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Kloubni.
nahrady, _

ktere umi rus

Diky pokroku v mediciné dnes dokazi lékari nahradit
prakticky kazdy kloub v téle poni¢eny nemoci. | rakovinou.
Moderni ortopedie dokonce umi pomoci i détem -
nejnovéjsi kloubni nahrady totiz umi rist s pacienty.

Proti nim ale stoji endoprotézy kolen a kycli, které se

za posledni desitky let prakticky nezménily. ,Jakékoliv
nové vystrelky ve snaze o vylepseni léta pouzivanych
endoprotéz funguiji stejné, jako ty staré, takze v tichosti
odezni,” Fika MUDr. JAN LESENSKY (38) z ortopedické
kliniky Nemocnice Na Bulovce. To ale pry neznamena,

Ze by nebylo co zlepsovat. Ortopediim délaji vrasky
selhavajici protézy, i rostouci pocet lidi s rakovinou kosti. =8 .
Pro¢ jich pribyva? Které svaly ¢i dokonce kosti jsou v téle B

postradatelné a jak je lékari vyuzivaji v zachrané konéeh’ 2 — . o
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I Jaké vSechny klouby uz umite nahradit?
Kromé kycle a kolene, které dnes patii jiz
k rutinnim operacim, se relativné ¢asto na-
hrazuje napfiklad rameno. Degenerativni
onemocnéni ramene na rozdil od nosnych
kloubt postihuje predevsim mékké tkané.
Zde se mluvi o takzvané rotatorové man-
Zeté, coZ je takova puncoska ze svald, ktera
obepina hlavici pazni kosti a zajistuje sta-
bilizaci hlavice v jamce. Selhani této pun-
¢osky nahrazujeme tzv. ,reverzni endopro-
tézou, ktera je konstruovana opacné, nez
ptvodni kloub. Cili tam, kde je normélné
hlavice, je u endoprotézy jamka.

B Proc¢ta puncoska selhava?

Rameno je nejvolnéjsi kloub v lidském téle,
ma tedy obrovsky rozsah pohybu, ¢emuz je
uzptsobena i jeho anatomie. Stabilitu ra-
mene zajistuji pravé mékké struktury, tedy
kloubni pouzdro a svaly. Opotfebeni téch-
to struktur vede ke ztraté funkce kloubu
a ten miZeme zase obnovit endoprotézou.
Indikaci (divodit) k nahradé ramene je ale
urdité min, nez u kolen nebo ky¢li. To jsou
spolehlivé opera¢ni zakroky s dobrymi vy-
sledky a minimem komplikaci. Ostatni en-
doprotézy jsou daleko slozitéjsi a vysledek
neni vzdy tak spolehlivy.

H Které jsou ty dalsi?

Nahrazujeme také hlezenni kloub (lido-
vé nespravné nazyvany jako kotnik, pozn.
red.), zapésti, klouby prstd, palce u ruky...
Dokonce existuji i endoprotézy palce nohy.

L télalze hodné
veéci vzit a dal bude
fungovat.”

M Jsou i mista, které zatim umélym klou-
bem nahradit neumite?

Nahradit jdou prakticky véechny klouby, na
které si vzpomenete, tieba i lokte. Spise jde
o to, Ze ne vzdy je endoprotéza nejvhodnéjsi
fedeni a ne pro kazdy kloub se vyplati ji vy-
rabét. Pokouset se o néco experimentalné
je jedna véc, ale vyrobci se takova kloubni
nahrada vyplati az od ur¢itého poctu pro-
danych kust.

Il Prichazeji nové materialy i technologic-
ké postupy. Jak se tyto novinky promitly do
designu endoprotéz kolen a ky¢li?

Ty se od 80. let zménily minimalné. Endo-
protéza kycle byla nazvana ,,operaci 20. sto-
leti. Je to natolik aspésny zakrok, Ze je téz-

ké na ném néco zlepsovat. Obcas se objevi
modni vystrelky v podobé jiného zakfive-
ni ploch, které by mély poskytnout pfiroze-
néjsi pohyb a mensi opottebeni, ale v praxi
se nakonec ukaze, ze funguji stejné, jako ty
staré, takze v tichosti odezni, aniz by na-
pachaly vétsi skody (iismév). Obecné plati,
ze kdyZz néco funguje, neni dtivod to mé-
nit. Méni se jen dil¢i kroky. Princip ziista-
va stejny.

