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Pfed vice jak 30 lety, kdyz jsem studoval na |ékaiské fakulté a pozdéji
vykonaval praxi jak |ékafe v okresni nemocnici, tak i Iékafe vojenského utvaru, byla
doba uplné jina.

V ramci infekéniho |ékafstvi jsme se utvrzovali v nazoru, jak jsme schopni
infekéni nemoci diagnostikovat a I&Cit, jak jsme tuto €ast mediciny dostali pod svou
kontrolu, jak je v civilizovanych zemich, diky ockovani, nebezpeli nakazy
eliminovano. Védéli jsme, Ze v zemich Afriky a Asie existuji epidemie, ale z hlediska
Evropy to pro nas byla minulost a z hlediska geografického to byla zajimavost, ktera
je od nas daleko a nemuze se nas tykat.

Bojové biologické zbrané nam byly prezentovany jako umysl zlych nepratel
navic jazykem studené valky padesatych let, my jsme byli pfesvédceni, Ze to tak zlé
neni, protoZze obé strany sice harasSi zbranémi, ale na valce nemaji zajem, protoze
védi, Ze by znamenala ne vitézstvi, ale zni€eni obou stran. A terorismus, byly zde
Rudé brigady, byli zde Baader-Meinhofova, ale to byli jednotlivci, ktefi utoCili na
jednotlivce, nepostihovali velké skupiny obyvatelstva a opét pro nas vnitiné
predstavovali jen minimalni ohrozeni. V Ceskoslovensku se nic takového
nevyskytovalo a navic mnozi z nas byli infikovani svobodou Sedesatych let a pro
mnohé myslenky tehdejSich teroristickych skupin nebyly zcela cizi.

K charakteristice tehdeji nalady byl citoval z priru¢ky pro zdravotnika CSLA,
kde se piSe, zZe .. s choroboplodnymi zarodky &loveék bojuje cely svij zivot a |ékafska
véda se k tomuto boji vyzbrojuje a s jeji pomoci ¢lovék nad mikroby stale ucinnéji
vitézi. A o BBL se psalo. BBL jsou nebezpelné hlavné proto, ze je Ize nesnadno
zjistit a urcCit ....ale, ze proti BBL existuje ovSem ochrana.“Snazime se zabranit
vniknuti choroboplodnych zarodku do téla, pokud jiz do téla vnikly, zaméfujeme se
jejich rychlé odstranéni z téla a zniceni.” Véty jsou to zcela optimistické.



Svét se ale za uplynulou dobu zménil. Imunita lidskych organismu je narusena,
stale vice stoupa pocet alergickych onemocnéni, viry a mikroby dilky naSi pomoci
prodélavaji potfebné mutace a stavaji se odolni na nase léCiva. Globalisace svéta
umozniuje dovoz exotickych patogentl, které jsme predtim neznali. Objevuji se
choroby, které byly pfed 30 lety neznamymi. Infekce, se kterymi se setkavame, maji
foudriantni pribéh a rychlosti svého prub&hu nam znemoznuji rychlou diagnostiku a
terapii. Mnohdy si myslim, ze uspéch v boji proti ttmto chorobam je v intuici IéCiciho.
Neni to ale intuice, ale to, Ze musime byt na tyto nemoci pfipraveni, musime je
oCekavat a pfedpokladat. Kdysi jeden klasik prohlasil, Ze vidime-li na kominu ptaka,
muze to byt papousek, ale nejpravdépodobnéji je to vrabec. Nas§ nynéjsi postoj by
mél spiSe predpokladat toho papouska.

Terorismus prestal byt véci jednotlivce, nebo malé skupiny, ale stal se
mezinarodnim, dobfe organizovanym nebezpecim, ktery ma za sebou ne jednatlivce,
ale armady a snahu uskodit celému svétu.

Z vySe uvedeného vyplyva, ze se jako zdravotnici mizeme setkat s infekénim
agens na dvou mistech. Za prvé, jako oSetfujici v nemocnicich a v zachrannych
sluzbach, za druhé jakou soucast zachrannych tymu pfi teroristickém utoku.

Pfed lety jsem délal chirurgického konsiliafe na infekénim oddéleni. Byl jsem
zcela bezstarostny, protoze jsem védél s jakymi nemocemi ma tu Cest a podle toho
jsem se choval. Védél jsem, Ze pokud budu dodrzovat potfebné hygienické zasahy,
chodit v empiru, nosit Ustenku a rukavice a myt se desinfek&nim roztokem, tak mohu
byt zcela bez obav.

Nyni se ale objevuji patogeny, pro které tento primitivni zplsob ochrany je
maly. Navic mnohdy jsme v situaci, kdy nevime, Ze doty€ny je infikovan a pokud to
vime, tak nezname etiologické agens. Vramci ZZS jde o situace v terénu, kdy
nevime, ze pacient je infikovan, stavaji se situace, kdy pacient to ale vi a radostné
nam to sdéli, az po nasem vysSetfeni a oSetfeni. V souCasné dobé je nutnosti
pfistupovat k nemocnému, jako potencionalné infek&nimu.

Druha situace pro ZZS je, kdy je po nas pozadovan transport infekéné
nemocného na vys$Si pracovisté. Zde neexistuje pro nas omluva, v pfipadé, Ze dojde
k naSi nakaze, pfedem jsme védéeli, ze nemocny je pro nas nebezpecny.

Treti situace, kdy se pracovnik ZZS mulze dostat do kontaktu s nakazenym je
pravé teroristicky utok. V souCasné dobé v Liberci rozSifujeme pracovni naplni
specialni skupiny, kdy po ni chceme nejen technickou pomoc, ale predevsim pomoc
zdravotnickou za vSech okolnosti. NaSe skupina prodélava vycvik spolu s HZS
v praci v protichemickych odévech, protoZe oSetfeni nemocného neni predevsim
scoop and run, ale podle naSich zasad: vytfidit, vySetfit, zaléCit a potom pfedat vyse.

