Piibéh jednoho z vds

Slovo dobrovolnik se za posledni
rok sklofiuje v mnoha padech. Sou-
casnd nelehkd doba si zadd jejich
plné nasazenf napfi¢ obory socidlni
a zdravotni péce. Jana Picku vycho-
valo strakonické gymndzium a mnozi
ho znaji z koncertd Marcely Mikové.
Dnes studuje na . lékafské fakulte
UK a vypomdhat jako dobrovolnik
dochazi do Vseobecné fakulinf ne-
mocnice v Praze na Il. internf kliniku.

Jak se dafi medikiim v dobé korona-
krize a jak jako dobrovolnici pomdhaji
tam, kde je potieba?

Jak aktualné probiha vyuka budou-
cich lékatu?

Nevim dplné pfesné, jak to maji ostatni
1ékarské fakulty, ale podle mych zna-
mych, napfiklad v Plzni, je vyuka dosti
obdobnd. Samoziejmé plna prezenéni
forma je nemoZzn4, ale vedeni se snaZzi,
abychom ve Skole byli co nejvice. Jejich
snaha se promitd hlavné do prezen¢ni
praktické vyuky, pro mij roénik jsou to
laboratorni cviceni z biochemie a také
simulace a prakticka cviceni z fyziolo-
gie. Pfedndsky a méné dtilezité pred-
méty, i kdyz jejich dulezitost by bral asi
kazdy jinak, jsou vedeny hlavné online
formou.

Namisto toho, abyste sedél v poslu-
charné, vyrazil jste pomahat na covi-
dovou jednotku. Co vas k tomu vedlo?
Mozna bych se odrazil od toho, Ze
vlastné ted nesedime ani v té posluchér-
né. Vyuka z domova, i kdyZ pro nds jen
CasteCna, je pro kazdého takovy mensi
test sebekdzné a po néjaké dobé, at’ se
¢lovék snazi sebevic, k poklesu nasazeni
zkrétka dojde. J4 si Sel tedy na covido-
vou jednotku z¢4sti pro zménu reZimu,
ale predevsim pro zkuSenosti a pohled
do reality svého mozného budouciho
povolani. Vyuka na Ceskych 1ékarskych
fakultdch, a¢ se nékteré snazi, je velmi
zaloZena, alespofi v prvnich tfech le-
tech, na znalosti hlavn& teoretické. Cim
dfive do redlného chodu nahlédnete, tim
1épe pro vas. Muyj piistup byl tedy spiSe
pragmaticky neZz vyvolany emoc¢ni reak-
ci na povyk okolo téhle doby v médiich.
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Co presné délate na covid jednotce?
Den tam m4 pomérné standardni reZim.
Réno pfijdete na sedmou a pfebird se
sména od zdravotnikd, ktef{ pracovali

v noci. Pokud neslouZite zrovna v no¢ni
samozriejmé. Poté se musime obléknout

do ochranného odévu. CoZ obn4si nasa-
zeni navlekd na nohy, ochrannou ¢epicku,
respirdtor tfeti tfidy, prvni vrstvu gumo-
vych rukavic, velmi ¢asto vyobrazovany
,.skafandr** a pres néj jesté bud oblice-
jovy §tit, nebo ochranné bryle a druhou
vrstvu rukavic. Takto pfipraveni vstoupite
do lazkové Césti, kde si nazujete vydezin-
fikované holinky. Pak pfichdzi samotnd
péce o pacienty. VEtsin€ z nich se musi
rdno vymeénit loZni pradlo. Podévate jim
predepsané 1éky, at’ uZ ve forme table-

tek, subkutdnnich injekci nebo ve formé
infuznich roztokd. Musime jim pravidelné
méfit tlak, saturaci krve kyslikem, teplotu
a sledovat bilanci télnich tekutin. To se
zaznamendva pro 1ékafe. Pacientim, ktef{
sami nemohou, pomdhdame s hygienou
nebo obecné se snaZime vyhovét jejich
pranim. Sice se to nezd4, ale tohle v§echno
vétSinou zabere dobré tfi hodiny, takZe pak
je na programu rovnou rozneseni ob&dd.

A jelikoZ médme nafizeno, Ze v obleku mezi
pacienty miizeme byt hodiny maximalné
CtyTi, odebirdme se pak rovnou na sester-
nu. Samotné svlékdni ochranného obleku
se pro vds stane takovym menSim ritudlem.
M4 své ptresné dané kroky, podle kterych
musite postupovat. Kdybyste je nedodrzeli,
mtiZete se velmi snadno nakazit. Kolem
druhé se oblékdme do nového odévu a péce
pokracuje, je zakonCena veceri. Na dennim
porddku byvd i pfevoz pacientti. Musi-

me zaznamenat v§echny véci, které maji

s sebou na pokoji, a pripravit je na cestu

do jiného zafizeni. Opacné zase pfipravit
Itzka, pokud pacienty pfijimame. Také je
vozime na rentgenova nebo ultrazvukova
vySetfeni, pokud se neprovadi pfimo na po-
koji. Kon¢ime v sedm vecer, slouZime tedy
dvandctihodinové smény.