H To zni, jako by nebylo co zlepSovat.
Pokrok je predev$im v materialech. Hledaji
se nové povrchy, které jsou pevnéjsi a maji
menéi tfeni, nebo lépe splynou s kosti, ale
nic absolutné prevratného se zatim nena-
$lo. Dnesni generace ortopedil se stale vice
zabyva selhanymi endoprotézami. S tim,
jak narusta pocet endoprotéz, roste i po-
Cet téchto komplikaci a dortista nam prvni
generace pacienttl, ktefi byli masové ope-
rovani koncem minulého stoleti. Re-im-
plantovat, tedy opravit néjakou selhanou
endoprotézu, je zpravidla mnohem obtiz-
néjsi neZ voperovat tu prvni.

H Vcem je to komplikovanéjsi?

Za prvé kost ma tendenci kolem implanta-
tu atrofovat (postupné mizet, jako u nepou-
zZivaného svalu, pozn. red.) a pokazdé, kdyz

¥ Zhounych nadori kosti bude podle Iékafii stale pfibyvat. Dobra zprava je, Ze jejich Ié¢ba udélala v poslednich deseti letech obrovsky

implantujete endoprotézu do kosti, cast
kosti ztracite. Takze s kazdou dalsi operaci
je k dispozici méné kosti, do které by bylo
mozné endoprotézu kotvit.

B U zubnich implantati si stomatolog
miiZe vypomoci pridanim kosti umélé.

I my pouzivame kostni §tépy, ale nejsou sa-
mospasitelné. Nehledé na to, Ze na zub je
vyvijena podstatné mensi paka nez na ky-
Celni kloub. Kostni §tép miize pomoci na-
hradit chybéjici kost pouze v ptipadé, ze je
zapojen do nosné funkce a remodeluje se.
Ale nemuzete ¢ekat, Ze ho nékam nasypete
a vyroste vam tam nova kost jak petrzel na
zahradce.

B Vlidském téle pry neni organ nebo tkan,
které by nemohl napadnout zhoubny na-
dor. Tyka se to bohuzZel i kosti. Jak casté jsou
takzvané osteosarkomy?

Téch primarnich nadord, které vyrustaji
primo z kosti, nastésti mnoho neni. Mno-
honasobné ¢astéjsi jsou takzvané sekundar-
ni nadory kosti, coz jsou metastazy nadort
ulozenych nékde jinde v téle — nejcastéji jde
o nadory prsu, prostaty, plic, ledvin nebo
§titné zlazy. Téch je bohuzel mnohem vice
a bude jich i nadéle pribyvat. Je to logické,
lidé Ziji déle a onkologicka lécba udélala ze-
jména v poslednich deseti letech obrovsky

pokrok. Tahle kapitola tak predstavuje do
| budoucna obrovsky finanéni problém pro
zdravotnictvi. Americané uz maji spoci-
tané, kolik miliard dolari navic bude péce

pokrok. ,Dnes maji tito pacienti i desitky let Zivota pied sebou,” uklidiiuje Jan Lesensky.

A Prvni typy rostoucich endoprotéz ze 70. let minulého stoleti byly vybaveny pruzinou, ktera
se uvoliiovala magnetem. Dnes pouzivané typy lze natahovat déalkové. ,Loni jsme pfi nahradé
kolenniho kloubu postizeného nadorem u desetiletého chlapce pouzili endoprotézu, ktera ma
uvniti zabudovany elektromotorek a pod kiiZi je vyvedeno cidlo. Staci ke kiiZi pfiloZit sondu

a magnetickeé pole indukuje proud, ktery popohani motorek uvnitf protézy, coz vede k jejimu

alécba téch pacientt stét, protoZe podle od-
hadi se pocet pacientt s kostnimi metastd-
zemi v dohledné dobé az ztrojnasobi. A je-
jich 1écba se navic diametrélné lisi od doby
pred deseti nebo patnacti lety.

B Viem se zménila?

