zdravi

TRAMPOLINY

Stojitev nemocnicnim pokojinad IGzkem svého ditéte, které dospava
narkozu. Jste Uplne vkoncich. Pak se oteviou dvereavnich stoji
sympaticky pan.Podavam rukuartekne:,,Dobry den,jsem doktor

Havranek. To bude dobré.“ Avy najednou vite, ze bude. Seznamte se,
Spickovy Cesky détsky chirurg profesor Petr Havranek.

Text: JANA BLAZKOVA foto: TOMAS KRIST, MAFRA, PROFIMEDIA.CZ

edavno jsme se spolu potka-
li...
Myslim si, Ze ano.

Operoval jste moji dceru.
Vidét vas prijem takhle v nedéli odpoledne
je zazitek. Spousta placicich déti, sanitky
vozi dalsi, do toho vynervovani rodice.
Lékafri nevédi, kam dfiv. Znamena
to, Ze pravé nedéle je pro déti
nejnebezpecnéjSim dnem?
jsou ve Skole, maji vic ¢asu, mnohdy se
nudi. Détska chirurgie a traumatologie
je nesmirné sezonni obor, méni se to
i v pribéhu tydne. Kdyz je osklivé pocasi
a prsi, jako ted o vikendu, mivame treti-
nu pacient neZ normalné. Pak vysvitne
sluni¢ko, déti mohou ven a okamZité
je téch trazt dvoj- aZ trojnasobek. Nej-
markantnéjsi prelomy jsou, kdyz kolem
Prahy poprvé zamrznou rybniky, napad-
ne snih anebo o prvnim jarnim vikendu,
kdy lidé poprvé vytahnou kola po zimé.
To jsou zlomy, které nam opravdu hybou
statistikami.

Miij bratr si pfivydélaval jako Iéka¥
nazachrance a mél vzdycky nejvétsi stres,
kdyz musel jet ke zranénému ditéti. Je pro
Iékare horsividét trpét dité nez dospélého?
Vim, co myslite. Mam kolegy chirurgy
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a ortopedy, ktefi 1é¢i dospélé pacienty,
operuji dlouhé hodiny a jsou to velci
umélci ve svém oboru, drsni chlapi, ale
déti se boji. My si na to musime zvyknout.
To neznamen4, Ze bychom bagatelizova-
li problémy naSich pacientti, viibec ne.
Déti jsou prosté jiné. My je 1é¢ime, proto
jsme na to zvyKli, ale uz kvtili nim — jejich
drazu a chorobé — se nemizeme nechat
unést. Dité vyzaduje naprosto specificky
pristup. Samoziejmé s vami nekomuni-
kuje jako dospély, navic se do oSetiovani
a rozhovoru tla¢i rodice, ptibuzni, praro-
dic¢e. Samoziejmé ¢im je dité mensi, tim
je to vystupnovanéjsi a my se tomu musi-
me prizplsobit.

Je tézsi mluvit s ditétem, nebo s rodici?
Takhle to nelze fici. Existuji ale i pro nas
Spatné extrémy, kdy se s ditétem dohod-
neme velmi dobte a s rodi¢i ne. Je velké
mnoZzstvi rodict, kteri vam feknou, Ze je-
jich dité v Zadném pripadé nevydrzi v ne-
mocnici samo. Potom se mnohdy ukaze,
Ze to dité je nervozni v piitomnosti rodi-
¢d, a kdyz odejdou, zKlidni se a je z néj
ten nejlepsi pacient, ktery je schopen vel-
mi dobfe spolupracovat na svém léceni.

Vsimla jsem si, Ze prvni, na co se mali
pacienti ptaji, je heslo na nemocnicni wi-fi.
A podle sestficek se mnohem rychleji smifi
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se zdejSim pobytem, kdyz ho dostanou.
Mate tu néjakou zvIast silnou sit?

