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ŠIKOVNÉ RUCE ZAHÁJILY SEZÓNU AKCÍ PRO VEŘEJNOST

Akci pod známým názvem „Šikovné
ruce“ pořádal Od bor sociálních
služeb Magistrátu města Plzně –
tentokrát 24. 3., na zele ný čtvrtek.
Zášti tu nad „šikulkami“ i letos
poskytla re zortní náměstkyně 
Bc. Eva Herinková.

„Tradičně Veliko noční trhy oboha−
cují svými výrobky organizace, které
s po stiženými dlouho do bě pracují, 
např. Cent rum pobytových a terén−
ních služeb Zbůch, Ty a Já, Mo −
týl, Pekařství U mls−
ného anděla, Cent −
rum pro zdravotně
postižené Plzeň ské −
ho kraje, Spolek ne−
slyšících Plzeň či
Stacionář Človíček.
Šikovné ruce nejsou
prvoplánově o zisku
– je to o radosti při
tvorbě a dobrém po−
citu, když se výrobky
líbí a lidé si je – za ví−
ceméně symbolic−
kou cenu – kupují.
A na bíd ka je skutečně pestrá: 
velikonoční dekorace, drobné
šperky, keramika, látkové panen−
ky, ale i dobrůtky v podobě kolá−
čů, mazanců, koblih a podobně.
Ráda bych touto cestou velmi
poděkovala pro vozovatelům trhů,
firmě PROSTR SERVIS, s.r.o., za
skutečně velkorysou nabídku
v podobě bez platného pronájmu
plochy pro všechny stánky 
Ši kov ných rukou a pódia pro
handica pované účinkující –

v tomto případě jde o cíle−
nou charitativní podporu
čin nos ti zdra vot ně handi −
capovaných spolu  obča nů
města Plzně“, uvádí re −
zortní náměstkyně Bc. Eva
Herinková.

Šikovné ruce si – stejně
jako loni – nenechal ujít
ani primátor města Plzně
Mar tin Zrza vec ký, který se
– společně s kancléřem
Vác la vem Pachem – roz−
hodli zkrášlit svůj domov
právě výrobky z chrá −
něných dílen.  

„I přes aprílové po−
časí, na které jsme si
už za léta pořádání
zvykli, zaznamenali
jsme již tradičně ob−
rovský zá jem náv −
štěvníků o ve   li konoč −
ní de ko race, šperky
a do  broty z pekárny
U mlsného anděla, ví−
taným zpe s třením by−
lo i kulturní vystoupení

zdravotně han dicapovaných,“ doplňuje Jarmila Srbková,
projektová manažerka pořádajícího magistrátního odboru. 

V rámci doplňkového pro gramu se na velkém pódiu před−
stavila již tradičně nejen zařízení Měst ského ústavu sociál−
ních služeb v Plzni – Denní stacionář Jitřenka společně
s Domovem pro osoby se zdravotním postižením Nováček,
ale i Hudební ateliér Centra pobytových a te rén ních služeb
Zbůch nebo hudební uskupení spolku Ty a Já. 

„Akce je vždy o velké pohodě, radosti a pozitivní energii,
která po dlouhé zimě všechny nabíjí – proto otevírá sezónu
a je vždy první akcí Odboru sociálních služeb směrem 
k široké veřejnosti,“ uzavírá Jarmila Srbková.

Šikovné ruce si, stejně jako loni, nenechal ujít ani
primátor města Plzně Martin Zrzavecký, společně
s kancléřem Václavem Pachem se rozhodli zkrášlit
své domovy právě výrobky z chráněných dílen.

�
Možnost prezentovat šikovnost, nápaditost a zejména vlastní výrobky 

v rámci Velikonočních trhů na plzeňském náměstí 
dostali letos již popáté lidé se zdravotním postižením. 
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Nefrologická ambulance Stodské
nemocnice se  opět  připojila ke
Světovému dni ledvin. Objed na −
ným zájemcům bezplatně provedla
vyšetření, pomocí kterých u nich
zjistila míru rizika onemocnění led−
vin. U třetiny vyšetřených bylo zjiš−
těno střední riziko onemocnění. 

„Světový den ledvin má připome−
nout, že řada závažných chronic−
kých onemocnění ledvin může pro−
bíhat bezbolestně a nepozorovaně.
Komplikace nastanou, až když do−
chází k selhávání. To už ale bývá
na účinnou léčbu pozdě,“ říká lékař−
ka nefrologické ambulance Sylvie
Opatrná s tím, že onemocnění ledvin
je častou komplikací hlavně u star−
ších nemocných s cukrovkou a po−
ruchami srdečně cévního systému
včetně vysokého krevního tlaku.

Onemocnění ledvin je vnímáno ja−
ko velký medicínský i ekonomický
problém. Počet lidí s onemocněním
ledvin celosvětově stoupá. Míra ri −
zika onemocnění stoupá s věkem.
V České republice je dialýzou léčeno
přes 6000 osob (těžké selhávání
ledvin) a jen v roce 2012 jich bylo do

dialyzačního programu přijato 1730.
Léčba pacientů s nemocnými ledvi−
nami přitom spotřebuje odhadem až
tři procenta všech nákladů ve zdra−
votnictví. I proto je prevence mimo−
řádně důležitá.

Světový den ledvin má každý rok
nějaké tematické zaměření. Letos
Mezinárodní zdravotnická organiza−
ce upozorňovala na rizika onemoc−
nění dětí. Už v útlém věku se totiž

tvoří předpoklady pro onemocnění.
Rizika snižuje zdravý životní styl.
Zejména je třeba předcházet vzniku
dětské cukrovky, která vede k po−
škození ledvin již v mladém věku.
Zároveň je třeba si uvědomit, že ně−
které choroby ledvin jsou dědičné.
Rodiče s onemocněním ledvin nebo
i s cukrovkou, vysokým tlakem či se
sklonem k obezitě by proto měli
myslet i na preventivní vyšetření
svých dětí u dětského nefrologa.  

Město Plzeň podporuje
zdravotně znevýhodněné občany

Formuláře pro poskytnutí finančního daru naleznete na
http://socialnisluzby.plzen.eu/dotace

(Podpora zdravotně znevýhodněných občanů v r. 2016)
Podrobnější informace Vám podá 

Odbor sociálních služeb MMP – p. Jarmila Srbková, 
e−mail: Srbkova@plzen.eu, 

tel. 378 033 357, mobil: 602 230 374. 

Statutární město Plzeň, prostřednictvím Odboru sociálních
služeb MMP, informuje, že do 30. 6. 2016 je možné podat
žádost o poskytnutí finančního daru, jehož cílem je pomoc
zdravotně znevýhodněným občanům města Plzně získat 
finanční prostředky na zkvalitnění jejich života s handica−
pem (např. ve formě doplatku na mechanický invalidní vo−
zík, na kompenzační a zdravotnické pomůcky nebo zvýše−
né náklady na rehabilitaci aj.).

„Finanční dary se poskytují na pomůcky, které nejsou
hrazeny ze všeobecného zdravotního pojištění jako přímá
pomoc zdravotně znevýhodněným,“ sdělila Bc. Eva
Herinková, rezortní náměstkyně primátora města Plzně.