Dtive se tohoto typu metastaz ¢lovék ¢asto
viibec nedozil, a pokud ano, mél pred sebou
jiz velmi kratky zivot. Stacila tedy velmi jed-
noducha paliativni 1é¢ba (lécba zamérend
predevsim na zmirnéni bolesti, pozn. red.).
Dnes maji tito pacienti i desitky let Zivota
pred sebou a na nador v kosti se neumira.
Ano, umira se na metastazy v dilezitych or-
ganech, napriklad plicich, v mozku, jatrech.
Ale az tfetina pacientd s generalizovanou
rakovinou uz dnes umird na pri¢iny s na-
dorem nesouvisejici, jako je srde¢ni selhani
nebo zapal plic... Proto jsme v dne$ni dobé
nuceni fesit metastaze do kosti jako urcitou
komplikaci chronického onemocnéni tak,
aby tito lidé dal mohli fungovat a vést aktiv-
ni Zivot. Musime pouzit Gplné jiny zptisob

prodlouZeni,” vysvétluje MUDr. Lesensky.

oSetfeni, implantaty jsou drazsi a i téchto
lidi je dnes podstatné vic.

M Jako laik si predstavuju, Ze v prvni
fazi musite kost zbavit toho nadoru, nebo
metastaz.

Presné tak. Biologicka lé¢ba nadort je sice
velmi Uspés$na u mékkych tkani a organd,
ale ne prili§ dobfe zabira v kosti. Odstrané-
nim nadoru mizeme kladné ovlivnit pro-

~Nadory kosti
- oo [ ] [ 2 4
castéji postihuji

& H™ HE
vysoke lidi.
gnodzu pacienta do budoucna. Navic nadory
kosti jsou zdrojem az 70 procent onkologic-
ké bolesti, takze jejich osetfenim paciento-

viivyrazné ulevime. LozZisko bud vyskrab-
neme, kost vy¢istime, vypalime a vyplnime

néjakou ndhradou (nejcastéji cementem),
a nasledné provedeme osteosyntézu, (za-
chovalé dsti kosti se spoji kovovymi implan-
tdty, naptiklad hiebem, dlahou, dlouhymi
driky endoprotéz a podobné, pozn. red.),
tedy premostime byvalé loZisko nadoru.
Pokud je zasazen kloub, pouzivame tumo-
rézni endoprotézy, které jsou velmi drahé
a tak se dfive davali jen mladym pacientt
s primarnimi nadory kosti, ktefi pred sebou
méli jesté dlouhy Zivot. Dnes je ¢im dal ¢as-
téji dostavaji i pacienti tfeba se zhoubnym
onemocnénim ledviny, ktefi maji metasta-
zy v kostech. Regime ale nadory celého po-
hybového aparatu, tedy i mékkych tkani.

I Napfiklad svalii a vazii?

Nador se miize v téle nachazet kdekoliv.
Casto jim prochazeji i cévy a nervy. Od-
stranéni predstavuje velmi komplikované
zakroky. Nékdy je naptiklad nutno pii ope-
raci provést i bypass cév, kdy je potieba po-
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stizenou cévu nahradit tak, abychom mohli
koncetinu zachovat.

H Co kdyz je ale nadorem napadeny i cely
sval nebo vaz?

Clovék je nastésti ,,budovany* se znaénymi
rezervami, takze z téla muzete prekvapi-
vé hodné véci vzit a presto bude dal docela
dobte fungovat. Jeden sval mtize napriklad
prevzit funkci druhého. Nebo vyuzivaime
moznosti transpozice svali. Pokud tedy
musime néjaky sval odstranit tplné, mi-
Zeme Gpony jinych svalii pfesunout tak, aby
doplnily funkci toho ztraceného. Spousta
svalil je duplicitnich, tfeba takovému ¢tyi-
hlavému stehennimu muazu klidné dvé hla-
vy sebrat a zbylé dvé budou na chuzi stacit.
Vice jak devadesat procent onkologickych
operaci je dnes provedeno tak, Ze jsme
schopni odstranit nador a pfitom zachovat
koncetinu.

Il Nahrazeni cévy si dovedu predstavit, ale
jde nahraditi celou kost, kdyzZ bylazasazena
rakovinou?

