
HISTORIE VZNIKU SÍTĚ PRO KOMPLEXNÍ
PÉČI PO ČERSTVÝCH MÍŠNÍCH 

POSTIŽENÍCH A JEJÍ
6-ti LETÝ VÝVOJ

MUDr. Marie KULAKOVSKÁ
primá řka spinální rehabilita ční jednotky RÚ Kladruby

V. setkání spinálních jednotek

2.-3.10.2008 RÚ Kladruby



18.6.2008 18.6.2008 uplynulo 6 letuplynulo 6 let od stanovenod stanoveníí ssííttěě zdravotnických zazdravotnických zařříízenzeníí a jejich a jejich 
spspáádových dových úúzemzemíí pro zajipro zajiššttěěnníí komplexnkomplexníí ppééčče pe přři zi záávavažžných ných ččerstvých erstvých 
spinspináálnlníích postich postižženeníích.ch.

Stalo se tak vydStalo se tak vydáánníím  Metodickm  Metodickéého opatho opatřřeneníí čč.7, .7, ččáástka 6  Vstka 6  Věěstnstnííku MZku MZČČRR ve ve 
funkfunkččnníím obdobm obdobíí ministra zdravotnictvministra zdravotnictvíí Bohumila FiBohumila Fiššera. Vzniku tohoto opatera. Vzniku tohoto opatřřeneníí
ppřředchedcháázelo vydzelo vydáánníí VyhlVyhlášášky ky čč.101/2002  Sb.101/2002  Sbíírky zrky záákonkonůů dne 29.3.2002dne 29.3.2002, , kde kde 
se vse v seznamu zdravotnických výkonseznamu zdravotnických výkonůů objevily podmobjevily podmíínky pro vykazovnky pro vykazováánníí
ooššetetřřovacovacíího dne a SJ a SRJ.ho dne a SJ a SRJ.

KomplexnKomplexníí llééččebnebnáá ppééčče, ve, vččetnetněě rehabilitace, poskytovanrehabilitace, poskytovanáá od prvnod prvníích hodin po ch hodin po 
vzniku zvzniku záávavažžných mných míšíšnníích postich postižženeníí umoumožňžňuje zabruje zabráánit vývoji akutnnit vývoji akutníích i ch i 
pozdnpozdníích komplikacch komplikacíí. Tato se sou. Tato se souččasnasněě probprobííhajhajííccíí rehabilitacrehabilitacíí socisociáálnlníí, , 
pedagogickou nebo pracovnpedagogickou nebo pracovníí sleduje psleduje přřibliblíížženeníí ccííle, kterým jele, kterým je
rychlejrychlejšíší a a plnohodnotnplnohodnotněějjšíší nnáávrat postivrat postižžených do rodinnených do rodinnéého a spoleho a společčenskenskéého ho 
žživota  i do zamivota  i do zaměěstnstnáánníí..



ZZřříízenzeníí ssííttěě pracovipracoviššťť, tak jak je zn, tak jak je znááme dnes, pme dnes, přředchedcháázelo mnohaletzelo mnohaletéé
úúsilsilíí odbornodbornííkkůů, tv, tvůůrcrcůů a nada nadššencencůů, pro n, pro něžěž se zalose založženeníí kvalitnkvalitníí ssííttěě pro  pro  
mmíšíšnníí postipostižženeníí stalo stalo žživotnivotníím poslm posláánníím.m.

Osobnosti a organizace, kterOsobnosti a organizace, kteréé se o zalose o založženeníí ssííttěě nejvnejvííce zaslouce zasloužžily: ily: 

ProfesorProfesor MUDr. VladimMUDr. Vladimíír Bener Benešš senior usiloval o zsenior usiloval o zřříízenzeníí center vcenter v 5050--60 60 
letech, napsal vletech, napsal v r.1957 krr.1957 kráásnou knihusnou knihu--uuččebnici: Poranebnici: Poraněěnníí mmííchy.chy.

