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VYSETRENI
TROMBOFILNICH
MUTACI

Vysetrovana je mutace Leiden genu F5 a mutace G20210A genu F2. VySetieni je
indikovano osetrujicim lékarem po podepsani informovaného souhlasu.

VYSETRENiIi MOHOU INDIKOVAT LEKARI NASLEDUJICICH ODBORNOSTi

® 209 neurologie

e 210 détska neurologie
(v rémci PZS se statutem vysoce specializovaného
cerebrovaskularniho a iktového centra)

e 603 gynekologie a porodnictvi

e 101 vnitrni lékarstvi — interna
® 128 pracovisté hemodialyzy
® 202 hematologie

e 208 lékarska genetika

V jakych pripadech je vysetieni mozné indikovat za thradu ze zdravotniho pojisténi?

® je-li v rodinné anamnéze prokazana trombofilni mutace u pribuznych 1. stupné

e pred zahajenim kombinované peroralni hormonalni kontracepce a/nebo hormonalni substituc¢ni
léCby estrogeny (HTR) u zen s pozitivni osobni anamnézou prodélané tromboembolické nemoci
(TEN) nebo s pozitivni rodinnou anamnézou vyskytu TEN u pFibuznych 1. stupné (matka, otec, vlastni
sourozenci a déti)

vrive

® po opakovanych potratech v 1. trimestru gravidity nebo u kazdé ztraty plodu ve 2. ¢i 3. trimestru

e u téhotnych Zen s pozitivni osobni nebo rodinnou anamnézou prodélané TEN nebo pfi téZkych
formach preeklampsie, rlstové retardaci plodu nebo po abrupci placenty

e zjinych dlvodd mlze dané vysetfeni indikovat pouze lékaF trombotického centra nebo UHKT Praha

Vysledky jsou k dispozici do 10 pracovnich dnti od doruéeni vzorku do laboratofe. V pFipadé
jakychkoliv dotazii nas nevahejte kontaktovat.

@ +420 800 390 390, 234 280 280

info@ghcgenetics.cz @k; ghcgenetics.cz
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Zuzana
Cervenkova
obchodni feditelka pro CR

Véazeni a mili ¢tenari,

predstavuji Vam dalsi Cislo
magazinu GHC Genetics, treti

a posledni v letoSnim roce.

Latku jsme nasadili opravdu
vysoko a na ¢asopis nam pfichazeji
samé kladné ohlasy, za coz jsme
moc radi a dékujeme. Soucasné je
to odpovéd na otazku, zda jsme se
vydali spravnou cestou.

V nadchdzejicim roce nepolevime
a opét pro Vas pripravime

velké mnozstvi informaci

z |ékarského odvétvi, pfedevsim

z oblasti molekuldrni genetiky.

Pro aktualni Cislo jsme

vybrali obor gastroenterologie
a na nase dotazy odpovida
prim. MUDr. Petr Bloudicek.
Tématem mamologie se zabyva
MUDr. Barbora Balikova.
Genetika ma vliv také na nase
starnuti ¢i unavovy syndrom

a této problematiky se zhostil
odbornik z fad GHC Genetics

doc. MUDr. Lubomir Novak, CSc.
V neposledni fadé se v tomto Cisle
dozvite, jak se pfipravit na zimu za
pomoci téch spravnych vitamind.

Pomalu, ale jisté se blizi Vanoce.
Chtéla bych Vam poprat, abyste
toto obdobi stravili ve zdravi se
svymi nejbliz§imi, dopfali si klid
a nabrali nové sily do roku 2022.
Kéz by byl novy rok i novym
zacCatkem pro nas vSechny.

Na strance 14 jsme pro Vas
vyhlasili vano¢ni soutéz, do niz se
muzete prihlasit pomoci e-mailu.
Preji Vam hodné stésti nejen

v soutézi, ale i v osobnim

a pracovnim zivoteé.
Tésim se na Vas v roce 2022.

Jsme Vas partner pro genetiku
S dctou

Zuzana Cervenkova,
obchodni Feditelka pro CR


mailto:info@ghcgenetics.cz
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Genetickeé
dispozice zatim
opravit neumime,
ale na zakladé
genetickych

i biochemickych
znalosti je mozné
cilené korigovat
jejich dasledky.
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Muzeme se dozit 120 let?

Doc. MUDr. Lubomir Novak, CSc., lékar GHC Genetics

PANE DOCENTE, CO JE ZAKLADEM VASi
AKTUALNi PRAXE?

Preventivni medicina. V soucasné dobé se expanziv-
né rozSifuje Iékarské poznani v oblasti fyzikalnich
a biochemickych diagnostickych metod. Diky této
diagnostice jsme schopni poznat metabolické poru-
chy ve velmi ¢asném stadiu, tj. jiz na drovni bunék Ci
subcelularnich struktur. V tomto obdobi je jedinec
pfi bézném vysetfeni zdrav, uvedené metabolické
zmeény maji charakter funkéni adaptace a jsou vrat-
né. Pokud pretrvavaji dlouhodobé, vyusti zpravidla
v nevratné organové zmény s obrazem klasického
onemocnéni. Cilem nasi prace vyzkumné i klinické je
maximalné véasna diagnostika patologickych zmén
a dispozic, které mohou vyustit v civilizacni choroby
a snizeni biologického véku. Stézejni diagnostickou
metodou v oblasti prevence se v poslednich letech
stala prediktivni genetika. Tento obor se zabyva
diagnostikou nasich vrozenych dispozic se vztahem
k degenerativnim zménam a starnuti. Prediktivné
genetické vysetieni nam sdéli, kde
mame z hlediska starnuti
¢i dlouhovékosti nej-
slabsi ¢lanek.

MUZETE NAM PRIBLIiZIT, JAK JE DLE VAS
DULEZITA PREVENCE ZDRAVI?

Vyznam prevence vyplyva z vy$e uvedeného. Uspés-
na prevence je vzdy spojovana se zpomalenym
starnutim. Starnuti je celozivotni proces, pocinajici
degenerativni zmeény se v organech objevuji jiz ve
véku 30-35 let. Do 20 let jsme na vrcholu sil, mame
psychické i fyzické rezervy pretrvavajici zhruba
dalSich 10 let. Ve 30 letech zagind klesat mnozstvi
nékterych hormond, méni se svalovy korzet i drzeni
téla. Péstuje-li nékdo vrcholovy sport, mize rozhod-
né uz v této dobé o starnuti hovofit. Okolo Ctyficitky
se projevi snizeni naSich vykonnostnich rezerv, snizi
se psychicka i fyzicka vydrz, klesd mnozstvi svalové
hmoty, fyziologicky se zvySuje mnozstvi tuku. Za
nejvyznamnéjsi meznik byva povazovano obdobi
mezi 45 a 50 lety, spojené s hormonalnimi zménami.
Ty se okolo 60-70 let prohlubuji a organy ztraceji
funkéni rezervu, hlife funguji. SniZuje se kardiovas-
kularni vykonnost a objevuiji se civilizaéni choroby

Ci jejich dasledky. VEasné preventivni vysetieni
zahrnujici prediktivni genetiku, laboratorni i zobra-
zovaci metody nam sdéli, jaké mame pro degenera-
tivni zmény dispozice a rizika. Genetické dispozice
zatim opravit neumime, ale na zakladé genetickych

i biochemickych znalosti je mozné cilené korigovat
jejich dlsledky. Pri respektovani vrozenych dispozic
je uvadéna dosazitelna doba Zivota az 120 let.

JSOU NEJAKE SIGNALY, KTERE NAM
NAZNACUJI, ZE BYCHOM MELI PODSTOUPIT
PREVENTIVNi GENETICKE VYSETRENI?