Rourovitou ¢ast kosti Ize nahradit krom
jiného tfeba takzvanou ,kalotaxi®, tedy
metodou, jejim? pritkopnikem je v Ceské
republice pan profesor Pavel Dungl (pfed-
nosta ortopedické kliniky Nemocnice Na
Bulovce; jde o metodu, kdy uméle vytvorite
zlomeninu a pak od sebe oba konce velmi po-
malu a kontrolované oddalujete tak, aby to
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bylo tésné o trochu ryhleji nez se zlomenina
hoji. Hojivy kostni svalek tak za sebou tdhne-
te jako Zvykacku. Po ukonceni protahovdni
se pak svalek postupné pretvori v kost, pozn.
red.). Takto se Castéji upravuji zejména vro-
zené vady, kdy je potieba kratsi koncetinu
»hatdhnout. Ne pro vSechny onkologické
pacienty je ale tento postup vhodny.

vV USA jsem zil
ve zlaté kleci.”

M Pro které ne?

Pokud resekujeme ¢ast kosti u ditéte, kte-
ré jesté nedokoncilo riist, a musime ji od-
stranit véetné riistové chrupavky, ptipravi-
me tak kost o jeji ristovy potencial. Dalsi
komplikaci je napiiklad to, ze mechaniku
nejcastéji postizeného kolenniho kloubu
zaji$tuji predevsim vazy a svaly, nemd moc
velkou vnitfni stabilitu. Musime tedy vzdy
nahradit cely kloub, takze ¢ast endoprotézy
se musi implantovat i do protilehlé, zdravé
kosti, ¢imz poskodime i jeji réistovou chru-
pavku. V oblasti kolene je to velky problém,
protoze koncetina roste ze 70 % z chrupa-
vek priléhajicich ke kolennimu kloubu.

M Jak jim tedy pomiiZete?

Pokud jde o starsi dité, kde je predpoklada-
ny uz jen mensi rist, feknéme do péti Sesti

ka klinika v republice, a hadam, ze
h diagnéz, od détskych vrozenych vad,
lastiky aZ po tumory,” obhajuje doktor
ortopedické kliniky v ralL.‘lpvce.

centimetrt, da se to v budoucnu resit zkra-
cenim druhé koncetiny, nebo zastavenim
ristu chrupavek na zdravé koncetiné po-
moci specidlnich svorek. U mladsich déti,
kde je predpoklddany rozdil délek obou
koncetin nad 10 centimetri, nezvladneme
rozdil témito metodami zkorigovat. Rozdil
v délce by byl prilis veliky, a pro pacienta by
to byl invalidizujici stav. V téchto pripadech
se pouzivaji rostouci endoprotézy.

B Neumim si predstavit, jak funguji.
Prvni typy, které se zacali vyrabét nékdy na
konci 70. let, v sobé mély predpjatou pruzi-
nu, ktera se uvolnovala pomoci magnetu.
Slo o francouzsky vyrobek, ktery ale bohu-
zel, jak se ¢asem ukazalo, selhal ve sto pro-
centech pripadil. Pozdéji se zacaly vyrabét
mechanické rostouci endoprotézy. Byly vy-
baveny $nekem, kterym se jednou za ¢as po-
otocilo, a implantat se natdhnul. Nevyhod
bylo vice, krom jinych i to, Ze ¢lovék musel
vzdy znovu na sal, pod celkovou anestezii.
Pacient s nadorovym onemocnénim vétsi-
nou podstupuje chemoterapii a ma tak osla-
benou imunitu, takze je extrémné nachyl-
ny na infekce. Pokud se takova tumordzni
nahrada infikuje, je to absolutni katastro-
fa, ktera mtize skoncit i amputaci. Ve sna-
ze vyhnout se témto komplikacim byly hle-
dany zpusoby, jak endoprotézu natahovat
neinvazivné.

I Takze délkové, bez operace?