To jsou starsi déti, které jsou na techniku
navyklé. Ano, mame tu velmi dobrou sit,
navic si nasi mali pacienti v tomto ohle-
du velmi dobie vypomahaji mezi sebou.
Nékdy to ma i ponékud zaludné dopady.
MEli jsme tu tieba dvé dortstajici divky,
které si dokazaly z vedlejsich posteli te-
lefonovat i tfi hodiny. Kdyz pak rodi¢tim
prisel ucet za telefon, bylo to pro né po-
nékud nepiijemné prekvapeni.

Zd4 se mi to, nebo détskych drazii pFibyva?
Zatim nemame narodni registr détskych
drazl, ktery bychom chtéli, proto vam
exaktni ¢isla nefeknu. Ale v Ceské re-
publice existuje sit osmi détskych trau-
macenter, tady u nas v Thomayerové
nemocnici v prazské Kré¢i mame jedno
z nich, a ta si vedou vlastni podrobné sta-
tistiky. Pravé z téchto ¢isel mame dojem,
ze détskych arazi nepribyva, ale jsou za-
vaznéjsi.

Sit traumacenter hodné pomobhla, Zze?
Urcité. Daii se nam diky ni koncentrovat
détské urazy do téchto specializovanych
zalizeni. Ta zména je ohromna. Jesté
pred dvaceti lety, kdyZ byly letni prazd-
niny a Praha se vyprazdnila, neméli jsme
prakticky Zadné pacienty. Ted k nam
proudi mnoZstvi poranénych déti stale,
at jsou prazdniny, den, noc, zima, jaro,
protoZe jsou odesilany z mensich nemoc-
nic k nam.

S dcerou na pokoji lezela holcicka
ze severnich Cech s rok starou
komplikovanou zlomeninou lokte. Stava
se tedy, ze kdyz tiraz nezvladne okresni
nemocnice, vy ty pfipady napravujete?
Republika je rozdélena na presna spa-
dova tzemi pro jednotliva trauma-
centra, tedy i pro severoc¢eské. Ze
se to stalo, je tim, Ze se naSe pra-
covisté vénuje i 1é¢bé vzacnéj-
Sich trazi, jejich komplikaci
anasledkd.

~ - Jste prosté nejlepsi.
\\ Nevim, jestli jsme nejlep-
. §i, ale specializujeme se
natento obor mediciny tak,
Ze mame dohodu i s jinymi
Urazovymi pracovisti, hlav-
né z Cech. Takze kompli-
kace, slozitosti a nasledky
nam velmi ¢asto posilaji.

Co si déti nejcastéji lamou?

Nejcastejsi détskou zlomeninou je
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~ zlomenina piredlokti hlavné v dolni ¢asti,

PETR Havranek (67 let)

Détsky chirurg traumatolog
avysokoskolsky pedagog
prof. MUDr. Petr Havranek, CSc,, se narodil
3.kvétnaigs1vPraze. Je prednostou
Kliniky détské chirurgie atraumatologie
3.1ékar'ské fakulty Univerzity Karlovy
aThomayerovy nemocnicevPraze. Jeho
podpis je pod fadou odbornych publikacf
o détské chirurgii.Napsal o nfiknizku.

tedy zapésti. Na druhém misté je zlome-
nina skeletu ruky a o tfeti misto se déli

zlomenina kli¢ni kosti s loktem. Pak je to
hlezno a tak dal.

Znamena to, ze déti neuméji padat, kdyz si
tolik lAmou zrovna ruce?

Presné naopak. BéZnym obrannym me-
chanismem ditéte je, Ze kdyZ zakopne,
da tam ruce. Jinak by padalo na bricho,
hrudnik, ale hlavné na hlavu. Dité ma
hlavu ke zbytku té€la proporcionalné vét-
§i. Proto je unich také hodné trazi hlavy
—nejen lebky, ale i mozku. A pravé proto,
Ze déti jsou tireba v porovnani se seniory
v tomto Sikovnéjsi, tak kdyZ padaji, na-
stavi ruce, coz zabrani daleko horsimu,
Zivot ohroZujicimu zranéni.

Rikal jste, Ze tirazy déti jsou zavazndjsi.
Souvisi to s adrenalinovymi sporty, které
se tolik rozsifily?

