu
a ke stinéni prispivaji také barytové omitky, olové-
na okna a dvere.” Dalsi specidlni mistnosti obsa-
huji box s lamindrnim proudénim vzduchu pro pri-
pravu radioaktivnf latky fluorodeoxyglukosy (FDG)
a do budoucna i jinych PET radiofarmak, které
potrebujf zcela sterilni prostredi.”

Pracovisté PET/CT md samostatnou recepci pro
pffjem pacientd, déle zde pUsobf aplikaéni sestra,
ktera zajistuje zilni pristupy a ve spolupréci s Iéka-
fem aplikuje FDG. Reeni technickych problému,
otazky radia¢ni ochrany a nastaveni pfistroje méa
na starosti radiologicky fyzik, radiofarmakum pri-
pravuje radiofarmaceut a nezbytni jsou zde také
minimélné dva radiologi¢ti asistenti pro samotné
ovladani pristroje a praci s pacientem, lékar nuk-
ledrni mediciny pro popisovani PET ¢asti vySetieni
a lékar radiolog pro popisy CT.

jako dfive a Ze lidé v této ¢asti nemocnice najdou
pffjemnou relaxaéni zénu.” Stavba vstupniho ob-
jektu, kterd bude ukoncena v fijnu letosniho roku,
je financovana z Programu rozvoje a obnovy mate-
ridlné-technické zakladny fakultnich nemocnic, je-
hoz poskytovatelem je Ministerstvo zdravotnictvi
CR, a z vlastnich zdroju. Celkové naklady na tuto
akci ¢inf 36,8 milionu korun bez DPH.
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tu. Ve Fakultni nemocnici Ostrava soubézné probiha

né informujeme i na strankach Nemocnicnich listl. Prijemnou zpravou je, Ze v srpnu byla zkolaudovéana nova pfi-
aké puvodni vchod do monobloku smérem od Kliniky infekéniho lékarstvi FNO. Kromeé toho se v prvnim zarijovém
domovsky objekt opustit kvili napojovéani na novou budovu Pavilonu pro matku a dité FNO.

Nova budova je jiZ propojena s gynekologicko-porodnickou klinikou

Dalsi dulezity milnik mé za sebou také pfistavba
Pavilonu pro matku a dité FNO, jejiz hruba stavba
byla v pribéhu letnich mésicl propojena s budo-
vou gynekologicko-porodnické kliniky (GPK), a to
hned ve dvou Urovnich. Aby vSak propojeni bylo
co nejrychlejsi, museli se zaméstnanci zdravotnic-
kych provozti GPK a neonatologie presunout do
nahradnich prostor na rtznych mistech nemocni-
ce, kde nékolik tydn pracovali v provizornich pod-
minkdach. Propojeni obou budov je jiz hotové, a tak
se v zaff budou véechna oddéleni vracet zpét na
Sva pracoviste.

.Nové budova mé novou stfechu, nyni zde pro-
bihaji vnitini prace — osazeni novych vyplni dver-
nich a okennich otvord, poklddky podliah a ob-
kladl, véetné vsech rozvodu vody, kanalizace,
elektroinstalace, vzduchotechniky a klimatizace
a dalsi,” objasnuje Ing. StrakoSova. , Objekt ma
dvé podzemni podlaZi a ¢tyfi nadzemni, pficemz
ve Ctvrtém podlazi jsou pudni prostory slouzici
k odvétravani. Ve druhém podzemnim podlazf
bude banka materského mléka, onkologicky sta-

ciondf,  technické
prostory a Satny, v
prvnim  podzemnim
podlazi bude ambu-
lantni provoz GPK
a neonatologie. V
prvnim nadzemnim
podlazi budou umis-
tény lGzkové pokoje
kliniky, véetné péti
nadstandardnich
pokoju a zazemi pro
persondl - vySet-
fovna a sesterna, v
druhém pak neona-
tologické  luzkové
pokoje, vySetrovny,
sesterna a jeden
nadstandardni pokoj. Ve tfetim podlazi budou
technické prostory, inspekéni pokoje, Satny a se-
minarni mistnost.”

Fakultni nemocnice Ostrava investuje do vystav-

by nového pavilonu 62,7 milionu korun z vlastnich
zdroju, zhruba 70 miliont korun bude hrazeno
z dotace ze statniho rozpoctu.

