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LABORATOR PUCHOV

V podzimnim é&isle Synlabianeru
predstavujeme ffi ¢eské a jednu
slovenskou laboratof spoleénosti
SYNLAB (str. 4-7).

Do slovenského Pichova nds
pozvala vedouci laboratofe

RNDr. Lubica Stanikovd, MPH.
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z Oc¢kovaciho centra
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o moznostech
prevence klisfové
encefalitidy.

Rozhovor s majitelem
spolecnosti Remedis
MUDr. Vratislavem
Rehdkem nejen o zé-
nétech jater, rozvoji te-
lemediciny v souvislosti
s covidem a spoluprdci

se SYNLABem.
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Odborny pfispévek
kolegl ze Slovenska
o moznosti diagnostiky
a léeby autismu u défi.
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Odbornici SYNLABu
firmu Usp&sné
reprezentuji

i v médiich.

V uplynulych mé&sicich
se vénovali osvété

a prevenci zdravotnich
problémd spojenych

s létem.

SYNLAB V/

| www.synlab.cz

SYNLABIANER | 7-9 / 2022

Vydala spole¢nost synlab czech s.r.o., Praha,

Markéta Jachymovd, Gabriela Semelova,
Jaroslav Totudek, RNDr. Michal Laurengik, PhD.,
Mgr. Kristyna Zagkova | DTP a grafika:

Bc. Dagmar Homolové | manazer projektu:
Markéta Jachymovd, MBA| kontakt:
synlabianer@synlab.cz | zdroje fotografif:
archiv redakce, Shutterstock, iStock,

dalii zdroje jsou uvedeny u pfislusnych ¢lanka.
2022 © synlab czech, s.r.o., Sokolovska
100/94, 186 00 Praha 8, IC 49688804,
www.synlab.cz

MK CR E 22474 Neprodejné

20. 6. 2022 | periodicita: &vrtletnik | redakce:

Vazeni citatelia Synlabianeru,

na vietky medicinske odbory st posledné roky
kladené velké ndroky a nasa spolocnost SYN-
LAB sa snazi i v dnednej nelahkej ekonomickej
situécii poskytovat €o najlepsie odborné sluzby.
K tomuto procesu vyuZiva najmoderneisiu
technolégiu a samozrejme md odbornikov zo
vietkych laboratérnych odborov. To umozZiiuje
poskytovaf sluzby komplexne. Rovnako aj nase
IT oddelenie pracuje pravidelne na tom, aby sa
ulah&ovala lekdrom praca aj v tom smere, Ze
zavddza v systéme rézne jednoduché online
pristupy,

aby mal lekar vysledok ¢o najskér a vdaka tomu
aj moznost rychlej diagnostiky. Neddvno sme
laboratérium akreditovali.

Novinkou v synlab slovakia je, Ze od aprila
tohto roku prevadzkujeme v Pichove odberovi
miestnosf pre pacientov, kde mézu vyuzif Siroké
spektrum vy3etreni z celej siete spolocnosti,
nielen z lokdlneho laboratéria. Neustdle sa sna-
zime s klientami komunikovat a vylep3ovaf spolu-
pracu. Kazdy rok sme na jesed organizovali
odborny semindr pre lekdrov, aviak pre situdciu
s covidom sa tento vyborny zvyk prerusil. Tento
rok mé&me semindr opét naplanovany a verim,
Ze v tomto trende budeme méct pokragovaf aj

v budidcnosti. Je to vyborny spésob, ako résf
odborne, ale aj udrziavaf spologensky kontakt.

Myslime aj na budicnost a mladd generéciu.

V nasej prevadzke praxuje kazdy rok niekolko
Studentov zo strednej skoly v Trengine, &i vyso-
kych 3kél zo Slovenska aj Ciech. Konkurencia je
aj v nasej oblasti velkd, ale verim, Ze aj v blizkej
&i dalekej budicnosti bude SYNLAB stale napre-
dovaf a bude tak stale pravou rukou pre lekéra
i pacienta a teda prvou volbou.

Drzime si palce!

RNDr. Lubica Stanikova, MPH
vedica Laboratéria Pichov

SYNLAB

ma moderni
ristroj na
iagnostiku

lisfove

encefalitidy

Nejen v dobé vysoké aktivity klistfat je velmi Zadouci vénovat pozornost
moznosti onemocnéni, ktera mohou tito roztoéi prenaset. Méreni hladiny
protilatek proti viru klisfové encefalitidy je dulezitou souéasti diagnosti-
ky a odhaleni mozné infekce, ale také uziteénym pomocnikem pf¥i moni-

torovani stavu po ockovani.

Pro stanoveni téchto protilatek se v nasi
prazské laboratofi vyuZiva imunoanalytic-
ky analyzdtor Agility od vyrobce Testline
Clinical Diagnostics. Protilatky je mozné
stanovit ve ffidé IgM a IgG. Jei vzorek
pozitivni ve ffidé IgM, nésleduje ddle sta-
noveni tzv. avidity IgG protilatek. Tento pa-
rametr pomdhd odlisit &asnou fézi infekce
a infekci prodélanou pred del3im &asovym
obdobim. Pro zdvaZnost onemocnéni jsou
vysledky nasvédéujici probihaijici infekci
vzdy konzultovdny s o3etfujicim lékafem

s ohledem na klinicky stav pacienta.

Imunoanalyza v diagnostické laboratofi
mdZe mit mnoho podob a variant. VZdy
zdleZi na druhu nosice, na ktery je nane-
sen dany reaktant - mizZe se jednat o po-
vrch plastové reakéni jamky, magnetické
mikro&astice &i napfiklad plastové kulicky.
Jednotlivé pfistroje vyuZivaji také rozné
zpUsoby detekce podle pouzitého znadeni
v reakei. Pfi diagnostice protilatek proti viru
klitfové encefalitidy se jednd o enzymatic-
kou imunoanalyzu. Jak jiz vyplyvd z ndzvu

této hojné vyuZivané metodiky, ke znageni
se v tomto pfipadé b&hem reakce vyuzivéd
enzym a vyslednou intenzitu zabarveni |ze
zmé&fit pomoci spekirofotometru.

Princip testu vyuZivé imunoanalytickou re-

akei, tedy reakci mezi antigenem a protilét-

kou. Kazdy pacient je analyzovdn v jedné
reakéni jamce, kde postupné probihaji

veskeré kroky reakce. Cely proces od pipe-

tovéni vzorky a reagencii az po odeditdni
zméfenych vysledkd provadi analyzdtor

Agility automaticky. Na dné kazdé reakéni

jamky je jiZz pfi vyrobé& nanesen antigen
specificky pro virus klisfové encefalitidy.
Jsouli v pacientském vzorku pFitomny pro-
tilatky proti tomuto viru, v pocdtku analyzy
dojde k jejich navdzéni na tento antigen.
V dal3im kroku je do reakce pfidan konju-
gét - reagencie obsahuijici zvifeci protildt-
ku, kterd je ozna&ena enzymem. Dojde-li
tedy v prvnim kroku k navdzani protilatek
ze vzorku na antigen, ve druhém kroku se
zvifeci konjugét na pacientovy protilatky
navdze a enzymaticky je oznadi.

|\ p— ()

Tématu se vénujeme
také na str. 14 a 15.

Aby bylo mozné vyhodnotit celkové mnoz-
stvi protildtek ve vzorku, dochdzi v zavéru
analyzy k enzymové reakci. Je-li vzorek
pozitivni, v probéhu enzymové reakce
dochdzi k barevné zméné a obsah reakéni
jamky zmodrd. Pro zastaveni reakce je

v poslednim kroku testu do reakéni smési
pridén roztok kyseliny a obsah jamky ziska
Zlutou barvu. Na zékladé intenzity barvy
ie tedy analyzdtor schopen vypocitat hod-
notu detekovanych protildtek ve vzorku.
Cim silnj3i je intenzita zabarveni, tim je
hladina profilatek ve vzorku vys3i. Cely
proces analyzy trva dvé az tFi hodiny.

