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VeinViewer zobrazi neviditelné cévy

Na zacatku listopadu byl v rezidenci velvyslance USA pred-
staven pfistroj VeinViewer, ktery slouzi k optické lokalizaci
podkoznich cév, ¢imz umozni bezpecnéjsi krevni odbeéry.

Dr. Bruce D. Cusson demonstruje na své
ruce zobrazovaci schopnosti pristroje.

VeinViewer je systém umoznujici lokaliza-
ci podkoznich cév a jejich soucasnou pro-
jekci na povrchu téla. Pracuje na principu
pulsni oxymetrie, kdy pomoci vlnové dél-
ky blizké infracervenému zafeni detekuje
deoxygenovany hemoglobin. Ziskany ob-
raz je po zpracovani v hlavé ptistroje pro-
mitnut na kazi, pacient kromé vizualniho
efektu neni vystaven zadnému teplu, radia-
ci ¢i kontaktu s pristrojem. Diky tomu se
docili bezpe¢néjsiho a ,,lidstéjsiho” piistu-
puk perifernimu Zilnimu vstupu a omezi se
nutnost zavadéni centralniho Zilniho vstu-
pu. Pfistroj pracuje rychlosti 30 snimki
za sekundu, coz do jisté miry fesi problé-
my vzniklé eventualnim pohybem pacienta
(napt. u malych déti, kde se navic da pred-
pokladat, Ze jejich pozornost upoutd meé-
nici se ,zeleny obrazek® na kazi).

Systém lze pouzit u vech pacientti bez
ohledu na vék, pohlavi ¢i barvu pleti. Pro
pouziti u malych déti disponuje ptistroj
modem Fine Detail, ktery odhali i nejjem-
néjsi cévy, na druhé strané je ptistroj vy-
baven modem Hair uréenym k eliminaci

rusivych elementt kiize zptisobenych och-
lupenim.

Piistroj je schopen zobrazit cévy
do hloubky 8 mm, cévy zobrazuje plos-
né bez informace o hloubce jejich ulozeni.
Urc¢itym voditkem miize byt sytost obra-
zu, nicméné vzdy zalezi na zru¢nosti zdra-
votnického persondlu. TotéZ plati u arterii
a vén, nebot pfistroj neni vybaven schop-
nosti mezi nimi rozlisit.

Zatizeni vazi 61 kg a méfi 196 cm, je
zcela mobilni diky pojizdnému voziku,
snimaci hlava je nastavitelna jak v hori-
zontalnim, tak ve vertikdlnim sméru a ota-
¢iva az do uhlu 180 stupni. Ma vSechny
ovladaci prvky umistény na jediném kont-
rolnim panelu, k jeho provozovani ve zdra-
votnickém zatizeni neni potfeba dalsich
certifikatd. Porfizovaci cena pfistroje ¢ini
900 000 korun, je mozné se vsak domluvit
na jeho zkusebnim zaptjceni na dobu 14
dnt zdarma. Do budoucna vyrobce pred-
poklada, ze pristroj bude pouzivan i k dia-
gnostickym ucelim pii prikazu cévnich
onemocnéni. ija

l Kasuistika z praxe

Pacientka ve véku 35 let dlouhodobé
opakované navstévuje svou praktickou
lékarku se subjektivnimi potizemi, jez
popisuje jako pocity $krabani v krku,
pocity ciziho télesa, obtizné polykani.
Stézuje si také na paleni zahy, na tvor-
bu aftézni eflorescence v dutiné ast-
ni i nepfijemné pocity, které ji nuti
k pokaslavani. Obcas se u ni objevu-
je prijmovita stolice a kfece v bfise.
Ve svych stravovacich navycich spise
preferuje kofenénd jidla. Alkohol a ci-
garety neuziva.

V ordinaci praktické 1ékarky je pa-
cientce opakované bez jakékoliv labo-
ratofe a po zbézném prehlédnuti du-
tiny tstni diagnostikovana ,angina®
podle vlastniho vyjadfeni nemocné ji
bylo feceno, ze ma ,,Cervené v krku®
Kromé TRN nebyla posldna ani

na ultrazvukové vysetteni bricha ¢i dal-
$1 GIT vysetfen.

V 1é¢bé ,,angin“ prakticka lékarka po-
kazdé doporucila nasadit néjaka ATB, nej-
Castéji Augmentin, Doxybene, Cefzil, tera-
pie se vSak miji u¢inkem. Kultivace z tonzil
u praktického lékate provedena nebyla,
u nas méla negativni vysledek. Také vy-
$etfeni TRN bylo bez nélezu s tim, Ze ne-
mocna je trvale afebrilni, avsak citi se stig-
matizovdna a ma karcinofobii. Pacientka
vnimad, Ze ji prakticka lékarka neumi po-
moci, a proto se obraci na ORL ambulan-
ci a zada lécbu. ORL objektivni nalez byl
vak zcela v normé, bez zndmek ,,anginy*,
zvétsenych uzlin apod.