Lenka Hatlapatkova

Na organizaci své prace muzeme byt opravdu hrdi

Po dvou meésicich provozu Gynekologicko-po-
rodnické kliniky FNO a oddéleni neonatologie
v néhradnich prostorach se prvni etapa dostav-
by Pavilonu pro matku a dité¢ FNO blizi ke konci.
Dne 1. zéfi doslo ke stéhovani porodnich salu,
oddéleni Sestinedéli, opera¢nich salt a stanice
fyziologickych novorozenct a neonatologické
jednotky intenzivni péce zpét do pavilonu M.
V/ néhradnich prostorach déle zUstavaji stanice
intermediarni novorozenecké péce a vsechny
porodnické ambulance a pracovny ultrazvukoveé
diagnostiky.

Za dva meésice organizatné velmi narocné-
ho provozu se v na$i porodnici narodilo pres
250 déti, z toho bylo 42 rozenych predc¢asné
a 34 z dvojéetnych gravidit.

Mrzi nds, Ze jsme mnoho rodi¢ek museli ode-
slat do jinych center intenzivni ¢i intermedidr-
ni perinatologické péce v regionu nebo jinde
v republice, pripadné do okolnich porodnic
v kraji. Docasné omezeni ¢innosti porodnice
bylo neprijemné i pro persondl kliniky, ale vse
délédme s védomim, Ze se kapacita nové kliniky

Luzkova cast
-1.p. Porodni saly

Ultrazvukové ambulance

po dokonceni stavby vyrazne zvysi.

Obrovsky dik patfi vsem, ktefi se na provozu po-
dileli a podili. Nasazeni personalu je obdivuhodné,
schopnost improvizace neuvefitelnd a pocit zod-
povednosti nedovolil nikomu polevit. VSechny
organizacné vypjaté situace spojené s nedostat-
ky luzek se podarilo vyresit ku prospechu rodicek
a novorozencu.

Velky dik patfi klinikdm a oddélenim, které nam
poskytly docasny azyl, zejména popaleninovému
centru, KARIM, COS, klinice détského lékarstvi,
chirurgické klinice, oddéleni détské neurologie
a ORL.

GYNEKOLOGICKO-PORODNICKA KLINIKA i

8.p. Gynekologie, JIP, Odd. Sestinedéli, Stanice novorozenecka
-1.p. JIRP pro novorozence - ODDELENI NEONATOLOGIE

V budové Kliniky détského lékarstvi
GYNEKOLOGICKO-PORODNICKA KLINIKA

Poradna pro fyziologickou graviditu

Poradna pro rizikovou graviditu
Onkogynekologicka konzilia

ODDELENI NEONATOLOGIE

Stanice intermediami péée pro novarozence

V neposledni fadé samoziejme deékujeme tech-
nickému Useku Ing. Ivo Zolneréika za spolu-
préci, nema to pfi praci s externimi stavebnimi
firmami a dodavateli jednoduché. Utvrdili jsme
Se V nazoru, Ze na organizaci své prace mohou
byt zdravotnici FNO opravdu hrdi. Kdyby se
stejnym nasazenim a pocitem zodpovednosti
pracovaly i stavebnf firmy, mohla by celd nova
klinika stat asi o dost dfive.

doc. MUDr. Ondfrej Simetka, Ph.D., MBA
prednosta Gynekologicko-porodnické kliniky FNO
MUDr. Hana Wiedermannova

primérka oddéleni neonatologie
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Informatorky denné odpovidaji na stovky dotazu

S H

Tatdna Hruskovd

Informatorky a pracovniky ostrahy z oddéleni bez-
pecnosti a sluzeb Fakultni nemocnice Ostrava
muzZete spatfit nejen v objektu polikliniky nebo
u centrélntho prijmu, ale také v budové kliniky
détského lékarstvi, u hlavniho i hospodarského
vjezdu do nemocnice, v Domové sester a jinde
v nemocni¢nim areélu. Co je jejich hlavni povin-
nosti a jaké otézky jim lidé nej¢astéji kladou? Na
to jsme se zeptali hned nékolika informatorek
i pracovnikl ostrahy...