Presné tak. V USA zacali pouzivat meto-
du prodluzovani pomoci externiho mag-
netu a civky, zabudované v endoprotéze,
kdy civkou uvnitt pootaci objemny mag-
net. Dalsi variantou, kterou jsme loni po-
uzili u desetiletého Samuela pfi ndhradé
kolenniho kloubu postizeného nadorem,
je endoprotéza fungujici na principu elek-
tromagnetické indukce. Uvnitf protézy je
zabudovany elektromotorek a pod kuzi je
vyvedeno ¢idlo. Podobngé, jako dnes bez-
dratové nabijime telefony, se ovlada i zmi-
néna endoprotéza. Stadi ke kuzi prilozit
sondu a magnetické pole indukuje proud,
ktery popohani motorek uvniti protézy,
coz vede k jejimu prodlouzeni. Protaze-
ni o jeden milimetr netrva ani 30 sekund.
Snahou je napodobit co nejvice ptirozeny
rust, takze prodluzujeme po malych kri¢-
cich. Problém byva s jizvenim, které svou
tuhosti brani ptilisnému protazeni. Po-
kud na to ale jdeme pozvolna, prizptisobi
se tempu ristu pomérné snadno jak jizva,
tak i svaly, cévy a nervy.

. g,

V USA pracoval Jan Lesensky na jedné z nejprestiznéjSich nemocnici na svété. V Memorial Sloan-Kettering Cancer Center se léci americka
smetanka, pacientem byl mimo jiné i herec Michael Douglas. ,Mél jsem tam k dispozici cokoliv, na¢ jsem si pomyslel, i absolutni volnost ve vybéru
implantatu. A cokoliv nestandardniho mi firma vyrobila do ¢ty tydnii. Do znaéné miry jsem Zil ale ve zlaté kleci,” vzpomina MUDr. Lesensky.

 Chlapec, kterému jste jako prvni u nas
tuto endoprotézu voperovali, mél primarni
nador kolene. Rikal jste, 7e ty ale nejsou pfi-
i casté.

Nejsou. Postihnou kolem péti pacientt na
milién obyvatel, takze na Ceskou republiku
kazdoro¢né nepripada vice nez padesét no-
vych pripadi. Bézny ortoped se s nimi setka
tak jednou za Zivot.

M TakZe i pro lékafe miiZe byt dost tézké
osteosarkom zjistit. Co teprve pro rodice!

V tom jsou tyto nadory nejzradnéjsi. Posti-
huji zpravidla mladé lidi ve véku 14 az 20
let. Jde tedy o déti, které béhaji venku, hraji
fotbal a pak prijdou s tim, Ze je boli koleno.
Jenze to boli kazdé dité nékolikrat za mésic.
Nezbyva, nez se ridit pouze tim, zda obtize
ustupuji nebo ne. Podvrtnuté nebo naraze-
né koleno by po ¢trnacti dnech mélo bolet
min. Pokud ale potiZe neustupuji, nebo se
dokonce zhorsuji, tak bych zpozornél. Ty-
picka je také no¢ni bolestivost, nezavisla na
aktivite.

M Pry jsou castéjsi u chlapcii a vysokych
lidi.

Je to tak. Souvisi to s tim, Ze kolem ristové
spary dochazi k obrovskym zménam, kdy
se chrupavka ristové ploténky pretvari na
kost a bunky zde musi rapidné ménit cha-
rakter svého chovani. To s sebou nese vétsi
riziko chyby a tak i vzniku nadoru. Zjedno-
dusené feceno - ¢im je tato spara aktivnéj-
§1, tim vétsi je riziko, Ze se v ni osteosarkom
vyvine. Z toho vyplyva, pro¢ jsou osteo-
sarkomy castéjsi u chlapcii a vysokych lidi,
a pro¢ nejcastéji postihuji stehenni kost.
Dolni koncetina totiz roste z vice jak sedm-
desati procent z ristovych plotének, které
jsou v blizkosti kolene. Ta stehenni kost je

tedy nejaktivnéjsi v téle. Na druhém misté
je to kost holeni a na tfetim pazni.

M V Cechich jste zavedl metodu kombino-
vaného stépu. O co jde?

Onkologicka ortopedie je obor na pomezi
rekonstrukéni chirurgie. Ukolem ¢islo jedna
je odstranit bezpe¢né nador, ale hned dal$im
poslanim je provést rekonstrukci tak, aby
pacient mohl koncetinu pouzivat. Ke slovu
tak prichazeji rtizné plastiky, kterymi za-
kryvame defekty, jez po odstranéni nadoru
vznikly a také nahrady odstranénych kosti.
Jenda z moznych metod k tomu vyuziva lyt-
kovou kost. Ta je u dospélého ¢lovéka v pod-
staté rudiment (orgdn, ktery stdle mdme, ale
uz ztratil svoji piivodni funkci, pozn. red.).