Zavér
Po vylou¢eni moznych ptic¢in z oblasti
ORL a provedeni podrobného vysetfeni

Penize z EU a onkologicka péce v Jihoceském regionu

V rdmci Projektu Integrovany Operacni Program bude letos
dokoncena modernizace a obnova pfistrojového vybaveni centra
Komplexni onkologické péce Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

Ministerstvo zdravotnictvi CR spole¢-
né s odbornymi spole¢nostmi usiluje
0 to, aby Cesti pacienti méli k dispozici
co nejkvalitnéjsi péci také v pripadé 1é¢-
by zvlasté naroénych i ndkladnych one-
mocnéni a aby o tyto pacienty pecovali
specialisté s dostatecnymi zkusenostmi.
Proto je nutné tuto péci koncentrovat
do center, v nichz se soustfedi nejmo-
derngjsi technika a nejkvalifikovanéjsi
persondl. MZ CR pro tato $pickova zdra-
votnicka zatizeni vyjednalo finance z Ev-
ropskych strukturalnich fondti a vybralo
24 projektti v hodnoté témeér dvou mi-
liard korun, které poslouzi k moderniza-
ci a obnové technického i ptistrojového
vybaveni, zajiStujiciho specializovanou
onkologickou péci. Jednim z téchto pro-
jektil je Komplexni onkologické centrum
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

Celkem 85 % penéz urcenych pro Ne-
mocnici Ceské Budé&jovice, a.s., posky-
tuje Evropsky fond pro regionalni rozvoj
azbylych 15 % rozpoctu pokryje Minis-
terstvo zdravotnictvi CR. Pacienti se do-
¢kaji modernizace pristrojového vybave-
ni centra v hodnoté 83,05 milionu korun
do konce roku 2009.

Onkologické oddéleni
ceskobudéjovické nemocnice
Onkologické oddéleni je zatazeno do sité
komplexnich onkologickych center ga-
rantovanych Ceskou onkologickou spo-
le¢nosti CLS JEP a opravnénych prova-
dét veskerou onkologickou 1é¢bu a lécbu
ionizujicim zafenim vcetné cytostatické
a cilené biologické terapie.

Oddéleni md témer 70 luzek, Sest
ambulanci a stacionar slouzici k aplika-
ci chemoterapie. Samostatnou jednot-
kou je centrum Kklinické onkologie zpra-
covavajici data pro Narodni onkologicky
registr.

Radioterapeuticky tsek disponuje si-
mulatorem Acuity, umoznujicim simu-
laci a verifikaci ozafeni véetné moznosti
provadét CT fezy pro planovani radiote-
rapie; dale dvéma linedrnimi urychlova-
¢i 2100 C/D se dvéma energiemi zéfeni
X (6 a 18 MV) a péti energiemi elektro-
nového svazku, s vicelamelovou clonou

k ochrané okolnich zdravych tkanias ,,Por-
tal Vision® systémem k ovéfovani presnosti
nastaveni ozarovacich poli a stinicich blokd.
Dal$im ozarovacem je terapeuticky rentge-
novy pristroj RTG WH 225 pro povrchovou
a hloubkovou rentgenovou radioterapii, ur-
¢eny pro nadory kiize, metastatické procesy
a nenadorovou terapii.

Oddéleni mé vybaveni pro absolutni
a relativni dozimetrii, s automatickou vyre-
zavackou blokii a mechanickou dilnou. Sou-
¢asti je fyzikalné technicky usek pro plano-
vani 1é¢by zafenim. Pristroj Gammamed 12i
s vysokym davkovym prikonem slouzi pro
aplikaci brachyterapie metodou automatic-
kého afterloadingu. Pracovisté brachytera-
pie ma k dispozici vlastni operacni sélek.
V ramci radioterapie jsou vyuzivany moder-
ni ozarovaci techniky, v¢etné radioterapie
s modulovanou intenzitou zéfeni (IMRT).
V chemoterapii oddéleni pouziva veskeré
doporucované rezimy. Soucasti terapie je
hormonalni 1é¢ba, imunoterapie a cilend
biologicka lé¢ba, nedilnou samoziejmosti
je 1é¢ba symptomaticka a podpurna.