Dockajl se poddkovan( i napadenf

.Samozfejmé Ze vétSinou se lidé ptaji, kde na-
jdou urcitou ordinaci, Iékare, pracovisté. Obvykle
maji Zddanku s mnoha zkratkami ndzvl pracovist
a s upresnénim vySetreni, které maji absolvovat,
a spoléhaji na to, Ze my vime, kde se tato vy-
Setfeni provadéji a zname i vSechny zkratky jed-
notlivych oddéleni, takZe se prosté v Zadankach
vyzname. Abychom tazatele zbyte¢né neposlaly
na nespravné misto, nékdy voldme do ambulanci
a ptdme se, zda je tam objednany, pfipadné paci-
enta do ordinace rovnou doprovodime. Lidé jsou
dost nervézni z toho, ze museji k [ékari, a bloudéni
po nemochnici jim na naladé neprida,” popisuje po-
vinnosti informétorek z polikliniky FNO Sarka La-
sakova. A jeji kolegyné Tatana Hruskové doplriuje:
. Prichazeji sem vsak i lidé bez Zadanek a chtéji
vedét, kam majf jit, kdyZ je boli zdda, noha, hlava
posildme je za tridZovou sestrou, kterd pusobf
v pracovnich dnech na centrdinim pfijmu, a ta
uptesni, kdo pacienta vy3etii. Casto se prichozi
ptaji i na to, kde najdou svého blizkého, kterého
privezla do nemocnice sanitka. V téchto pripadech
hleddme doty¢ného v online systému. Pokud
v$ak pacient nepodepsal souhlas se zverejnénim,
nebo nebyl ho schopen s ohledem na zdravotni
stav podepsat, v systému neni a my po ném pak
patrdme telefonicky.” Odpovédi na nejruznéjsi
dotazy vsak nejsou to jediné, co museji informa-
torky fesit. K jejich povinnostem patfi napriklad
ovladani invalidni plosiny ambulanci o¢ni kliniky
a pracovniho lékarstvi, aby mohly lidem na vozi¢ku
pomoci se do téchto ordinaci dostat, jsou prosko-
leny k prvni pomoci pomoci defibrildtort atd. Na
otézku, co z toho je na této profesi nejnaro¢né;si,
odpovida Sérka Lasakova, ktera v nemocnici pra-

cuje od roku 1992: ,Jednoznacné komunikace
s lidmi. Stéva se, Ze klient je nervdzni a vyléva si
svou Spatnou néladu na nas. Dokonce mé uz je-
den pfichozi chytil i pod krkem, ale to uz je davno,
takové extrémy opravdu nejsou ¢asté. Naopak se
docela ¢asto stéva, Zze nam lidé po névstéve lékare
prijdou podékovat, Ze jsme je spravné nasmérova-
ly, coZ nés tési.”

Nepietrity proud informacf

Na informacich na poliklinice FNO pusobf informa-
torky denné od 6 do 18 hodin, v noci pak objekt
hlid4 ostraha, a to i o vikendu, kdy se zda, Ze je
poliklinika pro verejnost zaviena. Ale v sobotu
i v nedéli pfichdzej pres den na polikliniku jak lé-
kafi, sestry a Uklidova sluzba, tak i lidé objednanf
na rehabilitaci, dialyzu, pfipadné pracovnici firem,
které provadéji v nemocnici servisni a obsluzné
préce, rekonstrukce, a dal$i osoby. Jind situace
je na informacich u centrainiho prijmu, pacienti
i ndvstévnici tu proudi sem a tam v hojném poctu
24 hodin denné. Informatorky tudiz pracuji v ne-
pretrzitém provoze.

.Radime pacientum, kde najdou akutni ambulan-
ce, kde se maji hlasit na planovany prijem, kde je
pohotovostni |ékarna, objedndvame sanitky, od
17 do 7 hodin vybirdme i pohotovostni poplatky,
feSime platby kartou od samopléatct z akutniho
oSetfeni a platby za nadstandardy nebo placend
oSetreni. Kazdy doklad musime zaevidovat, udélat
jeho kopii, v8e zpracovat v pokladni knize a pro-
vést uzaverku,” popisuje ¢ast svych povinnosti
informatorka Iveta Skypalovd, kterd zde pusobf
jiz od roku 1996. K informacim u centralniho pfi-
jmu pfichazeji takrka vSichni pacienti vyhledava-
jici pohotovostni oSetreni, pripadné ti, ktefi maji
plédnovany pfijem. ,Jen kliniky onkologie a nukle-
arni mediciny pacienty pfijimaji samy, stejné tak
jako porodnice. Ta je v8ak nyni v rekonstrukci,
takze pacientky se museji hldsit na jinych mis-
tech, ¢asto se tedy chodi ptat sem. A také zubni
a o¢ni kliniky pfijimaji své pacienty na poliklinice,
ale pro chorobopis museji klienti stejné sem, na
centrélni ptijem,” pokracuje pani Skypalova. Zna-
lost v&ech nemocni¢nich prostor i jednotlivych
pracovist, diagndz, vySetfeni a vySetfovacich pri-
stroju je pro informatorky naprostou nezbytnosti
stejné jako prehled o aktudlnich zménéach. ,Ted