Sprévnd a rychld interpretace vysledkd
moze odhalit éasné faze infekce i bez
pritomnosti klinickych pfiznakd, stejné tak
jako napovédét, zda neni nutné pacienta
preo&kovat.

Ing. Vaclava Susan Holinkova
VS pracovnik analytik s AKK pracuiici pod
odbornym dohledem
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NASE LABORATORE

Predstavujeme
laboratore SYNLAB

Zdravotni laborantka
Magdaléna Sebkovg, DiS.

LABORATOR CUBE

Laboratoi CUBE se nachazi v Praze 6 na Evropské ulici. Specializuje se na odbornost 802 - Iékarska
mikrobiologie (bakteriologie, parazitologie a molekularni detekce patogent) a odbornost 816 - laboratof
lékarské genetiky.

*— Pozici vedouci provozu laboratofe zastéva Laboratof provadi bakteriologicka a parazitolo-  odbornosti 802 provadime vy3etteni na SARS
Miloslava Kocidnovd. Lékafskou mikrobiologii gickd vysetfeni, molekuldarni detekei a identifi- CoV-2 (pfimy prokaz RNA viru metodou PCR).
odborné zastiesuje MUDr. Jana Matéjkova. kaci patogent, molekuldrni a cytogenetickou V roce 2012 obdrzela laboratof rozhodnutim
- Lékat specialista pro mikrobiologickd diagnostiku v oblasti hemato-onkologie, vy3et- Statniho Gstavu pro kontrolu [é&iv povoleni
LABORATOR CUBE - vysetfeni a vedouci ATB stfediska je feni trombofilnich stavii a poruch metabolismu k vy3etfovani vzork dércd tkdni a bunék
Praha 6, Evropska 423/178 LABORATOR VIMPERK MUDr. Eva Poborskd. Lékaiskou genetiku zeleza. Déle provadi genetickd vy3etteni LCT, podle zdkona &. 296,/2008 Sb. Odbornosti
aredl BH - Nemocnice Vimperk a.s. odborné zasttesuje RNDr. Libor Stanék celiakie, HLA-B27, TPMT a farmakogenomické 802 (bakteriologie, parazitologie a molekular-
Pivovarska 158/26 a molekuldrni detekei patogend RNDr. Aneta testy. Laboratof CUBE provddi konzultace zis- ni detekce patogen®) a 816 maiji akreditaci dle
Medonosovd. Usekového zdravotniho kanych vysledkd a nabizi sluzby ATB stfediska CSN EN ISO 15189:2013. Je zde také mozné
laboranta vykondvé Irena Strnadova. nemocniénim a ambulantnim lékafom. V rdmci vyuzit e-zddanky.

LABORATOR LEDEC NAD SAZAVOU
Habrecka 450
odlou&ené pracoviité Svétld nad Sézavou

Laneckd 970

LABORATORIUM PUCHOV
Aredl Nemocnice Zdravie
Pod Lachovcom 1727/55

Molekularni detekce patogend




Zdravotni laborantka
Kristyna Kopeckd
s analyzdtorem Architect

=

Laboratof Lede& nad Sdzavou, kterd se nachdzi na Habrecké ulici, mé také odloude-
né pracovisté ve Svétlé nad Sdzavou na adrese Laneckd 970.

Pozici vedouci laboratofe Leded nad Sazavou zastdvé RNDr. Aneta Medonosova. \
Laboratof se zabyvd zdkladnimi vy3etienimi v oblasti klinické biochemie a hematolo-

gie. Mezi 10 zaméstnanci je mimo jiné analytik s atestaci v oboru klinické biochemie

a lékaf specialista s atestaci v oboru klinické biochemie a klinické hematologie. Oba

maiji dlouholetou praxi v oboru.

Ledec je mald statimova laboratof, kterd je silné a dlouhodobé provazdéna s centrélini ¢
laboratofi v Praze. Na odbérovych pracovistich maiji odbéry Zilni a kapilarni krve. e
Nabizi také zékladni vy3etieni v oblasti klinické biochemie a hematologie s moZnosti L

statimového zpracovani. V ndvaznosti na centrdlni laboratof v Praze poskytuje Siroké :
spektrum vysetfeni viech laboratornich odbornosti. tﬂ?“ i

\-. - :

L

Kristyna Kutikovd, DiS.
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LABORATOR VIMPERK

Vimperskd laboratof mé dlouhou historii.
Vedouci laboratofe, MUDr. Pfemys| Kotoul,
zde posobi jiz od roku 1996. V té dobé
patfila laboratof jesté pod nemocnici.
Souédsti SYNLABu se stala pfiblizné pred
deviti lety. Laboratof Vimperk se naché-
zi v Pivovarské ulici, zajisfuje vySetfeni

v oboru klinické biochemie a hematologie
a zaméstndva celkem sedm specialistd.

O klinickou biochemii se stard atestovany
lékat, ktery v laboratofi zajisfuje zékladni
biochemickd a hematologickd vysetfeni
pro praktické |ékafe a ambulantni specia-
listy. Navic je tu k dispozici také atestova-
ny analytik.

LABORATORIUM
PUCHOV

Spoloénost synlab slovakia
s.r.o. poskytuje sluzby v oblasti
laboratérnej diagnostiky

v odboroch klinicka biochémia,
hematolégia a transfuziolégia,
imunolégia a alergolégia, ¢i
mikrobiolégia v celej Eurépe.

Laboratérium hematologie

Laboratérium v Pichove je sieasfou
tejto siete od roku 2012, dovtedy od
roku 1997 bolo sicasfou Laboratérii
Aliatros. Poskytuje sluzby v odbore
klinickd biochémia a hematolégia,
patri medzi mensie laboratéria. Menej
frekventované vysetrenia preposiela
do niektorého z dal3ich laboratérii
SYNLAB. V budove (NsP Zdravie
Pichov), v ktorej sa laboratérium — —
nachddza, je 43 ambulancii s réznou
odbornostou, dialyzaéné centrum,
jednodiiovd gynekolégia, jednodiiovd
urolégia i ortopédia.

ovd

I-I'i Laborantka crcelo Panack

,Vietci sa navzdjom za tie roky
pozndme a prdca, ktord je skor
poslanim ako zamestnanim, je pri
dobrych vzfahoch radosfou. Okrem
toho laboratérium spolupracuje

v okoli s lek&rmi z trendianskeho
a zilinského kraja,” hovori vedica
laboratéria klinickej biochémie

a hematolégie a odborny garant
Laboratéria PGchov RNDr. Lubica
Stanikovd, MPH.

Marketing SYNLAB

Administrativna pracovnicka
Andrea Prekopova




ROZHOVOR

VYcHoo

Maiitel spole&nosti Remedis MUDTr. Vratislav Rehdk:

NASE SPOLUPRACE SE
SYNLABEM SE STALE ROZSIRUJE

Nase dnesni povidani navazuje na rozhovor, ktery pan doktor Vratislav Rehak poskytl
Synlabianeru pred dvéma lety. Vénujeme se v ném rozvoji telemediciny v souvislosti s covidem,
zanétum jater, prevenci i spolupraci jeho spoleénosti Remedis se SYNLABem.

Podafilo se védm rozvinout nové postupy telemediciny?

Do jisté miry uréité ano. Hlavnim praktickym dovodem byl covid. Nejvice se
telemedicina uplatiiovala u spolupracuijicich subjektd, coz jsou nékdy statni
instituce, ale i dal3i soukromd zdravotnickd zafizeni. Ten posun byl zejména
myslenkovy v tom, Ze n&které véci |ze Fesit na ddlku a nikoliv prezenéné.

