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Mili nasi citatelia,

vitajte pri citani dalSieho cisla
Casopisu z prostredia detskej chi-
rurgie.

Hrdinkou titulnej strany je Sa-
binka, gymnastka, ktora ndm po
nestastnom pade rozpovedala
svoj skutocny pribeh. Pri operacif
dostala do oboch laktov skrutky
z cukru. Neverite? Presvedcte sa
sami v ¢lanku o vstrebatelnych
skrutkach.

Predstavime si MUDr. Romana
Korena, PhD., prednostu Kliniky
detskej chirurgie DFNsP v Banskej
Bystrici ¢i osobnost tohto ¢isla ca-
sopisu, neurochirurga doc. MUDr.
FrantiSka Horna, PhD., ktory sa
venuje vrodenym chybam central-
nej nervovej sustavy.

PriblizZime vam Zivot zo zakulisia
detskych chirurgii na Slovensku
a v lekadrskom okienku predstavi-
me diagnézu sinus pilonidalis.

Verime, Ze si v nasledujucich mi-
nutach oddychnete a nie¢o nové
¢i zaujimavé sa dozviete.

Tim Slniecka

Editacia a korektura textu:
Kristina Léciova
(kika.lociova@gmail.com),
Julia Andrejcikova

(juliaandrejcikova88@gmail.com).
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Hrdinkou dnesného
skutocného pribehu
je mlada talentovana
gymnastka Sabinka.

Dnes ma 14 rokov a na to, ¢o sa jej stalo
pred dvomi rokmi, dnes uz len spomina.

V den jej 12. narodenin $la ako
zvy€ajne na svoj gymnasticky
tréning. Po Uvodnej rozcvic-
ke a niekolkych spravnych
skokoch prisiel jeden chybny.
Sabina skakala dvojité salto,
z ktorého sa nestastnou na-
hodou stalo len jeden a pol,
a Uraz bol na svete. Dopadla
na lakte, no ¢o sa stalo potom,
si uz pamata len velmi matne.

Spomina len na husty dazd

a prevoz sanitkou.

Sabinkina mama spomina na
prvé pocity, ktoré ju spreva-
dzali po prichode do nemoc-
nice. ,Ked' som ju uvidela,
mala zakryté ruky. A ked'

som uvidela tie lakte, ne-
dokazala som s fou ist ani
na rontgen, lebo jej z ruk
tréali kosti. Bolo to strasné.
V Galante jej to dali do dlah
a prevazali nas sanitkou do
Bratislavy. Vedeli sme, Ze je
to zlé, ale nevedeli sme, ¢o
sa s tym bude robit.*

V Bratislave sa ich ujal MUDr.
Dolnédk, ktory viedol opera-
ciu oboch laktov. ,,Zavolal si
nas s manzelom do ambu-
lancie, ukazal nam snim-
ky a vysvetlil, ¢o ide robit.
Povedala som mu, nech si
ju uz aj berie a nech spravi
vSetko, ¢o je potrebné. Obe




ruky mala rovnako rozbité,*
spomina mama. Operacia trvala
dve hodiny a do oboch laktov jej
dali vstrebatelné skrutky. Kol-
ko skrutiek v8ak mala Sabinka
v laktoch, nevie, pretoze pocas
roka a pol sa skrutky vstrebali
a dnes na RTG snimkach nee-
xistuju.

»Jediné ismevné na tom viet-
kom bolo, ked' Sabinka zacala
pred lekarmi rozpravat, ze jej
nesmu poskodit ani nijako po-

strihat dres na cviéenie, lebo
ho ma novy. Bola v Soku a vo-
bec ni¢ si nepamata,” hovori
mama.

Pobyt v nemocnici trval tri dni.
Posledny den v nemocnici do-
stala na mieru vyrobené ortézy,
ktoré jej rodicia davali dole tri-
krat denne a rany Ccistili repiko-
vym vyluhom. Dnes aj Sabinka,
aj jej mama spominaju na prvé
sprchovanie, ktoré trvalo dve
hodiny. NajzloZitejSie vSak bolo
najst oblecenie, ktoré sme mohli
rozstrihat. A strihalo sa jednodu-
cho vsetko od otcovych kosiel az
po dedove staré tricka.

Po tyzdni doma sa Sabinka
naucila nohami otvarat dvere,
pridrziavat si predmety bradou
a podobne. Najzaujimavejsie
bolo, Ze aj napriek nehybnym
rukdm dokazala ovladat palce
a hackovat. To sa stalo jej ce-
lodennou naplnou prace a na
kontrolu v nemocnici priniesla
doktorovi vlastnoru¢ne uhacko-
vanu zirafu.