Nefrologie a rizika onemocnění dětí
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NA SLOVÍČKO S LÉČITELEM
Možná se Vám dostal do ruky letáček, na němž léčitel PhDr. Ladislav Kolářík, Mistr REIKI informuje, že 
pomáhá lidem při závažných onemocněních včetně onkologických, krve, srdce, pohybových atd. Poradnu
má v Praze, Plzni a také v Hořovicích. Položili jsme mu pát otázek:

��Můžete čtenářům přiblížit, co je REIKI?
Je to japonské slovo. REI − vesmírné dávání života, KI − energie, tedy vesmír−
ná životodárná energie. Učení REIKI pochází z Tibetu od buddhistických mni−
chů a je staré přes tři tisíce let. V roce 1822 duchovní Mikao Usui objevil při
meditaci klíč k léčbě. V roce 1980 bylo na světě 22 Mistrů REIKI. 1. REIKI kli−
nika byla otevřena v Tokiu, dnes jsou již v USA i jinde. V současnosti je ve
světě více než 1000 Mistrů REIKI, kteří ji mohou předávat dál. REIKI energie
působí na celý oganismus, jde vlastně o vyrovnání toků energií přes sedm
čaker. Čakra je kanál, kterým proudí energie do těla a z těla ven. REIKI ener−
gie navodí v čakrách rovnováhu a tím se organismus zbaví nemocí, 
nebo se dá předcházet nemocem. REIKI energie rozpouští nádory, záněty
atd., rovněž harmonizuje psychiku a dává radost do života.

� Co děláte, když léčíte?
Když zájemce ke mně přijde, zeptám se na křestní jméno, automatickou
kresbou určím, kde jsou největší problémy v klientově těle. Výsledek si ještě
potvrdím automatickým písmem. Změřím na stupnici pomocí kyvadla, na 
kolik procent pracují jednotlivé tělesné orgány. Klient mi diagnózu potvrdí na
základě lékařských vyšetření. Zdůrazňuji, že medicína je prvotní, REIKI je
podpůrný prostředek k léčbě. Pak přiblížím ruce ke klientovu tělu v místech,
která jsou bolavá, nedotýkám se. Také mohu pouštět energiii přes hlavu do
celého těla. REIKI energie je zvláštní tím, že se sama rozběhne do postižené−
ho místa, kde je zapotřebí. 

� Odkud berete REIKI 
energii?

Každý, kdo je zasvěcen, může požá−
dat o energii a ona pak do něho
proudí temenní sedmou čakrou a vy−
chází rukama. Energie vlastně lé či −
telem protéká a je předávána klien −
tovi. Obvykle stačí dvě, tři návštěvy,
ale mám také klienty, kteří za
mnou jezdí každé dva týdny. Jedno
sezení i se stanovením diagnózy trvá 
40 – 60 minut.

� Léčíte pouze energií?
Také používám k léčení metodu vyso−
kých duchovních zákonů, která vy−
chází z dávné tradice a chápání na−
šich předků, kteří považovali vesmír,
přírodu a vše živé za jeden celek pů−
sobící v jednotě. Tuto metodu a REIKI
přednáším na mezinárodním festivalu
„Miluj svůj život“ v Praze. Bližší infor−
mace lze najít v časopise Ezotera.
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Nemoci 
dýchací soustavy 

− nejčastější důvod 
neschopenek 

Onemocnění dýchací soustavy
měla „na svědomí“ bezmála 
600 tisíc ukončených případů
dočasné pracovní neschopnosti
v roce 2015, z celkového počtu
více než půl druhého milionu
ukončených případů. Přesně 
595 160 jich evidovala Česká
správa sociálního zabezpečení
(ČSSZ) v období od ledna do pro−
since loňského roku. Zároveň
však jde o nemoci, se kterými
jsou pojištěnci na tzv. neschopen−
ce nejkratší dobu, průměrně jim
k vyléčení stačí zhruba 16 dní.

Vůbec nejkratší dobu zůstávali
pojištěnci na tzv. neschopence
s chřipkou (zhruba 13 dní), nej−
déle je v této skupině onemocně−
ní sužovaly chronické nemoci
dolních cest dýchacích – zhruba
44 dní. Naopak nejdelší dobu 
léčby vyžadovala tuberkulóza –
zhruba více než půl roku (přibliž−
ně 202 dní). V souvislosti s ní
však bylo ukončeno nejméně pří−
padů dočasných pracovních ne−
schopností (124).

Ve srovnání s rokem 2014 bylo
v roce 2015 ukončeno o 241 156
více případů dočasné pracovní
neschopnosti, což představuje
nárůst o bezmála 19 %. Přitom
v nejsledovanější diagnostické
skupině, kterou jsou tradičně ne−
moci dýchací soustavy, stoupl
v roce 2015 počet ukončených
případů dočasné pracovní ne−
schopnosti o 168 741 (nárůst
o 39,57 %) ve srovnání s rokem
2014. Oproti roku 2014 se zvýšil
počet ukončených „neschope−
nek“ rovněž u nemocí trávicí sou−
stavy, bylo jich o 12 106 více
(nárůst o 12,76 %), u nemocí po−
hybové soustavy šlo v roce 2015
o nárůst 23 712  (o 9,35 %) pří−
padů ukončených dočasných
pracovní neschopností oproti ro−
ku 2014. Vzestup oproti roku
2014 zaznamenaly v roce 2015
mj. nemoci nervové soustavy,
a to o 1 809 ukončených případů
dočasné pracovní neschopnosti
(nárůst o 8,79 %) a duševní ne−
moci − v této diagnostické sku −
pině bylo v roce 2015 o 2 738 
(o 7,49 %) ukončených případů
více než v roce 2014.

Gynekologicko−porodnická klinika FN
Plzeň společně s Neonato lo gickým
oddělením přivádí na svět ročně více
než 3 300 dětí a mnohé může napad−
nout myšlenka, že se zde rodí „jako
na běžícím pásu“. Opak je pravdou.
Děkovné dopisy a rození dalších sou−
rozenců jsou důkazem toho, že zde
pracují odborníci se srdcem na
správném místě. V čele této kliniky
stojí od roku 2011 přednosta doc.
MUDr. Zdeněk Novotný, CSc, který
gynekologii a porodnictví zasvětil celý
profesní život. Specializuje se zejmé−
na na gynekologickou operační lapa−
roskopii a na operační léčbu gyneko−
logických a onkogynekologických
onemocnění. Mezi maminkami je 
oblíbený pro svoji bezprostřednost
i jako velký zastánce kojení.