Probihaji-li degenerativni zmény fyziologicky, ob-
vykle zaznamendme jejich vznik v kontextu hor-
mondlnich zmén po 40 letech véku. Biochemic-

ké zmény na molekuldrni drovni se ale objevuji
mnohem dfive a pfi béZném Zivoté je nemusime
vnimat. Na poc¢atku jde obvykle o zmény smyslo-
vé a kognitivni (v§tipivost a vybavnost pamé-
ti). Kognitivni a zejména asociacni mozkové
funkce (pamét, abstraktni mysleni, prostorova
predstavivost) jsou funkce vyvojové mladé a jsou
nesmirné citlivé na pfisun kysliku a zivin a zavislé
na funkci kardiovaskularniho systému. Nejslabsim
clankem pro starnuti je kardiovaskularni systém -
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zmény na drobnych cévach se mohou objevovat jiz kolem
30 let véku. Tricet let je také vékova hranice, kdy doporu-
cujeme provést prediktivné genetické vySetfeni véetné
klinickych a komplementarnich vySetfeni.

Prediktivné genetické vySetfeni poskytne obraz
patologickych dispozic. Soubor hematologickych,
biochemickych, imunologickych ¢&i dalSich
laboratofi nas informuje o funkénich zmé-

nach, zobrazovaci metody (ultrazvuk, CT,

NMR) potvrdi &i vylou&i obraz vznikaji- A
ci nebo jiz vzniklé choroby.

co MUZE OVLIVNIT VYSI
VEKU?

Starnuti ovliviuji vrozené
(genetické) faktory a fak-
tory vnéjsiho prostredi.
Zijete-li v souladu se
svymi genetickymi

"

dispozicemi, mizete do-
sdhnout véku 100 i vice
let. Zatim nejstarsi
zena svéta pochazela
ze Spanélska a dozila
se 122 let. Za pricCiny
své dlouhovékosti o
a svézesti povazova- ﬂ-\ B
la vlastni genetické gG %
predpoklady, popijeni ﬂ
portského, konzumaci ” s
olivového oleje a trvalou Qar
dobrou néladu.

JE TOTO SPRAVNY
RECEPT NA
DLOUHOVEKOST?

Dobré zdravi ve stafi ovlivauji
vrozené dispozice pfiblizné z 50
procent. Zbytek souvisi s tim, jak

své dobré genetické dispozice doka-
zete vyuzit a jak zvladnete minimalizo-
vat vliv téch $patnych.

JAK ZJISTiM, JAKE MAM DISPOZICE?

Lékarskym a prediktivné genetickym vySetfenim.

JE TO V CESKE REPUBLICE OBVYKLE?

Reknéme, Ze se uz i u nas toto vysetfeni stava standar-
dem. Dnes dokazeme vySetfit urcité geny, o nichz vime,
Ze ovliviuji starnuti jednotlivych organd. Umime vysetfit
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dispozice k tomu, jak jsme schopni likvidovat disledky

prodélanych onemocnéni, stresu ¢i nevazaného zivota ve
smyslu zneuzivani alkoholu a dietnich excesu. To souvisi
s teoriemi starnuti. Dnes vSeobecné uznavana radikalova
teorie Fikd, Ze pfi jakékoli zatéZové situaci tvofime urcité
mnozstvi reaktivnich forem kysliku. Spatnych, kodlivych,
nase zdravi poskozujicich. A ted zalezi na tom, kolik téch
reaktivnich forem béhem Zivota vytvofime a jakou proti
nim mame obranu. Normalni tvorba téchto molekul se

pohybuje okolo ¢tyf procent z celkového mnozstvi kysliku.

S postupujicim vékem jejich podil ale stoupa. Kazdy jsme
proti témto radikaldm zdédili néjakou obranu. Je-li nizka,

pak jakdkoli zatézova situace vede pres volné radikaly

k poskozeni, tj. k oxidacnimu stresu, ktery veskeré starec-
ké a degenerativni zmeény urychluje.

JE MOZNE ZJISTIT MiRU OBRANYSCHOPNOSTI?

V podstaté uz v laboratofi zjistitelnd je. Hovofime o anti-
oxida¢nich enzymech, které vychytavaji volné radikaly.
Cim jsou tyto enzymy aktivnéjsi a &im vice jich mame, tim
pomaleji starneme.

KDO MUZE VYSETRENI INDIKOVAT?

Vysetieni mlze indikovat i prakticky lékaf a provadé-
ji ho nékteré specializované biochemické a genetic-
ké laboratofe.

CO VSE ZVYSENi MNOZSTVi RADIKALU
ZPUSOBUJE? STRES, ALKOHOL,
CIGARETY?

Tohle samoziejmé. Ale tieba i vétsi
pfijem potravy a zvySeny metabolicky
obrat.

LZE SE K DLOUHOVEKOSTI
DOPRACOVAT DIETOU?

Dam Vam priklad. Jak genetickou
vybavou, tak metabolicky se ¢lové-
ku nejvice blizi opice makak rhesus.
V USA existuje institut zabyvajici
se prodluzovanim lidského véku
kalorickou restrikci. V experimentech
vyuzivaji pravé makaky. Pfi jednom
z nich davali skupiné makak o pétinu
az tretinu kalorii méné, nez je obvyklé, ale
tak, aby doty¢ni nestradali. Tito makakové
se dozivali nékolikanasobné vyssiho véku.
Trpéli mnohem méné infekénimi chorobami,
vyskyt rakoviny tlustého stfeva poklesl o vice nez
30 procent. Institut profesora Wallforda zdarné
funguje, pficemz prodluzuje délku zivota vyhradné
kalorickou restrikci, volenou tak, aby pfi ni zistal
zachovan dostatek Zivin a vitamin(. Nicméné
mnozstvi volnych radikal(l stoupa i v dalsich pfipa-
dech - od nemoci az po pojidani uzenin.

LZE POZNAT, CO JE PRO KONKRETNIHO
CLOVEKA UPLNE NEJHORSIi? JESTLI STRES,
KOURENI, UZENINY?

PFi podrobné anamnéze to specifikovat Ize. Ale pre-
hodite-li si vSechny tyto déje na molekularni Groven,
télo vlastné na vSe reaguje jedinym mechanismem:
zméni latkovou vymeénu v bunice a vytvori vétsi
mnozZstvi toxickych molekul.

RiKA SE, ZE STRES JE V URCITEM MNOZSTVi
ZDRAVY. LZE NECO PODOBNEHO PROHLASIT
TAKE O TECHTO TOXICKYCH MOLEKULACH?

My je v limitovaném mnozstvi opravdu potiebujeme,
zejména pro obranu proti infekcim nebo pro tvorbu
nervovych pfenasecu. Jde spi$ o to, abychom méli
dostate¢nou obranu pfi jejich zvy$eni. Tu jednak
dédime a jednak si ji mlZeme pomoci vytvofit pravi-
delnou fyzickou zatézi ¢i tim, ze do stravy zarfadime
nizkomolekularni antioxidanty, coz jsou latky majici

schopnost tyto molekuly deaktivovat. Najdeme je ve
v8em, co je pfirodni, co pozivame jako fresh a co je
barevné. Ovoce, zelenina, ale i urcité vitaminy, které
podavame ve chvili, kdy skutec¢né zjistime jejich
nedostatek. Dnes se dokonce snazime o zvySeni
aktivity antioxidacnich enzymd, které jsme zdédili,
protoZe jako u kazdé bilkoviny mUze télo syntézu
této bilkoviny zvysit, a tim padem nas ucinit odolnégj-
§imi v{ci starnuti.