Také. Z naseho pohledu mame dvé sku-
piny déti. V té prvni jsou ty, které sportuji
malo, byvaji obézni a jsou méne Sikovné.
Tyhle déti nam cCasto vozi se zranénimi
zacatkem prazdnin, protoZe je rodice
poslou na tabory, kde se prosté museji
hybat, chodit na fotbal, vybijenou, na vy-
pravy do lesa a ony se zrani z neSikov-
nosti. Druhd skupina naSich pacienti
jsou naopak déti, které se hybou hodné
a zrani se pravé pii téchto technickych
a adrenalinovych sportech.

Kterych nejcastéji?

OSetifujeme urazy z inlinovych brusli,
ze skateboardd. Ted nam piibyly i po-
werboardy, coZ je nasledovnik segwaye,
které nemaji madlo, déti na nich jezdi na-
Slapem, jde o velmi nestabilni stroj. Pak
mame mladsi déti, které jezdi na BMX
a horskych kolech sjezdy v terénu, a pak
uplné na vrcholu je nové i parkour. Z to-
hoto sportu nam ted piibylo hodné pa-
cienti, tam se viibec nelze divit, Ze se zra-
ni. Ale pravé tyhle adrenalinové sporty
délaji pohybové nejsikovnéjsi déti.

Chapu, jenom fyzicky hodné zdatné dité
dokaze skakat pfemety pfes betonové
zidky.

Presné tak. A pak nékde mezi tim vSim
jsou ty nestastné trampoliny. Rozsirily se
masove nékdy pied deseti lety a od jara
do podzimu nemine den, abychom nemé-
li dvé tri déti se zlomeninami z trampo-
liny.

Jedna pani doktorka od vas mi fikala, ze by
je zakazala.

My jsme na trampolinu troSku nazlo-
beni. Ale ani ne tak na ni jako takovou.
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Jde o krasny priklad toho, jak dilezita je
organizace volného c¢asu déti. Délam si
osobni statistiku, kdyZ prijde dité porané-
né z trampoliny, ptam se hned: Kolik déti
na té trampoliné bylo? Devadesat procent
drazi se totiz déje proto, Ze maminky od-
loZi své déti do trampoliny za ten hezky
plitek, ktery vypada désné bezpecné,
a jdou si povidat. A na trampoliné nékdo
z té skupinky sedi, jiny poskakuje a dalsi
deéla kotrmelce. JenomZe k tomu to neni
urcené. Je-li na trampoliné vic déti, zrani
se velmi snadno. Kdyz je tam dité samo,
skace, jak ma, a nespadne hlavou na ko-
vovou obrubu, tak se vétSinou nezrani.

Je nebezpecnéjsi bézna trampolina, jakych
jsou plné zahrady, nebo profesionalni jump
park?

To nelze tici, problém je prosté v poctu
téch déti. Mélo by tam byt jedno dité
a meélo by byt pod dozorem.

To je ale zase nebavi.

No ano. OvSem ta trampolina je vymysle-
na k tomu, aby tam piiSel jeden sportujici
jedinec, v naSem piipadé dité, zaskakal si
a Sel zase pry¢. Ale tady to méa socialni
punc, Ze tam matky déti uklidi, maji je
za plotem a mysli si, Ze jsou v bezpedi.
A ty déti se tam potlucou.

Muij syn ma zase zalibu ve skateparcich, kde
déla triky na kolobézce, a chce tam chodit
sam jen s kamarady. Mam se bat? Jaké pfi-
pady se k vam dostavaji pravé odtud?

Déti, které tam byvaji samy, jsou vétsi
a uZ to na skateboardu ¢i kolobéZce hod-
né umi. Cvi¢i tam rizné prvky na zabrad-
lich a zidkach.