Pfed 2 roky jsme uvitali aktivitu firmy EGO a jejich biovak. Mé&li jsme jej
moznost testovat, zname jeho klady i zapory. Tento vyrobek mél svuj vyvoj, je jasné,
Zze tak slozita véc nemulze vzniknout jen na papife, ze musi se podle klinickych
zkuSenosti dale vyvijet. Rikdm slozita, ale tim nemyslim technickou sloZitost, ale
slozitost v tom, Ze musi byt genialné jednoduchy a snadno pouZzitelny.



V technickych parametrech vyrobku se psalo, Ze vyrobek zajistuje :
- zajisténi nesifeni nakazy od postizeného na obsluhujici personal a okoli
- dostateCny pfistup a odvod vzduchu pfes biologickeé filtry
- jednoduchou vyménu biologického filtru
- moznost propojeni na Iékafské pfistroje , které jsou mimo biovak
- intubaci nemocného
- oSetfeni nemocného zabudovanymi rukavicemi
- moznost vizualni kontroly postizeného obsluhujicim personalem
- pruhled v oblasti hlavy, bficha a nohou
- jednoduchou a rychlou obsluhu

ur€ity komfort pro postizeného

V té dobé jsem byl vyzvan Ing. Kostkou ke klinickému hodnoceni.
Ve zpravé, kterou jsem mu predal jsem hodnoceni rozdélil na pozitiva a negativa

Pozitiva
UloZeni pacienta

Ulozeni pacienta do vaku je velmi jednoduché, uzavér vaku zipem se ftfi stran
umoznuje pohodinou manipulaci s nemocnym.

Manipulace s vakem
Nové upravena podlozka — vakuova matrace s uchyty je lepSi, nez soucasné
pouzivany model. Prihledna ¢ast vaku dava dobry pfehled o postizeném.

OSetfovani nemocného - rukavice
Diky instalovanym rukavicim je mozno nemocneého bariérové oSetfovat. Rukavice je
mozno jednoduse vymeénit.

OSetfovani nemocného - porty
Instalované porty umozriuji zavedené infusi, vyvedeni drenazi a instalaci kabelu
monitoru.

Transport vaku
Rozmér vaku dava moznost i transportu LZS, Ize jej dobfe pfizplUsobit prostoru.

OSetfovani a desinfekce
Pouzity material 1ze bézné desinfikovat a udrzovat v Cistoté.

Negativa

Rukavice
Material, ktery je pouzit na rukavicich je jemny, zachovava citlivost prstu, ale je velmi
nachylny k protrzeni, jen pfi zkouSce dosahu rukavice se nam podafilo tyto rukavice
poskodit.

Vstupni porty :
KFizova chlopen souc¢asnych portl neni neprody$na, navic primér portli neumoznuje
instalaci vesSkeré potfebné kabelaze.




Soucasti klinického hodnoceni byl i navrh na odstranéni téchto negativ,
z mého subjektivniho hodnoceni.

Navrhl jsem vyrobit rukavice z latexu nebo pryze, ne z polyetylénu. Dal jsem
na zvazeni zda vzhledem k jednoduché vyméné rukavic by se nedaly dodavat
rukavice ruznych velikosti.

U portl jsem konstatoval, Ze je nutno zvétit vnitini praimér portl a je nutno je
vybavit vzduchotésnymi uzaveéry, kterymi prochazi kabelaz, drény a infuse.

Ze zkuSenosti jsem predpokladal, Ze nemocny :

- 1. bude potfebovat minimalné jednu Zzilni linku.

- 2.je napojen na EKG

- 3. ma méfen TK

- 4. je mu méfena saturace kysliku

- 5. bude zapotfebi odbér biologického materialu z vaku

Prvni namitka byla akceptovana a novy druh rukavic zcela vyhovuje nasi
potfebé. V druhém bodé jsem se s Ing. Kostkou neshodl. DalSi konsultanti neméli
potfebu portd a protoze vyvoj Sel dale, tak vznikla dal§i verze biovaku, ktery byl
presentovan letos na Pragomedice. Jde skute¢né o krok vpred, nutno pfiznat, Ze se
mi libil jiz na prvni pohled. Ale opét jsem pfiSel s otazkou — co porty. A opét se
rozvinula ostra diskuse mezi mnou a ing. Kostkou. Oba, pfi své tvrdohlavosti, jsme
neméli tendenci ustoupit ze svych nazorl. Na konferenci Rescue Jesenik jsme pfi
veCernim posezeni tento problém prednesli kolegum, ktefi jsou znali problému. Po
vzajemné diskusi podpofené i dobrym vinem, jsme doSlo k zavéru, Ze je nutno
odborné vefejnosti nabidnou i vak, ktery bude mit porty.

Nemyslim si, ze mam patent na rozum, myslim si, Ze zde pfi dalSim vyvoji
Pfiznejme si, je to néco nového, velké zkuSenosti svétové nejsou, je to néco, co
muze vyvoj posunout vpied. A Ze je to potfebny vyrobek dokazuje zajem armady, ale
i civilniho sektoru. | my na ZZS LK jsme byli dotazani z KU, jak jsme schopni zajistit
oSetfeni a transport infek&né nemocnych, co jsme schopni pro to udélat a co k tomu
potfebujeme. NaS nazor byl, Ze pro tento ucCel je uziteCny biovak a Ze rozhodné
v ramci kraje nebude stacit jeden kus.

DalSi prokaze vyvoj a dékuji pfedem vSem, ktefi budou mit snahu pfi tomto
VYVOji pomoci.