TUDiZ PREVENCE STARNUTI JE REALNA?

UZ o ni mnohé vime. Potfebujeme k tomu zn4t jiz
zminéné vrozené dispozice stran oxidacniho stresu
- jak jsme na tom s tvorbou reaktivnich molekul a do
jaké miry se jim umime branit. Musime znat velmi
podrobnou anamnézu a vysledky klinickych vySetre-
ni, které nam objasni, co vSe jsme si na sobé v zivoté
spachali. K tomu patfi laboratof, abychom zjistili, jak
se télo chova na buné¢né-molekularni urovni. Toto
v$e se da dohromady a vyhodnoti. Pak mizeme do
jisté miry predikovat, jak rychle bude ¢loveék starnout
a jak eventuadlné tento proces zpomalit.

CO VETSINOU BYVA NASIM NEJSLABSIM
CLANKEM?

Kardiovaskularni systém. Statistiky uvadeéji, ze bez
jediného rizikového faktoru, ktery by ovliviioval star-
nuti a degenerativni zmény cév, jsou pouze asi Ctyfi
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procenta muz( a sedm procent Zen. Choroby cév
a obéhu byvaji jednoznaéné hlavni pfi¢inou chorob-
nych zmén.

¢im TO JE?

Hlavnim divodem civiliza¢nich kardiovaskuldrnich
nemoci je stres, jenz sam o sobé produkuje az

10 000krat vice reaktivnich molekul. Pokud Vam
reaktivni castice poskodi cévni sténu, ktera je

v idedlnim pfipadé nesmaciva, hladka jako zrcadlo,
zacne se v ni usazovat cholesterol a dalsi Skodliviny.
Hodné zalezi na dalSich dispozicich — jaké mnozstvi
cholesterolu tvofite, zda mate vysoky tlak.

CASTO HOVORIME O TOM, ZE VEK SE BUDE
DALE PRODLUZOVAT, ZE SE BUDEME DOZiVAT
130 LET. JAKA JE REALNA HRANICE DOZITi PRI
VYUZITi VESKERYCH VEDECKYCH POZNATKU?

Tvrzeni o dlouhovékosti jsou trochu nadnesena. Priro-
da chrani zivocisny druh tim, ze podporuje reproduk-
ci. S trochou nadsazky lze tedy fici, ze muze chrani do
30 let, aby potomky zplodil, a Zenu do 45-50 let, aby
potomstvo vychovala. Z toho prameni, Ze estrogeny
maji vaci starnuti protektivni G¢inek, zejména vici
cévnim zménam, takZe Zeny po menopauze zacinaji
muze v degenerativnich zménach dohanét.

Dékujeme za rozhovor.
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Statistiky
uvadéji, ze

bez jediného
rizikového
faktoru, ktery
by ovliviioval
starnuti

a degenerativni
zmeény cév, jsou
pouze asi Ctyfri
procenta muzu
a sedm procent

zen.

-

Unavovy syndrom

Termin GUnavovy syndrom byl poprvé pouzit v USA ve 30. letech minulého stoleti u jedinc(, ktefi po
prodélaném, zdanlivé bandalnim virovém onemocnéni trpéli patologickou unavou a zvySenou potre-
bou spanku. Jejich Zivotni aktivity byly redukovany na méné nez 50 %. Slo zejména o poruchy pamé-
ti a snizenou schopnost koncentrace, stavy vyéerpanosti, kdy spanek neved| k osvéZeni a bolesti
hlavy. Analogické epidemie byly popsény v roce 1948 na Islandu a v 70. letech ve Svycarsku.

—

Unavovy syndrom &ili fibromyalgie je dnes povazovan za civilizaéni onemocnéni. Vyskytuje se u lidi,
ktefi hire zvladaji stresové situace a ktefi maji vétsi vnimavost k podnétim schopnym stres a one-
mocnéni vyvolat. Z hlediska genetiky je popsan rodinny vyskyt i polymorfismy gen, které ovliviuji
pomnozeni herpetickych vir v mitochondriich. Lidé s tnavovym syndromem maji ¢asté poruchy
imunity, vice nez 60 % tvofi alergici.

Pfi¢ina inavového syndromu stdle neni zcela jasna. Pfedpokladad se, Ze vznika celostné plsobenim
spoustécich faktor( (déletrvajici virdzy, zatéZovy zpUsob zivota, Zivotni krize) na bazi zménéné
imunologické reaktivity. Dosavadni [é¢ba Unavového syndromu spociva v nespecifické 1é¢bé jeho
pfiznak( (minimalizace zatéze, normalizace latkové vymény a vnitfniho prostiedi, psychoterapie,
hygiena spanku). Na mozné nové sméry v |é¢bé ukazuje familiarni vyskyt a nové nalez urcitych
genetickych polymorfismd.
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Nezanedbejte prevenci
rakoviny prsu

MUDr. Barbora Balikova, lékarka/radiolozka EUC s.r.o., Kladno

Do EUC Kliniky Kladno, pvodné P-P Kliniky, jsem
nastoupila v roce 2013. Tehdejsi vedouci Iékarka mé

v rdmci celonarodni sité akreditovanych screeningo-
vych center. Od vzniku naseho centra vystoupal pocet
vySetfeni za rok na 17 tisic a doslo k mnoha zménam
k lepSimu.

nadchla pro prdci v Kladné v oblasti mamodiagnos-
tiky, které se vénuji od ukonceni studia na mediciné

v roce 1995. Méla obrovské zkusSenosti zdomovai ze

L . , . . - Po prevzeti novym majitelem — spole¢nosti EUC s.r.0.,
zahraniéi a sou¢asné pracovisté nabizelo multidis-

S - . . . L doslo k rozsahlé rekonstrukci naseho oddéleni i zbyt-
ciplinarni spolupraci, na které bylo mozné se aktivné ] o ]
podilet ku budovy. Tato rekonstrukce nam umoznila koupi
' druhého mamografického a ultrazvukového pfistroje.
Jsme radiodiagnostické pracovi$té s obecnym spek- Narocnost na technické vybaveni je v dnesni dobé
trem rentgenovych a ultrazvukovych vysetreni, ale vysokd, je ale nutné drzet krok s technickym vyvojem.

nasi hlavni naplini je diagnostika chorob prsu . , Yy . S e o i
pintJ 9 P Z&akladnim vySetfenim pro detekci nadord zlstava

mamografické a ultrazvukové vySetfeni. Priorita
jednotlivych metod ¢i vzajemna kombina-

ce obou zdlezi na véku, typu zlazy,
rodinné a osobni anamnéze.
Zjednodusené lze Fici,
ze metodou volby
u Zen s nizkym
rizikem

karcinomu prsu, tedy populaéni riziko do
10%, je do 39 let ultrazvukové vySetreni.
0d 40 do 45 let je doporuc¢ovano prvni
mamografické vysetfeni a dle typu Zlazy
mamodiagnostik doporuci dalsi kontroly
ultrazvukem ¢i mamografem. Od 45 let je
pak zakladem mamografické vySetreni.
Standardni interval preventivnich kontrol
bez ohledu na vék jsou dva roky a pre-
ventivni vySetieni do 44 let je hrazeno
pacientem. Hrazeni prevence se tyka

i Zen se stfednim rizikem, tzn. rizikovost
10-20 %. Na hrazend vySetieni neni tfeba
zadanka. Vétsina pojistoven na vysetieni
prispiva, ale pacient si v ramci konkrétniho
smluvniho vztahu musi pfispévek zajistit sam.
Naopak zeny s vysokym rizikem karcinomu prsu,
tzn. populacni riziko nad 20 % zjiSténé na zakladé
genetického vysetreni, maji vysetieni po ptl roce
hrazeno z preventivniho programu. Zde jde o kombi-
naci pfedevSim mamografického vySetieni, vySetfeni
magnetickou rezonanci a ultrazvukového vySetreni.
Kazda Zena vypliuje pred vySetfenim anamnestic-
ky dotaznik, podle kterého na zakladé genetickych
indikacnich kriterii doporu¢ime genetickou konzultaci
cestou prsni poradny, pokud je na genetické vySetfeni
nesméruje rovnou indikujici, vétSinou prakticky |ékaf
&i gynekolog. Zeny s vysokym rizikem u nas na klinice
dispenzarizujeme na podkladé rodinné anamnézy bez
prikazu genové mutace v prsni poradng, zeny s proka-
zanou genovou mutaci pak u klinického onkologa.
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K hodnoceni nédlez(i se pouziva BIRADS klasifikace (Breast Imaging Report and