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.,
v roce 2009 investuje diky dotaci z EU ze-
jména do pristrojového vybaveni centra
komplexni onkologické péce. Doposud se
uskutecnily investice predevsim do tseku
radioterapie. Modernizace teleradioterapie
zahrnovala upgrade dynamického mnoho-
listového kolimétoru a portalového zobra-
zovaciho systému na linearnim urychlovaci
Clinac 2100 C/D, upgrade softwaru verifi-
ka¢niho systému Varis/Vision verze 7 na sy-
stém ARIA verze 8.6., roz$ifeni planovaciho
systému o jednu stanici s novou verzi Eclip-
se 8.6.17 1 dvé konturovaci stanice pro potie-
by zakreslovani cilovych objemti a prohlize-
ni plant. Hlavnim cilem této modernizace
bylo kromé modernizace systémi takeé pla-
novani a verifikace, zejména dosazeni plné
kompatibility obou linearnich urychlovact,
pottebné pro udrzeni kontinuity lécby v pri-
padé technickych problémii nebo vypadku
jednoho z nich.

Pro zdarny chod radioterapie a udrzeni
vysoké kvality lécby zatenim je nezbytné vy-
baveni kvalitni dozimetrii. Investice do této
oblasti ptinesla celou fadu potfebnych pri-
strojii a zafizeni.

Usek brachyterapie ziskal novy tidici po-
¢ita¢ a moderni 3D planovaci systém Bra-
chyVision. Nejvyznamnéjsi investici tuseku
klinické onkologie je novy roboticky sy-
stém centralni pfipravy cytostatik CytoCa-
re™, ktery bude provozovén v CR poprvé
s vlastnim uzivatelskym softwarem Onco-
plan-Cytoplan.

Kromé stézejnich investic pro onkologic-
ké oddéleni jsou v ramci projektu dovyba-
vovana také oddéleni spolupracujici na di-
agnostice a 1é¢bé nadorovych onemocnéni.
Jedna se o nakup magnetické rezonance
1,5 T, déle o barvici automat pro imuno-
histologii na patologickém oddéleni, ktery
pomahad urcit druh nddoru a jeho vlastnos-
ti, rovnéz o nové endoskopické instrumen-
tarium pro urology a konec¢né o elektro-
magneticky navigovanou bronchoskopii
pro pneumology.

Prim. MUDr.Vdclav Janovsky,
Onkologické oddéleniNemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

Modernizace a dovybaveni useku
teleradioterapie

Ceskobudgjovickd nemocnice nyni provo-
zuje dva linearni urychlovace. V dubnu 2008
byla zahdjena lécba technikou IMRT v 1écbé
nadort prostaty, hlavy a krku.

Technika IMRT (Intensity Modulated
Radiation Therapy) je formou 3D konform-
ni radioterapie, vyuzivajici proménlivou in-
tenzitu svazku zafeni v prabéhu ozafova-
ného pole. Tim dosahuje lepsi prostorové
distribuce davky zareni v cilovém objemu
nez dfive uzivané techniky. Touto metodou
je mozno provést ozareni konkavnich a ne-
pravidelné tvarovanych objemt pfi soucas-
ném Setfeni zdravych tkani v okoli nebo
zvy$it davku do cilového objemu pfi nepte-
kroceni davky v kritickych organech.

Lécba technikou IMRT je provadéna
na linearnim urychlovaci vybaveném dy-
namickym mnoholistovym kolimatorem.
V pribéhu vlastniho ozarovani je nutna ko-
rekce polohy pacienta podle portalovych
snimkd zhotovenych na urychlovaci.

Priprava ozarovaciho planu pro lé¢bu
IMRT vyzaduje nékolikandsobné delsi cas
lékate a fyzika oproti konformnimu plano-
vani. S planovacim systémem Eclipse, kde
byla k dispozici pouze jedna planovacia jed-
na konturovaci stanice, bylo obtizné pfipra-
vu slozitéjsich pland zvladnout v ramci pra-
covni doby.

Nova verze softwaru pro planova-
ni radioterapie, zakoupena diky projektu,

obsahuje nové nebo vylepsené néstroje pro
ptipravu ozafovaciho pldnu. Jednd se napt.
0 néstroj pro automatické konturovani za-
jmovych struktur. Mechanické a zdlouha-
vé manudlni konturovani odpadd a zustava
pouze kontrola kontur s pfipadnymi opra-
vami. Pti zakreslovani cilovych objemii jsme
byli limitovani danym poctem struktur, tak-
ze nebylo mozno pfi inverznim planova-
ni vzdy zohlednit vSechny kritické organy
v okoli cilového objemu. Rozsifeni poctu
konturovacich a planovacich stanic a néstro-
je, které nova verze systému Eclipse obsahu-
je, prispéji ke zkvalitnéni procesu planové-
ni nejen IMRT, ale i ostatnich konformnich
technik. Komunikace planovaciho systému
Eclipse s planovacim systémem pro brachy-
terapii BrachyVision umoziuje s¢itdnia po-
rovnavani plant pfi kombinované 1é¢bé ze-
vnim a vnitfnim ozafenim.

