Koncepce oboru klinicka hematologie

1. Klasifikace a napli oboru klinick4d hematologie
1.1. Definice:

Klinickd hematologie je klinicko-laboratornim oborem, ktery se zabyva
vySetfovanim krve a krvetvornych orgéanii a jejich chorobami nebo syndromy.

V CR je spole¢na atestace a predatestadni p¥iprava pro zékladni obory Hematologie a
transfuzni 1ékatstvi nebo Pediatrick4 onkologie a hemato-onkologie.

V ramci EU je t¢. feSeno zatazeni klinické hematologie jako samostatného oboru a
vramci pediatrie byl podan navrh na Gpravu atestacniho oboru na Pediatrickou
onkologii a hematologii.

1.2.1. Pfedmét a cile hematologie

Predmétem klinické hematologie je diagnostika, terapie, prevence, depistaz,
dispenzarizace a vyzkum chorob krve a krvetvornych organti vcetn¢ lymfatického
systému a dale cinnost konzulta¢ni, vzdéladvaci, kontrolni, akredita¢ni, licencni,
posudkova a zdravotné osvétova. Laboratorni ¢ast klinické hematologie provadi
rutinni a specializovana laboratorni vySetieni krve, krvetvornych organt a dalSiho
biologického materialu.

Cilem oboru je zajiSténi a rozvoj diagnostiky a komplexni péce o nemocné s krevnimi
chorobami na urovni soucasného stavu pozndni v rdmci sité¢ specializovanych a
vysoce specializovanych hematologickych pracovist.

1.3. Vymezeni ¢innosti oboru klinicka hematologie
Klinicka hematologie je klinicko-laboratorni obor.

Klinickd &ast zajiStuje ambulantni péci, prevenci, dispenzarizaci, depistdz a
konziliarni vySetifeni nemocnych s krevnimi chorobami nebo syndromy a jejich dalsi
sledovani a 1é¢bu. Na standardnich pracovistich klinické hematologie fesi diagnostiku
a lécbu anemii a chorob bilych krvinek, ambulantni 1é¢bu méné agresivnich forem
hematoonkologickych chorob vcetné lymfomil a diagnostiku a lécbu vrozenych i
ziskanych krvacivych a trombofilnich stavii, v€etné kontroly antitrombotické 1éCby.
Lécba nemocnych s krevnimi chorobami, kteti nevyzaduji intenzivni hematologickou
péci, je pod dohledem hematologa provadéna i ve stacionafich a hospitalizace na
standardnich internich, resp. pediatrickych lizkach NsP II. a III. typu, resp. fakultnich
nemocnic (FN).

Diagnostika a lécba krevnich chorob vyzadujicich vysoce specializovanou intenzivni
hematologickou péci vcetné transplantace kostni diené a lécba komplikovanych
poruch hemostdzy se provadi na vysoce specializovanych pracovistich intenzivni
hematologické péce NsP III. typu, resp. FN s vlastnim lizkovym fondem a jednotkou
intenzivni hematologické péce, resp. transplantacni jednotkou a centrem pro
komplexni péci o nemocné s poruchou hemostéazy.



V laboratorni ¢asti klinickd hematologie provadi vSechna standardni morfologicka
hematologickd laboratorni vySetieni vCetné hemogramu a rozpoctu leukocyti,
zakladni a specidlni vySetfeni hemokoagulace (pfedoperacni detekci krvacivych a
trombofilnich  stavli, monitorovani  antitrombotické 1écby) a  zékladni
imunohematologicka vysetfeni. V NsP II. a IIL. typu, resp. ve FN pouZziva k zptesnéni
diagnostiky 1 dal§i specidlni metody, napt. hematologickou cytochemii,
hematologickou imunofenotypizaci, hematologickou cytogenetiku, molekularni
biologii a tkanové kultury a zajist'uje klinické hodnoceni vysledka.

Laboratorni vySetieni provadi hematologie pro vlastni klinickou slozku a pro dalsi
zdravotnickd pracovisté v nemocnicich s poliklinikou (dale NsP) vSech typi a pro
ambulantni statni a nestatni pracoviste.

Jen v NsP . typu nebo v laboratofich zajiStujicich jen zdkladni hematologicka
laboratorni vySetfeni mize byt hematologicka laboratof slou¢ena v jeden celek s
biochemickou laboratofi, pokud je zajiStén metodicky dohled /ékare - hematologa
(garanta).