Data System). Je to hodnotici systém, ktery souvisi s nazorem i zkusenosti
vySetfujiciho Iékafe a rozhoduje o nasledném postupu diagnostiky, vysetre-
ni i kontrol. Kategorie spadaji do rozsahu BIRADS 0-6. Souc¢asti popisi je
hodnoceni denzity neboli sytosti prsni zlazy, ktera je v rozsahu A, B, C, D. Typy
A a B maji prevahu tukové tkané a mira diagnostické jistoty je vys$si nez u typu
C a D, kdy Zlaza prevladd a mira jistoty se tak zmenSuje. Denzni prs je proble-
matickou kapitolou, kdy si cely svét lame hlavy, jak vySetfovat hire prehled-
nou zlazu. Zatim neni uréena metoda, ktera by se pouzila jako screeningova

u denznich prst a kterd by se aplikovala na celou populaci.

Zlatym standardem k ovéreni suspektnich Iézi zUstava cor-cut biopsie bioptic-
kym délem, ktera se provadi pod ultrazvukovou kontrolou. V mistnim znecitli-
véni se odebiraji opakované vétsinou tfi vzorky tkané 12 nebo 14G jehlou. Zde
je predpoklad, ze suspektni lézi detekujeme na ultrazvuku. Nasi snahou je v§ak
odhalit zatim loZiskové nevytvorené i velmi drobné |éze, které dosahuiji jen
nékolika milimetr(, distorze ¢i patologie vyjadrené jen mikrokalcifikacemi.

Mikrokalcifikace mohou byt jedinym znakem zhoubného procesu a jsou jasné
viditelné ¢asto jen na mamografickém snimku. V téchto pfipadech pouzivame
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stereotaktickou vakuovou biopsii, ktera umoznuje presné Indikace k vakuové biopsii pod ultrazvukem jsou nej-
Castéji rebiopsie pfi pochybnostech po cor-cut biopsii,

ovéreni. intracysticka ¢i intraduktalni loZiska. U SVAB jsou

cileny odbér véts§iho mnozstvi tkané k histologickému

hlavnimi indikacemi suspektni mikrokalcifikace, drob-
Na nadem pracovisti jiZ nékolik let disponujeme vakuovou na loziska &i distorze bez sonografického korelatu.
biopsii pod ultrasonografickou kontrolou (UVAB) a v pred-
minulém roce jsme k novému mamografickému pfistroji Vakuovy odbér v poslednich letech ziskava vyznam
dokoupili stereotaktickou jednotku, ktera umoznuje odbér i jako terapeuticka miniinvazivni metoda u benignich
vzork( i pod mamografem (SVAB). Vakuova biopsie zvysu- arizikovych lézi - tzv. vakuova extirpace. Pfi spIné-
ni indikacnich kritérii mGzeme lézi zcela odstranit
a uSetfit tim pacientku operace. Sou¢asné se pouzi-

va i k odstranéni B3 rizikovych lézi, mezi které patfi

je presnost a diagnostickou jistotu, zda jde o zhoubny, i
nezhoubny proces. Biopticka jehla 8, 10 nebo 13G nasava
tkan z presné zacileného mista v rozsahu 360 stupn(.
Diky této nakladné metodé jsme schopni diagnostikovat lobularni neoplazie typu lobularni atypie a lobularniho
pocinajici nadorové zmény a pacientku tak prakticky vylé- karcinomu in situ (ALH a LCIS), atypicka duktalni

¢it. Nezanedbatelnym pfinosem je i mensi rozsah a na-
kladnost pfipadné nasledné onkologické 1écby a zmensSeni tumory, plocha epitelidlni atypie (FEA). Zatim neni
mozné touto metodou odstrafiovat zhoubné nadory

tak, aby nahrazovala operacni reSeni. Tomuto brani

hyperplazie (ADH), radialni jizva, papilomy, phyllodes

dopadu nezddoucich G¢€inkd s ni spojenych.

dofeseni histologické verifikace intaktnich okraj
v definitivni histologii a vykon v axille.

VSechny typy biopsii jsou provadény jako ambulant-

ni vykon v mistnim znecitlivéni. Neni tfeba zvlastni
pfiprava, pouze vysazeni Iék(l na fedéni krve tfi dny
pred vykonem. Hematom je nejcastéjsi komplika-
ci, ktera se vsak dd vzdy fesit. Na celou proceduru
pacientku pfedem pfipravujeme. Dllezita je jeji dGvéra
a psychicka pohoda. Zeny pak snaseji cely proces
vyborné véetné nepfijemné fixace prsu po dobu
celého vykonu pod mamografem. Celé vyset-
feni trva necelou hodinu, samotny odbér
trva do pal minuty. Zbytek ¢asu zahrnuje
pfiprava a presné naplanovani mista od-
béru. Zde plati mnohonasobné: dvakrat
meér, jednou rez. Do mista odbéru se
vzdy zavadi lokaliza¢ni klip. V pfipadé
maligniho vysledku je klipem oznace-
no misto k operaci, v pfipadé benigni-
ho vysledku i odstranéni B3 léze je
oznaceno misto pro dalsi kontroly.

V minulych letech jsme na tyto
vykony museli pacientky odesilat na
jind pracovisté, mame tedy radost, ze

timto je nase diagnostika ucelena.

Sama diagnostika vSak nestaci, v [é¢bé
karcinomu prsu je nutna prace v multidis-
ciplinarnim tymu, ktery zahrnuje onkologa,

chirurga, radiologa a histologa. Pravidelné
referujeme v§echny pacientky s nddorovym ¢i
jinak komplikované&jsim nalezem.

DalSi postup zvazujeme na podkladé

obrazové dokumentace, histologického

nalezu, osobni, rodinné i sociadlni anamnézy. K za-
jisténi individualniho pristupu je nutna komunikace
s pacientem. Prvotni informace sdéluje po biopsii
radiolog, znovu pak navrhované postupy, které jsou
vysledkem interdisciplinarniho tymu, vysvétluje chi-
rurg a onkolog. Aby se mohla pacientka rozhodnout,
musi byt o moznostech dobfe informovana, coz je
naroc¢né na Cas i psychiku. Dllezité pro nds je, Ze je
pacientka fesena v izkém tymu a mame o pribéhu jeji
|é¢by prehled. Doufdm, Ze se nas pfistup odrazi i na
spokojenosti odlécenych Zen.