V tomto obdobi nastal uréity prolom, takze nés to do jisté miry vyznamné
posunulo, byt samoziejmé& zstdva potieba uréité véci fesit fyzicky s pacientem
nebo s jeho pFibuznymi. Nicméné zde vidim zménu zejména v pfistupu
spolupracuijicich subjektd, uz je dobfe vnimdna efektivita t&chto postupd

a v3echny s tim souvisejici vyhody.

Kdyz srovnate momentdlni zdravotni komplikace pacientu
po pandemii - zaéali k vam dochdazet s jinymi komplikacemi
nez dfive?

Ja bych si dovolil, aniz bych disponoval n&jakymi pevnymi statistickymi daty,
fict za nd3 zékladni obor, tedy gastroenterologii, Ze ani tak vyznamné ne.
Zachytil jsem od pacientd stiznosti na rizné neobvyklé kardiologické problémy,
jsou to ale spi3e pfipady kazuistické, nez ze bych tam nachdazel n&jakou
systematickou souvislost. Viddme oviem v nékterych pfipadech doslova
zanedbané stavy. To znamend, ze prili pacienti, i kdyZ to byly spi3e ojedin&lé
pripady, ktefi méli jasnou symptomatologii nddorového onemocnéni, kterou
méli rok, nefesili ji a pfi3li az po tom roce. Bohuzel ke své 3kodg, protoze

tyto stavy jsou v fadé pfipadd jiz nefesitelné. Budu-li hovofit zcela konkrétné

o n&dorovych onemocnénich jater, tam jsme zaznamenali fadu pFipadd, kdy

ti pacienti nebyli k odbornému vy3etfeni odesldni vibec. Lékate primérni péce
a ani specialistu nevyhledali, coz mdZe byt pro pacienta fatéIni ztrdta Sance
na véasnou diagnostiku a vylé&eni.

Muizete podrobnéji vysvétlit chronické zanéty jater?

My se samozfejmé zabyvdme viemi hepatopatiemi, kdyZz bych to fekl
obecnéiji. Co z toho je skutené postizeni zanétlivé, vyplyne az z dalsiho
postupu vysetieni. Budeme-li hovofit o chronickych zdnétech jater, tak

z hlediska feknéme pravd&podobnosti vyskytu to asi nejéastéji bude
alkoholové postizeni jater, protoze alkohol jako toxickd noxa podobné jako
jakékoliv jind noxa poskozuje jétra do jisté miry nespecificky. To znameng,

MUDFr. Vratislav Rehak P

V roce 1990 absolvoval 1. [ékafskou fakultu
Univerzity Karlovy. Ziskal atestaci

1. a 2. stupné z vnitfniho lékafstvi. Dlouho-
dobé se odborné zabyvd hepatologii.

V 90. letech zaloZil spolenost Reme-

dis, kterd od pfelomu milénia postupné
rozsifovala aktivity ve vice ambulantnich
oborech. Aktudlné klinika poskytuje sluzby

v gastroenterologii a hepatologii, vnitfnim
[ékatstvi, diabetologii, psychiatrii, klinické
psychologii, adiktologii, praktickém lékafstvi,
gynekologii a RTG, Gzce navazuji obory
ambulantni ortopedie a chirurgie.

na vidim '\C\\(O




ze dochdzi k poskozeni a souvisejicimu
zd&nétu na Grovni jaterni buiiky, a jestlize
vliv té noxy, toho toxinu, trvd dlouhodobég,
tak jaterni buika na to reaguje uritymi
reparaénimi mechanismy, kdy dochdzi

k novotvorbé vaziva kolem bunék

a postupné k vazivové prestavbé jater.
Tento princip vidime i v fadé jinych
postizeni. TakZe zpét k otdzce: Z hlediska
frekvence nebo &etnosti vyskytu tam je
alkoholové postiZeni jater, které se v nasi
populaci tykd nepochybné mnoha set
tisic osob, kdo vi, zda nejde jedté o vyssi
&isla. Tedy ten rozsah problému jaterniho
postiZeni v souvislosti s naduZivénim
alkoholu je znagny. Z takovych klasickych
pfi¢in chronického jaterniho z&nétu

|ze uréité jmenovat chronické virové
hepatitidy, to znamend na prvnim misté je
to jednoznaéné hepatitida C, hepatitida
B je diky plosné vakcinaci zésadné na
Ustupu. Viechny ostatni jsou extrémné
vzdcné. Hepatitida C se v souéasné
dobé tyké zejména osob, které se
chovaiji rizikové. Ve velmi malém poétu,
spide ndhodné, nachdzime pacienty

ze starsich roénikd, ktefi se infikovali

pred desitkami let napfiklad z krevnich
transfuzi a podobn&. Tyto pacienty jsme
z vétsi &asti jiz diagnostikovali béhem
poslednich dvaceti let a v populaci se
dnes téméf nevyskytuji. Toto jsou ty dvé
ostatni jaterni onemocnéni jsou relativné
vzdacnd, jde o skupinu nékolika chorob,
jejichz probéh by se dal ovlivnit & zmirnit,
v nékterych pfipadech i [é¢it, ale jejich
primdrni zéchyt je v praxi relativné nizky
anebo pozdni.

. v

Evidujete i jiné pFi€iny nez

i
nadmeérné uzivani alkoholu?

Je tfeba upozornit na osoby, které maiji
dlouhodobé vyznamnou nadvédhu, kde
opét pUsobi noxa, tedy velmi lidové Feeno
napéchovdni jaternich bunék tukem, a kdy
opét dochdzi k reparativni reakei jaterni
buriky a tedy k jaternimu zdnétuy, pfi del$im
trvéni k fibrotizaci a ddle i cirhotizaci
jaterniho parenchymu. Tyto nékdy
nespravné klasifikované kryptogenni
cirhézy mohou byt disledkem dlouhodobé
vyznamné nadvdhy. V soudasné dobé jsme
jiz nepochybné v pokrocilé fazi epidemie
tzv. nealkoholové steatohepatitidy,

tedy zanétu jater zpUsobeného jejich
ztu&nénim. Do budoucna to je velky
problém, protoZe prevalence obezity

v populaci je znaéngd, a tak nepochybné
po desitkdch let trvani dojde vyznamnd
&ast téchto lidi az do stddia cirhdzy jater.
Poté pfichdzeji lidé, ktefi dlouhodobé
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Zili s nadvéhou, a my zpo&dtku trosku
tépeme, z &eho vlastné je ten problém.
Vylou&ime viechny zndmé a specifické
pfi¢iny a dojdeme k zdvéruy, Ze je to
disledek nealkoholové steatohepatitidy,
tedy ffetiho vyznamného hepatologického
problému, ktery uréité stoji za to zminit.
Samoziejmé ale fedeni neleZi v oblasti
hepatologie. My na to v soudasnosti
veskrze nemdme zadné specifické léky.
Specificky intervenujeme prostfednictvim
nutriéni intervence, zmény Zivotniho

stylu, poradenstvi, a to je ta kauzdlni
terapie. Poté az ultimum refugium pfichdzi
bariatrickd terapie, kdy se pacientdm
délaji rizné vykony z této oblasti, které jim
do jisté miry mohou zachrafovat Zivot, byf
zde se nejéastéji jednd o kardiovaskularni
komplikace, které prichdzeji obvykle

dfive nez jaterni cirhéza vznikld v tomto

disledku.

Doporucil byste pacientom néjaké
moznosti, jak se pred timto
onemocnénim chranit?