V 90V 90-- týchtých letech se zaletech se začčal vytval vytváářřet tzv. Spinet tzv. Spináálnlníí program. U jeho zrodu program. U jeho zrodu 
byl byl profesorprofesor MUDr. Peter MUDr. Peter WendscheWendsche, zakladatel 1. SJ v, zakladatel 1. SJ v ÚÚrazovrazovéé
nemocnici v Brnnemocnici v Brněě Na Na PonPonáávcevce. 10 let vytrvale p. 10 let vytrvale přředkledkláádal svdal svéé nnáávrhy na vrhy na 
zzřříízenzeníí ssííttěě vvššem ministrem ministrůůmm zdravotnictvzdravotnictvíí..

DocDoc.. MUDr. VladimMUDr. Vladimíír Kr Křříížž, 17 let byl , 17 let byl řředitelem Rehabilitaeditelem Rehabilitaččnníího ho úústavu stavu 
vv Kladrubech, zaslouKladrubech, zasloužžil se pil se přředevedevšíším o rozvoj sportu para a m o rozvoj sportu para a 
tetraplegiktetraplegikůů, , profesor MUDr.Pavel profesor MUDr.Pavel PavkoPavko,profesor ,profesor MyronMyron Malý, docent  Malý, docent  
Pavel KolPavel Koláářř, prim, primáářř MUDr. Richard LukMUDr. Richard Lukášáš, prim, primáářř MUDr. JiMUDr. Jiřříí KKřříížž, prim, primáářř
MUDr. TomMUDr. Tomášáš PalePalečček, MUDr. ek, MUDr. LiaLia FrantalovFrantalováá..



Výbor Výbor spondylochirurgickspondylochirurgickéé spolespoleččnostinosti

Svaz Svaz paraplegikparaplegikůů-- Centrum ParapleCentrum Paraple 19901990
pod vedenpod vedeníím PhDr. Aleny m PhDr. Aleny KKáábrtovbrtovéé a Zdeny a Zdeny FaltýnkovFaltýnkovéé svou vytrvalou svou vytrvalou 
pracpracíí i tlakem prosti tlakem prostřřednictvednictvíím mm méédidiíí upozorupozorňňovalo na nutnost zmovalo na nutnost změěny ny 
vv dosavadndosavadníí ppééčči o tuto skupinu nemocných.i o tuto skupinu nemocných.

Kontakt  Kontakt  bBbB zalozaložžený Mgr. Janem Nevrklou a Dr. Martinem Kovený Mgr. Janem Nevrklou a Dr. Martinem Kováářřem, kteem, kteřříí
vytvovytvořřili metodiku trili metodiku trééninku plavninku plaváánníí pacientpacientůů ss mmíšíšnníí lléézzíí a zapojili do a zapojili do 
aktivnaktivníího trho trééninku pacienty ninku pacienty nana vvššech ech úúrovnrovníích ach ažž po vrcholovou.po vrcholovou.

RRÚÚ KladrubyKladruby mmáá na vzniku sna vzniku sííttěě taktakéé svsvůůj podj podííl, protol, protožže  zorganizoval na e  zorganizoval na 
popoččáátku roku 2002 setktku roku 2002 setkáánníí zzáástupcstupcůů MZMZČČR, pojiR, pojiššťťoven, oven, ČČeskeskéé
spondylochirurgickspondylochirurgickéé spolespoleččnosti, rehabilitanosti, rehabilitaččnníích ch úústavstavůů, , ČČeskeskéé
rehabilitarehabilitaččnníí spolespoleččnosti, Centra Paraple. Na tomto setknosti, Centra Paraple. Na tomto setkáánníí byla nutnost byla nutnost 
vzniku svzniku sííttěě znovu projednznovu projednáávváána a odsouhlasena. Vyhlna a odsouhlasena. Vyhlášáška vyka vyššla la 
29.3.2002 a metodick29.3.2002 a metodickéé opatopatřřeneníí MZMZČČR 18.R 18.6.6.20022002