Pro prevenci prsu je v Ceské republice propracovany
preventivni program, ktery umoziuje kazdé bezpfi-
znakové zené od 45 let jednou za dva roky absolvovat
mamografické vySetieni se zadankou od praktického
Iékare, gynekologa, eventualné chirurga. Pfesto ucast
ve screeningu je okolo 60 %, a to i pfes veskerou
snahu jak zdravotnich pojistoven, tak samotnych zapadnim zemim daleko vy$si. Myslim, Ze je to zplsobeno $patnou zdravotni
screeningovych center, ktera pravidelné Zeny vyzyvaiji gramotnosti ¢eské spole¢nosti, nizkou mirou odpovédnosti za své zdravi, coz
k ucasti, upozornuji na blizici se terminy kontrol atd. jde ruku v ruce se Spatnym zivotnim stylem, ktery je obecné jednim z riziko-

Pritom hustota, a tim i dostupnost center je oproti vych faktord.
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MuzZeme vyuzivat doplinky
stravy na podporu imunity lepe?

Mgr. Hana Sladkova Kavinova, veéda a vyzkum

CO POTREBUJE NAS IMUNITNi SYSTEM?

Imunitni systém ¢lovéka se vyviji od samého
pocatku soucasné s tim, jak se vyvijeji rizné druhy
patogend. Diky tomu jde o vysoce komplexni a slozi-
ty systém, ktery zajistuje neustéalou obranu naseho
téla pred vnéjsimi Cinitely a patogeny. Pro spravnou
funkci imunitniho systému je tedy zapotrebi vice
nez jen napfiklad dostate¢na hladina protilatek proti
konkrétnimu patogenu.

Nejobecnéjsi doporuceni pro ziskani silné obrany-
schopnosti hovofi o zajisténi vyvazené vyzivy,
dostateCného mnoZstvi spanku, nizké miry stresu,
dostatku pohybové aktivity, vylé¢eni/absenci nemo-
ci a obecné zivotu v rovnovaze.

Ponechme stranou psychosocialni faktory a zaby-
vejme se tim, jak zajistit dostate¢nou vyzivu pro

nas imunitni systém. Uplné prvni krok je adekvatni
pfijem energie a zivin, zejména bilkovin. A proto jak
podvyZiva, tak obezita tento pozadavek nenapliuji

a pfispivaji ke snizené imunitni odpovédi organismu.
Pro fungovani tak komplexniho systému, jako je imu-
nita, potfebujeme zajistit minimalné deset zaklad-
nich vitaminG a mineralnich latek (mikrozivin), které
jsou nezbytné pro jeho sprdvnou ¢innost. Ne nadar-
mo maji tyto latky pfiznana zdravotni tvrzeni, ktera
deklaruji jejich nezbytnost pro podporu imunitniho
systému. Lékarny a e-shopy nabizeji nepfeberné
mnozstvi rostlinnych extrakt( a produktd pro silnou
obranyschopnost, ale bohuzel ¢asto opomijeji fakt,
Ze ani desitkami studii potvrzena Ucinnost extraktu
nedokaze nahradit chybéjici esencialni zivinu, jako
jsou napfiklad vitamin D ¢i zinek. Zdravotni tvrzeni
pro udrzeni silné imunity maji pfiznand nasledujici
latky:

osob trpicich poruchami vstiebavani, chronickymi
chorobami ¢i dlouhodobou farmakoterapii, kterd
dale zasahuje do metabolismu mikrozivin.

Z analyz v poslednich letech vyplyva, ze vétsSina
osob trpi nedostatkem vitaminu D a velka ¢ast popu-
lace také nepfijima dostatek folatl a selenu. V rdmci
jednotlivych skupin obyvatel jsou nejvice ohrozeni
seniofi a malé déti, u nichz je navic Casty nedosta-
tek zinku, selenu a Zeleza. Vegetarianiim ¢asto

chybi vitamin B,,,
data o zasobeni populace témito mikrozivinami

zelezo, selen a zinek. Aktudlni
jsou nasleduijici.

Nedostatecnou hladinu vitaminu D ma
i na konci léta cca 20 % populace. Na
konci zimy je to pak jiz témér 100 % osob.

Prakticky 100 % senior v CR ma mirné
snizenou hladinu zinku v téle.
@ Prameérna hladina selenu v ceské populaci je

na 2/3 optimalni hladiny.

Optimalni denni davku folatl naplIni pouze
16 % muzl a 10 % Zen ve stiedni Evropé.

KDO JE OHROZEN DEFICITEM MIKROZIVIN?

Aby suplementace méla smysl, je tfeba hodnotit
clovéka komplexné. Jeho vyZivové zvyklosti jsou
hlavnim ukazatelem rizika nedostatku nékteré

z esencialnich mikrozivin. Pokud vezmeme pacienta,

zivocCisna strava. Nedostatek rostlinné stravy, ze-
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ohrozen zvySenou spotfebou antioxidacnich
latek, tedy vitamind C, A a E, zinku a selenu. A tedy

i jejich nedostatkem. Lé¢ba metforminem navic snizuje
hladiny folatd a vitaminu B,, v téle. To vSe mizZe vyvolat

nespecifické zdravotni obtize a zhorSovat compliance

pacienta s IéCbou. Spojeni kieé¢i a horciku je znamé. Ale

uvédomime si napf. spojeni nachylnosti k prjmovym

1. vitamin C ktery ma nadvahu a snazi se dlouhodobé dodrzovat infekcim Ci nechutenstvi a zinku?
2.vitamin D ne zrovna profesionélné sestavenou redukéni dietu i . )
. . . . . . GENETICKE PREDISPOZICE K NIZSIM HLADINAM
3. vitamin A (napf. moderni vysokoproteinovou dietu), je velmi . .. .
v - . . - . < VITAMINU/MINERALNICH LATEK?
- - pravdépodobné, ze v jeho jidelnicku bude prevazovat
4. vitamin B,

Toto vSe probiha na pozadi nasich genetickych predis-
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5. vitamin B,,

jména celozrnnych obilovin, ovoce a v dlsledku vlivu pozic. Vstifebavani, transport, metabolizace a vylu¢ovani

6. folat/kyselina listova

chutovych prevenci tfeba i lusténin, zplsobi nizky vitamin( a minerélnich latek je ovlivnéno mimo jiné

7. zinek pFijem vlakniny, hoféiku, manganu, folatd, ale tfeba geneticky. Jako pfiklad lze uvést gen kodujici pfenasec
8. selen i zinku, vitaminu C, chromu a médi. Ctyfi z vyjme- pro vstfebavani vitaminu C, ktery je polymorfni a u néjz
9 7elezo novanych mikrozivin jsou nepostradatelné pro nas existuji genové varianty, jez vedou ke snizené funkci

10. mad imunitni systém. tohoto pfenaSece. Nositel takového genu je predispono-

van k nizsim hladindm vitaminu C v téle. Pokud takovy
¢lovék dlouhodobé prijima vitamin C na dolni hranici

Dalsi dalezity faktor, ktery ovliviiuje hladiny mikro-

Zivin v téle, je samoziejmeé zdravotni stav. Kromé doporuéeného mnozstvi, nemusi to staéit pro zajisté-

KRMIiME NAS IMUNITNi SYSTEM

L. malabsorpcnich syndromd, kde jsou nedostatky
DOSTATECNE?

ni funkci organismu a mohou se ¢asem objevit rlizné
mikrozivin znamé a o¢ekavané, mohou i chronicka
metabolickd ¢i kardiovaskuldrni onemocnéni a jejich

Iécba vést k nizkym hladinam vitaminG a mineralnich

nespecifické obtize.
Ac¢ jsou dnes nékteré potraviny oboha-
covany vitaminy, jsme obklopeni nabid- DalSim pfikladem je gen kédujici ,vitamin D binding
latek v téle. Napfiklad Iéky na hypertenzi (diuretika,
sartany, ACE-1) zvysSuji ztraty minerdlnich latek

moci; jde zejména o zinek a hofcik. Diabetik, ktery

kou tzv. superpotravin a doplnky stravy protein”, ktery transportuje vitamin D v krvi. Vlivem geno-

vych variant se ho mize tvofit méné a takového jedince
predisponuje k niz§im hladindm vitaminu D, takze klade
ddraz na zajisténi dostate¢ného a pravidelného pfivodu.