Vzhledem k tomu, Ze pficiny jsou velmi
roznorodé, tak specifickd prevence asi
ne, ale obecné plati jiz zmifiované véci.
Alkohol jisté pro zdravého é&lovéka nemusi
byt toxicky, ale je tfeba s nim zachdzet

s mirou, tak jako se viim. Pokud mozno

si udrZovat optimdlni véhu. Samoziejmé
je to do jisté miry i skladba stravy.
Nepochybné je to i fyzicka aktivita. Ve
by mélo byt v jakési harmonii, a pak
obvykle neni dovod, aby mél &lovék
nemocnd jdtra. K té dieté Ize podotknout,
Ze je vhodné preferovat &erstvé potraviny,
nikoliv konzervované & promyslové
vyrdbéné. Toto jsou obecnd doporuéeni,
kterd si kazdy doplni. Snad jen na okraj
pozndmku k velmi roziifenému obchodu
s riznymi potravnimi dopliiky, které

z pohledu hepatologa vnimdm velmi
negativné, protoZe to odvadi pozornost
od podstaty problému, kterou jsem zminil
dfive. Témé&f Z&dny z téch potravnich
dopliikd nemd prokdzany a prokazatelny
efekt, v drtivé vét3iné pfipadd jej ani mit
nemdZe, domnivém se tedy, Ze lepsi je
prostfedky investovat do &erstvého ovoce
a zeleniny neZ do potravnich dopliikd.

To je mUj jednoznadny nézor jako
hepatologa s desitkami let praxe.

Po jak dlouhé dobé by se méla
jatra kontrolovat?

Tady v podstaté zadné obecné
doporuéeni vlastné neexistuje, protoze
na jétrech nebo na jaternich odchylkdch
se miZe projevit fada jinych chorobnych

stavl, které primarné vibec nejsou jaterni.
Cili zde bych doporuéil obvyklé preventivni
kontroly organizované praktickych lékafem,
pokud se jednd o principidIné zdravého
Elovéka. Pokud by ten pacient mél n&jaky
problém, ktery by se vztahoval k jatrim,
tak se diagnostika Sije na miru konkrétniho
pacienta, kdy se doporuéi a stanovi
napfiklad néjaka specidlni dispenzarizace
&i pravidelné sledovdni. Pacient, ktery

md odchylky, je v n&jakém nastaveném
rezimu pravidelné kontrolovan pfislusnym
odbornym lékafem. Je to tedy spise

cilené, na rozdil od obvyklé prevence ve
smyslu gynekologické prevence, prevence
kolorektdlIniho karcinomu, prevence koZnich
nddord a podobné, kdy se doporuduje

od uritého véku a v néjaké periodicité
pacienty prohliZet.

Jak pohlizite na to, Ze lidé zadinaiji
byt iniciativnéjsi a zaplati si

rozné krevni odbéry na zjisténi
spravného fungovani organio

v réamci prevence jako samoplatci?

Pokud je to v n&jakém rozumném
schématu, byt na fadu hepatologickych
chrorob specifické preventivni doporu&eni
neexistuje, tak to mize byt z hlediska
konkrétniho pacienta pfinosné. Reknéme
v néjaké periodicité, v rozmezi napfiklad
dvou let, to jisté stoji za zvazeni. Jiné ale
bude doporu&eni u mladsich vékovych
skupin a jiné u starsich, kde bychom
mohli prevenci rozsifit nebo aktualizovat.
Roéni periodicita pro samopldtce -

zde si myslim, Ze ten pfinos miZe byt

v tom smyslu, Ze se zachyti zatim tfeba
nespecificky ndlez, ktery nds dovede

k n&jakému konkrétnimu problému, tedy
moze byt ocenitelny a pfinosny pro toho
daného pacienta.

Rozsiril jste v néjakém ohledu
spolupraci se SYNLABem?

Spolupréce se stdle rozsifuje. V podstaté
ie to kontinuum, nefekl bych, Ze vidim

v této dobé néjaky zlom, tato spoluprace
ie dlouholetd a lze fict, Ze objem
spoluprdce setrvale narUstd.

Kterd odbérova pracovisté
SYNLAB vasi pacienti nej€astéji
navstévuiji?

Celorepublikové referujeme pacienty
k vagim vysetfenim. Z velké &dsti si je
odebirdme sami, ale vie posildéme k vam
na laboratorni diagnostiku. Vétinou tedy
vyuzivdme vade lokdIni svozové kapacity,
které ndm obratem vyhodnotite.

Mgr. Kristyna Zaékové

DIAGNOSTIKA

Autizmus u deti
- moznosti
diagnostiky

a liecby

Uvod

Detsky autizmus je velmi zaujimavy aZ
fascinujici syndrém. Ide o neuropsychické
ochorenie spojené s nedostatoénymi
socidlnymi interakciami, nedostatoénou
verbdlnou a neverbdlnou komunikdéciou,
abnormdlnym aZ bizarnym ndvykovym
spravanim, ktoré je stereotypné a ritudline,
ako aj s fazkostami s uéenim. Ochorenie
patri medzi tzv. pervazivne vyvinové
poruchy (pervazivny-prenikavy). Postupne
dochddza ku kvalitativnemu zhor3eniu
vzdjomnych spolo&enskych interakeii

a spdsobu komunikécie. Abnormality

v sprévani jedinca sa prejavuje vo
vietkych situdcidch, priéom ich stupefi
vyvin od Gtleho veku normélny a prejavuje
sa v priebehu prvych 5 rokov Zivota.
Porucha je 3-4 krdt Eastejsia u chlapcov
ako u dievéat.

Oto Urge'?, Jaroslava Strnové?, Katarina Pastorkova’

'Klinika laboratérnej mediciny, synlab slovakia s.r.o., Limbova 5, Bratislava
2Klinika pre deti a dorast A. Getlika, Nemocnica sv. Cyrila a Metoda, Bratislava,

veddci: prof. MUDr. Katarina Furkovd, CSc.

Okrem vz spominanych priznakov je

pre detsky autizmus charakteristické
neprimerané hodnotenie spolocenskych
emoénych situdcii, nedostatoénd odpoved
na emécie inych [udi, narusend kvalita
komunikdcie a pouZivanie redi, nedostatok
tvorivosti a fantdzie v mysleni, chyba
emoénd reakcia na priatelské pribliZzenie
inych fudi, pohybové stereotypie,
3pecificky z&ujem o nefunkéné prvky
predmetov (napr. ich véne alebo povrch),
odpor k zmendm v beznom priebehu
obvyklych &innosti a iné nepecifické
prejavy ako strach resp. fébia, poruchy
spdnku a prijimania potravy, zachvaty
zUrivosti, agresivita, seba poskodzovanie.
Casto je ochorenie spojené s fazkou
mentdlnou retarddciou, ktord sa vyskytuje
az u 3/4 pripadov. Incidencia ochorenia
je asi 5:100 000.

Priciny detského autizmu

Medzi hlavné pri&iny vzniku detského
autizmu s v dnednej dobe povaZované
jednak:

- genetické faktory (u autistickych
jednovajeénych dvojciat je velmi vysokd
pravdepodobnost vzniku poruchy
i u druhého dvojéafa, ktord je az 95,7 % ),

- mozgové poskodenia (boli preukdzané
poskodenia mozgového tkaniva,
najmé funk&né poruchy lavej hemisféry
a abnormdlne zmeny v mozgovom kmeni),

- nedostatoéné prepojenie mozgovych
centier (chybaji nervové prepojenia medzi
réznymi mozgovymi centrami),

- tzv. extrémne muzsky typ mozgu (bola
dokdzané vysokd hladinou testosterénu
v tele matky v priebehu tehotenstva),

- monotropistickd hypotéza (ide o velmi
silné sustredenie sa na jeden podnet,
no s ovela faZiou moZnosfou koncentracie
na viacero veci stasne).