Pozn.: Obor klinickd hematologie poskytuje odbornou lécebné preventivni péci a
laboratorni vySetfeni. Proto je tieba, aby vSechna funk¢ni mista vedoucich zatizeni
oboru klinické hematologie a transfizni sluzby byla obsazena lékafem se specializaci
v oboru klinick¢ hematologie a transfuzni sluZby. Docasnou vyjimku povoluje
Ministerstvo zdravotnictvi CR, resp. oborova rada CLK na doporudeni Ceské
hematologické spoleénosti CLS JEP na zakladé zadosti feditele pfisluiného
zdravotnického zatizeni.

1.3.1. Diagnostické kategorie podle MKN-10: jsou uvedeny v ptiloze ¢. 1

1.3.2. Standardy klinické hematologie jsou zpracovavany Ceskou hematologickou
spole¢nosti CLS JEP.

Obecné pro ¢innost zafizeni klinické hematologie a transfuzniho lékatstvi plati, Ze
charakteristika poskytované zdravotni péce je urCena typem zatizeni, ve kterém je tato
péce poskytovana a rozsahem akreditace, kterou pfislusné pracovisté vlastni.

Zatazeni pracovisté podléhd vybérovému fizeni dle obecné platnych predpist.
1.4. Pravni ptfedpisy vztahujici se vyluéné ke klinické hematologii:

Platné piedpisy jsou uvedeny ve Véstniku MZ CR &istka 1 z b¥ezna 1999 a ve
Vyhlagce MZ o ptipravé a vydeji 1é¢ivych p¥ipravka, Sbirka zikont CR, &4stka
34 7z 20. 5. 1999 a v zakoné o vzdélavani a zdkon 96/2004, platny od 1.4.2004 -
Podminky ziskdvani a wuznavani zplsobilosti k vykonu nelékatskych
zdravotnickych povolani a k vykonu ¢&innosti souvisejicich s poskytovanim
zdravotni péce

Dale byly zvetejnény tyto predpisy a metodickd opatieni:
1.4.1. Spravna laboratorni ¢innost v hematologickych laboratotich

Zakladni verze Datové struktury pro prenos dat, Narodni Ciselnik laboratornich
polozek (NCLP) a zakladni principy byly publikovany jako Metodicka opatieni ve
Véstniku MZ CR.



1.4.2. Externi kontrola kvality v hematologickych laboratofich

Je zajiStovana narodnimi nebo mezinarodnimi neziskovymi institucemi, které
rozesilaji kontrolni vzorky ptihlaSenym laboratoifim a vydavaji osvédéeni o ucasti a
certifikaty pro jednotliva vySetieni.

Systém externi kontroly kvality dosud neni zakotven v prévnich pfedpisech
véetné pfedpisti zdravotnich pojist oven.

1.4.3. Mezinarodni statisticka klasifikace nemoci a pfidruZenych zdravotnich
problémi ve znéni 10. decentrélni revize.

1.4.4. Registr novotvarit (MKN dg. 140-208, 230-239)
- Pokyny pro vypliiovani a sbé&r vstupnich dat, UZIS &. 24/1986.

1.4.5. Vynos o dispenzarni peci o nemocné s pfednadorovymi stavy a novotvary a
o povinném hla8eni novotvard. Véstnik MZSV CSR 3/1989 (Sb. 19/1988).

1.4.6. Sb. zak. €. 58/97 o lazetiské 1écbé.

1.5. Povinna hlaSeni a zpracovani statistickych dat.

1.5.1. Hla%eni statistickych dat dle pozadavkt UZIS.

1.5.2. Hla8eni onkologickych nemocnych.

1.6. Registry:

1.6.1. Registr osob s dédi¢nou poruchou krevni koagulace (napt. hemofilici).
1.6.2. Narodni onkologicky registr.
1.6.3. Narodni registr transplantaci krvetvornych bun¢k

Rada dalsi registrii vznikla na dobrovolné bazi, mnohdy nepostihuje celé spektrum
nemocnych a probihd pod garanci odborné spolecnosti — registr lymfomd,
mnohotného myelomu, akutnich leukémii, myelodysplazii, hemofilii s inhibitorem
atd.