je uz pres pul roku zavien plicni pavilon, ktery
se rekonstruuje, takZze ma jednotlivad pracovisté
v ruznych prostordch nemocnice. A my musime
pfesné védeét, na jaké vySetfeni a kam pacienta
poslat, aby nebloudil. Po takika dvaceti letech,
co zde pusobim, znam nemocnici dost podrobné
a nemam problém ani s t&mito zménami. Mlad-
§i kolegyné si v8ak ¢asto radeji na misto zajdou
aobhlédnou sije, aby védely, kam klienty posilajf.”
A na kolik dotazt denné informatorky odpovi?
.10 je rtizné, ale jednu dobu jsme statistiky vedly
a z nich vyplyvalo, Ze béhem smény odpovime az
300 lidem. Mnoho dotazu resime i telefonicky, lidé
¢asto volaji ohledné détské pohotovosti nebo oéni
a kréni pohotovosti. Tu totiZ zaji$tuje nase fakultni
nemocnice a Méstskd nemocnice Ostrava a kazda
m4 pohotovost v jiné dny. Telefonickych dotazu si
v8ak nejvice uziji informétorky na klinice détského
|ékarstvi, kam jsou po pul étvrté presmérovavany
v&echny hovory Ustredny.”
Dobre hlfdang nemocnice
. Neéktefi klienti pfichazeji bez nélady, jini jsou do-
konce agresivni a vulgarni. Ale kazdy den pfiché-
zeji i lidé, ktefi néam podékuji, popreji pekny den
a nékdy pridaji i par hiejivych slov, obcas se s nimi
¢lovék i zasmeje. A takovych navstévnikd je na-
Stésti vétsina," pokracuje pani Skypalova s tim, Ze
s agresivnimi lidmi jsou nejvice v kontaktu pracov-
nici ostrahy. Ti kromé vybirani parkovného asistujf
i pfi oSetfeni podnapilych a kurtovani agresivnich
pacientl, pfi prevozech pacientl do psychiatric-
ké lécebny a samozfejmé pravidelné prochazejf
v$echny prostory nemocnice a dusledné proveéruij
veskera hlaseni pozarniho systému. ,Parkovné
vybirdme 24 hodin denné, lidé zde pfijizdéji ve
dne i v noci. Vybirdme poplatky, zveddme telefo-
ny, otevirdme zavory i na dalku podle kamerové-
ho systému a kontrolujeme prostory nemocnice.
Pres den predevsim polikliniku a lGzkovou &&st,
kde prichazi nejvice lidi, v noci pak doslova kazdy
kout, kazdé okno, dvere, a to i v Domové sester
a internatu, prosté vsude. Areal nemocnice je pfi-
stupny a zvlast v zimé se stava, ze se zde snazi
dostat ob¢ané bez domova. Ob¢as narazime i na
zlodgje, ktery si chce prilep$it krddeZi nemocnic-
niho vybaveni,” vysvétluje Michal Luzar z ostrahy
a pokraduje: , Casové naroénéjsf jsou pro nas pre-
vozy pacientl do psychiatrické |é¢ebny a podnapi-
If ¢ agresivni pacienti, u nichZz musime asistovat
a hlidat je i nékolik hodin, at neubliZi sobe, perso-
nalu nebo jinym osobdm. A jakymi dotazy nés lidé
nejvice prekvapi? Asitim, kdyz pfi vyjezdu z nemoc-
nice tvrdi, navzdory véem cedulim s informacemi
o poplatcich, Ze nevedéli, Ze je to placené parkovis-
té, nebo tvrdi, Ze nemaji hotovost a podobné. Ale
na hlavnim vjezdu mohou platit i kartou, takze vét-
Sinou se vSe vyresi.” Pracovnici ostrahy pracuji ve
dvanactihodinovych sménach a na jedné sméné
jsou tfi az ¢tyfi muzi. Také oni podévaji ndvstévni-
kuim nemocnice informace tykajici se jednotlivych
klinik, oddéleni, ambulanci a podobné. Casto se
ale stava, Ze se prichozi ptaji tfeba na jizdni fady
autobusu, na cestu do nejblizsiho obchodniho
centra, ¢i na to, jak se nejrychleji dostanou do
Bruntdlu nebo jiného mésta... Prosté maji pocit,
Ze informétorky a pracovnici ostrahy maji prehled
o véem, co se nejen ve fakultni nemocnici, ale
také v tomto mésté a mozna i v kraji déje. , Pokud
odpovéd zndme, snazime se jim vzdy pomoci,”
shoduji se vSichni do jednoho.

Lenka Hatlapatkova
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[ Lékaiska fakulta OU informuje

Je vyuka klinickych obort pro studenty opravdu zajimava?