,Jeden sval muze
prevzit funkci
druhého.”

H Nepotiebujeme ji?

Pro funkéni hlezno sta¢i zhruba sedm cen-
timetra lytkové kosti. Zbytek slouzi pro
upon svalil, ale jeji vyznam neni natolik
velky, abychom z ni nemohli potifebnou
Cast bez zavaznych nasledki odebrat a pre-
nést tam, kde je ji potfeba vic. Kost ma ale
uzaviené cévni zasobeni, takze kdyz ji pre-
nesete jinam, odumfte. Pokud ji ale mikro-
chirurg napoji pfes cévni stopku v novém
misté zpét k tepné i Zile, prezije. Problém je,
ze lytkova kost ma zhruba tfetinovy pri-
mér nez holeni a pétinovy nez stehenni.
To znamena, Ze i jeji nosnost je vyznamné
mensi. Casem sice zesili, ale to trva spous-
tu let. Lidé musi dlouha léta nohu odleh¢o-

vat, aitak se ¢asto zlomi. Druhou moznosti
je nahradit defekt hotovou kosti od mrtvé-
ho darce. Ta je sice pevna, ale vzdy zista-
ne mrtva, takze v horizontu nékolika let se
velmi pravdépodobné také zlomi. Alterna-
tivou je zkombinovat vyhody obou metod.
Vyuzijeme kost od darce, kterd je v aktual-
ni chvili pevna, takze poslouzi jako docas-
na opora, a do jejiho stiedu vlozime ode-
branou kost lytkovou, kterou pfipojime na
cévy. Lytkova kost postupné zesili, proroste
darovanou kosti a zajisti tak dlouhodobou
stabilitu a funk¢nost koncetiny.

M Tuhle metodu jste pfivezl z italské Bo-
logné, kde jste byl na pracovni stazi. Zku-

«Dat shohem Praze,

rodiné a pfatelimmi
prislo jako pfilis vysoka
cena,” vysvétluje jeden

z divodii, proc se vratil S8
do Ceska. Na fotce

z Ameriky s pfitelkyni.
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V Cesku zavedI doktor Jan Lesensky
metodu kombinovaného Stépu,
ktera se pouziva pfi nahradé kosti,
napfiklad v pfipadech, kdy ur¢ita
jeji cast musela byt odstranéna
pro nadorové onemocnéni.
Jednim z diivodii uspéchu tohoto
postupu je fakt, Ze se k vypInéni
defektu poutZije ¢ast kosti lytkové
samotného pacienta. ,Ta je

u dospélého ¢lovéka v podstaté
rudiment,” fika lékaf¥. ,Pro funkéni
hlezno staci totiz zhruba sedm
centimetri lytkové kosti.”

Senosti jste shiral i v USA, v Memorial Slo-
an- Kettering Cancer Center, tedy na jedné
coval jste tam na vyznamné lékarské pozlcl
a mohl tam uzZ ziistat natrvalo. Pesto jste
zpét. Pro¢?

Dat sbohem Praze, rodiné a pratelim mi
ptislo jako prili§ velka cena. Nebylo to jed-
noduché rozhodnuti, ale i na radu kolegt
z USA, ktefi slibili mé v Praze maximalné
podpofit, jsem se rozhodl vratit. Nezapomi-
nejme, Ze Bulovka je historicky nejslavnéjsi
ortopedicka klinika v republice, a haddm,
ze jako jedina ma plné spektrum ortopedic-
kych diagndz, od détskych vrozenych vad,
pres sportovni ortopedii, traumatologii,
aloplastiky aZ po tumory. Je zde i vynika-
jici radia¢ni onkologie, patologie a zdzemi
cévni i plastické chirurgie. Rad bych zde ¢a-
sem vybudoval ,,Centrum pro lécbu nado-
rti pohybového aparatu’, pro které ma nase
nemocnice ty nejlepsi predpoklady. Mimo
jiné i vynikajici zahrani¢ni renomé.