1.7. Dispenzarizace pacientli s krevnimi chorobami je uvedena v ptiloze €. 2.
Navrhované struktura optimalni sité zdravotni péce v hematologii —
1.1. Stavajici sit’ (doda MZ CR na zakladé udaji UZIS).
1.1.1. Jednotlivé typy zatizeni klinické hematologie a transfazni sluzby
Pracovisté oboru:
1.1.1.1. Hematologicka laboratof

Hematologicka laboratot je klinick4d laboratof, kterd miize provadét vySettfeni
odbornosti 818 (mimo specializovand hematologickd vySetfeni) pro lizkova,
poradenska a ambulantni oddéleni. Pokud provadi vySetfeni:



a) Pro lizkova odd¢€leni - ma ve stavu atestovaného I€kate i bioanalytika v oboru
hematologie, kazdy s ivazkem nejméné 0,3 a s praxi nejméné 5 let.

b) Pro ambulantni oddéleni — ma ve stavu bud’ Iékate nebo bioanalytika s atestaci
v oboru hematologie, s praxi nejméné 5 let a ivazkem nejméné 0,3.

1.1.1.2. Specializovana hematologicka laboratof

Specializovana hematologickd laboratof je specializované pracovisté pii
hematologickém ambulantnim nebo lizkovém zafizeni, které je vedené lékaiem
s atestaci z klinické hematologie a transfuzniho I€kafstvi s uvazkem na tomto
oddéleni minimalné 0,75 a praxi v oboru minimaln¢ 10 let . Laboratof muze
provadét vSechna vysetfeni odbornosti 818 (véetné vysoce specializovanych
hematologickych vySetteni) pro lizkova, poradenskd a ambulantni oddéleni. Ve
stavu laboratofe je minimaln¢ na uvazek 0,75 bioanalytik s atestaci VySetifovaci
metody v klinické hematologii (praxe nejméné 5 let). Tato laboratof muze (ale
nemusi) byt navazdna na nékteré z hematologickych center (hemofilické,
transplantacni, hemaferetické, trombotické).

1.1.1.3. Ambulance hematologa - specialisty.

Ambulantni statni a nestatni zdravotnické zafizeni, kde ordinuje specialista
hematolog. Pfedpoklad je ndstavbova atestace z hematologie a krevni transfuze.

Uvazek hematologil, pracujicich v ambulantni sloZce (v samostatnych ambulancich a
stacionafich v poliklinice i pfi lizkovych zafizenich intenzivni hematologické péce),
by mél byt 2,0 na 100 000 obyvatel.

Vybaveni - viz ptiloha.

1.1.1.4. Hematologicko-transfuzni oddéleni NsP II. typu (HTO), vyjimecné NsP 1.
typu.

Zakladni charakteristika HTO:

Plni spolecné ukoly jak klinické hematologie, tak i transfuzniho lékatstvi v NsP II. a
vyjimecné 1. typu. MliZze byt 1 soucasti nestatnich zdravotnich zatizeni, pokud spliuje
vybérova kritéria.

Clenéni: 1. Hematologicka klinicka laborato¥, ktera provadi zakladni koagulaéni a
hematologickd vySetfeni, vcetné hodnoceni myelogramu a imunohematologicka
vySetieni a fakultativn€ i vybrana specialni hematologické vySetieni.

2. Hematologicka ambulance, eventudlné s hematologickym stacionaiem.
3. Krevni sklad NsP.

4. Odberove stiedisko pro darce krve veéetné plazmaferez (k jeho Cinnosti ud€luje
licenci MZ CR).



Pacienti s krevnimi chorobami jsou podle potieby hospitalizovani na standardnich
internich nebo pediatrickych lizkach pod dohledem specialisty hematologa. Pacienti
vyzadujici intenzivni hematologickou péci jsou odesilani na vy$$i odborna
hematologicka pracovisté (viz déle).

HTO je vedené primarem se specializaci z hematologie a TS s 10 lety praxe v oboru.

Dalsi l€kati v pfipravé nebo s atestaci z hematologie a TS dle rozsahu vykonavané
prace.

Vedenim hematologické laboratofe je mozno povétit vysokoskoldka nelékarfe se
specializaci Vysetfovaci metody v klinické hematologii.

Vedouci laborant mé specializaci v souladu se zdkonem 96/2004.
1.1.1.5. Zatizeni specializované standardni hematologické péce:
Oddéleni klinické hematologie NsP II. a III., dale OKH

Doporucena spadova oblast 250 000 az 500 000 obyvatel, 2 az 3 okresy nebo 2 az 3
méstské ¢asti srovnatelné velikosti az 1 region izemnéspravniho uspotradani CR.