Pane přednosto, občas slýchá−
me názor, že vaše klinika je vel−
kovýrobna na děti, máte přepl−
něnou kapacitu a na  gynekologii
jsou dlouhé objednací doby...
Tyto názory jsou fámy, není to

pravda. Jsme velká klinika, která má
dostatečný počet personálu, vybave−
ní, lůžek, prostě všeho je dostatek, ví−
ce pacientek (než v jiné porodnici) 
leží na více lůžkách a ošetřuje je více
personálu. Ano, máme větší kapacitu,
ale to vůbec neznamená, že maminky
u nás nemají zajištěný maximální
komfort a soukromí. Vzpo mínáte 
zajisté na pověstnou porodnici na
Slovanech. Také tam rodila skoro ce−
lá Plzeň a okolí a pamatujete si to pro−
středí? Dnešní porodní sály (pokoje)
jsou takovým luxusem, o kterém se
mnohým ani nezdá. Pokud žena při−
jde na kliniku k porodu, je umístěna
na velký porodní pokoj, kde tráví
všechny doby porodní, včetně sa−
motného porodu. Na jednom pokoji je
porodní lůžko, postel k odpočinku,
křeslo, vana, sprcha, prostor pro
ošetření novorozence, vlastně vše, co
je zapotřebí k fyziologickému porodu.
Přítomnost partnera u porodu je bez−
platná, respektujeme přání maminky
a vycházíme jí ve všem vstříc. Sou −
kromí je zcela maximální, ne umím si

představit, jaké kroky by mohly
vést k většímu soukromí. 

A co čekací doby?
Další nepravdou je mýtus, že jsou

u nás dlouhé čekací doby. Jsme
specializované pracoviště   a ošetřu−
jeme pacientky i se závažnými one−
mocněními. Od toho se samozřejmě
odvíjí čekací doby v naší ambulanci.
Když se nová budova GPK navrho−
vala, trval jsem na tom, aby byl am−
bulantní trakt na jednom uceleném
místě, včetně komfortu a soukromí.
Všichni se snažíme o to, aby čekací
doby byly co nejkratší. Může se stát,

že čekání je prodlouženo neočeká−
vanou situací pacientky před vámi,
přesto pohoda a pocit bezpečí před
a během vyšetření je naší prioritou.

Co se týče čekací doby na opera−
ci, onkologicky nemocné pacientky
operujeme téměř okamžitě (dle
možností zdravotního stavu) a jiné
gynekologické operace provádíme
v řádu 2−3 týdnů. Jasným trendem
je nárůst onkologických onemocně−
ní, ale abych nestrašil. S postupem
doby se vyvíjí diagnostické metody,
operační postupy, medikace, počet
zcela vyléčených žen se několikaná−
sobně zvýšil a v těžších případech
doba přežití se radikálně prodlužuje. 

Pokud si vyberu vaši porodnici,
musím se předem registrovat?
Nemusíte. Tento způsob re gis −

trace se u nás nikdy neprováděl 

a i v do bách největšího baby−boomu
jsme rodičky neodmítali. Maminkám
nabízíme nejlepší možné dostupné
služby v regionu. Pokud se žena roz−
hodne pro naši porodnici, stačí, že
v danou chvíli přijde na Gynekolo −
gicko−porodnickou kliniku (třeba se
svým partnerem) a o vše bude po−
staráno. Přivede na svět svého po−
tomka v přátelském a velmi příjem−
ném prostředí.

Pane přednosto, co nového nabí−
zíte maminkách?
Porod je stále porod, každá žena

ho prožívá jinak. Pacientka je dnes

par tnerem, který spolurozhoduje
o porodu či  léčbě a je s ním komu−
nikováno jako rovný s rovným.
Jsem toho názoru, že domluvit se
dá téměř s každým. Snažíme se
stále naše služby zlepšovat a nabí−
zet nové. Např. pro zmírnění porod−
ních bolestí nabízíme maminkám
„rajský“ plyn, který podáváme bez−
platně. Matka, s pomocí masky,
vdechuje během porodu plyn, který
mírní její bolesti. Je to naprosto
bezpečné jak pro maminku, tak
hlavně pro miminko. Další službou,
kterou bych rád připomněl, jsou
předporodní kurzy, o které je velký
zájem a pořádáme je ve dvou ty−
pech, včetně prohlídky porodních
pokojů a oddělení šestinedělí. Vý −
hle dově připravujeme nabídku cvi−
čení pro těhotné.

Děti přicházejí na svět v pohodovém prostředí
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Přiznávám, že nepatřím k těm, kteří
vyhledávají kartářky a věštce, proto−
že si myslím (možná špatně), že sta−
čí být dobrým psychologem a pozo−
rovatelem a z chování člověka mo−
hou hodně vyčíst, aniž by sáhli po
jediné kartě či skleněné kouli. Už ví−
ce bych věřila astrologii a numerolo−
gii, protože mám za to, že
čísla jsou prostě daná. A tak
jsem vůbec ne váhala, když
jsem měla příležitost setkat
se s Lenkou Lipper tovou
Suchar dovou, známou nu−
meroložkou, kterou televizní
diváci i posluchači rozhlasu
důvěrně znají.  Co prozradila
o mně, to si nechám pro se−
be, ale našim čtenářům je 
určen tento rozhovor.
� Kdy vás napadlo věnovat
se numerologii a co se pod
tímto oborem skrývá?

Popravdě o čísla, číselné
zajímavosti, hříčky a o sbí−
rání dat narození, zejména
panovníků, politiků, zná−
mých osobností a zvlášt−
ních událostí jsem se zají−
mala od dětství a vůbec
jsem netušila, co se mnou
v tomto směru „osud“ za−
mýšlí. O existenci numero−
logie jsem neměla dlouho
tušení, možná letmo jsem
se s ní setkala na střední
škole. Díky vážné nemoci
jsem se náhodou ocitla u lé−
čitele a náhodou objevila le−
táček s kurzem numerolo−
gie. Dnes samozřejmě vím, že ani
jedno náhoda nebyla. A od té doby,
což bylo v roce 1997, pracuji s nu−
merologií bez přestávky každý den.

Numerologie, jak už sám o sobě
název vypovídá, je nauka o číslech.
Prostřednictvím data a hodiny naro−
zení, jména a příjmení odhaluje naši
povahu, schopnosti, životní směr
i osud. Slouží nám především k vlast−
nímu sebepoznání, abychom se lépe
vyznali sami v sobě a ve svém životě.
Čísla jsou plastická, dávají tvar, vyza−
řují barvu, melodicky vibrují a určují
čas i dobu trvání. S čísly si můžete
hrát a čím více vám budou připadat
zábavná, tím více se dokážete opros−
tit od pouhé matematiky a naladit se
na jejich skrytou řeč. 
�� Opravdu můžeme věřit našim
číslům a tomu, co z nich vyčtete?

Datum narození či počátek něče−
ho je historicky daný fakt. Díky růz−

ným výpočtům, vycházejícím z to−
hoto bodu, se před námi rozloží kni−
ha, ve které najdeme spoustu kapi−
tol, podkapitol a každá vsuvka nabízí
další možnosti. V tom všem se ode−
hrává množství příběhů. 

Nemůžeme říct, že konkrétní číslo
či kombinace čísel jsou špatné až

katastrofální a jiné zase jen úžasné.
Každé číslo nebo skupina čísel nabí−
zí jak plusové tak minusové mož−
nosti. Záleží jen na nás samotných,
co si vybereme, zda cestu jednoduš−
ší nebo složitější. 
��Domníváte se, že je dobré spolé−
hat se jenom na řeč čísel a přene−
chat veškerou další aktivitu jenom
na nich?