<. AN0, ,,slajduji* (sjizdéji zabradli a rampy
na stupatku kolobézky - pozn. redakce).
Presné tak, a uz vétSinou uméji dobie pa-
dat. Urcité si mohou zpusobit velmi za-
vazné zlomeniny zapésti a loktt, které se
pak museji komplikované operovat a mo-
hou mit nasledky, ale nevidame déti, kte-
ré by si pii tomto sportu ve skateparku
zpuisobily Zivot ohrozujici uraz. Nefikam,
Ze neexistuji, oni skateboardisti, bohu-
zel, ¢asto nemivaji ochranné pomiicky,
protoZe jsou to Sikovni kluci a frajeri,
takze s helmou skateboardaka malokdy
uvidite. Ale protoZe jsou opravdu zdatni,
mame v tomto piipadé minimum Zivot
ohroZujicich zranéni. Navic dozor dospé-
1ého by tam mnoho nezménil, drazu by
nezabranil.

Co tedy mam délat jako rodic, kdyz tam

syn vyrazi a fika, at' s nim nejezdim, Ze je to
trapny.
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e 7 pohledu bezpecnosti détinenfrozdil
vtyputrampolin. Nebezpecné jsou
vSechny.

® K drazlim nej¢astéji dochazi, kdyz
natrampoliné skace vice nez1dité.

® Nikdy nepoustéjte své détinatrampolinu
ve vétsim poctu. Vjump parcich
dohlédnéte,aby nepreskakovaly zjedné
nadruhou, kterd je obsazena nékym
jinym.

Kdyby se vam podafilo mu navléci
ochranné pomiicky, tedy helmu, chrani-
Ce na kolena, lokty a zapésti, pfipadné ty
rukavice, riziko Urazu by bylo urcité da-
leko mensi.

Na&s rozhovor vyjde v pili listopadu.

Na jakou trazovou sezonu se zrovna
chystate?

Pomalu nam zacne predvanocéni lyZovani
v Cesku i v Alpach. Dnes diky dokonalé-
mu rychlému transportu je to sem z Alp
par hodin, takze vétSina déti, které se
tam zrani, kon¢i po zakladnim oSetfeni
na misté tady, kde je operujeme. Pojis-
tovnam se vyplati pro pacienta poslat
sanitku a nechat ho 1é¢it doma.

Méni se néjak typy zranéni z lyzovani?
V tomto sportu je nevidany posun. Kdyz
jsem ja pred padesiti lety zacinal lyZovat,

YN o

byla béZznym détskym trazem spiralni
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zlomenina bérce z nesefizeného bezpec-
nostniho vazani. My jsme jeSté ani bez-
pecnostni vazani neméli. Pak bylo par
zranéni rukou, na které se padalo. Jiné
lyzarské trazy skoro nebyly. Dnes uz to
skoro nevidime. Naopak mame vazné
Urazy z narazu na piekazku.

Na jaké prekazky?

Jde hlavné o srazky jednotlivych lyzara
a snowboardistti a narazy do stromi. To
je uplné jiny typ trazt. Z lyZovani se stal
lidovy sport, lyZuje skoro kazdy, pricemz
ne kazdy to umi, a to jsou presné nasi
pacienti. Déti se neboji, takze i ty, které
neumi lyZovat, jezdi takzvané Susem, ale
nedokazou se vyhnout spolujezdctim.
Mame i tragické pripady, kdy tézky
adolescent narazi do osmileté holcicky
audéla ji sérii ¢tyT péti tézkych zlomenin.
Ona z toho pak stona rok dva.

Je nebezpecnéjsi snowboard, nebo lyze?
LyZarskych tirazi mame urcité vic. Neda

se Tici, co je nebezpecnéjsi, je to jiny typ
zranéni.

Pomahaji ochranné pomticky? Helma,
chranic patefe?

Vzhledem k tomu, Ze mluvime o sraz-
kach, je dnes helma naprosto nutna. Ne-
pamatuji si, Ze bych tficet let na lyZich
potfeboval helmu, ale dnes ji potiebuiji,
protoZe riziko, Ze se s nékym na sjezdov-
ce srazite, byt je dokonale upravena, je
ohromné. Helma urcité, zadové chrani-
Ce jsou nesporné dobré pro snowboard.
Na lyZich, pokud jde o jizdu na uprave-
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nych sjezdovkach, neni zadovy chranic¢
aplné nutny.