Zakladni charakteristika:

Zatizeni specializované standardni hematologické péce - OKH zajistuji klinickou a
laboratorni hematologii v NsP II., resp. III. Ve své ¢innosti navazuji na vysoce
specializovand pracovi§té¢ intenzivni hematologické péce, se kterymi tzce
spolupracuji. Zabezpec€uji diagnostiku a lécbu celého spektra chorob krvetvorby s
vyjimkou nemocnych vyzadujicich vysokodavkovanou chemoterapii a transplantaci
kmenovych bunek krvetvorby. Soucasti OKH je hematologicky stacionaf a poptipadé
1 Centrum pro komplexni pé¢i o nemocné s poruchou hemostazy (viz déle).

Pozadavky na zdravotnické ¢innosti:
OKH zajistuje v prvni linii specializovany kontakt s pacientem spadové oblasti.

Provadi se zde diagnostika a hematologicka 1éCebnd péce nevyzadujici vysoko
davkovanou chemoterapii a transplantaci krvetvornych bunék. OKH piebird k
ambulantnimu doléeni a event. k dalsimu sledovani také nemocné z vysoce
specializovaného centra intenzivni hematologické péce. OKH zajiStuje hospitalizaci
nemocnych s krevnimi chorobami pod konzilidrnim dohledem hematologa OKH na
standardnich internich, poptipadé pediatrickych oddélenich nebo pfedava pacienta na
pracoviSté vysoce specializované intenzivni hematologické péce. Dispenzarizuji
sledované nemocné. Indikuji pfedani nemocnych do vysoce specializovaného centra
intenzivni hematologické péce.

OKH zajistuje 24 hodin také zdkladni a specializovand hematologickd laboratorni
vySetieni pro NsP II. a III. a provadi rovnéz diagnostiku a ambulantni 1é¢bu poruch
hemostazy v rdmci Cinnosti Centra pro komplexni péci o nemocné s poruchou
hemostdzy, pokud je toto soucdsti OKH. Zajistuje komunikaci s dal§imi
hematologickymi pracovisti a vzdélavaci a osvétovou ¢innost v rdmci svého spadu.

Dispoziéni pozadavky:



Pracovisté odd¢leni klinické hematologie jsou vétSinou lokalizovana v NsP II. a III.
Zajistuji specializovany kontakt s hematologickym pacientem v prvé linii a zédkladni
prace probihd na ambulantni Grovni. Resi se zde vétsina diagnostiky a 1é¢by véetnd
chemoterapie a hemoterapie. Soucésti tohoto zafizeni je i hematologicky stacionaf a
vlastni hematologické laboratote, které mohou byt dle potieby jinych zdravotnickych
zatizeni v NsP dislokovany, pokud je zajisténo jediné metodické vedeni z OKH a
propojeni informacni sit¢ v rdmci NsP. OKH vede primaf se specializacni atestaci z
hematologie a krevni transfize s 10 lety praxe v oboru.

Ostatni persondl - viz ptiloha.

1.1.1.6. Zatizeni vysoce specializované intenzivni hematologické péce:

A) Hemato-onkologicka klinika nebo OKH s lizkovou ¢asti NsP III. (resp. FN)
Zékladni charakteristika:

Zajistuje specializovanou standardni a vysoce specializovanou intenzivni
hematologickou pééi, vcéetn¢ vysoko davkované chemoterapie, popiipade
transplantace kostni dfen¢ a krvetvorné tkané.

Sklada se z lizkové casti, ambulance a laboratorniho zazemi. Soucasti je i
hematologicky stacionat a popfipadé¢ i Centrum pro komplexni péci o nemocné s
poruchou hemostazy a transplantacni jednotka (viz dale). Doporucena spadova oblast
minimalné 1 region v ramei CR.

Uzce spolupracuje s OKH a HTO a s onkologickymi pracovisti.

Vedouci 1ékaf - primaf, ma specializacni atestaci z hematologie a transfuzniho
I¢karstvi a 10 let praxe v oboru.

B) Klinika pediatrické onkologie a hematologie:

Zajistuje specializovanou standardni a vysoce specializovanou intenzivni
pediatrickou onkologickou a hematologickou péci, véetné¢ vysoko davkované
chemoterapie, poptipadé¢ transplantace kostni diené a krvetvorné tkané.

Sklada se z Iizkové casti, ambulance a laboratorniho zdzemi. Soucasti je i hemato-
onkologicky stacionaf a poptipadé¢ i Centrum pro komplexni péfi o nemocné s
poruchou hemostazy a transplanta¢ni jednotka (viz dale). Doporucend spadova oblast
— 2 centra pro celou CR (Praha a Brno).