s vitaminy lze koupit i na Cerpaci stanici,
velka ¢ast populace trpi nedostate¢nymi
hladinami nékterych z téchto mikrozivin. navic vétsinou nemiva zrovna pfikladny jidelnicek, je

To se tykd i relativné zdravé populace, natozpak vlivem svého zvySeného prooxidacniho stavu v téle Enzym pfeménujici betakaroten na ,aktivni” vitamin A
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(Nutri)gene- Pro spravné funguijici imunitu je tedy
ticka analyza
nam pomuze
odhalit skryta
rizika v nasich
genech. vitamin nahradit. Genetika pomuZze stanovit
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ma u ¢asti populace vyrazné snizenou kapa-
citu pro pfeménu betakarotenu. Pro takové
osoby je velmi dilezité zabezpecit pfisun
vitaminu A pravé v podobné vitaminu A ze
zivocisnych zdroja, ktery poruseny enzym

obchazi. A takovych zvlastnosti skryva
nas genom vice.

prvnim krokem zajisténi optimalnich hladin
vitamin( a minerélnich latek. Bez toho ani
kvalitni rostlinné extrakty nedokazi chybéjici

zvys$ené riziko nedostatku nékterych mikrozivin,
a tak da konkrétnimu ¢lovéku navod, na co je tfeba se
zaméfit. Vlastné nds upozorni, co je tfeba hlidat. RGzni

lidé maji totiz optimalni potifebu konkrétniho vitaminu ¢i
konkrétni mineralni latky riznou. Stejna davka mdze pro

nékoho byt dostacujici, pro jiného nedostatecna nebona-  skryt4 rizika v nasich genech, které pi diouhodobém
opak nadbyte¢na a zpUsobit chronické pfedavkovani. Tyto  pranignim &i suboptimalnim pfijmu mikroziviny mo-
rozdily se projevi predevsim, pokud se pfijem mikroziviny hou zhorsit funkénost nebo tfeba vykonnost naseho
pohybuje na dolni ¢i horni hranici doporuceného davkova-  {g|a vgetné imunitniho systému.

ni. Napfiklad osoba, které ma genetické predispozice pro

snizenou biodostupnost vitaminu C, je pfi dlouhodobém Pokud je toto genetické riziko navic zhodnoceno
suboptimalnim/hrani¢nim pfijmu ohrozena jeho snizenou spolu s osobni anamnézou ¢&i farmakoterapii zvysujici
hladinou v téle, coZ narusi jeho funkce véetné role v ramci potfebu vitamind ¢i mineralnich latek, je na misté
imunitniho systému. A takovy ¢lovék pak miZze byt na- cilené doplnovani konkrétni mikroziviny v koncentro-
chylnéjsi pro vznik infekce. Stanovenim genetického rizika vanych zdrojich vcetné doplnkd stravy. Takovy pristup
nedostatku €i naopak prfedavkovani urcitym vitaminem pak spolupracujicimu pacientovi dokaze pomoci

¢i minerdlni latkou se zabyva obor zvany nutrigenetika. a vyrazné zlepsit jeho obranyschopnost a snizit rizika
Tak zvana (nutri)geneticka analyza nam pomuze odhalit vzniku nejen infekénich chorob.
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Zima nam uz klepe na dvere a v tuto dobu je vhodné podpofFit nasi imunitu
vhodnymi dopliky stravy.
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OBCHODNIi TYM

GHC GENETICS

SE UCASTNIL ODBORNEHO
SKOLENI

Aby nasSi obchodni zastupci mohli podavat ty nejlepsi vykony

a byli pro Vas témi nejlepSimi partnery pro genetiku, ucastnili

se dne 4. 8. 2021 skoleni v prenadherném zamku Valeg. Skolici
den byl nabyty tématy nejen o genetice. V pribéhu skoleni

nabyli t¢astnici nové poznatky o gynekologii, novych metodach
vySetreni, zménach v onkopanelu, reprodukcni genetice, onkolo-
gii, gastroenterologii, o produktu DentalScan a o hematologii. Do
prostor zéamku dorazil i vaZeny host prim. MUDr. Martin Sumpik,
ktery obchodni tym sezndmil s myeloproliferativhimi onemocnéni-
mi a trombofilnimi stavy.

pro lékafe 03-2021 / KONGRESY A SKOLENI

SETKALI JSME SE S VAMI
NA KONGRESU

Ve dnech 12. - 15. 9. 2021 se v Olomouci konal
1. Cesky hematologicky a transfuziologicky sjezd.
Tento vyznamny kongres jsme si nemohli nechat ujit
a s velikym potésenim jsme se zde spolu s Vami Iékafri
setkali. Na kongresu nechybéli nasi obchodni zastupci,

ktefi Vam pfinesli mnoho novych i stavajicich informaci

z oboru genetiky.

/

Jsme radi, ze jsme se s Vami v tomto roce mohli opét sejit.

BUDEME SE NA VAS TESIT | NA KONGRESU

V OREA HOTELU

PYRAMIDA PRAHA

Srdec¢né Vdas zveme na kongres 13. konference Sekce kolposkopie a cervikalni patologie
CGPS CLS JEP ve spolupraci se Sekci ambulantni gynekologie CGPS CLS JEP a Sdruzenim
soukromych gynekolog(i CR, ktery se bude konat ve dnech 3. — 5. 12. 2021 v Praze.

Na misté na Vas bude ¢ekat drobné obcerstveni a nds obchodni tym.

TésSime se na setkani s Vami.
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Maminka mi
dava diagnozu
na taliFi

a je jen véc
tréninku ji od
ni ziskat.

Maminky me uci pediatrii

MUDr. Petr Bloudicek, Detske oddeleni Nemocnice Znojmo

PANE PRIMARI, MUZETE NAM PREDSTAVIT
SEBE A SVE PRACOVISTE?

Na détském oddéleni ve Znojmé pracuji uz 37 let -
nastoupil jsem sem hned po Skole a poslednich 21 let
pracuji na postu primare. Jde o patefni détské oddéle-
ni Jihomoravského kraje s pediatrickou, neonatologic-
kou i ambulantni ¢asti. Zajistujeme péci o détské paci-
enty uprostred trojstupnového systému péce o déti:
primarni péc¢i poskytuji obvodni pediatfi, pak jsme my
v krajské nemocnici a nad nami je Fakultni nemocnice
v Brné, kam predavame pripady, které nejsme schopni
fesit vlastnimi silami. V naSem regionu mame asi

25 tisic déti s tim, Ze bereme jesté ¢ast Vysociny

a ¢ast okresu Bfeclav. Jsme jedina nemocnice

na jih od Brna.

BYLA PEDIATRIE OBOR, KTEREMU JSTE SE
CHTEL VZDY VENOVAT?

Pediatrii jsem se chtél vénovat — ze vzdy, to bych Ihal.
Jsem ze Ctyr déti, déti jsem mél vzdycky rad, jsem
¢lovék emociondlni a komunikativni a pro takové lidi je
tento obor radost. Mezi porodnictvim a pediatrii jsem
zvolil pediatrii a jsem $tastny, Ze jsem to udélal a Zze
jsem cely svUj profesni Zivot stravil na jednom

misté. Vzpominam na pana doktora Breznic-
kého a pana primare Podhradského, skvélé
diagnostiky, na néz jsem hledél s tctou

a obdivem a ktefi mi predali zaklady obo-

ru a naucili mé pediatrii 20. stoleti. Velmi

rad jsem mél také pana profesora Svej-

cara z Prahy, ktery fikal, Ze ho pediatrii
naucily maminky - jako mlady jsem to
nechdpal, ale ted uz mu rozumim. Je

to genialni definice!