Spoléhat se na řeč čísel bychom
určitě měli, nicméně používání intui−
ce, zdravého rozumu a v konečném
důsledku aktivita, samotné jednání či
řešení je už na člověku samotném. 
��V této souvislosti jsem si vzpo−
mněla na film Jáchyme, hoď ho do
stroje – kde nakonec  bylo všechno
jinak… ?

I to se může stát, ale jen pokud
mám k dispozici datum jiné, než
v jakém se dotyčná osoba opravdu
narodila. Někteří lidé mají v dokla−

dech napsaný datum odlišný od
skutečného narození. Setkala jsem
se dokonce i s lidmi, kteří mají
na výběr tři data narození, většinou
u starších ročníků. Přijde−li na roz−
bor např. Ind, vím, že mě už ne −
překvapí vícero dat narození, která
mají vepsána v různých důležitých

dokladech. I další kultury
jsou pro mne zajímavé, sle−
dovat i zkoumat, zejména
používají−li kromě našeho
kalendáře (gregoriánského)
i jejich vlastní datování. 
např. čínský, ži dovský či ji−
ný. Pak se totiž tito lidé cho−
vají velmi odlišně, jinak ve
své zemi a jinak v zemi 
navštívené, aniž by si to uvě−
domovali. 
�� Co je nejdůležitější, aby
ze mě byl dobrý numerolog?

Určitě bychom měli umět
zvládnout počty z první třídy
základní školy, tím se rozumí
počítání aspoň do dvaceti.
V numerologii používáme
čísla od jedničky do devítky,
která mezi sebou neustále
sčítáme a opět zjednodušu −
jeme na jednociferná čísla.
Někteří mí žáci jsou po dvou
dnech intenzivního kurzu tak
zmatení, že dokáží chybovat
i ve výpočtu 1+1 a se samo−
zřejmostí vám budou tvrdit,
že jsou to tři. Stačí pak jedna
chyba a najednou vám vyjde
úplně jiný životní příběh. 
�� O vaše služby je zřejmě

velký zájem, pořádáte také kurzy.
Nebojíte se, že si takto vychovává−
te konkurenci?

Nebojím se. Naopak jsem ráda.
Po tolika letech jsem radši, když se
můžu věnovat složitým případům
a vážným tématům. Ráda přene−
chám „obyčejné“ výpočty svým ko−
legům, o kterých vím, že jsou šikov−
ní a svou práci odvedou poctivě. 
�� Umí si numeroložka vyložit bu−
doucnost i pro sebe? A dělá se to?

To víte, že ano. A především jsem
sama sobě tím nejlepším kritikem.
Na svých vlastních zkušenostech se
nejvíce učím. Numerologie není nic
jiného, než že se potřebujete pitvat
v maličkostech v minulosti, abyste
se vyznali v souvislostech a pocho−
pili přítomnost, naplánovali si pří−
jemnou budoucnost a sestavili prak−
tické a ničím nekomplikované kroky
vedoucí k vašemu snu a cíli. 

Numerologie očima odbornice 
aneb čísla důvěrně známá i tajemná 

Lenka Lippertová Suchardová

Jak na dobrý 
spánek

Až 40 procent dospělých trápí
poruchy spánku. Nejčastěji se
jedná o nespavost, někdy je však
příčinou porucha dýchání ve
spánku, tzv. obstrukční spánková
apnoe (OSA), zjednodušeně pře−
stávky v dýchání.

Je to civilizační a chronická
choroba. Dochází při ní ke kolap−
su dýchacích cest. Způsobuje ji
například zhoršení svalové čin−
nosti, zvýšení tkáně kolem dý−
chacích cest či zúžení dýchacích
cest. Jejímu léčení se věnují  lé−
kaři různých odborností – som−
nologové. Odhaduje se, že OSA
trpí 21% dospělých mužů a 9 %
dospělých žen. Tento poměr se
vyrovná u seniorů, protože žen−
ské pohlavní hormony mají pro−
tektivní  vliv na dýchání, po me−
nopauze se tedy riziko OSA mezi
pohlavími srovnává.  

OSA – jak ji poznat a jak na ni?
Příznaky přes den:
− Usínání při rutinních činnostech
− Ranní bolesti hlavy
− Mikrospánky
− Špatná koncentrace

Příznaky v noci:
− Hlasité chrápání
− Znatelné pauzy v dýchání
− Dušnost nebo lapání po dechu
− Neklidný spánek

Léčbě pomůže
− Zhubnutí
− Omezení konzumace alkoholu,

kouření a tlumících léků před
spaním

− Dodržování pravidel spánkové
hygieny

Rizika neléčené OSA
− Zvýšené nebezpečí nehod 

v důsledku mikrospánku
− Mozková příhoda
− Vysoký krevní tlak
− Cukrovka
− Infarkt myokardu

Plzeňská spánková laboratoř pod
Zdravedením MUDr. Jany
Vyskoči lo vé, je výjimečná tím, že
se jedná o ambulantní zařízení,
které provádí díky erudici vedoucí
lékařky všechna vyšetření v do−
mácím prostředí. Pacientům na−
bízí individuální přístup a krátké
čekací doby. 
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� Co očekáváte od svých budou−
cích kolegyň a kolegů?
��Odbornost je u lékařů samozřejmě
základním předpokladem. To zásad−
ní, na co vždy při pohovorech klade−
me důraz, je však lidská stránka člo−
věka. Práce na našich střediscích 
totiž vyžaduje lidský přístup a týmo−
vou spolupráci. Naši pacienti do nás
vkládají své naděje a důvěru a my
jsme tady pro ně. Jsou těžce nemoc−
ní a na péči střediska většinou doži−
votně závislí. Je to vlastně jejich dru−
hý domov a povinností našeho per−
sonálu je, aby jim tuto atmosféru po−
skytl a aby jejich důvěru nezklamal.
� A jak se Fresenius Medical Care
stará o lékaře i další zaměstnance?
�� Snažíme se jim vytvořit opravdu
motivující pracovní prostředí. Pracují
s nejmodernější technikou, prostory
pro pacienty i personál mají nadstan−
dardní úroveň a samozřejmostí je řa−
da zaměstnaneckých benefitů: pen−

zijní připojištění, příspěvky na jesle
nebo mateřskou školu pro mladé
maminky, příspěvky na sport a rela−
xaci nebo například podpora ve vý −
uce cizích jazyků. Přistupujeme také
individuálně k potřebám mladých ro−
din, a tak mají možnost pracovat 
třeba na zkrácený úvazek.
�� A jaké mají zaměstnanci mož−
nosti vzdělávání? 
��Nefrologie je náročný obor, který
vyžaduje neustálé doplňování odbor−
ných znalostí. Naše společnost proto
zaměstnance intenzivně podporuje
v dalším vzdělávání. Ihned po nástu−
pu lékařům nabízíme možnost pří−
pravy na atestaci. Získali jsme do−
konce dva granty z EU, a tak bylo re−
alizováno mnoho zajímavých škole−
ní. Pravidelně pro naše zaměstnance
pořádáme interní kurzy opatřené kre−
dity a zároveň jim umožňujeme účast
na externích tuzemských i zahranič−
ních vzdělávacích akcích. 