Registraci, zpracovani, verifikaci a pte-
nos dat mezi simulatorem, planovacim systé-
mem a urychlovaci zajistuje nyni verifika¢ni
systém ARIA, ktery ma oproti ptivodnimu
verifika¢nimu systému Varis/Vision zvyse-
nou kapacitu pracovnich stanic i serveru pro
ukladani dat, obsahuje nové nastroje k vy-
hodnocovani portalovych snimku a statis-
tickému zpracovani dat.

Pred sou¢asnou modernizaci diky dota-
ci z EU jsme k ozafovani technikou IMRT
mohli vyuzivat pouze novéjsi z instalova-
nych urychlovactl. V pripadé odstavky pii-
stroje z divodu pravidelnych méfeni, ser-
visu ¢i poruchy bylo nutno prerusit lécbu.
Predevsim u pacienti s nadory hlavy a krku
muze prodlouzeni celkové doby 1é¢by nega-
tivné ovlivnit vysledky terapie.

Po nainstalovani dynamického vicelis-
tového kolimatoru (se 120 lamelami mis-
to ptivodniho s 80 lamelami) a portalového
zobrazovaciho systému na bazi amorfniho
kiemiku i na druhy urychlovac je zajisténa
uplna kompatibilita mezi obéma pristroji.
Oba ozarovace jsou tak z hlediska parame-
trt rozhodujicich o kvalité 1é¢by tplné rov-
nocenné. To umoziuje v piipadé potieby
prevést ozafovani pacienta z jednoho urych-
lovace na druhy bez nutnosti provadét jaké-
koliv Gipravy ozarovaciho planu.

Vyhody:

pti planovani denniho rozvrhu ozato-

vani odpadd omezeni vyplyvajici z riz-

nosti ozarovacti

denni rozvrh ozatfovani lze upravovat

tak, aby dochdzelo k rovnomérnému

vytizeni obou ozarovacu;

pti kontrolach ozarovaca nutnych pro
zajisténi jakosti ozarovani nedochazi
u pacientt k preruseni ozarovani;
z pouziti ozarovaci techniky IMRT
ma benefit 24 az 27 % ozafovanych
pacientt.
MUDr. Jana Vancurovd,
Onkologické oddéleniNemocnice Ceské Budgjovice, a.s.

Modernizace dozimetrie
v ¢eskobudéjovické nemocnici
Modernizaci dozimetrie, jiz umoznila cile-
na dotace do centra komplexni onkologic-
ké péce ze strany EU a MZ CR, nové do-
sahujeme:
meéfeni davky a davkového prikonu
a presnéjsi kontroly davkovych distri-
buci ze zdrojii ionizujicich zéfeni v ra-
dioterapii,
ovérovani konformnich ozarovacich
plant a pland technikou IMRT,
zjistovani a zdokumentovani presnosti
ozafovacich plant pti konformnim oza-
fovani a ozarovani technikou IMRT,
kontroly kalibrace lamel vicelistového
kolimatoru,
meéfeni béhem ozarovani pacienta, je-
hoz vysledkem je zdznam o velikosti
a priibéhu davky dopadajici na pacien-
ta pti ozafeni jednotlivym polem.

K dosazeni uvedenych cilti slouzi nové po-
fizend zafizeni:

Mephysto (Medical Physics Tool) mc?
s programem Medical Physics Control Cen-
tre je programovy soubor pro automatic-
ké potizovani a vyhodnocovani relativnich
aabsolutnich davkovych distribuci ze zdro-
ji ionizujiciho zéfeni v radioterapii pomoci
pocitacem rizeného vodniho fantomu, pev-
nolatkovych fantomii a filmovych scannerd.
Mephysto mc* dovoluje analyzu dat v sou-
hlase s mezinarodné uzivanymi protoko-
ly. Soucasti programu Mephysto je i trans-
formacni program pro tupravu namétenych
dat pro pfenos do planovaciho systému. Me-
physto mc? tvori tiplny soubor nastroji pro
kontrolu dat o uzivanych terapeutickych
svazcich zafeni.