Co mohu jako rodi¢ kromé ochrannych
pomiuicek udélat pro to, aby se dité
nezranilo?

Nejlepsi prevenci je spravna organizace
pohybovych aktivit. Pro nas je idedlem
sportujici rodina, kde jsou déti vedeny
k pohybu a jsou trvale pod dozorem. Vidi,
ze rodic¢e také nosi ochranné pomticky
na kolo a na lyZe, a postupné zdokonaluji
své fyzické schopnosti. Déti z takovych
rodin jsou fyzicky zdatné a malokdy se
zrani. To je idealni prostiedi. Opakem
toho je prostiedi, kde déti nemaji viibec
zadny dozor, to je model pocatku letnich
prazdnin, kdy odjedou na venkov k pra-
rodi¢tim. Ti maji své povinnosti, vnou-
Cata jsou samotna a tvoii tlupy, které
objevuji svét. Tam je riziko Grazu mnoho-
nasobné vyssi.

Jak jsme na tom ve vaSem oboru
ve srovnani s ostatnimi zemémi?
V osvétovych kampanich a ve vystavbé
hrist a cyklostezek tak, aby byly pocty

NP

arazi déti co nejmensi, cemuZ my fikame

primarni prevence, na tom nejsme Spat-
né. Je ale pravda, Ze v Evropé jsou staty
jako Svédsko ¢ Rakousko, kde jsou pod-
statné dal. Kdyz se podivate do Svédska,
cyklista projede témi nejvétSimi mésty,
aniz by se dostal do styku s dopravni ko-
munikaci. Uraza se tam tedy dé&je méné.

Takze je lepSi adrenalinové hfiSté nez
zadné?

Presné tak. A pokud jde o 1é¢bu trazi,
cemuz iikame sekundarni a terciarni
prevence, tam jsme urcité na evropské
a svétové urovni. Pravé diky siti trauma-
center se u nas mali pacienti dostavaji
do zarizeni, kde maji nejlepsi péci i nadé-
jinavyléceni.

Co vam nejvic komplikuje praci?

Urcité to, Ze mame pacient moc a velka
¢ast z nich nas navstévuje zbytecné. Vy
Jjste naSe povidani zacala nasi ambulan-
ci. A to je presné to misto. Polovina lidi,
kteii prijdou do pohotovostni sluzby, by
tam byt nemusela. Mohli by jit ke své-
mu praktickému 1ékaii v pracovni dobé
nebo na polikliniku. BéZné se stava, zZe
nas o prazdninach v sobotu pred pilnoci

navstivi otec s dvanactiletym ditétem, ze
odpoledne pfijelo ze skautského tabora,
kde se pred tydnem zranilo. Jindy pry pfi-
jit nemohou, protoZe v nedéli rano dité
jede na dalsi tabor. Takovych piipadi je
hodné.

To pak Cerstvé zranéné déti museji déle
cekat, ze?
Kdyz pak nékomu opravdu néco je, hod-
né nam to komplikuje situaci. Navic pa-
radoxné v pripadech, kde je tém détem
nejméné, byvaji rodice nejvic nervozni
a dozaduji se okamzitého oSetfeni. Pak
nam komplikuji Zivot stavebni poméry
mnoha c¢eskych nemocnic. Materialni
vybaveni Spatné nemame, pristrojové
vybaveni je na velmi dobré trovni, byt
proti Némecku ¢i Britanii mame pfistro-
ji méné a museji nAm vydrzet o néco
déle, ale to nase pacienty nelimituje. My
jako zdravotnici to umime dostat zvy-
Senym usilim na svétovou uroven. Ale
bohuzel nemocnice jsou staré, ta nase
slouZi pacientim uz devadesat let, coz
stavebné neodpovida dneSnim potie-
bam. Tam je dluh velky. m
Jana.blazkova@mfdnes.cz
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