KomplexnKomplexníí ppééčče je rozde je rozděělena podle lena podle ččasových obdobasových obdobíí na dvna dvěě ststáádiadia
�� 1.Stadium nemocni1.Stadium nemocniččnníí, kter, kteréé se dse dáále dle děěllíí: : 

a) a) akutnakutníí -- 11--2 týdny na2 týdny na sspondylochirurgickýchpondylochirurgických pracovipracoviššttííchch
15 vyjmenovaných pracovi15 vyjmenovaných pracoviššťť
�� ÚÚrazovrazováá nemocnice vnemocnice v BrnBrněě
�� FakultnFakultníí nemocnice Brno nemocnice Brno 
�� FakultnFakultníí nemocnice snemocnice s poliklinikou Ostravapoliklinikou Ostrava
�� FakultnFakultníí nemocnice Olomoucnemocnice Olomouc
�� FakultnFakultníí nemocnice Hradec Krnemocnice Hradec Kráálovlovéé
�� Nemocnice PardubiceNemocnice Pardubice
�� Nemocnice LiberecNemocnice Liberec
�� Masarykova nemocnice Masarykova nemocnice ÚÚststíí nad Labemnad Labem
�� Nemocnice Nemocnice ČČeskeskéé BudBuděějovice jovice 
�� FakultnFakultníí nemocnice Plzenemocnice Plzeňň
�� FakultnFakultníí nemocnice vnemocnice v MotoleMotole
�� Nemocnice Na HomolceNemocnice Na Homolce
�� FakultnFakultníí nemocnice Na Bulovcenemocnice Na Bulovce
�� FakultnFakultníí nemocnice Krnemocnice Kráálovsklovskéé VinohradyVinohrady
�� ÚÚststřřednedníí vojenskvojenskáá nemocnice Prahanemocnice Praha

�� Do tohoto obdobDo tohoto obdobíí patpatřříí i pi pééčče na AROe na ARO--neurochirurgických oddneurochirurgických odděělenleníí, , 
JIPJIP--neurologických oddneurologických odděělenleníí



b) b) postakutnpostakutníí:: asi 3.asi 3.--12.týden zaji12.týden zajiššťťujujíí spinspináálnlníí jednotkyjednotky, co, cožž jsou specializovanjsou specializovanáá
pracovipracoviššttěě, kter, kteráá poskytujposkytujíí ppééčči vi v postakutnpostakutníímm stadiu onemocnstadiu onemocněěnníí nebo nebo 
úúrazu. Skladba nemocných zde odpovrazu. Skladba nemocných zde odpovííddáá jednotce intenzivnjednotce intenzivníí ppééčče se e se 
specifickou problematikou nepohyblivých nemocných. specifickou problematikou nepohyblivých nemocných. 

•• VV ČČR 4 spinR 4 spináálnlníí jednotky  SJjednotky  SJ
�� 1. 1. ÚÚrazovrazováá nemocnicenemocnice vv BrnBrněě--PonPonáávkavka pro kraj Jihopro kraj Jihoččeský, eský, 

Jihomoravský, VysoJihomoravský, Vysoččinu a Zlinu a Zlíínský (otevnský (otevřřena vena v r. 1992, mr. 1992, máá 18 l18 lůžůžek)ek)
�� 2.2.FNsPFNsP OstravaOstrava pro kraj Moravskoslezský, Olomoucký (otevpro kraj Moravskoslezský, Olomoucký (otevřřena od ena od 

1.10.2003, 15 l1.10.2003, 15 lůžůžek)ek)
�� 3. FN Liberec3. FN Liberec pro kraj Krpro kraj Kráálovehradecký, Liberecký, Pardubický, lovehradecký, Liberecký, Pardubický, 

ÚÚstecký (od 1.1.2003, 15 lstecký (od 1.1.2003, 15 lůžůžek)ek)
�� 4. FN v4. FN v Motole Motole pro hlavnpro hlavníí mměěsto Prahu, krajsto Prahu, kraj--StStřředoedoččeský, eský, 

Karlovarský, PlzeKarlovarský, Plzeňňský ( od 22.6.2004, 16 lský ( od 22.6.2004, 16 lůžůžek)ek)

•• SpinSpináálnlníí jednotky by mjednotky by měěly spolupracovat, aby jejich kapacity byly vyuly spolupracovat, aby jejich kapacity byly využžity ity 
a po dohoda po dohoděě si pacienty psi pacienty přřededáávat. vat. 