Umíme se postarat
o pacienty i zaměstnance

Společnost Fresenius Medical Care je světovou jedničkou na trhu v oblasti
dialyzační péče a dodávek vybavení pro dialyzační centra. V České republi−
ce má zhruba 500 kmenových zaměstnanců. Z toho je přes 60 lékařů a více
než 300 zdravotních sester. HR manažerkou firmy je Michaela Rýdlová. 

Nemocným udělily pojišťovny 
v roce 2015 více postihů 

K 31. 12. 2015 byl zkontrolován té−
měř každý desátý dočasně prácene−
schopný pojištěnec. Ke stejnému da−
tu bylo totiž ukončeno 1 526 798 do−
časných pracovních neschopností
a5okresní správy sociálního zabez−
pečení (OSSZ) provedly 154 610
kontrol. Postih udělily 3 650 pojiš−
těncům na tzv. neschopence, což je
o 259 postihů více než za stejné ob−
dobí roku 2014. Vyplývá to z údajů
České správy sociálního zabezpeče−
ní (ČSSZ).

Nejvíce pojištěnců porušivších re−
žim dočasně práceneschopného po−
jištěnce, který je nutné dodržovat
v době dočasné pracovní neschop−
nosti, bylo odhaleno v Plzeňském kraji
(520 postihů) a v kraji Ústeckém 
(417 postihů). 

Základní práva 
a povinnosti nemocného
Dočasně práceneschopný pojištěnec
má právo rozhodnout o adrese svého
pobytu v době nemoci. Nemusí se
shodovat s jeho trvalým ani přechod−
ným bydlištěm. Platnou adresu
ovšem musí nahlásit svému ošetřují−
címu lékaři a v době nemoci se na ní
musí zdržovat. Kromě toho musí zajis−
tit „dostupnost“ tohoto místa pro kon−
trolora v tom smyslu, že bude opatře−
no funkčním zvonkem a jeho jmenov−
kou. Kontrolu musí dočasně prácene−
schopný umožnit osobě k ní pověřené
i v prvních třech dnech dočasné pra−
covní neschopnosti, za které nenáleží
žádná výplata náhrady mzdy. 

Vycházky
K povinnostem nemocného pojištěn−
ce patří i dodržování vycházek, které
mu může ošetřující lékař povolit ve
stanovených časech, resp. ve stano−
veném rozsahu. Vycházky může ošet−
řující lékař povolit nejvýše v celkovém
rozsahu 6 hodin denně, a to v době od
7 hodin do 19 hodin. Rozhodnutí, zda
se vycházky vymezí na konkrétní ča−
sový úsek nebo několik konkrétních

časových úseků, je plně v kompetenci
ošetřujícího lékaře s ohledem na zdra−
votní stav pacienta a aby se nenarušil
stanovený léčebný režim. 

Ve výjimečných případech může
ošetřující lékař povolit, aby si vážně
nemocný volil dobu vycházek podle
svého aktuálního zdravotního stavu.
Tomu všemu však musí předcházet
písemný souhlas příslušné OSSZ na
základě žádosti ošetřujícího lékaře. 

Povinnosti osob 
pověřených kontrolou
Kontrolovat dodržování režimu dočas−
ně práceneschopného pojištěnce svý−
mi zaměstnanci na tzv. neschopence
mohou také sami zaměstnavatelé,
kteří za prvních 14 dnů dočasné pra−
covní neschopnosti zaměstnancům
vyplácejí náhradu mzdy. Pokud kon−
trola provedená zaměstnavatelem
prokáže, že jejich zaměstnanec po −
rušil režim dočasně práceneschopné−
ho pojištěnce, postih se řídí zákoní−
kem práce.

Po celou dobu trvání dočasné pra−
covní neschopnosti kontroly provádějí
pověření zaměstnanci OSSZ, a to na
základě vlastního výběru či z podnětu
ošetřujícího lékaře nebo na žádost za−
městnavatele. 

Kontrola
Kontroloři OSSZ mají povinnost pro−
kázat se „průkazem kontrolora“ a do
tzv. neschopenky zaznamenat údaje
o kontrole. V případě, že pojištěnce při
kontrole nezastihnou na uvedené ad−
rese nebo pokud jim neposkytne ne−
zbytnou součinnost k provedení kon−
troly, písemným oznámením jej vy−
zvou, aby kontaktoval OSSZ.

Potvrdí−li se porušení režimu, zahájí
OSSZ správní řízení. Na jeho konci
může být rozhodnutí o krácení nebo
odnětí nemocenského, tzv. postih.
Záznam o kontrole při porušení režimu
se zasílá dočasně práceneschopnému
pojištěnci, ošetřujícímu lékaři a za−
městnavateli.
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Dobromysl obecná – do láhve
suchého bílého vína přidáme 50 g
čerstvých květů nebo vršků natě
dobromysly a uzavřeme. Necháme
10 dnů vyluhovat a pak jemně pře−
filtrujeme. Skladujeme v chladnu
a temnu a vždy po večeři vypijeme
plnou skleničku. Při astmatu snižuje
tlak a pocit úzkosti v prsou, které na−
víc celkově uvolňuje tělo a upevňuje
spánek. Dobromysl je vhodná při
silném zahlenění a při dráždivém,
suchém kašli, jinak tlumí rovněž kře−
čovité břišní bolesti při zkaženém
žaludku a při střevních zánětech.

Třezalka tečkovaná – recept na
třezalkové víno: 30 g květů třezalky
dáme do láhve dobrého bílého vína
a necháme 14 dnů macerovat. Pak
jemně přefiltrujeme a uskladníme
v láhvích v chladu a temnu.
Užíváme 1 likérku vždy před obě−
dem a večeří. Účinkuje hlavně při
astmatu, zejména při jeho nervo−
vých projevech.

Lékořice lysá / sladké dřevo /
lékořicový extrakt / sirup/ se užívá
při zahlenění plic a plicních kata−

rech, které je možno pro lepší úči−
nek smíchat se sirupem z vlčího
máku, s proskurníkovým a kosat−
covým sirupem.  Recept: Nálev ze
100 g práškovaného kořene lékoři−
ce a 400 g vody necháme 4 hod.
stát a občas promícháme. Pak vyli−
sujeme a pevný zbytek přelijeme
200 g vařící vody a znovu vylisu −
jeme. Tekutiny slijeme a doplníme
100 g lihu 90 %, necháme 24 hod.
vyluhovat a pak přefiltrujeme.
Vaříme až na konzistenci sirupu,
nejlépe ve vodní lázni.

