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Nové výzvy, nové obory, novinky
tč. zásadně důležité pro udržení významu oboru

 Světové rozvahy k roku 2037

 HECKER, G. J. Anesthesiology in 2037: A Look Back. Anesthesiology News 

[online]. May 5, 2017 [cit. 2017-07-10]. 

 V popředí 

 Neurofyziologie

 Patogeny

 Vstup NLZP včetně IT, studií, masmedií

 Nové výzvy

 Více mezioborových studií a znalostí

 Nové obory

 Genetika,  imuno, nano, proteomika, environment … 

rytmicita …..



Jakou osobní filozofii si zvolit a zastávat  pro život 

v profesi intenzivní medicíny a intenzivní péče

jen 20%  seniorů má pocit naplněného života 

Bože, dej mi trpělivost,

abych přijal věci, které nemohu změnit,

odvahu,

abych změnil věci,

které změnit mohu,

a moudrost,

abych poznal rozdíl mezi nimii
 Reinhold  Niebuhr

US protestantský teolog a etik

 Cit: C Dale : Cesta k vyrovnanému životu, 2014





Rozvoj a jeho milníky – vždy poučné

Tomáš Sedláček : Ekonomie dobra a zla  - 2012







Jaký profil  pacientů, jaké postupy, jaké týmy,

jaké hrozby 

i motivující výsledky lze očekávat  tzv. u nás , jaké vzory ?    

 Pacienti křehcí, >50 % seniorů, komorbidity a polymorbidity

 HAI, sepse, obtížné odpojování….. ventilodependence, 

encefalopatie

 20% pohotový přesun z akutních lůžek do následné  IP… větvení 

na DIOP a komplexní RHB

 Větší podíl domácí péče – DUPV, DDOT, VAD, ICD, HD…..

 Větší zapojení agentúr a PL……

 Nutný rozvoj systému  postintenzivní péče

 Paliativní intenzivní péče

 Technizace, humanizace ve všech směrech

 Zdokonalení soft skills v komunikaci s pacienty a blízkými

 Práva a povinnosti v pohledu obou stran

 Zátěž elitního personálu



Která témata nyní rezonují  …. pro budoucnost ?

ZiYan: Apoptóza kardiomyocytů v krizi  a prevence –

AHA 2017

Jonkman et al: Kritická nemoc a dysfunkce bránice  -

ISICEM 2017

Turon et al. Neurokognice a využití virtuální reality: Ann Int

Care 2017, 7: 81

Vondráčková, J : Paliativní péče v IP – Mgr.práce UPCE –

FZS

Bear et al.: CCI a nutriční recovery ; Crit Care  2017, 21: 226

Hess, L, Málek, J: Netradiční způsoby aplikace anestetik , 

Karolinum 2016

Kronemeyer: Vývoj mozku a anestezie. Anesthesiology

News 2017   ---------------------------------------------



Digitální, postindustriální věk versus lidská psychologie tísňových a 

kritických stavů v životě – kardinální diskuse







Profesionálně je medicína 21.století náplní malých, angažovaných 

multidisciplinárních týmů   …  ve výzkumu i denní klinické praxi  



Rozdrobení a zahlcení informacemi = současná charakteristika 

výzkumu i celostního pojetí člověka





Křivka života a vitality

Jedinec = integrovaný polykompartmentový organismus

Současné pojetí  ….       pilíře 

CCM  1996                                        ICU Management 2010



Nové  nápady, možnosti i hrozby

 První digitální „ pilulka“   FDA : antipsychotikum – aripiprazol -

schizofrenie adolescentů, mtb syndrom ABILIFY – japonský výrobce 

Otsuka Pharmaceutical – zabudován sensor – kontrola užívání - 2017

Kineziny --- propofol, ketamin, hypnomidát . Intracelulární transportéry –

omezení dráhy podél mikrotubulů bez změny rychlosti - 2017

Budeme si patentovat geny ? …  MERS – virus a lék .. SAE … WHO + EU

VIP – hackeři a VAD, elektronické pomůcky a výpalné na program

Tibet + a O2; veterinární zkušenosti + analgetika/imobilizancia = poučení 



Genetika , vč. úpravy + výběr + v medicíně 

personalizace – „ targeted“ + „ ad hoc“

až politická / komerční témata



Horáček – IPVZ – postgraduál 2016



Světo = dominanta – upravit medikace a environment + oš. péči 

Jaké světlo  ? 

Ve dne žluté, v noci spot -----; 0 ostré, TV, notebooky…; max. 02 – 04 h



Technika, minimalizace, nano, tele ….     

robotizace.…… výzvy k včasnému zamyšlení v oboru











Pokroky v jiných oborech nutno sledovat





ICD, ablace, elektrostimulace mozku, VAD, 

elektrobariatrie …..



Basics + precision medicine = 

heslo doplňující digitalizovanou medicínu







Integrace péče z pohledu prognózy s dalšími obory

Varování : nelze být pouze servisem - předvídavost a společné rozhodování



Dominantní požadavek – důstojnost + empatie  - US = NADA trendy

ANESTHESIOLOGY 2016  

San Diego



Systémové úpravy nutné – role i pro A+IM + EBN ….
+ návaznosti + popularizace + legislativa







 Strategický výhled na 20 let, taktika na 5 let podle posledních        

5 let rychlého vývoje =  základ

 Kde bude mé místo bez frustrace a přetížení ?

 Která témata budou vedoucí a jak se zařadím ?

 Bude nutný komplex:

 technika – automatizace _  robotizace, nanovstupy. virtuální   

realita;  etika v rozhodování, DNR, prognostika, paliativní péče

 rychlý subcelulární i další výzkum bude nutno  pohotově vnést  

do  kliniky „všedního dne“ IM a IP

 IM bude vždy velmi souviset s řadou oborů s vymezeními …

 V urgentní medicíně si vždy rozšířím obzor

 Carnegie Dale bude můj vzor v doporučeních pro vztahy a

spolupráci

 Ekonomika bude dotěrná – ale spolu s etikou bude Tomáš 

Sedláček můj vzor pro moderní myšlení

Home message z trochu filozofické přednášky 

pro budoucnost IM a IP v EBM a EBN ….. ?