Ortézy jej po dvoch mesiacoch
dali z rdk dole a nasledovali re-
habilitacie v piestanskom Axi-
se. Ked sa Sabinky pytali, ¢o je
pre nu cielom rehabilitacie, ako
gymnastka hrdo odpovedala:
n»Postavit sa na ruky! A to sa
jej podarilo! Do tréningového
procesu Sportovej gymnastiky
sa Sabinka naplno vratila minu-
ly rok v oktébri — odvtedy sutazi
rovnako ako pred zranenim.

Ako sama Sabi hovori: ,,Nezme-
nilo sa ni€, akurat uz neviem
laskat. Ale s tym sa da zit."* ©

.. a my z redakcie ¢asopisu pra-
jeme Sabi este vela, vela Sporto-
vych uspechov!




Lekarske okienko
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NEVIDITELNA#
LIECBA
ZLOMENIN

V poslednych rokoch sa v nasej Grazovej ambulancii ¢asto stretdvame s prekvapivou reakciou rodicov
pri pohlade na pooperaéné snimky: ,,Pan doktor, a kde su tie skrutky, ktoré drZia zlomeninu pokope?
Ved na tom réontgene ni¢ nevidiet...!“ Je to naozaj tak. Koncatina je bez sadrovej fixacie, zZlomenina
pekne opravena, ale na monitore len jemné kanaliky po zavedenych implantatoch - Ziadne svietiace
skrutky. ,Tieto na RTG naozaj nevidiet, su vstrebatelné,” vysvetlujem, ,,su totiz vyrobené z cukru!*

- &

Histéria vstrebatelnych materi-
alov pouzivanych pri operaciach
siaha aZ do Sestdesiatych rokov
20. storocCia, kedy sa zacali vyu-
Zivat vstrebatelné vldkna na Sitie
makkych tkaniv. Postupnym vy-
vojom sa ich vlastnosti zdokona-
lovali a ich pouzitie bolo v osem-
desiatych rokoch rozsirené na
kostné implantaty - platnicky,
malé skrutky a klince. Zacali ich
vyuzivat hlavne celustni chirur-
govia a neurochirurgovia na fixa-
ciu malych kosti tvare a lebky.

Odvtedy vyvoj rychlo napredu-
je a v sUcasnosti sa uz vyuzivaju
takmer v kazdom chirurgickom
odbore - hlavne v ortopédii
a Urazovej chirurgii. Najcastej-
Simi zld¢eninami sd polyméry
(mnohoretazcové cukry) kyse-
liny mlie¢nej a glykolovej, a ich
kombinacie v réznom pomere.
Daléimi plne rozlozitelnymi ma-
teridlmi su magnéziové (horci-

kové) zliatiny, ktoré sa vzhladom
a pevnostou podobaju klasickym
ocelovym materidlom.

Na nasej Klinike detskej chirurgie
sa vstrebatelné kostné implanta-
ty z polymérov pouzivaju uz Sest
rokov — od roku 2019. Su to skrut-
ky a piny (Capy, klinceky) finskej

firmy zlozené z jedinec¢ného
pomeru kyseliny mlie¢nej a gly-
kolovej. Tento im dava jedinec-
né vlastnosti: pevnost, ktord sa
priblizuje pevnosti ludskej kosti,
postupna degradacia az uplné
vstrebanie trvajuce priemerne
dva az styri roky. Ich vynimoc¢-
nost vSak spociva hlavne v tom,



Ze oproti starsim predchodcom
nie sU zaznamenané ziadne aler-
gické reakcie Ci vedlajsie Ucinky.
Toto vsetko ich predurcuje na po-
uzitie pri lieCbe nasich detskych
pacientov: operacna stabilizacia
zlomenin bez nutnosti ich dal-
Sieho odstranenia. Odpada teda

dal3ia operécia, anestézia, stres
malého pacienta z nemocni¢né-
ho prostredia, hojenie a starostli-
vost o operac¢nu ranu, kontroly...
Velkou vyhodou je aj to, ze ich
mozno bez tazkosti pouzit pri CT
¢i MR vysetreni (magnetickej re-
zonancii), pretoze nezanechava-
ju tiene a nehrozi ich vytrhnutie
v silnom magnetickom poli.

Samotné skrutky su duté (kanylo-
vané) a pri operacii sa cez lomnu
liniu zavadzaju po tenkom, vo-
pred zavitanom vodiacom drote,
¢ovyznamne znizuje komplikacie
a ulah¢uje samotnu stabilizaciu.

Pocas tychto Siestich rokov sme
Uspedne zoperovali viac ako 150
poranenych pacientov a s postu-
pom &asu sa spektrum operacii
rozSirovalo do terajSieho stavu.
Pomocou skrutiek sa lie¢ia mno-
hé detské zlomeniny a deformity
Spongidznych, teda zvacsa kon-
cowych (kibnych) &asti dlhych
kosti — pistala, ihlica, ramenn3,
stehnova kost, ale tiez vybrané
zlomeniny panvy, kratkych kosti,
ako napriklad patova ¢i ¢lenkova
kost, jabi¢ko.. Pri rastlcich pa-
cientoch sme, rovnako ako pri
inych implantatoch, obmedzeni
rastovou platnickou. Nachadza

sa prave v koncovych oblastiach
kosti a pri jej posSkodeni mbze
vzniknut deformita alebo dokon-
ca zastavenie rastu koncatiny.