Výborným prostředkem je rov−
něž lékořicový sirup:  125 g kořene
přelijeme 1 l červeného vína a 4
dny macerujeme v uzavřené skle−
nici. Potom přecedíme a kořen
podle možnosti ještě prolisujeme.
Do získané tekutiny přidáme 1 kg
cukru a vaříme na mírném ohni do
zhoustnutí. Užíváme denně 4 až 6
čajových lžiček na tyto na tyto pro−
blémy: Působí především jako pro−
středek podporující vykašlávání
u nemoci plic a průdušek. Sou −
časně mírně zvyšuje tvorbu moči
a je též lehce projímavá. Působí 

také bakteriostaticky a antivirově
a má rovněž protikřečové působe−
ní, pro které je využívána v léčbě
žaludečních a dvanácterníkových
vředů. Může se podávat také při
Addisonově chorobě, tedy při sní−
žené funkci kůry nadledvinek.

Pastinák luční setý – droga pů−
sobí protikřečově, močopudně,
uklidňuje zažívání a zlepšuje chuť
k jídlu. Je vhodná zejména při nej−
různějších močových potížích, při
bolestech, které působí močové
kaménky a písek.

Výborným lékem je i pastináko−
vé víno: Kořeny pastináku jemně
nastrouháme, rozmačkáme a při−
dáme trochu vody, až vznikne ka−
še. Necháme stát 3 hod. a pak vy−
mačkáme. Přidáme cukr a trošku
vinného kamene a necháme kvasit.
Po vykvašení plníme do lahví.
Účinek je stejný jako u odvaru.

Výborný pastinákový likér vyrobí−
me tak, že ke šťávě / získané výše
popsaným postupem/ přidáme tro−
chu chmele a čistý alkohol. Vše ne−
cháme 10 dní stát a pak přefiltruje−
me. Přestože má pastinák značný

obsah cukru, můžeme likér dosladit.
Účinek je prakticky stejný jako
u pastinákového odvaru nebo vína.

I z pastináku se vyrábějí nejen
účinné, ale i chutné léky. Při chro−
nické chraptivosti a kašli si při−
chystáme odvar ze dvou kořenů
pastináku, které jemně nastrouhá−
me, dáme do 1 l sladkého mléka
a vaříme 12 min. na mírném ohni.
Poté přecedíme a přidáme 3 plné
polévkové lžíce cukru. Každou 
půlhodinu podáváme 1 polévkovou
lžíci. Tento prostředek můžeme
podá vat i při tuberkulóze a záně−
tech plic.

Mák vlčí – „Vlčímákový sirup“ 
– prostředek proti kašli a chrapotu:
100 g čerstvých nebo 20 g suše−
ných květů přelijeme 0,25 l vařící
vody, necháme 12 hod. stát, pak
hmotu vylisujeme a přidáme do ní
100 g glycerinu a 250 g cukru
a svaříme na sirup. Užíváme 1 po−
lévkovou lžíci několikrát za den.
Tinktura se užívá při veškerých 
obtížích cest dýchacích, do směsi
prsních tinktur, proti kašli, při mír−
ných katarech dýchacích cest apod.

pomocí bylin, vína i likéru  
Léčivé účinky alternativní medicíny  

Léčitel 
Josef Míka

Tupozrakost (amblyopie) je zhoršení
či neschopnost ostrého vidění na
dálku a do blízka. Jedná se o funkční
poruchu zrakové ostrosti, která vzni−
ká v útlém dětství – nejčastěji v dů−
sledku šilhání, vysoké refrakční vady
nebo anisometropie (tj.vyššího diop −
tric kého rozdílu mezi očima), nebo ji−
ných očních onemocnění. Výskyt tu−
pozrakosti v dětské populaci kolísá
okolo 4 %. Závažnost amblyopie je
tím větší, čím dříve vznikne a čím dé−
le trvá bez léčebného ovlivnění. Po
ukončení vývoje zraku dítěte, což je
dle aktuálních výzkumů osmý rok vě−
ku zdravého jedince, přestavuje tu−
pozrakost trvalý, léčebně těžko ovliv−
nitelný stav. Na základě aktuálních
statistik má každé dvanácté dítě ve
věku 4 let nezjištěnou oční vadu.
Pokud zůstane neléčena, může pro
dítě znamenat následky na celý život.
V dospělosti je vada neřešitelná –
posti žený používá jen jedno oko,
vidě ní může být zamlžené  a člověk
nemá schopnost prostorového vidě−
ní. Po stižení zraku tak negativně za−
sahuje do  života, značně omezuje
běžné každodenní činnosti, ovlivňuje
zájmy, sportovní aktivity a  profesní
život, neboť některá zaměstnání tu−
pozraký člověk vykonávat nemůže.

Tupozrakost se nedá operovat, ani
ji nelze odstranit laserem. Léčba je
pouze konzervativní a je nutné ji pro−
vádět pod pravidelným a odborným
dohledem dětského očního lékaře
a ortoptisty. Podmínkou pro úspěšné
vyléčení tupozrakosti je včasná 
diagnostika a léčba vyřazením zdra−
vého oka. Doposud známý způsob
léčby byl prováděn lepením okluzo−
rů, či aplikací okluzních kontaktních
čoček na zdravé oko. Léčba okluzo−
rem probíhá měsíce až roky a zejmé−
na první týdny jsou pro dítě obtížné.
Náplasťový okluzor se lepí každý den
dítěti na oko, což časem může způ−
sobit bolest či alergickou reakci.
Další variantou jsou látkové okluzory,
které se nasazují na brýle. 

Novinkou je elektronická okluze. Tu
představují brýle AmblyzTM. Jedno
sklíč ko se v pravidelných intervalech
automaticky ztmavuje. Léčba tak pro−
bíhá bez bolesti, diskomfortu či stig−
matu spojeného s existující léčbou le−
penými okluzory. Děti brýle rády pou−
žívají a léčba se tak stává efektivnější.

V Plzeňském kraji v Plzni Vám brý−
le muže doporučit MUDr. Topinková
a přímo pro Vaše dítě je nastaví
Optika Ofitop. Kontakty naleznete na: 

www.optikaofitop.cz

Novinka v léčbě tupozrakosti
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Fakultní nemocnice Plzeň disponuje
již desetiletou časovou řadou měření
spokojenosti pacientů v rámci pro−
jektu KVALITA OČIMA PACIENTŮ
(KOP) na lůžkových odděleních.
Loňský historicky nejvyšší výsledek
se nemocnici podařilo nejen udržet,
ale ještě o kousek zvýšit. Poslední
šetření, které se uskutečnilo koncem
roku 2015, tak opět potvrdilo dlou −
hodobý trend růstu kvality zdravot−
ních služeb a skončilo dosud nejvyš−
ší spokojeností pacien−
tů. Souhrnná spokoje−
nost dosáhla hodnoty
84,0 procenta.

Ředitel FN Plzeň
MUDr. Václav Šimánek,
Ph.D., k tomu dodává:
„Díky tomuto pravidel−
nému sledování spoko−
jenosti získáváme důle−
žitou zpětnou vazbu.
Velmi si vážíme skuteč−
nosti, že jsou pacienti
se službami a péčí naší
nemocnice spokojeni a všichni naši
zaměstnanci dělají maximum pro to,
aby tento trend pokračoval i nadále.“ 

FN Plzeň tímto šetřením jen po −
tvrdila skutečnost, že dlouhodobě
patří k nejlépe hodnoceným zdra −
votnickým zařízením v zemi, která
jsou zařazena do nejvyššího ratin −
gového pásma „A+“. Zdravotnická
zařízení jsou zařazována metodikou
do celkem šesti ratingových pásem
od nejvyšší „A+“ po nejnižší „B−“
(A+, A, A−, B+, B, B−).        