Uzce spolupracuje s hematologickymi klinikami a s onkologickymi pracovisti.

Vedouci 1ékaf - primaf, ma specializacni atestaci z hematologie a transfizniho
lékatstvi a 10 let praxe v oboru nebo atestaci z Pediatrické klinické onkologie a
hematoonkologie a 10 let praxe.

Vedouci lékafi oddéleni maji specializacni atestaci z hematologie a transfizniho
lékaftstvi nebo atestaci z Pediatrické klinické onkologie a hematoonkologie.

Vedouci laborantka, vrchni sestra a tsekové sestry maji specializaci v souladu se
zakonem 96/2004.



Pozadavky na zdravotnické ¢innosti

Specializovana standardni hematologicka péce.

Intenzivni hematologicka péce véetné podptirné péce.
Specializovana diferencialni diagnostika hematologickych chorob.

Diagnostika a 1é¢ba poruch hemostazy v ramci Centra pro komplexni péci o nemocné
s poruchami hemostazy, poptipad¢ transplantace kmenovych bunck krvetvorby.

Dispozi¢ni pozadavky lizkové asti:

Lazkovou c¢ast tvofi standardni lizkové oddé€leni, jednotka intenzivni hematologické
péce a event. transplantacni jednotka (pocet liZek na jednotce mize byt lokalné
variabilni v z&vislosti na tom, zda jsou pacienti s lymfomy lé€eni vice na hematologii
nebo onkologii a podle toho, zda ma centrum 1 transplanta¢ni jednotku).

Optimalni je 50 lizek specializované hematologické péce na 1 milion obyvatel pro
dospélé a 10 luzek pro déti.

Specidlni poZzadavky pro zafizeni vysoce specializované intenzivni hematologické
péce:

ZkuSenosti (alespont 10 let) s 1é€bou akutnich leukémii (10 a vice novych akutnich
leukémii za rok).

Funkci hematoonkologické kliniky plni i rezortni vyzkumny astav (UHKT).

Pozn.: Pii lizkové jednotce intenzivni hematologické péce jsou ziizeny ambulance
provadéjici prijem nemocnych a ambulance se stacionafem pro narocnou ambulantni
kontrolu a lécbu nemocnych vyzadujicich vysoce specializovanou hematologickou
péci (uvedeno v 2.1.1.5).

2.1.2.1. Hematologicky klinicky stacionat (NsP II. a III. typu, resp. FN)
Zéakladni charakteristika:

Hematologicky klinicky stacionaf je soucésti zatizeni standardni specializované péce
(OKH), vybraného HTO a vysoce specializované intenzivni hematologické péce.
Poskytuje specializovanou diagnostickou a lécebnou ambulantni péci, kterou nelze

zajistit v hematologické ambulanci, nebot’ vyzaduje zpravidla kratkodoby pobyt na
lazku (do 24 hodin).

Cinnost:

a) Ve stacionafi OKH se provadéji diagnostické a lécebné vykony v rozsahu bézné
hematologickoonkologické ambulantni péce a dalsi vykony:

- podéavéani transfuznich pfipravkii a krevnich derivatd, véetné ambulantni 1éCby
poruch hemostazy,

- podavani Iéki, veetné cytostatik, formou intravendznich a intramuskularnich injekci,
infuzi, aplikace do télnich dutin a portii, terapeutické venepunkce, lécba bolesti,
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punkce organti a dutin),
- zavadéni portit a Hickmanovych katetri.

b) Ve stacionafi zafizeni intenzivni hematologické péce (u hematoonkologickych
klinik a jednotek transplantace kostni dfen¢ resp. klinik pediatrické onkologie a
hematologie) se navic jesté podavaji narocné rezimy léCby cytostatiky, tj. aplikace
cytostatik v infiznim rezimu del§im nez 8 hodin do periferni Zily, centralniho zilniho
katétru nebo do ven6zniho ¢i arteridlniho portu, intraarterialni chemoterapie katétrem
intrathekaln€, do sleziny a jater.

Vedouci lékar staciondfe ma nadstavbovou atestaci z hematologie a krevni transfuze
nebo na pediatrii atestaci z pediatrické onkologie a hematoonkologie.

Usekova sestra ma vzdélani v souladu se zakonem 96/2004.