��2.Stadium p2.Stadium pééčče ve v rehabilitarehabilitaččnníích ch úústavechstavech
��Zde je pZde je pééčče poskytove poskytováána na spinna na spináálnlníích rehabilitach rehabilitaččnníích jednotkch jednotkáách ch 
(SRJ) od 6. (SRJ) od 6. –– 26. týdne od 26. týdne od úúrazu (150 dnrazu (150 dníí).).
��HamzovaHamzova llééččebna pro debna pro děěti a dospti a dospěělléé (2001, 24 l(2001, 24 lůžůžek)ek)
��RehabilitaRehabilitaččnníí úústav stav HrabynHrabyněě (1.7.2002, 40 l(1.7.2002, 40 lůžůžek)ek)
��RehabilitaRehabilitaččnníí úústav Kladruby (1.7.2002, 40 lstav Kladruby (1.7.2002, 40 lůžůžek)ek)



AkutnAkutn íí ppééčče e –– spondylochirurgickspondylochirurgick áá pracovipracovi ššttěě



PostakutnPostakutn íí ppééčče e –– spinspin áálnln íí jednotkyjednotky



PostakutnPostakutn íí ppééčče e –– spinspin áálnln íí jednotkyjednotky



PostakutnPostakutn íí ppééčče e –– spinspin áálnln íí jednotkyjednotky



PostakutnPostakutn íí ppééčče e –– spinspin áálnln íí jednotkyjednotky



PostakutnPostakutn íí ppééčče e –– spinspin áálnln íí jednotkyjednotky



PPééčče v rehabilitae v rehabilita ččnníích ch úústavech stavech –– SRJSRJ



PPééčče o pacienta se o pacienta s mmíšíšnníí lléézzíí je ve vje ve vššech ech ččasových stadiasových stadiíích týmovch týmováá a a multidisciplinmultidisciplináárnrníí. . 

ZZáástupci stupci spondylochirurgispondylochirurgiíí, spin, spináálnlníích jednotek a Centra Paraple zaloch jednotek a Centra Paraple založžiliili 29.4.2004 29.4.2004 
ParaplegiologickParaplegiologickéé forum.forum. HlavnHlavníím m úúkolem tkolem tééto organizace byla vzto organizace byla vzáájemnjemnáá informovanost, informovanost, 
spoluprspoluprááce a koordinace sce a koordinace s ccíílem poskytovat komplexnlem poskytovat komplexníí ppééčči o pacienty si o pacienty s mmíšíšnníí lléézzíí vv nejlepnejlepšíší
momožžnnéé kvalitkvalitěě. . 

Byly zorganizovByly zorganizováány ny 4 sjezdy spin4 sjezdy spináálnlníích jednotek:ch jednotek:

��vv Hradci nad MoravicHradci nad Moravicíí 2004 (Ostrava, 2004 (Ostrava, HrabynHrabyněě))
��vv Liberci  2005 Liberci  2005 
��vv BrnBrněě 20062006
��vv Praze 2007 Praze 2007 



Aktivitou Aktivitou ččlenlenůů ParaplegiologickParaplegiologickééhoho forafora bylo vytvobylo vytvořřeno eno 
10 Doporu10 Doporuččených postupených postupůů pro diagnostiku a lpro diagnostiku a lééččbu bu 

pacientpacientůů po popo pošškozenkozeníí mmííchy, chy, kterkteréé vydal Svaz vydal Svaz 
paraplegikparaplegikůů ss podporoupodporou MZ MZ ČČR vR v r. 2005r. 2005--20062006..