Unidos webline je mikroprocesorem
fizeny univerzalni dozimetr referencni ja-
kostni tfidy pro méfeni davky a davkové-
ho ptikonu v radioterapii, radiodiagnosti-
ce a v oblasti radia¢ni ochrany.

seven29 + 2DArray Positioning De-
vice dvojrozmérné pole 27x27 méticich
ioniza¢nich komor pro ovéfovani IMRT
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GIT v¢etné endoskopie byla stanovena dia-
gnoza refluxni choroba jicnu, infekce He-
licobacter pylori a coeliakia recens. Kolega
gastroenterolog byl sam prekvapen nale-

plant s rozlisenim 1 cm. Polohovaci zafi-
zeni ve spojeni s programem Merge dovolu-
je zvysit rozliSeni na hodnotu 0,5 cm. Pouzi-
ti pfi ovérovani konformnich ozarovacich
plant a plant technikou IMRT. Vlastnos-
ti pristroje — rozliSeni a presnost — dovoluji
pouziti v systému zkousek provozni stalos-
ti linedrnich urychlovact.

Epid QC Phantom + Epid QC soft-
ware je fantom specidlné vyvinuty pro ové-
feni kvality obrazu pti elektronickém por-
talovém zobrazovani. Lze s jeho pomoci
ovéfovat linearitu, isotropii, iroven Sumu,
rozliSeni pfi nizkém a vysokém kontras-
tu a geometrii zobrazeni. Program doka-
ze v obraze fantomu najit jednotlivé vzory
a provede vSechna pottebna vyhodnoceni
bez zasahu obsluhy. Vysledkem jsou hod-
noty neovlivnéné subjektivnim vnimanim
obsluhy.

David pro Varian MLC 120 NT je mé-
fici systém pro zjiStovani a zdokumento-
vani presnosti ozarovacich plant pti kon-
formnim ozafrovani a ozafovani technikou
IMRT. Navic dovoluje kontrolu kalibrace la-
mel vicelistového kolimatoru. Vyhodnoco-
vaci program zobrazi a vyhodnoti davkové
hodnoty az na tiroven jednotlivych part la-
mel kolimatoru. Systémem David Ize prova-
dét méteniibéhem ozafovani pacienta. Je to
dano specialni konstrukei méfici ¢asti — do-
chézi k minimalnimu ovlivnéni svazku zate-
ni. Vysledkem métenti je zaznam o velikosti
a priubéhu davky dopadajici na pacienta pri
ozafeni jednotlivym polem.

RNDr. Petr Berkovsky,
Radiologické oddéleni
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

Modernizace a dovybaveni useku
brachyterapie
V ramci projektu IOP byl usek brachyterapie
vybaven novym fidicim pocitacem ozafova-
ciho pristroje Gammamed 12i, novym pla-
novacim systémem BrachyVision v. 8.6.17
a byla provedena integrace brachyterapie
do verifika¢niho systému ARIA.

BrachyVision predstavuje moderni 3D
planovaci systém umoznujici aplikace kon-
formnich davek v brachyradioterapii.

Cilem brachyradioterapie jak s docas-
né aplikovanymi zdroji zafeni, tak s per-
manentné aplikovanymi zdroji je dosaze-
ni optimélniho ptizptisobeni davky a jejiho
rozlozeni s ohledem na velikost a tvar cilo-
vého objemu a soucasné dosazeni maximal-
niho Setfeni okolnich zdravych tkani a kri-
tickych organa.

Brachyradioterapie je jiz osvéd¢enou
a po léta pouzivanou metodou lécby nado-
ri. Doséhla celé fady prevratnych pokroki

Opakované ,anginy” mohou imitovat celiakii

Nasledujici kasuistika popisuje pfipad pacientky, ktera

na ambulanci ORL pfisla sama s tim, ze ma ,anginu” a zada
lécbu. ORL objektivni nalez byl zcela v normé, bez znamek
anginy, zvétsenych uzlin apod. Podrobné vysetieni GIT
vCetné endoskopie prokdzalo, ze tato Zena trpi celiakii.

zem celiakie u dospélé pacientky v tomto
véku. V terapii byl nasazen Ortanol, Heli-
cid a doporucena bezlepkova dieta.
Pro dospélou pacientku s opakovanymi
»anginami“ 1é¢enymi u praktického léka-
fe pfedstavovala diagndza bezmala Sok. Co
ke v§emu dodat? Ani po spusténi projek-
tu AKORD zjevné nezavladne automatic-
ky soulad mezi chorobou, jeji diagnézou
a naslednou lé¢bou.
(Pozn. red.: Pilotni fazi projektu AKORD
spustila od 1. ledna 2009 VZP ve spoluprd-
ci s praktickymi lékafi v Plzeriském, Ustec-
kém, Jihoceském a Moravskoslezském kra-
ji md za cil zarucit pacientovi poskytnuti
spravné péce ve spravném case, na sprav-
ném misté a sprdvnym zpiisobem.)