Tak ako vsetko, aj tieto vyborné
materidly maju svoje nevyhody:
sU nekontrastné, a preto ich na
RTG nevidiet — hlavne pri opera-
cii. O indikacii ich pouzitia preto
rozhoduje operatér na zaklade
celkovych okolnosti a samot-
nych skdsenosti.

Verime, ze v blizkej budulcnosti
budud dostupné aj iné vstreba-
telné implantaty, napriklad plat-
nicky ¢&i vnutrodrenové klince,
pomocou ktorych budeme méct
lieCit viac druhov zlomenin na-
Sich malych ¢i vacsich pacientov.

MUDr. Andrej Dolndk




doc. MUDr.
Frantisek Horn, PhD.

Pracovisko detskej neurochirurgie, NUDCH

“Chirurgia je remeslo, ktoré je uplne rovnaké na celom svete, ako rehola.
Vyzaduje si pokoru”, hovori doc. MUDr. Horn, PhD., ktory pred viac ako
35 rokmi zasvatil svoj Zzivot neurochirurgii. V roku 1988 nastupil na Kliniku

detskej chirurgie a dnes sa venuje pacientom s vrodenymi chybami ner-
vovej sustavy. V rozhovore sa dozviete, kde vo svete zbieral skusenosti a ¢o
prenho znamena oddych.




Ako dlho pracujete na
neurochirurgii?

Od jej uplného vzniku, teda od
1. aprila 2019. Po Skole v roku 1988
som nastupil na Kliniku detskej
chirurgie. Sem patrili véetci pa-
cienti, ktori su dnes na neurochi-
rurgii.

Co vas priviedlo prave

na neurochirurgiu?

V rdmci mediciny je to najvyssi
level, navySe, moja sestra mala
detskd mozgovu obrnu (DMO)
pre popdrodnu asfyxiu.

Skuste &itatelom priblizit,

&o zahfha vasa oblast/praca.
Vrodené chyby centrdlnej ner-
vovej sUstavy — spina bifida a hy-
drocefalus, kraniosynostozy, det-
skd mozgovu obrnu.

Cim je prave chirurgia

pre vas zaujimava?

Chirurgia je praca ruk. Mam dob-
rd orientaciu, som zru¢ny, mam
rad inovacie. Chirurgia je remeslo,
ktoré je Uplne rovnaké na celom
svete, ako rehola. Vyzaduje si aj
pokoru, prave preto je UZasna. Pa-
cient a jeho rodina su pre mna na
prvom mieste. Povysit kvalitu ich
zivota je v kratkom i dlhom behu
velké uspokojenie.

Mate skusenosti aj

s chirurgiou v zahraniéi?
Navstivil som  napriklad trans-
plantacné centra v Brne, Rime
a Essene, ked'som viedol tx team.
Vysledkom boli transplantacie pe-
¢ene v nadej detskej nemocnici.
Od roku 2004 sa venujem iba det-
skej neurochirurgii. Pracoval som
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VINN (Institut pre neuroldégiu a ne-
urochirurgiu) v New Yorku a Que-
ens Medical Centre v Nothingha-
me, vo Velkej Britanii. V sicasnosti
asi najviac spolupracujeme
so $Svajciarskym centrom fetalnej
chirurgie v ZUrichu. Slovenky a ich
buduce babatka tam chodia hlav-
ne pri rézstepoch. A my s nimi.

Spominate si ha svoj prvy
operacny zakrok? Pripadne
spomeniete si na nejaky
pripad z tejto oblasti, ktory
vam zostal v pamati?

Pri prvej apendektdémii u dospe-
lej pacientky som mal trochu
trému, pretoze to bola atestacna
operacia. Pristup do brucha som
hladal trochu spomalene. Asis-
tent a zaroven skusajuci profesor
mi povedal, ze nema cas do ve-
Cera. 15 minut a boli sme hotovi.
Ni¢ nepovedal. Bol znamy tym, ze
ked je ticho, je to pochvala.

Akym pripadom / operaciam

/ zraneniam sa najéastejsie
venujete?

Vrodené chyby som uz spome-
nul. U&im na lekarskej fakulte
a je to pre mna viac ako praca.
Mam vela kolegov, ktorych som
ziskal pre pracu u nds. Poma-
ham im, aby ti, ¢o prichadzaju
po mne, boli lepsi, ako som ja.
Ambulancia je tiez velmi dolezi-
ta. S pani Divisovou vieme vytvo-
rit prostredie, kde deti neplacu
a rady k nam chodia.