Klinické predmeéty obvykle pro studenty lékar-
skych fakult predstavuji tu zajimavé;si ¢ast studia.
Dostavaji se poprvé do kontaktu s pacienty, osvo-
jujf si své zakladni dovednosti z propedeutiky. Te-
prve nyni nabyvaji teoretické znalosti z anatomie,
fyziologie a dalsich teoretickych oboru konkrétnéj-
§{ podoby, studenti teprve nyni mohou pochopit/
nepochopit fadu vztaht, které dosud byly mnohdy
az prilis abstraktni.

Tim z&sadnim, co studenty v klinickych predmé-
tech ovliviiuje, ale i to, co formuje jejich budouci
rozhodovani o pracovnim zamérfeni, je kvalitni vy-
uka. Nemyslim si, Ze by studenti byli diametralné
jini nez v dobéach, kdy jsme studovali sami. Maji
mozna vice ucéebnich zdroju — internet, knihy,
CD,... (na muj vkus asi aZ pfili$ mnoho). Mozn4 se
li§f trochu tim, Ze jsou priméjsi, Ze se neboji proje-
vit sv(ij nesouhlas ¢i nelibost, Ze kritizujf to, co se
jim nelibi. Domnivdm se, Ze neni davod, pro¢ by
neméli byt kriti¢ti. Studuji, a tak ocekévaji kvalitni
vyuku a dobré vyudujici.

Casto se studenttl po zkousce ptam, které pied-
méty se jim libi, co se jim naopak nelibi a proc¢
tomu tak je, jak by si vyuku predstavovali. Jejich
odpovédi se sobé velmi podobaji. Je zajimavé, ze
jsou obvykle spokojeni kazdoro¢né se stejnymi
predméty, tato vyuka je pro né zajimava. Naopak
nékteré jiné klinické obory radi opakované nemaji,
na otazku, které predmeéty se jim nelibi, odpovidaji
obvykle stejn&. Casto op&tovné jmenuii i konkrét-
ni vyucuijici, kterf se jim nelibi.

Pokud bych chtél jejich vytky k vyuce zobecnit,
pak divody nespokojenosti s vyukou jsou napros-

ADRA hleda
dobrovolniky!

Darujte hodinu tydné nemocnym détem na Kli-
nice détského lékarstvi Fakultni nemocnice Ost-
rava. Poméhat mUze kazdy! Staci se rozhodnout
a prijit kteroukoli prvni stfedu v mésici na dobrovol-
nické centrum ADRA (Jiraskovo namésti 4) mezi
13. a 17. hodinou a dozvite se vice. Dobrovolnik
nemusi umet nic specidlniho, staci chtit vénovat
trosku ¢asu, umét naslouchat a mit rad deéti. Za-
jemci se mohou hlasit jiz 4. fijna. Vice informaci na
tel. ¢.: 605 784 584.

to stejné jako pred 30 ¢&i 40 lety, kdy jsem studoval

j&. Nespokojeni jsou,

W pokud vyuka nema jasnou strukturu (tzn. pres-
né nevi, kdy se co kde dgje);

B pokud jsou vyudujici otraveni, ze je musi ucit;

B pokud musi na vyucujici stale ¢ekat;

W pokud je studentim ddvén na razné &innosti
prili$ velky prostor, takZze se nudf (napf. 2 hodi-
ny na odebirani anamnézy u jednoho pacienta);

B pokud si vyucujici vyléva svou nespokojenost
(s ¢im?) na studentech;

B pokud studenti na operacnich salech zdravot-
nicky personal , obtézuji”;

W je-li nasazeni vyucujicich pfi vyuce minimalni
nebo nulové.

Na Klinice ORL a chirurgie hlavy a krku FNO vy-
chézime z modelu, ktery jsme ,okopirovali”
a upravili podle zkusenosti s vyukou na jinych kli-
nikéch v republice. Vyuka je studenty hodnocena
velmi dobre, je pro né zajimavé a podle reakcf,
které mame, radu z nich ovlivnila pfi vybéru obo-
ru, kterému by se v budoucnu chtéli vénovat. Jak
tedy vyuka probiha?

B Vyuka probihd u studentt 5. roéniku vieobec-
ného lékarstvi ve 14dennich blocich ve skupi-
néch 15 az 20 studentl (celkem 5 skupin).

B Vyuka mé svUj presny ¢asovy harmonogram na
celych 14 dni. Béhem této doby musfi studenti
minimalné 1x stravit nékolik hodin na ambulan-
ci, 1x dopoledne na opera¢nim séle a 1x odpo-
ledne na opera¢nim séle. Vybér terminu zélezi
na nich samotnych (musf se na tom ale domlu-
vit se svymi spoluzéky).