V přípravě jsou další …



ParaplegiologickParaplegiologickéé forumforum bylo  v lobylo  v loňňskskéém roce m roce 
ppřřejmenovejmenovááno na no na ČČeskou spoleeskou společčnost pro mnost pro míšíšnníí lléézeze ČČeskeskéé
lléékakařřskskéé spolespoleččnosti J. E. nosti J. E. PurkynPurkyněě. (. (ČČSML SML ČČLS JEP)LS JEP)
Na dneNa dneššnníím setkm setkáánníí by se mby se měěly uskutely uskuteččnit novnit novéé volby do volby do 
výboru spolevýboru společčnosti.nosti.

ZavedenZavedeníí systsystéému pmu pééčče o me o míšíšnníí popošškozenkozeníí zzáásadnsadněě zmzměěnilo nilo 
llééččbubu ttééto skupiny pacientto skupiny pacientůů a vytvoa vytvořřilo tilo tíím pm přředpoklady pro edpoklady pro 
minimalizaci sekundminimalizaci sekundáárnrníích komplikacch komplikacíí (jako jsou (jako jsou dekubitydekubity, , 
urosepse, urosepse, flebotrombozyflebotrombozy, bolesti atd.). , bolesti atd.). 

Ukazuje se, Ukazuje se, žže bude te bude těžěžkkéé tuto systematizovanou ptuto systematizovanou pééčči i 
udrudržžet. et. 



ÚÚkoly spolekoly společčnosti pro mnosti pro míšíšnníí lléézeze::

�� odstraodstraňňovat slabovat slabáá mmíístasta, kterými jsou st, kterými jsou stáále:le:

�� malmaláá informovanost zdravotninformovanost zdravotnííkkůů na akutnna akutníích oddch odděělenleníích ch -- AROARO--neurochirurgických oddneurochirurgických odděělenleníí, , 
JIPJIP--neurologických oddneurologických odděělenleníí, kde jsou pacienti s, kde jsou pacienti s mmíšíšnníím postim postižženeníím lm lééččeni.eni.

�� nedodrnedodržžovováánníí discipldisciplííny pny přřesunu  pacientesunu  pacientůů (nemocni(nemocniččnníí ffááze akutnze akutníí -- spinspináálnlníí jednotka jednotka --
spinspináálnlníí rehabilitarehabilitaččnníí jednotka).jednotka).

�� zamzaměřěřit se na nit se na náávaznost dokumentacevaznost dokumentace

�� vypracovat dalvypracovat dalšíší llééččebnebnéé a rehabilitaa rehabilitaččnníí postupypostupy

�� vytvovytvořřit spoleit společčný registr pacientný registr pacientůů

�� vytvovytvořřit nit náávrh na vrh na daldalšíší rehabilitaci a ambulantnrehabilitaci a ambulantníí ppééččii

�� sledovat kvalitu sledovat kvalitu žživota lidivota lidíí ss mmíšíšnníím postim postižženeníímm, shroma, shromažďžďovat a vyhodnocovat ovat a vyhodnocovat 
informace, pracovat na spoleinformace, pracovat na společčných vných věědeckých a výzkumných deckých a výzkumných úúkolech  kolech  
��s  s  ccíílem lem –– udrudržžet a zdokonalit dosavadnet a zdokonalit dosavadníí systsystéémm

��



Závěr

Hlavním tématem 5. setkání spinálních jednotek  je 

3.časové stadium– chronická fáze míšního postižení, které zahrnuje kvalitu 

života lidí s míšním poškozením po ukončení předchozích dvou stádii -

nemocničního stadia a stadia v rehabilitačních ústavech.

Poznatky a zkušenosti tohoto setkání by měly sloužit jako podněty pro vytvoření

nových postupů následné péče (rekvalifikace pracovní, vytvoření následných 

sociálních možností, kondiční rehabilitace,……).