Ako dlho trvaju jednotlivé
operacie? D4 sa to vdbec
Specifikovat?

SU operacie, ktoré si vyzaduju

dlhd pripravu - najprv pri po-
Citaci, potom na séale. Je nutné
super sterilné prostredie a malé
operacné pole, aby sme zabranili
infekcii. Pristupy musia byt ruti-
nou a vykony mozu trvat len par
minut. Tie mam najradsej. Hlav-
ne, vdade na svete je to rovnaké.
To je oslobodzujuce.

Ako prebieha nasledna

liecba pacientov? Zostavate

s niektorymi v kontakte?
Zalozili sme obcianske zdruzenie
Slovenska spolo¢nost pre spina
bifida a/alebo hydrocefalus s Dr-
dulovcami. Mame uz 21 rokov
a sme stale v kontakte. Pravidel-
né tabory deti bez rodic¢ov ndm
ukazuju, ze Zivot nie je terapia.
Sme silnd komunita a vieme po-
moct kedykolvek.

Mate nejaké odporucania pre
deti a ich rodicov z ,vasej“ oblasti?
Neurochirurgia je naozaj krasna
a mame fantasticky tim. Rodicia
sa mnohokrat boja, ze sU tam
poruchy centralnej nervovej su-
stavy. My ich vieme riesit a pobyt
V nemocnici sa zrazu meni na
prijemny zazitok.

Uvedomujeme si, Ze vasa
praca je velmi naroc¢na.

Ako dokazete relaxovat?

Co pre vas znamena oddych?
Relaxujem s rodinou, pravidlom
je spolo¢né stolovanie a aj kostol
ponuka vela moznosti. Zahrada
a prechadzky so psom ma zas
nabijaju energiou.

Dakujem!




MUDr. Roman
Koren, PhD.

Predstavite sa nam?

Volam sa Roman Koren a v sucas-
nosti pracujem na Klinike detskej
chirurgie DFNsP v Banskej Bystrici
ako prednosta kliniky. Po promécii
na Lekarskej fakulte UK v Martine
som 1. jula 1996 nastupil na Chirur-
gicku kliniku Rooseveltovej nemoc-
nice s poliklinikou v Banskej Bystrici.
Na oddeleni detskej chirurgie v tom
Case pracoval MUDr. Jdn Novot-
ny, ktory nastupil rok predo mnou
a v sucasnosti je mojim zastupcom
KDCH.

Co vas priviedlo na Kliniku
detskej chirurgie?

Neviem presne, ¢o bolo tym mo-
mentom, ale odmali¢ka ma fascino-
vala medicina. V nasej rodine dovte-
dy nikto nepracoval v zdravotnictve.

Mbj sen sa splnil v. momente, ked

som nastupil na chirurgiu. Za to, Ze

Prednosta kliniky Detskej chirurgie v Banskej Bystrici

som sa postupne zo viSeobecného
chirurga stal prioritne detskym chi-
rurgom, moéze primar Kocajda, kto-
rého povazujem za svojho chirurgic-
kého otca, a primar Novotny, ktory
bol a stéle je mojou pravou rukou.

Vdaka UZasnému pristupu primara
Kocajdu, jeho trpezlivosti, dbsled-
nosti a profesionalite, s akou pri-
stupoval ku kazdému pacientovi,
kaZdej operacii, ale aj k rodicom pa-
cientov a kolegom, sme spolu s dok-
torom Novotnym rychlo pochopili,
Ze naSe kroky budd pokracovat
Vv jeho Slapajach - po chodniku det-
skej chirurgie. My traja sme v tom
obdobi tvorili cely lekdrsky tim
oddelenia detskej chirurgie. Prva
laparoskopicku operaciu sme vyko-
nali uz v roku 1996 u 12-ro¢nej pa-
cientky. Na3e Usilie a vysledky nasej
prace viedli v maji 1998 k zriadeniu

primariatu detskej chirurgie. V tom-
to obdobi sme sa venovali komplet-
nej detskej brusnej chirurgii, detskej
onkochirurgii, hrudnej  chirurgii
a lie¢be vrodenych vyvojovych chyb.

Zmena nastala 28. decembra 2004,
kedy bola zriadena samostatna Det-
ska fakultnd nemocnica s poliklini-
kou v Banskej Bystrici. Od tej doby
bola sucastou detskej chirurgie aj
detska traumatoldgia, detska urolé-
gia, detskd ortopédia, detska gyne-
kolégia, detskd plastickd chirurgia
a tiez detska neurochirurgia. Neskor
to bolo detské ORL, detské oc¢né
oddelenie a detska maxilofacidlna
chirurgia. 1. oktébra 2011 sa detska
chirurgia v Banskej Bystrici akredi-
tovala a ziskala Statut kliniky, takze
som stél pri jej zrode, v tom case na
pozicii sekundarneho lekara.