MUDr. Tomds Rozsival,

ORL specialista, Opava

a zlepSeni pti vyvoji zdroju zafeni, ozafo-
vacich rezimu, davkovych schémat, zptiso-
bt aplikaci, aplikacnich zafizeni, ochrany
zdravotnického persondlui pacienta. V fadé
téchto oblasti je jiz velmi obtizné hledat dalsi
moznosti zlep$ovani. Aktudlné se vak obje-
vuje novy zpusob zlepseni lé¢ebnych vysled-
kit brachyradioterapie — timto zptsobem je
novy planovaci systém - BrachyVision.
BrachyVision umoziuje rychly vypocet
davek v brachyradioterapii pfi extrémné vy-
soké presnosti. V predchozich systémech
planovani byly davky zafeni planova-
ny v prostredi obklopeném vodou, zatim-
co ve skutecnosti se v lidském téle jedna
o mnoho odli$nych tkani, které ve vypo-
Ctech zohlednuje systém BrachyVision.
Oproti predchozim planovacim systémtim
dosahuje presného vypoctu rozlozeni davek
pri uziti modernich zobrazovacich medicin-
skych metod, které umoznuji realné zobra-
zeni individualnich anatomickych struktur
a topografickych vztaht téchto struktur. Sy-
stém BrachyVision je soucasti sité verifika¢-
niho a planovaciho systému pro teleradiote-
rapii, coz predstavuje vyhodu pro moznosti
provadéni fuze lé¢ebnych plant pro telera-
dioterapii a brachyradioterapii.
MUDr. Petr Vitek,
Onkologické oddéleniNemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

Nova kvalita v pripravé cytostatik
Modernizace na useku klinické onkologie
prindsi zcela novou kvalitu v pripravé cy-
tostatik. Diky finan¢ni podpote Evropského
fondu pro regiondlni rozvoj tak bylo moz-
no poridit novy roboticky systém CytoCa-
re”, ktery se stal soucasti nové budované-
ho pracovisté centralniho fedéni cytostatik
s navazujicim stacionafem ambulantni che-
moterapie.

Cytostatika podavand jako parenteral-
ni infuze maji byt lege artis ptipravovana
za aseptickych podminek v tzv. ¢istych pro-
storach v boxu s laminarnim vertikalnim
proudénim vzduchu za soucasného pod-
tlaku a s moznosti pravidelné kontroly ce-
listvosti.

Pozadavkim ceské legislativy vyhovuji
nejlépe izolatory a nékteré robotické systé-
my. Cilem aseptickych pfiprav je manipu-
lace se sterilnimi roztoky ¢i pevnymi latka-
mi v prostiedi nejvyssi Cistoty (tfida A) pti
soucasném uchovani jejich sterility.

Ptvodné se planovalo pracovisté cen-
tralntho redéni vybavit nékolika izolatory
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Budoucnost pecovatelskych
sluzeb — dalkova satelitni péce

Mnichovska spole¢nost Aipermon vy-
vinula specialni aplikaci AiperCare, kte-
ra vnasi revolu¢ni prvky do pecovatel-
skych sluzeb. Diky novému satelitnimu
systému mohou byt osoby vyzaduji-
ci stalou péci ziskat vétsi Zivotni pro-
stor, pficemz nedochdzi k omezeni je-
jich bezpe&nosti. Reseni délkové péce
ziskalo zvlastni cenu T-Systems v sou-
tézi evropské satelitni navigace.

AiperCare vyuzivd kombinaci mo-
bilni technologie, pohybovych ¢idel
a satelitni navigace. Je tak schopna pti
urcitych, predem definovanych situa-
cich, podle zadaného profilu informo-
vat kratkou textovou zpravou ptibuzné,
znamé ¢i pecovatele. Opusti-li napfi-
klad osoba sama domoyv, informuje vy-
sila¢ pfipevnény na odévu automatic-
ky pecovatele, ktery poté, pokud dojde
k padu, zjisti pomoci naviga¢niho sy-
stému aktudlni misto nehody a muze
vyslat pomoc. Ve vypocetnim stfedis-
ku funguje jako prostrednik pecovatel-
ské sluzby centralni server.

»Systém ma nékolik moznosti po-
uziti a technologii, které mohou byt

tak, aby byla zaji$téna dostupnost pripra-
vy cytostatik pro celou nemocnici i s rezer-
vou pro pripad fedéni pro néktera externi
pracovisté. Moznost instalace robotickeé-
ho systému se stala redlnou az s finan¢ni
podporou z EU. Jde o typ robota na fedéni
cytostatik CytoCare™, doposud v CR provo-
zovaného pouze ve VEN Praha. V nasi ne-
mocnici navic bude provozovan spole¢né
s informac¢nim systémem Cytoplane, slou-
zicim ke komunikaci mezi klinickymi od-
délenimi a pripravou cytostatik.