Krevni centrum obsadi

V atery 17. fijna vypukne v 8 hodin v Krevnim
centru FNO i pred jeho budovou rozsahla akce or-
ganizovana Fakultou bezpecnostniho inZenyrstvi
VSB-TUO. Ta pokraduje ve stafeté dobrovolného
darcovstvi, kterou si predavaji jednotlivé fakulty
VSB-TUO. Pied budovou krevniho centra se bu-

B Nic neni povinné — student dostavé na pocat-
ku vyuky svuj stazovy list, kde jsou vypséna
véechna prakticka cvi¢eni i seminare, které maiji
pridéleny urcity pocet bodu (kreditt). Povinnostf
studenta je nasbirat urcity pocet bodu; ten je
nastaven tak, Ze umozriuje studentum si tfeba
vzit ,den volna”, nahradit si vyuku jindy apod.
Tak jako v b&Zzném Zzivote, vée zéleZi pouze na
nich. Je prekvapivé, Ze naprostd vétsina studen-
tl navStévuje cviceni a semindre i tehdy, kdyZ
.maji spinéno”. Pro¢? ProtoZe je to bavi a vyuka
je zajimava. Oceniuji pfedevsim nasazenf lékaru
i to, Ze neciti, ze by byli nékomu na obtiz.

B Prednasky pro vSechny studenty roéniku ne-
provadime — domnivdme se, Ze jsou podstatné
méné efektivni nez prednaseni mensim skupi-
nam.

B Pfi cvicenich jsou studenti déleni do dvou
mensich skupin, kazdé z nich se vénuje jeden
vyucujici. Studenti ocenujf, Ze se mohou cvi¢it
v dovednostech tim, Ze vySetfuji sebe navza-
jem (to by asi nebylo mozné na gynekologii)
i pacienty.

Tento model vyuky studentd mediciny se ndm
osveédcuie jiz tieti rok. O tom, Ze vyuka je pro stu-
denty zajimavé, svédci kazdoroéni vysledky jejiho
hodnoceni. V pfipadé zajmu jsme pfipraveni se
podélit se svymi zkusenostmi s vyucujicimi jinych
klinickych predmétu.

Prof. MUDr. Pavel Kominek, Ph.D., MBA
vedouci katedry kraniofacilnich obort LF OU
prednosta Kliniky ORL a chirurgie hlavy a krku FN a LF OU

FBI!

dou prezentovat vSechny slozky Integrovaného
zachranného systému MSK, s nimiz FBI Uzce
spolupracuje. Zajemci si budou moci nejen pro-
hlédnout pristavend vozidla, ale také se pfipojit
k dobrovolnickému projektu a darovat krev.

-gl-

Fandové Baniku darovali krev

Vice nez dvacet fanousku FC Banik Ostrava do-
razilo 22. srpna do Krevniho centra FNO darovat
krev. Mezi nimi byl i MUDr. Véclav Prochézka,

Ph.D., MSc, ndméstek feditele pro védu a vyzkum
FN Ostrava.
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Jl BlahopFejeme  Koncert pro neonatologii
» _ - Koncert je velice milou formou podékovani, kte- m ||\ ,|l|
\ srpnu OS|§V||I vyznamné zivotni jubileum rou zvolila panf Lucie Kajzarova: ,Chci podékovat $ . i
nasi kolegoye: za profesionalni péci, které se na vasem oddélenf U(L,f |
MUDr. Vladimfr Matuska dostavalo mému o 3est tydnu dfive narozené- e " I "\"
Lenka !-UkﬁOVé mu synovi. Skrz tuto velmi pozitivni zkuSenost H“M
Jana Binarovd a opravdu obdivuhodnou préci, kterou dnes a den- il .1 "lll l
Milena Kfivoiiové n& vykonavate, jsem se rozhodla, Ze bychom vam U [
Radka Juretkové s nadim spolkem LLmusic radi vénovali finangni i
Kv&toslava Badurové dar z podzimnich akef.” !“
Vojtsch Holzepl [l
Dagmar Kysucanové Ve spoletenském séle Sanatoria Klimkovice Radi bychom Ve pozvalint,
., - S .. vystoupi 17. zafi v 16 hodin Veronika Holbo- 1 VW
V zéfi slavi vyznamné Zivotni jubileum nasi vé (soprén), Softa Jungové (mezzosopran) W r(//
.Ijicl)il‘zgz\a/i v a ke klaviru usedne Michal Barta. Vstupné kW
B hrlll lll ‘\’/é tavikové 100 korun a 70 korun pro déti do 12 let, I&- ezl dﬁfe'\‘emmo
Sfa. _Iame; Ill: » S zeniské hosty a ZTP. Vstupenky Ize koupit d onatologické
> l;llsa\FaHal |:)O primo na misté, nebo v kanceldfi kulturntho
Mraaté(j,rggéiéo u referenta (kultura@sanklim.cz).
MUDr. Stanislav Jelen
Zdetika Szyroké
Hana Motlochova 1~k A A il
Hana Motochové Chobotni¢kam se u néas dari!