V médiich slychame vice ¢i méné ka-
tastrofické scénare. Jaka je tedy situ-
ace o¢ima mladého ¢lovéka, medika?
NeslouZim pfimo na jednotce intenzivni péce
nebo na anesteziologicko-resuscitaénim
oddéleni, av$ak i u nds na lGZzkovém od-
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déleni jsou lidé bez nasi pomoci pomérné
bezmocni. Jejich stav si vyZaduje vétSi-
nou péci zaloZenou na dychédni vzduchu

s vétSim pomérnym zastoupenim kysliku,
neZ m4 vzduch klasicky, atmosféricky.
Pokud by jej nedostavali, trp€li by dusnosti
a mohlo by to pro né mit fatdlni nasledky.
Na JIP jsem mél moznost nakouknout jen
parkrat, kdyZ jsem byl povéfen tam donést
napiiklad néjaké l1éky. Plicni ventildtory

v plném chodu a persondl, ktery nevi, kam
diiv. Na ARO mam znamou a fikala, ze
pacienti se jim mnohdy udusi pod rukama.
Rozhodné bych tedy situaci tplné nebaga-
telizoval a stdle nemohu nabyt pochopent,
Ze nékteti lidé v&fi konspiratnim teoriim
o tom, Ze vlastné Zaddny virus ani neexis-
tuje, vSechno je to prostfedek pro manipu-
lovéan{ s lidmi a v pripadé vakciny, Ze se
jedna o ndstroj pro zavedeni sledovaciho
mikrocipu do naSich tél. Chapu, Ze ndpor
z médif je obrovsky, av§ak méli bychom

si uvédomovat fakt, Ze média potiebuji
mit atraktivn{ titulky a ptisobit na emoce
svych ¢tenafd nebo posluchaci. Je tedy
dulezité pti pfijiman{ takovych informaci
zapojit i raciondlni smysleni. Na druhou
stranu tohoto katastrofického vyctu ¢isel

a situaci kazdy pacient, ktery u nds leZi,
ma pridruzené choroby. Nase oddéleni je
ve svém zdkladu oddélenim kardiovasku-
larnim. TudiZ nasi hospitalizovani pacienti
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maji problémy se srdcem a feknéme, kazdy
druhy k tomu jesté trpi cukrovkou. Samo-
zfejmé jsou ve vaznych stavech i mladi

a aktivn{ lidé, kazdy ma prubéh jiny. U nds
jsou ale prevazné prave starsi pacienti,

u kterych ma pfidruzené onemocnéni
vyznamnou roli.

Pied Vanocemi jste sam covidem
onemocnél. Nevymlouvaji vam rodice
dalsi pasobeni v prvni linii?

NezZ jsem zacal, rodi¢e mi k pomdhan{
dali plny souhlas a nic se nezménilo.
Mij pribéh nebyl nikterak dramaticky.
Ptisel jsem akordt o chut’ a ¢ich, nemél
jsem ani horecku.

Jaké plany mate do budoucna? Mate
predstavu, kde budete pracovat po do-
konceni studia?

Ono je asi lep8i moc nepldnovat. Lpéni

na svych planech ve vét§ing pfipadd
nepfinese nic dobrého. Clovék je pak
zaslepeny pro jiné mozZnosti a mnohdy
zklamany, Ze se situace vyviji jinak,
neZ bychom si vlastné prali. Vysnény
obor zatim nemdm, ldkal by mé néjaky
z chirurgickych, ale v§echno je otdzka
Casu. Cesta prede mnou je jesté dlouhd
a klinickd vyuka bude hrit podle mé
kli¢ovou roli v tom, pro co se nakonec
rozhodnu. MoZna to ani nebude medici-
na, kdo vi. Jsem tomu otevieny.

Urcité mate néjaky svij sen. Nevzal
vam ho covid?

O snech a planech jsem mluvil v podsta-
té ted. Ale naopak, sluzby mi vétsinou
daly motivaci pro studium. Musim fict,
7e se nam, medikim z niz$ich ro¢ni-
ki, ktef{ vlastn€ neumi jesté skoro nic,
persondl oddé€leni vénuje a je velmi
vstficny. Vidél jsem véci, o které bych

ve svém ro¢niku nezavadil — napfi-

klad ultrazvukové vysetieni srde¢nich
chlopni, punkci plicniho vypotku nebo
zavadéni centrdlniho Zilniho katetru.
Také véci, co si vyzkouSime na tomto
oddéleni, fikal jeden mladsi doktor,

si pry ani on za svou oSetfovatelskou
praxi béhem studia nevyzkousSel. To
vSechno, kdyZ k tomu mate urcity vztah,
vas povzbudi k tomu dal studovat i pfes
kvantum informaci, co musite pobrat,

a je mnohdy demotivujici. Navic je k ne-
zaplaceni pocit vdé¢nych pacientd, ktef{
vam nejméné desetkrat za den podékuji,
Ze se o n¢ stardte, a opakuji, Ze jste
jejich andél.

Néam vSem preji hodné takovych an-
déla, ktefi nebudou vdhat mezi pomoci
a vlastnim pohodlim a vdm pfedevSim
pevné zdravi a povéstnou kapicku Stésti
jak v osobnim, tak jednou v profesnim
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