I Piesto, pracoval jste na jedné z nejho-
hatsich nemocnic na svété. Jaké to bylo?
Memorial Sloan-Kettering Cancer Center je
giganticka soukroma nemocnice, ktera ma
spoustu patentll na biologickou lé¢bu, tak-
Ze i obrovské finan¢ni zdroje. Mél jsem tam
k dispozici cokoliv, na¢ jsem si pomyslel, i ab-
solutni volnost ve vybéru implantatu. A po-
kud jsem si vymyslel néco nestandardniho,
do ¢tyf tydnti mi to firma vyrobila. Oviem
na tuto péci dosahne v Americe jen velmi
malé procento téch velmi bohatych pacien-
t. Lé¢i se zde americka smetanka, napiiklad
Michael Douglas, a bohaci z celého svéta.

20

g.; .
: #-'Z-

Do zna¢né miry jsem Zil ve zlaté kleci. Kdyz
se ale dostanete do kontaktu s béznymi lid-
mi, zjistite, Ze americky zdravotni systém je
stra$né drsny a nemilosrdny. Lidé si tam ne-
musi platit zdravotni poji$téni jako u nas, ale
kdy?z se jim néco stane, nikdo se s nimi nepa-
ra. A tvrdé za to zaplati a nejen penézi.

I Néjaka osobni zkuSenost?

Prozfenim pro mé bylo, kdyz jsem na am-
bulanci vysetfoval tfinactiletou holcic-
ku z Atlanty, ktera trpéla osteosarkomem
pazni kosti a v Atlanté ji nabizeli pouze

~Americky
zdravotni
systém je drsny
a nemilosrdny."”

amputaci. Nechdpal jsem pro¢, dokud mi
nedoglo, ze rodi¢e maji typ zdravotniho
pojisténi, ktery jiny zdkrok nepokryje. Rekl
jsem, Ze situace je re$itelna tumordzni en-
doprotézou se zachovanim koncetiny. Ob-
ratem mé kontaktovalo finan¢ni oddéleni,
at jim najdu tfi pacienty za posledni rok
s obdobnou diagnézou. Na zakladé toho
udélali kalkulaci a rodi¢tim sdélili, ze kdyz
do tydne slozi kauci 80 000 dolart (priimér-
ny rocni plat v USA je néco pres 30 000 do-
larii, pozn. red.), bude operace, ale hrazeny
Ze jsou pouze dva dny hospitalizace. Pokud
kauci neslozi, provedou lékati z Atlanty
amputaci jakozto zakladni terapii. Rodice
velmi pravdépodobné dali do zastavy diim,

prodali auto a zadluzili se na zbytek Zivo-
ta. Ale penize pfinesli. Hol¢icka byla pro-
pusténa dva dny po operaci, jesté s drény
a podkozni analgezii. Aby mohli chodit na
ambulantni kontroly, platili jeji rodi¢e ho-
tel pres ulici, kde preckali pfiblizné tyden,
nez byla hol¢icka schopna transportu zpét
do Atlanty.

B Drsna realita.

Amerika je izasna zemé, ale systém je tam
nemilosrdny. Vice jak 70 % Americanti ne-
dosahne na takovou péci, kterou v Cesku
povazuje kazdy ¢lovék za standard.

B Nadruhou stranu u nds nemame ani pfi-
lis moznost si priplatit za nadstandard. Tre-
ba za typ endoprotézy, ktery bude paciento-
vi voperovan.

Ano, u nas je rozhodnuti na lékafi, ktery
se snaii pro kaidého pacienta zvolit ten
nam k USA, tam dostane mlady aktivni
clovek, ktery ma pred sebou cely Zivot, ale
nema dostatek penéz, horsi endoprotézu
nez pacient stary, ale bohaty. Ten si mize
dovolit kvalitni drahou nahradu kloubu,
ktera by vydrzela dalsich 50 let. Ale to on
uz tady nebude. Myslim, Ze na$ systém
je daleko efektivnéj$i nez ten v Americe.
Pojisténi funguje na principu solidarity,
kdy ti zdravi a tudiz $tastnéj$i pomahaji
platit 1é¢bu nemocnym. Myslim, Ze je to
tak spravné. Protoze bézny clovék nema
v dnesni dobé absolutné $an- r
ci zaplatit si kvalitni 1é¢bu
z vlastnich uspor.

Silvie Kralova