Napriek tomu ochorenie pritahuje
pozornosf odbornikov mnohych
vedeckych disciplin nadalej. Doneddvna
tiez platilo, Ze pri€¢ina autizmu méze byf
na psychogénnom podklade, preto qj
lie¢ba a ndsledné sledovania pacientov

s autizmom boli zaloZené na tychto
principoch. Tato hypotéza ma este aj dnes
svojich zdstancov po celom svete.

Mnohi dalsi odbornici (psychiatri,
psycholégovia, genetici, anatémovia,
elektrofyziolédgovia, pediatri alebo
biochemici) sa snaZili vysvetlit autizmus
na zdklade vlastnych pozorovani

a skdsenosti. Kazdy z nich sa snaZil
prispief nie¢im novym do spoloénej
mozaiky. Pri¢ina a celkovy obraz
ochorenia zostavala ale stéle nejasna.
Autizmus zostal nadalej ,syndrémom”,
ktory je definovany iba pozorovanymi
priznakmi. Ak tento syndrém existuje,
mus{ existovat tieZ raciondlne vysvetlenie
abnormélneho sprdvania sa tychto
pacientov. V dnednej dobe sa dé fazko
akceptovaf, Ze diefa je ,autistické” a tym
by bol vysvetleny problému autizmu po
strénke etiopatogenézy.

Pred niekolkymi rokmi sa objavili uréité
fakty, ktoré by mohli autizmus chépaf
ako ndsledok metabolickej poruchy. Vo
svete boli analyzované vzorky modu od
viac ako 1 000 pacientov s autizmom so
zaujimavym zistenim.

Teéria autizmu ako
metabolickej poruchy

Dedi¢né metabolické poruchy sd v uzsom
slova zmysle molekularne choroby, ktoré
vznikaji mutdciou genetickej informdcie,
ktoré spdsobuje poruchu enzymovych
reakcii. Po strdnke etiologickej sa objavili
aj informécie, ktoré by mohli nasvedZovaf

tomu, Ze mdze ist o metabolické ochorenie
podobné celiakii a fenylketonurii spojené

s nekompletnym trévenim a poruchou
metabolizmu proteinov. Podla tejto teérie
fragmenty nekompletného travenia -
$pecifické peptidy - prenikajo Erevnou
stenou do krvného obehu a ndsledne
poskodzuji centrélny nervovy systém.

(1) Nadbytok nekompletne natrévenych
proteinov sa dostdva aj do modu.

Etiopatogenéza autizmu podla tejto tedrie
ie vysvetlovand jednak:

a) znizenou aktivitou enzymov v &reve

s ndslednym zvySenim koncentracie
peptidov,

b) zvySenou &revnou permeabilitou, pri
ktorej sa dostava viac peptidov do krvi,
modu a ndsledne aj do centrdlneho
nervového systému (CNS),

c) zvy3enim hematoencefalickej
permeability, ktord méze nastat infekciou
CNS, fyzikélnym poskodenim alebo inymi
noxami.

Zistilo sa, Zze vzniknuté peptidy sd
chemicky podobné morfinu. Ide o tzv.
endogénne opioidy (beta-endorfiny).
(1) Nekompletnym trévenim lepku vzniké
tzv. gluteomorfin, nekompletnym travenim
mlieka vznika tzv. caseomorfin.

Podla tejto tedrie prave gluteomorfin

a caseomorfin je zodpovedny za
poskodenie centrélneho nervového
systému u autistickych pacientov. Ide

o zvy$en{ opioidn{ aktivitu v CNS.(2)
Taktiez sa dokdzala podobnost medzi
symptémami autizmu a dlhodobym
efektom morfinu. Klinicky stav deti s
autizmom sa dramaticky zlep3il po
vyliéeni gluténu a kazeinu z potravy. Ide o
tzv. GFCF (gluten free and casein free diet)
diétu.(3)

Morfin G&inkuje v centrélnom nervovom
systéme tak, Ze sa viaZe na tzv. opioidny
receptor (mi receptor) s ndslednym
opioidnym G&nkom na CNS.

Zo zjednoduseného prehladu latok, ktoré

maji opioidnd aktivitu v CNS vyplyva, Ze

ide predovietkym o

- prirodné alkaloidy z épia (morfin,
kodein),

- polosyntetické derivaty morfinu
a kodeinu,

- syntetické analégy morfiny,

- analgetické peptidy - endogénne
morfiny (endorfiny),

- enkefaliny- pentapeptidy - met-
enkefalin, leu-enkefalin,

- endorfiny - refazec aminokyselin -AK
(16-30) tzv. alfa-, beta-, gama-, delta-
endorfiny.

Prave endorfiny st tie, ktoré mézu byt
zodpovedné za vznik autizmu. Po strdnke
chemickej ide o peptidy, ktoré maijd

s molekulou morfinu spoloéné len to, Ze
sa dokdZu viazat na opioidny receptor.
Analyza tychto latok v dnednej dobe este
fazko dostupnd.

Existencia tejto intenzivnej opioidnej
aktivity md za nésledok, Ze rézne procesy
v rdmci CNS s réznym spdsobom
naru$ené. Ovplyvnené si predovietkym
vnimanie, pozndvanie, emdcie, ndlady

a spravanie. Takymto mechanizmom s0
uvedené funkcie narugené a ich nasledkom
je pritomnost réznych priznakov, ktoré sd
typické pre autizmus.(1)

Moznosti diagnostiky
laboratéria SYNLAB

Pred niekolkymi rokmi sa objavili

v svetovej odbornej literatire informacie
o moZnosti laboratérneho stanovenia
peptidov nekompletného travenia.(2) I3lo
o metédu vysoko G&innej kvapalinovej
chromatografie (HPLC). Informdcie

o tejto moznosti diagnostiky sa medzi
rodiémi, ale aj odbornou verejnosfou,
irili rychlostou blesku. Velkd dlohu v tom
zohral predovietkym internet. Pre rodi¢ov
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fazko poskodenych deti svitla nové
nédej. Problém bol ale v tom, Ze Ziadne
pracovisko na Slovensku tito metédu
nezaviedlo. Po viac ako roénom Usili
sme sa pokusili v laboratériv SYNLAB na
bratislavskych Kramaroch modifikovaf
britskd metédu na stanovenie peptidov
v moéi. Prvé testy boli Gspe$né, napriek
tomu mé tato metdda este velké dskalia.
Vysetrenie peptidov v modi povaZujeme
za skriningové a mé sldZit hlavne

na identifikdciu pacientov s detskym
autizmom, ktori s vhodni na tzv. GFCF
diétu, ako aj na monitorovanie jej
Ucinnosti.

V roku 2006 sme vysetrili mo& u 38
pacientov s detskym autizmom (dg. F
84.0) na pritomnosf peptidov v moéi, bolo
urobenych 46 analyz. Vysetrenych bolo
30 chlapcov (79%) a 8 dievéat (21%).
Zistili sme negativny ndlez u 6 pacientoy,
hraniény u 7 a pozitivny u 25 pacientov.

SYNLAB Slovakia sa v roku 2007 a 2008
zi&astnil projektu AV 4/0038/07

s ndzvom Genetické, hormondlne

a metabolické faktory v etiolégii autizmu
a ich désledky na kognitivne schopnosti,
ktory bol organizovany Lekarskou fakultou
UK Bratislava v spolupréci s Medicinskou
univerzitou vo Viedni, Slovenskou
zdravotnickou univerzitou v Bratislave

a Autistickym centrom Andreas n.o.
Stéastou tohto projektu bolo aj stanovenie
peptidov v moéi u 85 pacientov

s autizmom zo Slovenskej republiky, bolo
urobenych 132 analyz. VyZetrenych bolo
70 chlapcov (82 %) a 15 dievéat (18 %).
Zistili sme negativny ndlez u 14 pacientoy,
hraniény u 9 a pozitivny u 60 pacientov.