CytoCare™ je automatizovany roboticky
systém, ktery dokaze s naprostou presnos-
ti za aseptickych podminek a s maximalni
bezpecnosti pro pracovniky ptipravovat cy-
tostaticka lé¢iva. Jeho mechanickd paze do-
kaze manipulovat se zdravotnickymi nastro-
ji, jako jsou jehly a stfikacky, identifikovat
jednotlivé éky na zakladé vazeni a skenova-
ni. Umoznuje ptipravu individualnich davek
cytostatik dle specifickych potteb jednot-
livych pacientt a zdroven ochranuje zdra-
votnicky personal. Pfiprava chemoterapie
v CytoCare™ spliiuje vSechny normy Stat-
niho ustavu pro kontrolu lé¢iv.

CytoCare™ je fizen pocitacem a lidska
obsluha pouze plni karuselovy zasobnik
vstupnim materidlem, odebird hotova ba-
leni, odpadovy kontejner a provadi udrz-
bu a dezinfekci.

Plné splnuje pozadavky prace s cytoto-
xickymi latkami a oproti izolatortim zajis-
tuje:

prevenci vzniklych chyb pri pfipravé

materidlu,

identifikaci léku,

bezpecné zachazeni s toxickym odpa-

dem,

automatickou kontrolu presnosti davky,

predchazi kontaminaci mistnosti a okol-

niho prostredi,

predchdzi administrativnim chybam

v distribuci k pacientovi.

MUDr. Jan Pirnos,
Onkologické oddeéleni
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

Elektromagneticky navigovana
bronchoskopie

Plicni karcinom je v Evropé ¢tvrtym nejcas-
t¢j$im zhoubnym nadorem, z hlediska mor-
tality je vSak mezi nadory na misté prvnim.
Kromeé ostatnich diagnostickych postupt je
fadna mikromorfologicka diagnoza condi-
tio sine qua non.

pouzity v zavislosti na osobé, ktera potte-
buje péci. Z technologického hlediska se
rozliSuje péce pti detekei kritickych situa-
ciulezicich pacientti nebo chodicich - pak
je vzdy pouzito jiné zatizeni a technologie.
Systém sleduje pacienta - je mozné ptipojit
¢idla na sledovani zivotnich funkci, pohy-
bu (zda pacient neupadl) a tyto informace
jsou prostfednictvim SMS a lokaliza¢nich
funkci odesilany do centra. Technologie
integruje tfi vlastnosti - GSM, satelitni lo-
kalizaci, monitoring pohybu a funkei. Sy-
stém byl vyvinut firmou Aipermon s vlast-
nim software a hardware, integra¢ni portél
dodédva T-Systems,” fikd k projektu Jan Re-
zek z T-Systems.

Podle néj je systém po technologické
strance zcela spolehlivy. V centrale navic
kromé pocitacti dbaji nad pacienty také
operatoti, ktefi v pripadé nestandardnich
situaci zasahuji. Velké nasazeni AiperCare
se planuje na srpen 2010, ale jiz nyni bézi
nékolik pokusnych projektti — napiiklad
v univerzitni nemocnici Charité v Berliné.

»S aplikaci AiperCare jsme se je$té nese-
tkali, ale jinak se touto problematikou dost
intenzivné zabyvame, predev$im s ohledem

Dominujici metodou k ziskani vzorku
tkané je u plicniho karcinomu vysetfeni
bronchoskopické. Problém nastava v oka-
mziku, kdy loZisko lezi za hranici dosazitel-
nosti bronchoskopem a soucasné ne dost
blizko hrudni stény, odkud by bylo ptistup-
né transthorakalni biopsii. Nové zakoupeny
pristroj pravé v této situaci umoziuje po-
hled za hranici optické viditelnosti bron-
choskopu.

Prvnim krokem je vysetfeni hrudniku
pocitacovych tomografem. Vrstva 2 mm
a posun 1,5 mm, tedy ¢aste¢né prekryva-
ni fezd, jsou nutné pro podrobné zobra-
zeni a ziskani virtudlniho bronchogramu.
Soucasné je v trojrozmérném modu zna-
zornéno lozisko, jez je nutné vysetftit. Poté
se provede skute¢na bronchoskopie, kte-
ra se v tomto pripadé na plicnim oddéle-
ni ¢eskobudéjovické nemocnice provadi
vzdy v celkové anestezii. Za¢iname intuba-
ci rigidnim bronchoskopem, jimz pacien-
ta béhem vysetfeni ventilujeme, nasleduje
Kklasicka bronchoskopie flexibilnim videob-
ronchoskopem. Pfistroj SuperDimension
pak obé vySetfeni porovnavd, takze vyset-
fujiciho 1ékare pomoci zobrazeni virtual-
nich dechovych cest vede skute¢nymi de-
chovymi cestami k patologickému nélezu.
Umisténi sondy je detekovano elektromag-
netickym polem, generovanym deskou pod
pacientem. Po dosazeni loZiska jsou odebra-
ny vzorky k histologickému a cytologickeé-
mu vySetfeni. Prvni cytologicky vzorek je
okamzité na sale vySetfen (,rapid on-site
cytology®), takze vySettujici lékar vi, zda
byl odbér uspésny, nebo zda je nutné jej
opakovat.