CO VAS NA OBORU PEDIATRIE
NEJViC NAPLNUJE A BAVi?

od nemoci jejich ditéte. VSichni vime, ze
kdyz onemocni dité, onemocni cela rodina.
Na pediatrii je krasné, Ze vétsina téch nemoci

ma celkem dobrou prognézu a my mdzeme ty
déti uzdravit. Za naSi praci samoziejmé dosta-
vame zaplaceno, ale nejvétsi odménou je pro mne
Stésti v oCich ditéte a potom i Stésti v oCich rodica.

JAK FUNGUJE KOMUNIKACE S DETMI A CO
JSTE SE ZA LETA PRAXE V TOMTO SMERU
NAUCIL?

Ja bych Fekl spise komunikace s rodici. S détmi
samoziejmé komunikujeme, ale specifikum pediatrie
spociva v tom, ze stanoveni diagnozy je z 90 pro-
cent anamnéza. Pediatr se nesmi bat mluvit s rodici,
tfeba o stolici — jak je Casta, jak vypada, jak voni, jak
,chutna”, a¢ se néktefi kolegové ostychaji a nechtéji
se o takovych vécech vibec bavit. Pro mé je pros-

té rozhovor s maminkou zédklad. Maminka mi dava
diagndézu na talifi a je jen véc tréninku ji od ni ziskat.
Skoro vsechny détské nemoci maji podobné pfizna-
ky — teplotu, zvraceni, prdjem, pla¢, bolest —, takze
komunikace s rodici je nezastupitelna. O maminkach
mluvim proto, Ze skoro vzdy znaji své déti |épe nez

tatinkové — ano, pediatrii nds u¢i maminky. Maminka
je prosté pilit péce o déti.
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Muzské uvazovani je jiné: exaktni, rychlé, pfimocaré
a hlavné netrpélivé, ovSem pediatrie vyzaduje Cas
a trpélivost. TakZe ja mam radd maminky.

JE DULEZITA PREVENCE U DETI?

Velice dilezitd! Pediatrie se zabyva ristem,
vyvojem a prevenci. Prevence je zaklad

a jejim nezpochybnitelnym zastupcem je
ockovani. K prevenci se hrdé hlasim - ne-
mocem je tfeba predevsim predchazet a az
potom je fesit. Velkym nesmyslem soucas-
nosti je tendence odmitani ockovani. Co je
nejvétsi §tésti? Kdyz mame zdravé déti, at
sebevic zlobi, nic vétsiho na svété neni a je to
smyslem naseho Zivota.

JSOU NEMOCI, KTERE SE DiKY PREVENCI
NYNi NERESi TAK CASTO, JAKO DRIVE?

u
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, Ze jsem jesté stihl pfelom
20. a 21. stoleti, takze jsem jeSté zazil nékteré
bakteridlni infekce, zatimco na pocatku 21. stoleti
se pozornost pfesouva na virové infekty a otazky

“Mél jsem to Stést

imunity a imunologie. Za ta Iéta se toho zménilo tolik,
ze kdybych znovu nastoupil toho 1. Cervence 1984,
oddéleni bych ani nepoznal — pfistrojové vybaveni

i Skala nemoci jsou Uplné jiné. Prikladem je tuberku-
|6za, metla lidstva, kterou jsme u nas potlacili natolik,
Ze jsme mohli zrusit plo§né ockovani.

ViME, ZE PORADATE ZAJiMAVE ODBORNE
SEMINARE. PLANUJETE ZNOVU REGIONALNi
PEDIATRICKOU KONFERENCI V BiTOVE?

Po dva roky mi covid nedovolil mGj milovany
pediatricky seminaf ,Rumburak” v krés-
ném prostredi Vranovské prehrady uspo-
fadat, takZe byl bych opravdu $tastny,

setkani v roce 2022 podafil. Hlavni
snahou je propojeni praktickych
Iékarll s dalsimi pracovisti a predsta-
veni nasi péce, abychom ukazali, co
vSechno délame na nasem oddéleni
a v nasich odbornych poradnach.
Moc dékuji GHC Genetics, ze nas

podporujete a Ze Vas mlzu pozvat

a Vy vzdycky pfijedete.

CiM LZE IDEALNE ZAJISTIT
SPRAVNE FUNGOVANI STREV, A TEDY
| ZDRAVY IMUNITNi SYSTEM?

To jste si tak fikajic nabéhli na moji nejmilova-
néjsi problematiku, a tou je otdzka kojeni. Odpovéd

je podle mého jedina: kojit, kojit a zase kojit. Kojeni

kdyby se 9. ro¢nik tohoto neformalniho
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je fyziologické

a v mnoha aspek-

tech nejlepsi pro matku

i dité. Kdyz se k nam dostala iniciativa Baby Frien-

dly Hospital, hned mé to nadchlo a byli jsme patou
nemocnici v CR, které tento titul ziskala. Od té doby
jsem pracoval ve vyboru UNICEF a byl jsem tam pravé
kvli podpofe kojeni. Benefity kojeni pro dité i pro
matku jsou ohromné a trvaji cely Zivot — o tom by se
dalo mluvit celé hodiny. Vim, Ze vétsina kolegl se

Nejkrasnéjsi
tomuto mému az zaniceni pro kojeni usmiva, ale vim je to, ze
také, Ze nikdy uméle nevytvofime nic takového jako pomahate

rodi¢iim od
nemoci jejich
ditéte.

materské mléko, jez se tvofi vzdy pro dany okamzik,
pro tu situaci, pro tu nemoc, pro tu pohodu. Kojeni

je prevenci mnoha nemoci novorozenct a kojenci

a zaklada zdravé prostredi ve stfevech na cely Zivot
- prevence kojenim je nejvic, co mlze matka ¢lovéku
za cely Zivot dat.

JAKE JSOU NOVINKY V GASTROENTEROLOGII
A CO VAM NEJVICE POMAHA ZLEPSOVAT ZIVOT
VASIM PACIENTUM?

K détské gastroenterologii jsem se dostal pravé pres
kojeni. Druhym pramenem byla genetika, i kdyz za
studii jsem si nemyslel, Ze budu genetické vySetieni
nejvic vyuzivat pravé v gastroenterologii. Dnes mi ge-
netika velice pomaha a doplfiuje skalu moznosti v dia-
gnostice — na prvnim misté bych jmenoval celiakii.
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Bojim se, ze
populace
détskych lékafti
v terénu starne
a hlavné ve
venkovskych
oblastech jich
ubyva.

Pri podezreni na ni si doplnim genetické vysetieni
a mam elegantné a s jistotou stanovenou diagnézu.
Nastavim dietni opatfeni a je vyfeSeno. Skvélé je, ze
nova vysetreni uz nejsou tak bolestiva — diagnézu
jsme schopni stanovit neinvazivnimi metodami

v kombinaci kliniky, anamnézy, autoprotilatek

a genetiky, coz je pro pacienty jednoznacny
benefit. Také dietni IéCba alergie na bilkovinu
kravského mléka a intolerance laktézy velice
pokrocila, takze jsme diky Skale terapeutickych
mlék schopni dosahnout Uplného uzdraveni

nebo ordlni tolerance.

VASIM DALSIM SRDECNIM TEMATEM JE
JOHANN GREGOR MENDEL.