Pre komplexné zhodnotenie zdravotného
stavu pacientov s detskym autizmom

s0 odporicané v svetovej literatire

aj nasledovné doplfujice vysetrenia:
zdkladné biochemické a hematologické
parametre, hormondlny profil, vy3etrenie
organickych kyselin (vplyv kvasiniek resp.
inych baktérii v GIT-e), dékaz kvasiniek

v GIT-e, vy3etrenie potravinovej alergie,
antigliadinovych protilétok, protildtok proti
kravskému mlieku, vy3etrenie imunitného
systému, aminokyselin v sére a v modi,
profilu vitaminov a esencidlnych mastnych

kyselin.(4)

GFCF diéta

Ucinok diétnej liecby s vylo&enim gluténu
a gliadinu zo stravy bol v mnohych
pripadoch vo svete uz odskdany,

o &om sved&ia mnohé vypovede rodicov
i odbornikov.(3) Pre zaujimavost
uvadzame ziskané informdcie o Uspednosti
lie¢by tohto ochorenia. U diefafa vo veku
18 mesiacov sa objavili prvé priznaky
ochorenia, pévodné diagnéza bola
poskodenie CNS, neskdr autizmus.

Vo veku 8 rokov diefafa sa rodicia
dozvedeli o tzv. GFCF diéte. Pacient ako
8roé&ny bol na Grovni 12-18 mesaéného
diefafa, jeho vyvin bol od 1. do 8.

roku takmer ,nulovy”, nerozpraval, mal
nepokojny spdnok, sistavne rozsirené
oéné zornice, nemal takmer Ziadnu
citlivost na bolesf, Ziadne hygienické
ndvyky, opakované hnacky, trpel seba
poskodzovanim, nikdy sa nehral s inymi
detmi. Po lie¢be, ktord zalala az v 8. roku
Zivota, nastal vyrazny pokrok v uéeni,
naudil sa rozprdvat, udrziavaf osobnd
hygienu. Objavil sa u neho silny zmysel
pre humor, zaéal sa hrat s inymi defmi,
nadviazal hlboky citovy vzfah s rodiémi.
Pred diétou preferoval len ur¢ité druhy
jedla a to s vysokym obsahom lepku

a mlieka (napr. palacinky), s &m bolo

na zadiatku diéty spojené prechodné
zhor3enie stavu, ktoré sa vysvetlovalo
abstinenénymi priznakmi. Postupne viak
doslo k upokojeniu pacienta.

Uvedeny pripad svedéi o tom, Ze
predpokladand patogenéza ochorenia

by mohla byf spravna. Novy lie¢ebny
pristup zaloZeny na jednoduchom diétnom
rezime pomohol uZ mnohym pacientom

s detskym autizmom na Slovensku.

Do diétneho reZimu sa zapojili na
Slovensku uz desiatky rodin. U mnohych
sa vyrazne skvalitnil Zivot a priniesol do
kaZdodenného Zivota rodiny vela radosti.

V siéasnej dobe prebieha vo svete
hodnotenie Gspednosti tejto diéty.

Cielom tohto hodnotenia je zbieranie

a spracovanie informécif o pacientoch

s autizmom na diéte GFCF prostrednictvom
webu (www.gfcfdiet/dietsurvwysept2.htm).

GFCFKids Diet Survey je v sG&asnosti

najvécsia informaéné 3tidia o GFCF diéte.

SnazZi sa ndjst odpoved na otdzky:

- kolko % pacientov sa zlepsilo na CFCF
diéte,

- aké velké zlep3enie sa d& oéakdvat,

- ako rychlo zlepsenie nastane.

Prvé uverejnené vysledky boli viac ako

uspokojivé. Dotaznik bol vyplneny od 139

pacientov a vysledky testu boli rozdelené

do 6 skupin. Hodnotilo sa hlavne

zlepsenie po diétnej liegbe:

- dramatické zlep3enie u 16 pacientov
(11,5%),

- excelentné zlep3enie u 42
pacientov (29,5%),
- dobré zlep3enie v 37
pacientov (27,0%),
- mierne zlep3enie u 31
pacientov (22,6%),
- Ziadne zlepsenie u 7 pacientov (5,0%),
- zhor3enie u 6 pacientov (4,4%).

Zaver:

Napriek mnohym novym poznatkom

v efiopatogenéze pri¢ina detského
autizmu stdle nie je jasnd. Vieme viak, Ze
ide o velmi heterogénnu skupinu ochoreni
s podobnymi priznakmi. Nové pohlady,
nové teérie a hypotézy by sme nemali
odmietaf. Ak existujd moZnosti zlepSenia
klinického stavu tychto deti, pomézme
nasim pozitivnym pristupom rodindm, ktoré
hladaiji pomoc. Uspechy GFCF diéty

vo svete i u nds sa zdajl presveddivé.
Vysetrenie peptidov v modi v zahraniéi
stélo nade rodiny nemdlo finanénych
prostriedkov. Zavedenie tohto vy3etrenia
na Slovensku by mohlo poméct mnohym
rodindm s autistickymi defmi vyskd3at novd
formu diétnej liecby. Pozitivny ndlez je
indikaciou na GFCF diétu a jej nésledné
monitorovanie. DéleZité viak bude hlavne
hodnotenie jej efektivnosti, na ktoré
cakame...
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PREVENCE

Moznosti

prevence klistové
encefalitidy

Klifova encefalitida (KE) je arbovirové onemoc-
néni pfendsené &lenovci. Vektorem pfenosu je
kligt&, zpravidla Ixodes ricinus. Rezervodrem viru
jsou drobni savci (my3i, veverky, zaijici), ale také
selmy (ligky, jezevci), kopymnici (srné&i zvéf, divokd
prasata) a domdci zvifata chovand venku (ovce,
kozy, hovézi dobytek).

Klist& ziskd virus sanim krve infikovaného zvitete.
Virus pfezivd ve slinnych 2ldzéch klistéte, odkud
se &ifi na dalstho hostitele. Clovék je kone&nym
ndhodnym &ldnkem fetézce.

Kromé prenosu klitétem je znam také pienos pitim
nesvareného mléka infikovanych zvifat. Nejéastéji
se jednd o ovce nebo kozy.

Mezi oblasti s nejvét3i vyskytem tohoto one-
mocnén patii Jiho&esky kraj s krajem Vysoéina.
Zatimeco v CR byla v roce 2020 nemocnost
7,98 piipadi na 100 tis. obyvatel, v Jihogeském
kraji to bylo 21,28 pfipadd a na Vysoginé
23,14 pfipadd na 100 tis. obyvatel.

Klitfata se velmi Easto vyskytuiji v travé, ale prede-
viim v kfovinéch a hustych porostech na okrajich
smiSenych lesd. Preventivné je lépe se témto
lokalitam vyhybat. Déle je potfeba nosit holinky

a dlouhé kalhoty nejlépe svétlé barvy, na kterych
jsou klisfata dobfe vidét. Nesmime zapominat

ani na pouzivani repelentd, a hlavné se fadné
prohlédnout po névratu z pfirody. Pi odstrafovéni
klidfat psom a kockdm je nutné dbat opatrnosti,
nemanipulovat s klidtétem holyma rukama. Po od-
stranéni klidtéte je nutné jej bezpe&né zlikvidovat.

Dolezitym preventivnim opatienim proti klisfové
encefalitidé je pfedeviim o&kovani. Na trhu
méme dvé vakciny. FSMEAIMMUN firmy Pfizer,
spol. s r.o., a ENCEPUR firmy GSK Vaccines
GmbH.

Novinkou v roce 2022 je § 30, odst. (2), pism. b),
bod 8. zdkona &. 48/1997 Sb., o vefejném zdra-
votnim pojisténi v platném znéni od 1. 1. 2022.
Hrazenou sluzbou je o¢kovani a Ghrada
oékovaci latky proti klistové encefalitidé
u pojisténcu nad 50 let véku.