Co zahfiia praca

detského chirurga?

Detska chirurgia predstavuje sa-
mostatny Specializacny odbor chi-
rurgie, ktory sa venuje diagnostike
a lietbe (prevazne chirurgickej)
detskych pacientov s vrodenymi
vyvojovymi chybami, akatnymi aj
chronickymi ziskanymi ochorenia-
mi, Urazmi, ale aj nddormi. Na roz-
diel od vSeobecnej chirurgie dospe-
lych, detska chirurgia zahffia okrem
vSeobecnej brusnej chirurgie a on-
kochirurgie aj detskd hrudnu chirur-
giu s vynimkou kardiochirurgie, det-
sku traumatoldgiu, detsku urolégiu,
detsku ortopédiu, detskd neurochi-
rurgiu, detski gynekolégiu, detsku
plastickud chirurgiu, cievnu chirurgiu,
detski  maxilofacidlnu  chirurgiu
a u nas v Banskej Bystrici aj detské
ORL a detské oc¢né oddelenie.

Cim je pre vas detska

chirurgia zaujimava?

Samotna chirurgia je nesmierne
zaujimavd  svojou  rdznorodos-
tou. Operujeme novorodencov od
500 - 600 gramov az po takmer
19-ro¢né deti, Castokrat vaZiace aj
viac ako 150 kg. Najtaz3i detsky pa-
cient, ktorého som osobne opero-
val, mal 174 kg. Dalej je to vykonova



variabilita, operacie v dutine brus-
nej aj hrudnej, zlomeniny, operacie
nadorov, ale aj gynekologické ope-
racie, variabilita vrodenych chyb,
Urazov, ale aj odliSnost rasticeho
a vyvijajuceho sa dietata a dospe-
lych deti. V neposlednom rade je
detska chirurgia zaujimava aj tym,
Ze persondl pracujuci s detmi musi
byt maximalne empaticky, trpezli-
vy, pokojny a mily. Musime si ziskat
dbveru a priazen malych, eSte neho-
voriacich deti, ale aj starSich ustra-
chanych deti, ktoré sa hanbia alebo
boja priznat a popisat svoje tazkosti.

Ak chceme napredovat a drzat
trend modernizacie a pokroku, je
bezpodmienecne nutné nielen zu-
Castnovat sa kongresov, ale ziskavat
skusenosti z vyspelych zahrani¢-
nych pracovisk. Aj ja osobne som
mal moZznost absolvovat niekolko
takychto stazi, ¢i uz to bolo v Ham-
burgu, Stetine, Tubingene, alebo
v Prahe. Vzdy som si odtial priniesol
nové informacie, postupy, tipy a tri-
ky pri mnohych operaciach, a ¢o je
velmi dolezité, Castokrat som si tiez
potvrdil, Ze zahrani¢ni lekari v mno-
hych pripadoch postupuju rovnako
ako my, teda drZzime krok s nimi,
resp. nie sme az tak daleko za nimi.

Prvy operacny vykon, ktory som
vykonal ako vSeobecny chirurg,
bol odstranenie tukového nadoru
- lipbmu, na krku asi 40-roc¢né-
ho muZa. Vacsim zazitkom vsak
bola pre mfa prva laparoskopicka
operacia hrubého ¢reva u dietata
s Hirschsprungovou chorobou, kto-
rd sme vykonali v Banskej Bystrici
ako prvi v rémci Ciech aj Slovenska.
Nasledne sme zacali vykonavat aj
laparoskopické operéacie pre vrode-
né chyby anorekta. Velkym prino-
som a nezabudnutelnym zaZitkom
pre mfa bola 8-hodinova asisten-
cia prof. Fuchsovi v Tubingene pri
operdacii nasej detskej onkologickej
pacientky.

Ja osobne sa venujem najma miniin-
vazivnej, laparoskopickej chirurgii,
chirurgii vrodenych chyb a onkochi-
rurgii. Okrem toho robim aj diag-
nostickd a intervenénl ezofago-
gastroduodenoskopiu a koloskopie.
Aktudlne rozbiehame bariatricku
chirurgiu, teda chirurgiu morbidnej
obezity deti. Mojim cielom, vzhladom
na nadstandardnu spolupracu s Roo-
seveltovou nemocnicou, kde maju
aktudlne uz treti roboticky systém, je
rozbehnut aj robotickd chirurgiu.