Dékujeme za préci, kterou jste pro nasi
nemocnici vykonali, a do dal$ich let vam pre-
jeme radost a spokojenost v osobnim Zivote.

Jlinzerce zdarma

B Pronajmu nezafizeny byt 2+1 na Hlavni tfidé.
Byt v puvodnim stavu, ve 3. poschodi, s balko-
nem, vytah, vyborna lokalita. Dlouhodoby pro-
najem. V pripadé zajmu volejte 731 474 263.

B Od 9/2017 pronajmu byt v centru Ostravy, 3+kk
s balkonem, 120 m?, 2. NP bez vytahu, zdény,
slunny (orientace J-S), samostatny plynovy ko-
tel na ohrev vody a topen, krb.

V blizkosti 8kola, Skolka, poéta Cena 10 000 K¢
+ energie/mesicné. Tel. ¢. 604 522 552.

B Prodam velmi prostorny druzstevni byt na lu-
krativnim misté (druzstvo jednoho vchodu,
v jehoZ vlastnictvi jsou i nebytové prostory,
proto vchod nenf zatiZzen dluhem), byt 3+kk,
o vyméfe 98 m?, v 1. p/5p. cihlového domu
v Ostravé-Porubé, v ulici 17. listopadu. Byt je po
rekonstrukci — nové dvere véetné zarubni, nova
koupelna + WC, nové vestavéné skiing, nova
linka véetné spotrebiclt atd. Byt je bezbariéro-
vy, ma zdeéné jadro, prostorné a neprichozi po-
koje, kumbdl na patfe hned vedle bytu + zdény
prostorny sklep. V domé probéhla revitalizace —
euro okna, novy vytah a vchodové dverfe atd. V
okolf se nachazi veSkera obcanska vybavenost
- Skola, skolka, obchody a MHD. Cena 1,9 mili-
onu korun. Kontakt: mazlicek100@centrum.cz.

Do projektu Chobotnigky pro
kuligky, jenz se zrodil ve spolku
Nedoklubko zaméreném na pred-
¢asné narozené déti, se pred tre-
mi mésici zapojilo také oddéleni
neonatologie Fakultni nemocnice
Ostrava. Od tohoto okamzZiku zde
uZ bylo chobotni¢kami obdarové-
no 140 miminek.

.S Nedoklubkem spolupracuje-
me uZ fadu let a radi se zapojuje-
me do jeho projektl zamérenych
na nedono$ené déti,” usmiva se
Mgr. Jana Kucovd, Ph.D., sta-
nicni sestra jednotky intenzivni
a resuscitacni péc¢e pro novoro-
zence — soucasti Perinatologické-
ho centra FNO. A upfesniuje, Ze
zdejsi oddéleni rocné pecuje o nékolik stovek ne-
donosenych novorozencl. Konkrétné loni jich bylo
421, nejmensi miminko v roce 2016 pfitom méfilo
28 c¢cm a vazilo 470 gramu.

. Chobotni¢ky ddvdme do inkubatord dlouhodobé
hospitalizovanym nedono$enym novorozencim.
Jsou s nimi po celou dobu pobytu u nés a putujf
s miminky i domu, kde jsou kromé jiného i pri-
pominkou prvnich dnl Zivota,” informuje Mgr.
Kuéové s tim, Ze v blizkosti chobotnicek jsou déti
klidnéjsi, a tim padem také stabilnéjsi a lépe pro-
spivaji. ,Miminka maji tendenci uchopovat nebo
si na rucicky namotévat zavedené vyZivové son-
dy, infuznf sety nebo endotrachedini kanyly. Diky
tomu, Ze majf po ruce chapadélka, nehrozi, ze ha-
dicky vytdhnou a my je pak budeme muset zavést
znovu zpét. Tyto Ukony jsou totiz pro miminko
i pres veskerou nasi Setrnost zbyte¢né traumatizu-
jici," pokraCuje stani¢ni sestra jednotky intenzivni
a resuscitaéni péce oddéleni neonatologie FNO
s tim, Ze chobotnicky se na zdej$i pracovisté
dostavaji bud z Nedoklubka, nebo pifmo od Zen,