„Souhrnná spokojenost ve FN
Plzeň se od počátku měření po ce−
lých deset let pohybuje statisticky
významně nad hranicí standardu
dobré péče (80 %). Na vysoké úrovni
se drží také hodnocení hlavních pro−
fesních skupin zdravotnického per−
sonálu. Spokojenost se sestrami do−

sahuje již druhým rokem 84,0 %
a vysoká je i spokojenost pacientů
s lékaři (82,8 %),“ komentuje vý sled −
ky RNDr. Tomáš Raiter, řešitel a autor
projektu Kvalita Očima Pacientů.
Fakultní nemocnice Plzeň tak ve
všech třech hodnocených katego −
riích (celková spokojenost za zaříze−
ní, spokojenost se sestrami a spoko−
jenost s lékaři) splnila metodická
i výkonnostní kritéria pro udělení 
certifikátu „SPOKOJENÝ PACIENT“.

Vyplněné dotazníky odevzdalo bě−
hem čtyř týdnů celkem 2 413 pa −
cientů, kteří strávili v nemocnici ale −
spoň dva dny. V době, kdy šetření
probíhalo, bylo v nemocnici hospita−
lizováno celkem 3 521 pacientů. Po
očištění o tzv. nezařazené pacienty
dosáhla návratnost dotazníků 76
procent. Dotazník vychází z meziná−
rodně používaných standardů a při−
náší výsledky, které umožňují po rov −
návat jednotlivá lůžková zdravotnická
zařízení mezi sebou. V šetření spoko−
jenosti se pacienti vyjadřují k osmi
samostatným dimenzím. Nehodnotí
přitom samotnou zdravotní péči, ale
vše, co s jejím poskytováním souvi−
sí. V závěru dotazníku mohou pa −
cienti uvést také své postřehy, připo−
mínky a poznámky. Pacienti hodnotí
tyto hlavní indikátory kvality:

1. Přijetí pacienta do nemocnice
2. Respekt, ohled, úcta k pacientovi
3. Koordinaci a integraci péče 

o pacienta
4. Informace, komunikace a edukace

pacienta
5. Tělesné pohodlí pacienta
6. Citová opora pacienta
7. Zapojení rodiny a blízkých 

do péče o pacienta
8. Propuštění a pokračování péče 

o pacienta 

Vůbec nejvyšší spokoje−
nost je s dimenzí „Zapojení
rodiny“, kde výsledek dosáhl
94,4 procenta a s „Propuš −
těním a pokračováním pé−
če“, s nímž je spokojeno
90,9 % pacientů. Ve všech
osmi hlavních indikátorech
kvality se spokojenost drží
na vysokých hodnotách
a pozitivní je, že se nejvíce
zlepšovaly tři indikátory, kte−
ré byly před rokem hodnoce−

ny nejníže (tělesné pohodlí, citová
opora pacientů a procedura přijetí do
nemocnice). 

Z dílčích ukazatelů kvality stojí za
zmínku vysoké hodnocení „důvěry
k ošetřujícím sestrám“ (87,4 %), ne−
bo „rychlost pomoci ze strany zdra−
votnického personálu“(86,1%). Vý −
znamně se také zlepšily tradiční 
slabiny českého zdravotnictví: „sro−
zumitelnost odpovědí lékaře“ a hod−
nocení „kvality jídla“. Dlouhodobé
dobré výsledky také statisticky vý −
znam ně zvedly hodnocení důvěry
pacientů k lékařům, což je letitý pro−
blém českého zdravotnictví. Z dílčích
indikátorů kvality, které ještě stále vy−
žadují další zlepšování, jmenujme
aspoň představování lékařů pacien−
tům (znalost ošetřujícího lékaře) 
a hodnocení doby ranního buzení. 

V prosinci 2015 bylo v České republi−
ce celkem 604 příjemci důchodu,
kteří v uplynulém roce oslavili buď
rovných sto let, anebo na dortu
sfoukli více než stovku svíček. Přesně
604 důchodové dávky tedy vyplatila
Česká správa sociálního zabezpečení
(ČSSZ) občanům – důchodcům, kteří
mají v občanském průkazu uveden

rok narození v rozmezí let 1907 až
1915. Převažovaly mezi nimi tradičně
ženy, kterých k 31. prosinci 2015 by−
lo 526, mužů z uvedených ročníků
narození pak bylo 78.

Vůbec nejstaršími důchodci, které
má ČSSZ v evidenci, jsou dvě ženy –
obě narozené v roce 1907, starší
z nich žije v Jihomoravském kraji,

druhá žije ve Zlínském kraji. Nej −
starší muž je o dva roky mladší, na−
rodil se v roce 1909 a žije v Libe −
reckém kraji. V Plzeňském kraji žije
21 stoletých občanů, z tohoto počtu
je však pouze jeden muž

Nejvíce sto a víceletých občanů, tj.
107, žije v současné době v Praze,
z nich je 94 žen a 13 mužů. Následuje
Jihomoravský kraj s 90 sto a vícele−
tými důchodci, opět převažují ženy,
kterých je 77, mužů pak 13.

Nejstaršími jsou ženy

Problémy 
s průdušky

Nemoci průdušek vznikají větši−
nou jako následek infekčních
onemocnění horních dýchacích
cest, katary nebo i stálým dráž−
děním sliznic kouřem nebo pra−
chem. Pomoc nabízí velké
množ ství bylinných prostředků. 
a/  Topolové víno – 70 g čer−
stvých topolových pupenů dáme
po mírném pomačkání válečkem
do láhve sladkého vína a nechá−
me týden macerovat. Pak pře −
cedíme, pupeny vymačkáme,
přefiltrujeme přes kávový filtr
a uskladníme v láhvi v chladnu.
Před obědem a večeří podává−
me 1−1,5 likérové odlivky.
b/ Křenové víno – 1 díl jemně
postrouhaného křenu necháme
několik dní vyluhovat ve 4 dílech
bílého vína. Pak přecedíme
a uložíme v láhvi v chladnu.
Podáváme ráno a večer po 1 po−
lévkovou lžíci, před jídlem.
c/ Omanový elixír – rozmělníme
40 g kořene omanu a dáme 
spolu se 2 skleničkami žitné do
0,7 l suchého bílého vína. Dobře
uzavřeme a necháme 2 týdny
stát na teplém a tmavém místě
vyluhovat. Pak přecedíme, nejlé−
pe přes kávový filtr, a dáme zpět
do láhve, kterou skladujeme ve
tmě a v chladnu. Podáváme
denně 3 odlivky, před jídlem.

Podobnou pomoc nabízí i pór−
kový sirup, popencový sirup, si−
rup z modrého zelí, borovicový
sirup a jiné byliny.