Na obrazku je pohled na obrazovku mo-
nitoru béhem vysetfeni.

Prim. MUDr. Vdclav Snorek,
Oddeéleni plicnia TBC
Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s.

Dalsi zlepseni péce pro onkologické
urologické pacienty
Na urologickém oddéleni c¢eskobudéjovic-
ké nemocnice byly v ramci Integrované-
ho operacniho programu (IOP) pro centra
komplexni onkologické pé¢e obménény en-
doskopické ptistroje pro diagnostiku a lé¢-
bu nadorovych onemocnéni uropoetické-
ho traktu.

Doslo k ndkupu tfi cystoskopil k en-
doskopické diagnostice onemocnéni mo-
¢ového méchyre a tii resektoskopt, jimiz
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na pacienty s demenci. Zatim bohuzel pla-
ti, Ze podobné systémy jsou, zejména kvuli
baterii, prilis velké, a proto jelidé s demen-
ci moc nevyuzivaji. Pokud by bylo mozné
je néjak zabudovat do odévu nebo ve formé
naramkovych hodinek, tak by to bylo jisté
pfinosem. Dosud jsme se vsak s takovym
systémem nesetkali,“ fika doc. MUDr. Iva
Holmerova, Ph.D., predsedkyné Ceské ge-
rontologické a geriatrické spole¢nosti CLS
JEP. Stépdn Feik

se zejména nadory moc¢ového méchyre
a prostaty odstranuji.

Do vybaveni pribyl také ureterore-
sektoskop, slouzici k odstranéni nadort
z mocovodu a k 1é¢bé zizenin mocovo-
du. Urologické oddéleni se tak zaradilo
mezi nékolik malo pracovist v republice,
ktera tuto lécbu poskytuji.

Posledni polozkou nakupu pak byla
endoskopickd HD kamera, pomoci niz
se zminéné vykony provadéji.

MUDr. Ales Petfik, Ph.D.,
Urologické oddéleni
Nemocnice Ceské Budgjovice, a.s.

Novy MR scanner v jihoceské
metropoli
V soucasné dobé probihaji na radiolo-
gickém oddélent stavebni tpravy a pri-
pravy pro instalaci nového MR scanneru
1,5 T. Cestou projektu IOP ,Moderni-
zace a obnova piistrojového vybaveni
centra komplexni onkologické péce” ne-
mocnice ziskala novy MR pfistroj Achie-
va 1,5 T. Jednd se o jeden z nejmodernéj-
$ich stroju, vybaveny velmi vykonnym
gradientnim systémem. V kombinaci se
silnym magnetickym polem (1,5 T) po-
skytuje dokonalé zobrazovani mékkych
struktur s vysokym rozliSenim. Hardwa-
re zaru¢{ v kombinaci s dokonalym soft-
warem vysokou prichodnost pacientt.
Diky zkraceni jednotlivych vysetrova-
cich sekvenci se zkréti pobyt pacienta
ve vy$etfovné o desitky minut. Ve srov-
nani se star$imi typy je tak zvysen jeho
komfort béhem vysetfovani. Pacient
nebude napiiklad obtéZzovan nadmér-
nou hlu¢nosti pti dlouhodobém pobytu
v magnetickém poli. Mimo statické zob-
razovani umozni novy typ ptistroje vedle
difuzniho a perfuzniho vySetfovaniivy-
$etfovani funkéni. Funkéni magnetic-
kou rezonanci oceni zejména neurochi-
rurgové, jimz umozni optimalni resekci
nitrolebnich nadoru tak, aby dochazelo
pouze k minimalnimu zasahu do okol-
ni zdravé tkané mozkové. Ceskobudéjo-
vicka nemocnice bude od pristiho roku
provozovat 2 MR scannery, coZ je pro jeji
spadovou oblast velkym ptinosem. Kaz-
dy z nich vysetti ve sménném provozu
3 500 pacientt rocné.
Prim. MUDr. Petr Lhotdk,
Radiologické oddélent
Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.
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