které je uhackovaly. ,Jde o unikétni, velmi pavab-
né vytvory vyrobené podle specidlnich a striktné
danych pozadavkl. Nejlepsi je, kdyZz maji velké
o¢i nebo pestrobarevné maslicky ¢&i jiné prvky,
které mohou miminka Iépe zafixovat, kdyz uz jsou

schopné otevrit ocicka,” zminuje Mgr. Kucova
zkuSenosti z praxe a doddva, Ze z pozitivnich re-
akci rodicu je patrné, Ze hackovana zvitatka pusobi
pfijemné i na né a Ze jsou radi, kdyZ jejich miminko
ma u sebe ruéné vyrobenou a nezistné darovanou
hracku, kterd jejich ditéti zpfijemnuje a usnadriuje
prvni dny Zivota. ,V soucasné dobé méme cho-
botnicky pro vSechna miminka, ale protoze je jich
hodné, jsme rédi za kazdého dalsiho hackovaného
hlavonozce. A tak nés t&si, Ze se ndm ozyva stéle
vice lidi ochotnych chobotnicky vyrobit a darovat.
V pripadé potfeby bychom samoziejmé mohli
kontaktovat i koordinatorku z Nedoklubka, ktera
by dodéni chobotnicek zafidila, ale musim fict, ze
projekt je opravdu Uspésny a zije svym vlastnim
Zivotem," konstatuje Mgr. Kucova. -gl-
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Krevni centrum Fakultni nemocnice Ostrava

porada

IX. OSTRAVSKY TRANSFUZNI DEN

FRESENIUS
KABI

dne 7. 11. 2018 v 13:00 hodin v Aule Vysoké skoly banské - Technické univerzity Ostrava

Garant konference:

doc. MUDr. Zuzana Cermdkova, Ph.D.

naméstkyné reditele pro IéCebnou péci a prednostka Krevniho centra FN Ostrava

PhDr. Andrea Vilimkova
naméstkyné rfeditele pro oSetfovatelskou péci FN Ostrava

12:00 - 13:00 Registrace
13:00 - 13:10 Zahajeni konference
13:10-17:10 Prezentace predndasek

+

+

Nemoci pfenasené klistaty
Petrousova L., Klinika infekéniho lékarstvi FNO

vt

Klistata - infekce - Antisept
Koukal M., firma Ju Wital s.r.o.

Virové hepatitidy a transfuzni sluzba
RoZnovsky L., Klinika infekéniho Iékarstvi FNO

Zaostieno na darce - podminky darcovstvi
Furkova J., Krevni centrum FNO

Dobrak od kosti
Filipec P.

Vyroba a kontrola kvality transfuznich pripravki na KC FNO
Plackova P., Krevni centrum FNO

Neobvyklé imunohematologické kazuistiky 2018
Kofistka M., Krevni centrum FNO

Minulost, soucasnost a budoucnost Iécby hemofilie
Hrdli¢ckova R., Blahutova S. Krevni centrum FNO

Trendy v IéCebnych hemaferézach
Blahutova S., Hrdli¢kova R. Krevni centrum FNO



Organizacni vybor

Bc. Oldriska Lakotova
Ing. Jifi Holan
Bc. Nadézda Kaluzova
Mgr. Renata Kozelska
Dagmar Mrazkova
Mgr. Zuzana Juréekova
Bc. Petra Plackova
Brigit Halfarova
llona Snéhotova
Radana Fedorc¢akova
Denisa Podolska

Organizatofi si vyhrazuji pravo na zménu programu

Partnefi konference

Fresenius Kabi caring for life
Octapharma CZ s.r.o.
JuWital s.r.o.
Ondrasovka, a.s.
Starbucks
Globus CR, k. s.
Zdravotni pojistovny CR
Oriflame CR
Ostravar

Informace:

Misto konani: Aula Vysoké Skoly banské - Technické univerzity Ostrava
17. listopadu 15/2172, Ostrava-Poruba, 708 52

Doprava do mista konani:

ze stfedu mésta tramvaji €. 8 smér Viesinska, zastavka Hlavni tfida

z nadrazi Ostrava-Svinov tramvaji €. 7, 8, 17 smér Vresinska, zastavka Hlavni tfida
Registracni poplatek: hradi se pouze v misté konani konference: 150,- K¢

Terminy pfihlasek: 17.9.2018 - 31.10.2018

P¥ihlaseni: www.fno.cz - ODBORNA VEREJNOST- KONGRESY A SEMINARE -
IX. OSTRAVSKY TRANSFUZNI DEN

Pfipadné dotazy: sekretariat Krevniho centra Fakultni nemocnice Ostrava, tel. 59 737 3459

TESi SE NA VAS
Krevni centrum Fakultni nemocnice Ostrava


http://www.fno.cz/