S G¢innosti od 1. 1. 2022 jsou zdravotni pojis-
fovny povinny hradit z vefejného zdravotniho
pojisténi ockovaci latku a ockovéni proti KE. Vy-
kazovdni tohoto o&kovéni je ddno Metodickym
postupem k vykazovani oékovani:
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FSME - IMMUN (0,25 ml, 0,5 ml)

ENCEPUR (0,25 ml, 0,5 ml)

adult: od 16 let

junior: 1-15 let

junior: 1-11 let adult: od 12 let

Zakladni schéma:

Zakladni schéma:

¢ 1. davka

¢ 1. davka

e 2. ddvka za 1-3 mésice, event. za 14 dni

¢ 2. ddavka za 1-3 mésice, event. za 14 dni

* 3. dévka za 5-12 mésicd po 2. ddvce

* 3. dévka za 9-12 mésicd po 2. ddvce

Preockovani:

Pfeockovani:

* 4. dévka za 3 roky po ffeti

* 4. ddvka za 3 roky po feti

* dal3i davky za 3-5 let, od 60 let za 3 roky

* dal3i davky za 5 let, od 50 let za 3 roky

Pfi pouziti zrychleného schématu u ockovaci latky Encepur (0,25 ml, 0,5 ml) je potfeba
aplikovat 4. davku jiz za 12-18 mésich po 3. ddvce, nikoliv az za 3 roky jako pfi pouziti

bézného ockovaciho schématu.

Nékdy se stane, Ze interval dany pfibalovou informaci k vakeing neni dodrzen a je nutné Fesit
dal3i postup. Jako navod k o¢kovani po promeskaném intervalu moZe slouZit dokument z Gnora
2016 ,Doporuéeny postup Ceské vakcinologické spoleénosti pro prevenci a o&kovani profi
klisfové encefalitidé” na adrese ,http://www.vakcinace.eu/doporuceni-a-stanoviska”.

Pi del3im promeskaném intervalu Ize aplikovat opomenutou dévku

a za 4 tydny zkontrolovat protilatkovou odpovéd.

Promeskané intervaly p¥i o¢kovéni proti klisfové meningoencefalitidé

Promeskana davka

max. mozny interval

mezi 1. a 2. dévkou

12 mésicl

mezi 2. a 3. dévkou

3 roky

booster

G. Nepovinné ockovani proti klisfové
encefalitidé u pojisténcd nad 50 let

1) S platnosti od 1. 1. 2022 je v souladu s § 30,
odst. (2), pism. b), bod 8. Zdkona o v.z.p. hra-
zenou sluzbou nepovinné o¢kovani proti klidfové
encefalitidé, a to u pojisténcd nad 50 let véku.

2) Vykazovani provedeného

10 let

- 1 kéd pro prislusnou diagnézu = Z24.1
- pfiznak zvysSené Ghrady = nevypliuje se,
jednd se o UHR1

MUDr. Ivana Krabatschova
Otkovaci centrum Cesky Krumlov

ockovani: Ockovaci | NAZEV DOPLNEK UHR1
- 1 kéd vykonu = 02125 latka: NAZVU
- 1 kéd ZULP = OL, pojidfovna KOD
:E‘:"\f Z5 ockovacildtku do vyse 0215956 | FSMEIMMUN | 0,5MLINJ SUS | 958,55
ISP 1X0,5ML+J

KLISTOVA ENCEFALITIDA

LYMSKA BORELIOZA
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Bakteridlinl

A zhnsba po 24 hodinach po plisati
Mgy | po delsl dobsé,

Meaxistuje.
Lékad pfadepiie antiblofika.
i, khoubwy @ nensowol: sowsta

2-4 tydny po plenosu

Kodni propewy, chavakionshickd rudil skvma
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1=4 misice po prnich plizrsicich

Bofestl hiawy, poruchy soustfedén!, ztrdta vidomi,
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PRAVNI NOVINKY

Letni pravni

novinky

ze zdravotnictvi

Sdéleni Narodniho centra elektronického
zdravotnictvi Ministerstva zdravotnictvi
ZD22/2022 k vydavani standardu
elekironického zdravotnictvi

Ministerstvo zdravotnictvi v souladu s § 38 odst. 2 pism.

c) zékona &. 325/2021 Sb., o elektronizaci zdravotnictvi,
stanovuje, a vydévd a poéinaje 1. Eervencem 2022 zvefej-
fuje na internetové adrese hitps://ncez.mzcr.cz standardy
elektronického zdravotnictvi. Standardy elektronického
zdravotnictvi se rozumi standardy definujici strukturu, obsah
a formét datovych soubord a datovych zprév, rozhrani pro
vedeni a pfeddvani zdravotnické dokumentace v elekiro-

nické podobé a jejich zabezpeceni, klasifikace, nomenkla-
tury a terminologie pro jejich pouZiti.

Ministerstvo zdravotnictvi na zminéném odkazu bude
prezentovat dal$i ndvrhy postupl, metodik a koncepénich
dokumentl v oblasti elektronizace zdravotnictvi.

Sdéleni nabylo G¢innosti 30. 6. 2022,

Vyhléska €. 122/2022 Sb. o stanoveni ¢innosti,
které moze vykonavat lékaf bez odborného
dohledu po ziskani certifikatu o absolvovani
zdkladniho kmene radiologického

Vyhléska nabyla G&innosti 1. 7. 2022.

Pravni oddéleni SYNLAB
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SYNLAB v médiich

Koncem jara a v |été se SYNLAB naplno vénoval
osvété o prevenci zdravotnich problému spojenych
pravé s nejteplejSim rocénim obdobim. V éasopisech,
na rozliénych webech i na vinach rozhlasu se jména
nasich odbornikd objevovala v souvislosti s vitami-
nem D, prevenci nemoci prenasenych klisfaty, vyso-
kym cholesterolem, sezénnimi alergiemi i cestovni
medicinou. Doslo ale také na nadéasova témata,
ktera s létem mnoho spoleéného nemaiji. Predtéte
si, s éim v3im se média obracela na SYNLAB a jeho
experty od kvétna do srpna.

Jedté pred samotnym za&dtkem léta MUDr. Radka Sedivé v rozhovoru
pro server lidovky.cz podrobné popsala problematiku sezénnich aler-
gii. Neopomnéla upozornit ani na alergie zkfizené, tedy situaci, kdy
protilatky, které si t&lo vytvofi na jeden alergen, reaguii i na alergen
jiny na zékladé jejich strukturdlni podobnosti.

Léto a teplé polasi poskytuje idedIni moznost k nagerpdni vitaminu

D ze sluneéniho svitu. MUDr. Andrea Kagenkové pfijala v gervenci
pozvéni do pofadu Zdravigko na vinach Ceského rozhlasu Budgjovice,
kde poslucha&im vysvéilila, Ze tato schopnost téla se s pfibyvajicim
vékem vyrazné snizuje. Také je upozornila, Ze nedostatek vitaminu

D neni dobré podcefiovat, protoze se v dlouhodobém horizontu mize
podilet i na vzniku vaznych onemocnéni. Zdznam relace je dostupny

i ve formé podcastu.

Zilni trombézy hrozi viem, a to napfiklad i pfi dlouhé cesté na letni dovo-
lenou. U nékoho je pfic¢ina dédiénd, coz Ize zjistit ze vzorku krve, jak &te-
néiim osvétlila v Elanku na serveru iDnes.cz MUDr. Katefina Pinterovd.
Zérove je varovala, Ze riziko frombézy zvy3uje také dlouhodobé stani
nebo popochdzeni, a to tfeba ve frontéch na odbaveni na letisti.