Di%ka operéacie zavisi od mnohych

faktorov. Aj tie najjednoduchsie
operacie, ktoré trvaju Standardne
10 - 15 mindt, sa mézu skompliko-
vat a trvat omnoho dlh3ie. Su viak
operacie, kde uzZ len samotnd pri-
prava pacienta na operacnom stole
trva viac ako hodinu, néslednd ope-
racia potom trva niekolko hodin.
Pri tych najnarocnejsich vykonoch,
trvajlcich viac ako 8 - 10 hodin, si
uz aj operacny tim musi dat kratku
prestavku alebo sa musi pocas ope-
racie aspori napit. Z méjho pohladu
je dlzka operacie druhorada. Ddlezi-
tejsie ako di*ka operacie je samot-
ny vysledok. Pre operatéra je ovela
lepSie nebyt pod ¢asovym tlakom,
ale operovat trpezlivo, precizne,
pokojne, s prehladom a sustredit
sa len na operaciu. Velmi déleZita je
pohoda celého timu.

Vzdy ma zaujima pooperacny prie-
beh kazdého pacienta, ¢i leZi na
nasSom oddeleni, na KPAIM, alebo je
prepusteny domov. Aj ked nie som
pri vSetkych kontrolach operova-
nych aj neoperovanych pacientov,
od kolegov sa informujem o prie-
behu a vysledkoch, a spolo¢ne pla-
nujeme dalsi postup. Tak ako kazdy,
aj ja mam viacero pacientov, ktor{
sa na mna obracaju aj po rokoch,
posielajid mi novoro¢né pozdravy
alebo ozndmenia o maturite ¢i Zi-

votnych Uspechoch. PoteSi ma aj
ndhodné stretnutie s pacientmi,
ktorych som operoval. Po rokoch sa
mi pripomenu a podakuju, Ze som
im pomohol.

V pripade deti su to najma odpo-
Urazov deti do 3 rokov vznika z neo-
patrnosti a nepozornosti, pripadne
nezodpovednosti ich rodicov. U deti
sta¢i chvilka nepozornosti a nasle-
duje pad z prebalovacieho pultu
alebo postielky. Velmi ¢asto sa sta-
va, Ze deti si vkladaju do Ust cudzie
predmety a hracky - tu by som upo-
zornil na obzvlast velkd opatrnost,
€o sa tyka malych bateriek a mag-
netiek, ktoré su extrémne nebez-
pecné. V neposlednom rade by som
rodi€¢om odporucil, aby komuniko-
vali aj so svojim star3imi detmi, kto-
ré sa hanbia a boja priznat nejaké
tazkosti (najma v oblasti genitalu),
aby nemuseli ist k doktorovi, a takto
oddaluju diagnostiku a lie¢bu neraz
aj nadorovych ochoreni.

Praca detského chirurga nekon¢i
na pracovisku v pracovnom case.
Chirurg mnohokrat aj po praci ¢i cez
vikendy doma premysla, analyzuje
a Studuje, ako vylepsit svoju pra-
cu, €i urobil vietko, ¢ sa operacia
neskomplikuje atd. Na to, aby som
mohol svoju pracu vykondvat co
najlepSie, musim aj ja dobijat bater-
ky. KedZe travim vela ¢asu v praci,
relax pre mna znamena byt s rodi-
nou. Osobne velmi rad chodim do
prirody, ¢ uzZ je to turistika s man-
Zelkou, alebo prechadzky so psom,
spolocenské hry s celou rodinou. Po
psychicky néro¢nych drioch je pre
mna relaxom Sport a cvi¢enie. To je
dolezité aj po fyzickej stranke, pre-
toZze dlhé operacie v neStandard-
nych postojoch sa podpisuju pod
problémy s chrbtom a chrbticou.
RA&d si precitam dobru knizku a ob-
¢as si pozriem zaujimavy film.
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AJ NEMOCNICA JE
MAKKYM CIELOM

AKO SA ZAC

V poslednej dobe vSade pocu-
vame o ochrane makkych cie-
lov. Pytate sa, ¢o to tie miakké
ciele vlastne su?

Skratene povedané, makkym
cielom je miesto s vacsou kon-
centraciou ludi na jednom mies-
te a s minimalnym stuprfiom za-
bezpecenia. Ochranou makkych
cielov teda rozumieme ochranu
ludi a ich zhromazdeni, objektov,
priestorov s vacsim poctom osdb
a nizkou drovhou ochrany pred
utokom. Prikladom makkého
ciela nie su len skoly, ale aj auto-
busové stanice, koncertné saly,
nakupné strediska a v neposled-
nom rade aj nemocnice.

Nemocnice ako makké ciele su

AKO SA CHRANIT A CO ROBIT?
HOVAT V PRIPADE UTOKU

zranitelné voci réznym formam
hrozieb, akymi suU kybernetické
Utoky, fyzické Utoky alebo teroris-
tické ¢iny. Ochrana nemocnice
ako makkého ciela si vyzaduje
komplexny pristup, ktory zahfna
prevenciu, ochranu a pripravenost
na krizové situacie. Existuje mnoz-
stvo klucovych opatreni, ktoré
nemocnice mdzu prijat na svoju
ochranu, avSak aj my pacienti si
dokazeme pomoct, ak sa stane-
me Ucastnikmi takéhoto Utoku.