Mendel byl svétovy védec, zakladatel dnes tolik
ddlezitého oboru genetiky — ale kdo u nas ho cituje,
kdo jej dnes klade na piedestal, jak si zaslouZzi? Byl
Slezan, mluvil némecky a zil na Moravé - a také tady
ve Znojmé. V Brné délal pokusy s hrachem a polozil
zdaklady genetiky, védy, ktera dnes zasahuje do vSech
obord mediciny a nabizi neskute¢né moznosti tieba
v onkologii anebo |é¢bé vzacnych onemocnéni. Kdy-
by se ted' vzbudil a zjistil, co my dnes s genetickou
dokazeme, byl by urcité $tastny. Je $koda, Ze si jeho
pamatky vice nevazime, tfeba my Znojmaci.
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KTERA GENETICKA VYSETRENI VE VASI
AMBULANCI NEJCASTEJI VYUZIVATE?

Vedle jizjmenované lakt6zové intolerance a celiakie
jde o rliznéd vzacna onemocnéni — mame tu napfiklad
pripad Wilsonovy choroby pfi hepatopatii. Diagnézu
jsme potvrdili genetickym vySetfenim.

JAKY BY Z VASEHO POHLEDU BYL IDEALNiI
VYVOJ PEDIATRIE DO BUDOUCNA?

Zajimava otdzka. Zachovani primarni péce, tj. systé-
mu praktickych lékar( pro déti a dorost s dlirazem na
prevenci. Zachovani paterni sité détskych oddéleni
druhého typu s I1éCbou Siroké skaly détskych nemoci
pro pacienty od novorozenct po 18 let. A zachovani
specializovanych oddéleni a détskych nemocnic na
krajské urovni a vysoce specializovanych oddéleni

s celostatni i mezinarodni pisobnosti, jaké je v Pra-
ze-Motole. Bojim se ale, Ze populace détskych lékarl
v terénu starne a hlavné ve venkovskych oblastech
jich ubyva a pediatrickd péce zacina skfipat.
Prakticti |ékafi maji Casto pocit, Ze jejich prace je
nedocenénd — ja urcité nejsem ten, kdo si to mysli.
Naopak.

CO RiCI NA ZAVER?

Vlastné nevim, zda jsem vibec hoden mluvit o détské
gastronterologii. Popsal jsem situaci z periferie nasi
republiky — kousek odsud uz je Rakousko. | ve Znojmé
se snazime délat spravnou medicinu pro détské pa-
cienty. Za sebe jsem zjistil, ze nejvic, co mizu véem
détem dat, je podpora kojeni a v§ech dalSich progra-
mu, které maji dopad na zdravotni stav déti: o¢kovani,
zdrava vyziva, protiirazova prevence.

Dékujeme za rozhovor.

ZAJIMAVOSTI

V laboratofri GHC
Genetics jsme

k 1. 9. 2021 nové
zavedli vysetieni
chronickeé
lymfaticke
leukemie (CLL)

CLL je nadorové onemocnéni
bilych krvinek (lymfocytl), jez
postihuje prfevazneé pacienty

ve vy$sSim véku (> 50 let)

a témér vyhradné bélochy.

Jde o nejcastéjsi typ leukemie

v Evropé. Muzi jsou timto
onemocnénim postizeni dvakrat
vice nez zeny. CLL se vyviji velmi
pomalu a je ji obtizné zachytit

v ¢asném stadiu. Nejcastéji

se diagnostikuje nahodné pfi
vySetreni krevniho obrazu. Mezi
prvni pfiznaky patfi nebolestivé
zvétseni lymfatickych uzlin ¢i

Pomoc Morave

Udalost, kterd se stala na Moravé, byla pro v§echny velkym zdésenim.
Tornado v takovém rozsahu v Cesku neéekal nikdo z nds. Zaméstnanci
GHC GENETICS se rozhodli reagovat, vybrali dvé rodiny a tém napfimo
darovali dvakrat 25 000 korun. Véfime, Ze jim v této tézké dobé aspon
trochu pomizeme

postavit se opét na

. GHC GENETICS
vlastni nohy.

DARUJE FINANCNI POMOC
RODINAM PO NICIVEM
TORNADU

25 000 Kc

Zaméstnanci GHC Genetics

uzlin na krku, v tfislech nebo

v podpazi, dale bolesti bficha

a obtize traviciho Ustroji,

v pokrocilém stadiu horecka,
nocni poceni, Ubytek hmotnosti,
celkova slabost a tinava.

Prvni diagnostikou je vySetreni

krevniho obrazu biochemicky

a poté prichazeji na fadu

hematoonkologicka vysetreni:

+ stanoveni mutacniho statusu
IgVh,

+ mutacni analyza genu TP53,

+ vySetfeni genomovych aberaci
11g- (ATM), +12, 13g- (RBT,
DLEU) a 17p- (TP53).

Tato vysetreni jsou dilezita pro
potvrzeni diagnézy a urceni
progndzy a nasledné lécby.

Vysetieni se provadi z periferni

krve. Vysledky jsou k dispozici
do 10-15 pracovnich dnd.

TAK CO
U DOKTORA?

’ v

NE, ALE JA ViM, 1€
SI TO MYSLI

MVSLI SI, 1€ 1SEM
PARANOIDNI
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V Holesovickach 1156/29, 182 00 Praha 8 (klientské centrum) | Krakovska 581/8, 110 00 Praha (sidlo spoleCnosti)

info@ghcgenetics.cz

+420 800 390 390, 234 280 280

REGIONALNIi OBCHODNIi ZASTOUPENI

Zuzana Cervenkova
Business Manager
cervenkova@ghc.cz
+420 739 020 400

Matteo Perzolla

Key Account Manager
Praha
perzolla@ghc.cz
+420 607 301 398

Petr Janicek

Key Account Manager
Vychodni Cechy
janicek@ghc.cz

+420 723 271138

David Septun, Dis.
Key Account Manager

Jizni Morava, Jizni Cechy

septun@ghc.cz
+420 608 460 260

ghcgenetics.cz

Jifina Kmecova

Key Account Manager
Severni Morava
kmecova@ghc.cz
+420 722 955 363

Ing. Anita Vajsejtlova
Key Account Manager
zapadni Cechy,
Stredni Cechy, Praha
vajsejtlova@ghc.cz

Veronika Sulcova

Key Account Manager
Praha a Stfedni ¢echy
sulcova@ghc.cz

+420 607 203 723

Martin Vaviinec, Dis.
Key Account Manager
Praha
vavrinec@ghc.cz
+420 602 585 440

+420 724 250 945

POTRAVINOVE
INTOLERANCE

Geneticka analyza predispozic
uvedenych onemocnéni

Rychlé neinvazivni vySetieni.

Slouzi zejména k vylouceni
onemocnéni — napr. u podezreni
na celiakii negativni vysledek
vylouci celiakii s 99%
pravdépodobnosti.

Odhali geneticky defekt
pfislusného enzymu - tedy pdvod
primarni laktézové intolerance Ci
hereditarni fruktézové intolerance.

Testujeme

Celiakie / laktozova intolerance / fruktézova
intolerance / histaminova intolerance
Umozni nastavit cilenou léébu.

Ziskate

Analyza DNA umozni stanovit / upfesnit /
vyloucit diagnozu potravinovych intoleranci
¢i celiakie.

Cilena restrikéni dieta povede
k odstranéni dlouhotrvajicich
zazivacich obtizi.
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Pro vice informaci nas kontaktujte: @ ghcgenetics.cz ‘}@i info@ghcgenetics.cz @ +420 234 280 280
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