MUDr. Vit Nédvornik v mésiéniku Denik Zdravi &tendfom pFipomnél,
aby b&hem pfiprav na dovolenou mysleli na vhodnd o¢kovéni. Dodal,
Ze by cestovatelé na vakcinu neméli zapomenout ani v piipadé last
minute zdjezd, protoze i kdyz si télo nedokdze za tak kratkou dobu
vytvofit idedlni hladinu profildtek, je i takové ockovéni vyrazné lepsi
nez z4adné.

Web Prima CNN se v Eervnu ve spolupréci s MUDr. Markem Antosem
vénoval tématu vysokého cholesterolu. V rozhovoru pan doktor ¢tendre
varoval, Ze a&koliv je lidské t&lo zvyklé hladovét, dnesni doba preje ne-
sttidmému prejidani. Proto je nejsnazsi cestou k ndpravé vysokého cho-
lesterolu snizeni energetického pfijmu a zména jidelni¢ku na zdravéjsi.
Vysokym cholesterolem se zabyvala i televize Nova. V €ldnku na jejich
webovych strankdch MUDr. Katefina Pinterova radi, Ze ke snizeni jeho
vysoké hladiny sta&i tfeba jen pilhodina pohybové aktivity denné.
Obé& napadaiji nervovy systém, piesto jsou ale jiné. RNDr. Aneta
Medonosovd ¢tendiim serveru iDnes.cz podrobné popsala, jaké jsou
rozdily mezi klidfovou encefalitidou a lymskou boreliézou. Kladla do-
raz na to, Ze véasné rozpozndni moznych pfiznakd a s tim souvisejici
névstéva lékafe urychli a zjednodusi néslednou lé&bu téchto nemoci.
Jsou tu ale i problémy, které s létem pfimo nesouvisi a mohou potrépit
kdykoli b&hem roku. MUDr. Katefina Pinterovd ¢tendiim magazinu
100+1 Zd&zraky mediciny pfipomnéla, Ze nemocnd jatra zpravidla
neboli, a proto je krevni test jediny zpUsob, jak predejit pfipadnym
véznym problémdm. Popsala jim mimo jiné i to, co takové testy obndsi
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pro pacienta i laboratorntho pracovnika. V autorském sloupku pro &te-
ndfe tisténych Lidovych novin pak MUDr. Marek Anto3 vysvétlil specifika
refluxni poruchy. Varoval, Ze si na ni Easto zadéldvaiji lidé sami $patnou
Zivotosprdvou.

| koronavirus o sobé dal v |ét& znovu védét a novindfi se na nds opét
obraceli s poptavkou vyjadreni k tomu, jak to bude s jeho diagnostikou.
Ekonomickému tydeniku Hrot to popsala generdlni feditelka synlab
czech a synlab slovakia Katefina Billy Danysova. Ctendie ubezpedila, ze
SYNLAB je na pfipadnou novou vinu pfipraveny a odbé&rovd pracovisté
slouZici vyhradné pro vy3etfeni onemocnéni covid-19 jsou schopnd znovu
otevfit v horizontu tydng.

Markéta Jachymovéa, MBA

10 az 15 minut na pfimém slunci denné.
Nacerpejte vitamin D, prospiva nejen détem, ale
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ALERGIE NA CASNY JARNI PYL
v = dreviny (bfiza, liska, olSe apod.)

SVédénl, po j I,d Ie v I]SteCh CI U§,Ch? jablko, hruska, mrkev, petrzel, celer,

o v liskovy ofech (popfipadé dalsi zkFizen& , ALERGIE NA LETNI PYL
M U z E S E j E D N AT reaguijici ofechy), tfesen, Svestka, ' . travy a obilniny (lipnicovité)
me“{'f‘ka’ bro§kev, Kiwi, koreni B rajée, paprika, peckové a jadrové
Z K ﬁ I’ i EN U LERG I I (napfiklad anyz a pepf), brambor, s6ja ' ovoce, arasid, pomerané, kiwi, meloun

a v pfipadé nedostatecné tepelné Upravy
také obili (Zito, pSenice, je€men), obilna
mouka, kukufrice, ryze

AzZ 50 % pylovych alergiku trpi zkFizenymi alergiemi. Pyly, ale i dalSi inhalaéni alergeny,

totiZ mohou obsahovat podobné latky jako nékteré potraviny. Organismus alergiku je

tak mnohdy povazuje za shodné a automaticky se proti nim brani. Pokud vase pacienty nékdy
po poziti stravy trapi svédéni v krku, usich, otok rtu éi problémy s polykanim, mohou trpét
pravé zkrizenou alergii.

ALERGIE NA ROZTOGE

krab, garnat, kreveta, humr, rak,
musle, Ustfice, chobotnice, hlemyzd’

PFi alergii imunitni systém nepfimérené reaguje na latky, které se bézné vyskytuji v naSem
okoli, a vytvafi si proti nim protilatky. Zkfizend alergie pak miZe vzniknout, pokud tyto
protilatky reaguji i na kontakt s jinym alergenem. Ten byva bud’ vyvojové podobny

tomu plvodnimu, nebo obsahuje stejné latky, napriklad urcity typ bilkovin.

ZKRIZENE ALERGIE ,
SE NEJCASTEJI PROJEVUJI:

e svédénim kiZe na obliCeji a v usich,

NEJCASTEJSI
ALERGIE NA LATEX N R WA GIASNN(OIRE , -rGciE NA POZDNI LETNI PYL

banan, mango, meloun, kiwi, ALERGII byliny (pelyn&k, &eled’ hvézdnicovité)
avokado, rajCe, papaja, jedlé

e mravencenim v Ustni duting, ot o I }
astany, pohanka, celer, pepf

kofenova zelenina, koreni (kopr, libecek,
majoranka, koriandr, kmin, fenykl, pepf,
anyz, tymian, paprika a podobné),
hefmanek, slunecnicovy olej, peckové

a jadrové ovoce, kiwi, mango, arasid,
stromové orechy, lusténiny

e Cervenymi skvrnami v obli¢eji,

e otokem rtd nebo hrdla,
e problémy s polykanim,
e dusnosti,

e poklesem krevniho tlaku.

ALERGIE NA POZDNi LETNi PYL
byliny (ambrézie)

ODHALTE ALERGENY
U SVYCH PACIENTU VCAS

banan, meloun, okurka, cuketa,
hefmanek, ovoce s jadry, celer, pepf

Aby se predeslo nepfijemné alergické reakci,
ktera mudze byt i nebezpecéna, potrebu;ji
pacienti presné védeét, na které potraviny

si dat pozor.

Seznam alergent, které se kfizi, Ize rozpoznat
na zakladé vysetreni. Odhalit je dokaze
specializovany test ALEX, ktery zjisti reakci
az na 216 alergen(. Odhadnout umi i budouci
VYVOj onemochnéni.

@ www.synlab.cz | J 800 800 234
O test je mozné si pozadat bez objednani na
odbérovych pracovistich SYNLAB nebo

si vySetfeni zakoupit z pohodli domova na
www.eshop-synlab.cz.

@ www.eshop-synlab.cz | X podatelna@synlab.cz
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Spolecnost SYNLAB se letos

z0&astni prazského XXXIX. SJEZDU
eskych a slovenskych alergologl

a klinickych imunologt

a XVIIIl. KONGRESU ¢&eskych

a slovenskych imunologd

a také KONFERENCE Zena

a hormény ve Strbském Plese
(Slovensko). V listopadu se
moZeme v Karlovych Varech
setkat na XLI. vyro&ni konferenci
SVL CLS JEP nebo v Olomouci
na ODBORNE KONFERENC]
Efektivni nemocnice 2022 -
Strategie zdravotnich poijisfoven
a nemocnic.

Zastavte se u naseho
stanku, radi se s vami
uvidime.

14, - 15, 10, 2022, Hotel Patria I
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