V pripade Utoku ma nemocni-
ca pripravené evakuacné plany,
teda v kazdej kritickej situacii si
vS§imajte svoje okolie, pocuvajte
personal nemocnice a sledujte
evakuacné vychody, ku ktorym
sa bezpecne presuniete. Pacienti

by sa mali sustredit vzdy na svoju
bezpelnost a pouzivat zdravy ro-
zum. Kazdy pacient, v zavislosti
od svojej situacie, mbze reagovat
réznymi spdésobmi, ale najdéle-
Zitejsie je zachovat pokoj, mini-
malizovat riziko a spolupracovat
s ostatnymi pri rieSeni situdcie.
Ak sa nachadzate v nemocnici,
v ktorej prebieha Utok, vasa bez-
pecnost je najvyssou prioritou!

1. Zachovajte pokoj

- Aj ked' je situacia stresujuca,
pokus o zachovanie jasného
myslenia mdze pomobct pri
rozhodovani a efektivnejsej
reakcii.
SnaZte sa nesirit paniku me-
dzi ostatnymi pacientmi ale-
bo pritomnymi osobami, pre-



toZe to modze viest k chaosu
a zmatku.

. Vyhodnotenie situacie
Snazte sa rychlo zistit, Co sa
deje. Pocuvajte zvuky v okoli.
Ak je to mozné, pozrite sa, Ci
sU v oblasti nejaké viditelné
hrozby (zbrane alebo nebez-
pecné osoby).

Ak mate informacie o tom,
kde je hrozba (napr. miesto
vybuchu, strelby alebo iného
utoku), snaZte sa rychlo urcit,
Ci je bezpecné sa pohybovat
alebo zostat na mieste.

Utek / Evakuécia

Ak je mozné bezpelne opus-
tit budovu, okamzite to urob-
te. Postupujte podla pokynov
bezpecnostného alebo zdra-
votnickeho personalu. Nezdr-
Ziavajte sa zbieranim osob-
nych veci a nezastavujte sa,
pokial to nie je nevyhnutné.
Utekajte bezpecne ¢o najda-
lej od miesta Uutoku.
Zachovajte pokoj. Ak je to pre
vas bezpecné, upokojte [udivo
svojom okoli a spolo¢ne ute-
kajte. Ked' budete v bezpeci
mimo nemocnice, volajte 158.

DA IA

OFICIALNY AUTOMOTIVE PARTNER

DAKUJEME
ZA PODPORU

4.

Ukryt / Skry sa

Ak nie je mozné utiect, naj-
dite bezpelné miesto na
ukryt. Zatvorte dvere, a ak je
to mozné, zamknite ich. Ak
nemozno uzamknut miest-
nost, zablokujte dvere, aby
ste zabranili vniknutiu utoc¢-
nikov.

SnaZte sa schovat za nabyt-
kom alebo inymi predmet-
mi, ktoré moézu poskytovat
ochranu. Nikdy nezostavajte
priamo za dverami.

Stiste si mobil. Zostante ti-
cho a neozyvajte sa, ak hrozi,
7e by vasa pritomnost mohla
byt odhalena. Upokojte oso-
by vo vasom okoli a zabez-
pecte, aby boli ticho.

Utok / Bojuj

Ak vdm hrozi priame nebez-
pecenstvo a nemozno sa
ani ukryt, ani utiect, pacient
moze vyuzit rédzne objekty vo
svojom okoli (stolicky, tazsie
predmety) na sebaobranu
alebo na ochranu pred uto-
kom. Ak je vas na mieste viac,
bojujte spolo¢ne. Ochrana

vasho zivota je prioritou.

6.

Informovanie ostatnych

Ak mate moznost, upozorni-
te ostatnych pacientov alebo
pritomné osoby na hrozbu
a pomozte im evakuovat sa
alebo ukryt sa.

Ak mate mobilny telefén,
stiSte ho, a ak je bezpecné ho
pouzivat, kontaktujte tiesno-
VU linku (158, 112) a informujte
o Utoku. Poskytnite ¢o naj-
viac informéacii (miesto Uto-
ku, pocet Uto¢nikov, povaha
hrozby atd.).

Po utoku

Ak ste schopni, pomozte zra-
nenym alebo vyhladajte po-
moc od ostatnych v okoli.
Ostafte na bezpe¢nom mies-
te, az pokym nepridu pre vas
policajti. Nikdy neopustajte
bezpecné miesto, policajti sa
k vdm dostanu.

Policajtom a zachranarom
poskytnite vsetky informacie
(pocCet zranenych, o Utocni-
koch, ich pohybe a pod.).

prof. JUDr. Mgr.
Jana Simonovd, PhD.
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Bola mi stanovena diagnéza

Sinus Pilonidalis

Ako sa pripravit pred jej operaciou?