PLÍCE 
Onemocnění plic je nemocí lát−
kové výměny, přesněji slinivky,
čili sliznic. Jedna z nabídek na
léčbu: 50 g jablečníku, 50 ml
brandy, 125 g medu a 1 l červe−
ného vína. Med s brandy a ví−
nem rozmícháme a mírně ohřá−
tou směsí přelijeme jablečník.
Pak necháme 8 – 10 dní mace−
rovat. Podáváme obyčejně 2 po−
lévkové lžíce denně.
Pro posílení a zlepšení funkce

plic doporučuje altern. medicína
zhotovit tuto směs: 1 kg medu,
100 g česneku, 50 g cibule, 50
g křenu a 10 g máty peprné.
Všechno důkladně pomleté pro−
mícháme s medem a přidáme
100 g slivovice nebo žitné.
Užíváme několikrát denně 1 čaj.
lžičku a k tomu pijeme čaj z lipo−
vého květu.

Spokojenost pacientů
ve FN Plzeň již 10 let roste
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� Kde všude dnes sídlí záchranka?
V rámci Plzeňského kraje máme

25 pozemních výjezdových  zákla−
den Zdravotnické záchranné služby
(ZZS) a jednu leteckou základnu
v Líních, kterou pro nás provozuje
Armáda ČR. Rozmístění je napláno−
váno tak, aby byl splněn 20minutový
limit dojezdu na místo události, jak
nám ukládá zákon. Dále přihlížíme
k rozmístění nemocnic, k počtu vý−
jezdů ZZS, k velikosti a členění úze−
mí, případně k dalším faktorům, kte−
ré ovlivňují potřebnost zdravotní
přednemocniční neodkladné péče
v dané oblasti. Do provozu záchran−
ky dáváme každý rok více než 200
milionů korun a v porovnání s ostat−
ními kraji jsme na špičce v zajištění
této tolik potřebné služby.
�� Vznikají na území našeho kraje
nové základny?

Ano, přestože zákon splňujeme,
rozhodli jsme se zlepšit zdravotní péči
v Boru u Tachova a ve spolupráci
s městem jsme tam od února otevřeli
úplně novou základnu s jednou výjez−
dovou skupinou. Důvodem byly tři
skutečnosti: blízkost nebezpečného
úseku dálnice D5, rozvoj druhé nej−
větší průmyslové zóny v regionu
a absence nemocnice na Tachovsku.
Město o záchranku několik let usilo−
valo a my jsme si vyhodnotili, že na
tomto místě má opravdu smysl.

�� Jak město Bor u Tachova po −
mohlo?

Byli jsme do Boru pozváni, pan sta−
rosta předložil projekt a nabídl, že stav−
bu  nové základny zaplatí z městského
rozpočtu. Tak se také stalo a „do roka
a do dne“ záchranka stojí. Navazuje na
hasičskou zbrojnici, investice činila
6 mil. korun. Pro Zdra votnickou zá−
chrannou službu Plzeň ského kraje,
která bude zajišťovat provoz, to zna−
mená navýšení rozpočtu o 3 mil. ko−
run ročně. Jde o příkladnou spolu −
práci mezi městem a krajem a já za ni
zástup cům Boru u Tachova děkuji.
��Záchranáři se stěhují do nového
v Sušici. Proč?

Protože záchranáři měli v sušické
nemocnici nevyhovující prostory.
Navíc soukromý provozovatel, spo−

lečnost NEMOS,
nabídl Zdra vot nické
záchranné službě
PK vysoký nájem,
hledali jsme tedy
pro naše zaměst−
nance jiné útočiště.
Zvažovali jsme vý−
stavbu nové budo−
vy, oslovili jsme
město a nakonec
jsme zvolili proná−
jem u soukromého
podnikatele. Bylo to

pro kraj nejlevnější a nejrychlejší řeše−
ní. Od dubna bude výjezdová  základ−
na v ulici Nová. Plánujeme rozšíření
z původních dvou výjezdových skupin
na skupiny tři, i to bylo závažným dů−
vodem hledání nových vyhovujících
prostor. Dojde tedy ke zlepšení 
zdravotní péče pro občany Sušicka
a zkvalitnění podmínek záchranářů.

��Kde bude třetí nová základna?
Úplně nový objekt stavíme ve

Stříbře, kde po vzájemné dohodě
opustíme objekt města, do něhož se
nevyplatí investovat. S panem sta−
rostou jsme se domluvili, že z měst−
ského rozpočtu přispějí na novou
stavbu 1,5 mil. korun, což velmi ví−
táme. Je to i z důvodu, že město
Stříbro ve spolupráci s Plzeň ským
krajem chce zachovat pro občany
službu LPS (lékařskou pohotovostní
službu) na této výjezdové základně.
V nejbližších dnech dojde k zahájení

stavby, hotovo by mělo být během
půl roku. 

V minulém týdnu  jsem ještě navští−
vila sever Plzeňska, základny v Ma −
nětíně a Konstanti nových Lázních.

Všude jsme se zdárně domluvili
na změnách, které budeme realizo−
vat v příštím roce. Nespíme na vavří−
nech, pořád je co zlepšovat.

Tři výjezdové základny záchranky v nových prostorách

Velikonoční neděle v plzeňské Café
Papírna probíhala ve znamení krásy.
Konalo se zde totiž základní kolo ce−
lostátní soutěže pro dívky od 13 do
15 let Dívka roku, do něhož se letos
přihlásilo celkem třináct soutěžích.
Na programu byly tradičně čtyři dis−
ciplíny: představení a rozhovor
s mo derátorem, aerobic, volná dis−
ciplína a módní přehlídka. 

Porota, do které usedl například
známý plzeňský fotograf Ivan
Štefko, tanečník a choreograf Petr
Čejka či modelka Lucie Křížková,
měla za úkol vybrat čtyři vítězky, jež
budou reprezentovat Plzeň v dalším
kole − tzv. castingu Čech. Tentokrát

však za účasti téměř čtyřiceti dívek
z celých Čech.   

V základním kole nakonec zvítězila
čtrnáctiletá Adéla Chmelíková, která
zazářila zejména ve volné disciplíně
coby tanečnice disco dance. Druhé
místo obsadila Veronika Failová, třetí
pak Aneta Rosičová a čtvr té (po−
sledním postupové) místo Monika
Šulcová. Všechny čtyři dívky se
v následujícím castingu pokusí o po−
stup do semifinálového galavečera,
který se bude konat v Plzni v nově
otevřeném multifunkčním centru
Lion, a to 22. května. Vše vyvrcholí
v červnu v Jičíně, kde se každý rok
koná celostátní finále.

Soutěžící se tento rok připravovaly
v rámci Modelingové školy s Miss ČR
Lucií Křížkovou, která je zároveň tváří
i patronkou soutěže. Dívky se zde učily

správné chůzi a přirozenému projevu,
společně navštívily rádio Kiss Proton
nebo absolvovaly hodinu s profesio−
nální vizážistkou Ditou Bezděkovou. 

Plzeň už má svoji Dívku roku

Zleva − Veronika Failová, Adéla Chmelíková, Aneta Rosičová, Monika Šulcová

„Chceme, aby záchranáři měli dobré podmínky pro svou náročnou práci,“ 
říká radní pro zdravotnictví Plzeňského kraje Milena Stárková.