Pred operéciou sa odportca odstranit ochlpenie v danej oblasti, podla moZnosti aj trvalé odstra-
nenie ochlpenia. Je potrebna dokladna hygiena tejto lokality kvoli zniZeniu rizika vzniku zapalu
pred planovanou operaciou. V pripade otvorenej dutiny je potrebné ju denne preplachovat (na-
priklad dezinfekénymi roztokmi Prontosan, Mocrodacyn a podobne).

v oM SPOCIVA OPERACIA?
Operacia spociva v odstraneni lo-
Ziska a v plastike postihnutej ob-
lasti. Operacny vykon trva priblizne
1 hodinu.

€0 MA CAKA POCAS
HOSPITALIZACIE PO OPERACII?
Po operécii m4 pacient pocas prvych
dvoch dniv operacnej rane zavedeny
drén - hadicku. Drén sa po 2 dfioch
odstrani. Sucasne su podavané anti-
biotika vo forme inflzii do Zily, aby sa
zabranilo infekcii operacnej rany.

AKO DLHO BUDEM LEZAT V NE-
MOCNICI?

Hospitalizacia trva spravidla 1 tyz-
den.

AKO SA MAM STARAT O RANU
PO OPERACII?

DodrZiavanie doslednej hygieny -
po kazdej stolici osprchovat a umyt

~xXe DETSKA
Q CHIRURGIA

0Z SLNIECKO NA CESTE!

za’:&“\ 2 % z dani mm Darujme.sk % S

AKO DOKAZEME
ROZMNOZIT1€?

kone¢nik a jeho okolie mydlom, na-
sledne dezinfikovat nedrazdivym
dezinfekénym pripravkom (Pron-
tosan, Microdacyn a pod.). Dezin-
fekcia operacnej rany sa odporuca
vykonavat viackrat denne. Mozné
je tieZz oplachovanie rany vlaznym
repikovym cajom.

Z rezimovych opatreni je vhodné
vyhybat sa sedeniu aZ do vybratia
stehov, obmedzit prudké sadanie
si, potrebny je rezim bez telesnej
vychovy a Sportu najmenej 1 me-
siac po operacii.

Nastup do Skoly je v pripade dob-
rého hojenia rany mozny po 2 tyz-
dfioch na 4 az 5 vyucovacich hodin,
inak mesiac od operacie. Pocas
sedenia je na odlahcenie sedenia
vhodné pouzit Specidlne pomdcky
- tzv. sedacie vankuSe dostupné
v zdravotnickych pomdckach.

Verejna

Aktivity, ktoré nezataZzuju danu
oblast, napr. plavanie, je mozné
vykondvat 1 mesiac od operacie
v pripade, Ze je rana zahojena.
Aktivity, ktoré vyraznejSie zatazuju
operovanu oblast (napr. bicyklova-
nie), sa odporutca zacat vykonévat
2 - 3 mesiace po operacii.

Vzhladom na povahu ochorenia
su pri tejto diagnéze Casté recidivy
vyZadujlce si opakované operacie.
Uspesnost chirurgickej liecby vy-
razne zavisi od spoluprace pacien-
ta, najma pokial ide o starostlivost
o operovanu oblast.

Najma v prvych tyzdfioch po ope-
racii mdéze dojst k ciastocnému
otvoreniu rany, ¢o si moze vyzado-
vat CastejSie ambulantné oSetrenia
za Ucelom vyplachu rany az do jej
uzavretia.
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MY SME DETSKA CHIRURGIA - 0Z SLNIECKO NA CESTE!
... za skorym uzdravenim

Verime, ze okrem starostlivosti personalu ma na priebeh liecby vplyv aj pritomnost blizkych.
S Vasou pomocou vytvarame harmonické prostredie, ktoré rodi¢com umoznuje byt svojmu slniecku
stale nablizku a drzat ho za ruku aj pocas zamracenych dni.

SPOLU S NASIMI PARTNERMI A DARCAMI SA NAM NA ODDELENI DETSKEJ CHIRURGIE PODARILO:

S i & b - 3
zrekonstruovat vymenit okna umiestnit rozkladacie kupit novy vybudovat vytvorit veselé

izby a kipelne a podlahy sedacky/postele nabytok oddychovu zénu polepy na stenach
do kazdej miestnosti

DETSKA Detska chirurgia - 0Z SLNIECKO NA CESTE!

CHIRURGIA info@detska-chirurgia.sk, +421 948 035 425,
0Z SLNIEEKO NA CESTE! www.detska-chirurgia.sk, 0

Ak chcete aj Vy pomdct nagim malym pacientom, moZete tak urobit napriklad finanénym prispev-
kom na Ucet OZ: FIO banka, ¢islo uctu: 2900451930/8330, IBAN: SK09 8330 0000 0029 0045 1930
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