2.1.3.1. Centrum pro komplexni pé¢i o nemocné s poruchami hemostazy (NsP II.,
resp. II1. typu)

Zakladni charakteristika:

Centra pro komplexni péci o nemocné s poruchami hemostizy (dale CKPNH)
zajistuji dispenzéarni pé¢i nemocnych s dédi€nymi a nékterymi ziskanymi (napt. lupus
antikoagulans, dysfibrinogenemie) poruchami hemostazy (jak krvacivymi, tak
trombotickymi) pro oblast minimalné jednoho regionu. Jsou vybavena pro
diagnostiku i lécebné preventivni péci téchto stavii. Pro dostupnost monitorovani
antitrombotické 1écby i pro pacienty v 1. linii je tfeba CKPNH =zfizovat i v
poliklinické  ambulantni ¢asti OKH, OKH s Iizkovou ¢asti, resp.
hematoonkologickych klinik, kde je pak moZzné provadét i ambulantni 1é¢bu v dennim
stacionafi.

Cil:

Cilem ztizeni CKPNH je soustfedéni persondlnich a pfistrojovych prostiedk ke
stanoveni poruch hemostazy, dispenzarizace nemocnych s dédi€nymi i ziskanymi
poruchami hemostézy a optimalni vedeni jejich 1écby.

Raciondlni centralizace pée o nemocné s definovanymi poruchami hemostazy s
ukolem zajistit optimalni diagnostiku a sledovani téchto jedinci pii co mozna

v v

Specialni jednotky CKPNH:
Hemofilicka centra
Zakladni charakteristika:

NejcastéjSimi vrozenymi krvacivymi chorobami jsou hemofilie a von Willebrandova
choroba. Celozivotni nutnost rychlé dostupnosti substitucni 1é¢by v ptipadé krvaceni,
rehabilitace po 1€¢bé, zajisténi vSech chirurgickych vykonti a sledovani ¢i lécba
ptipadnych nésledkid dfive podavané substitucni terapie vyzaduji celozivotni
sledovani a dispenzarizaci nemocnych na CKPNH, poptipadé¢ pti HTO a détskych
klinikdich a oddélenich pod dohledem hematologa. Soucasné je ale vhodné pfii



relativné malém poétu téchto nemocnych (hemofilikii je v CR kolem 700), pokud
vyzaduji mimo standardni substitu¢ni 1€c¢bu (vCetné piipravy k operacim) 1 1éCbu
komplikaci (zejména hemofilie s inhibitory koagulace), soustiedit tuto
superspecializovanou péc¢i na pracovisté majici dostatecné znalosti a zkuSenosti s
danymi krvacivymi stavy i moznosti jejich laboratorni diagnostiky a sledovani, véetné
vyclenéné lizkové zakladny. Podminky pro pracovisté poskytujici péci pro nemocné s
inhibitory jsou uvedeny v pfiloze. Superkonzilidrni ¢innost pro tyto pacienty
vykonavd UHKT Praha a pro détské pacienty na klinice pediatrické onkologie a
hematologie FN Motol Praha.

Registr CR je veden na pracoviiti povéfeném MZ CR.

Néapli ¢innosti Centra pro komplexni pé¢i o nemocné s poruchou hemostazy:
diagnostika poruch hemostdzy, lécebné preventivni péce o nemocné s poruchami
hemostazy (komplexni ambulantni i hospitaliza¢ni péce na standardnim internim nebo
pediatrickém odd¢leni, poptipad¢ na lizkové jednotce intenzivni hematologické péce
po celych 24 hodin v rdmci daného zatizeni), kontrola doméci antihemofilické
lécby, vytvafeni registri nemocnych s poruchami hemostazy, depistaz defektd,
vySetieni rodin, dispenzarizace téchto postizenych (véetné pravidelnych laboratornich
kontrol u nemocnych léCenych krevnimi derivaty), sledovani spotfeby krevnich
derivatl pii 1écbé poruch hemostazy a jejich evidence, vytvareni lé¢ebnych postupli u
nemocnych s krvacivymi a trombofilnimi stavy ve spolupréci s ostatnimi odbornymi
spolecnostmi  (pfedev§im spolecnosti pro transfuzni I€kafstvi, angiologickou,
kardiologickou, ortopedickou a gynekologickou spole¢nosti CLS JEP), fizeni
antitrombotické 1é€by, antikoagula¢ni, trombolytické a antiagregaéni 1écby.

Pravidelné jednou ro¢né provadi CKPNH hlaSeni evidence nemocnych s hemofilii a
von Willebrandovou nemoci (véetné¢ détskych nemocnych) na pracovisté povétrené
vedenim registru CR.

Funkce center pro déti plni specializované ordinace pro poruchy hemostazy pii
détskych klinikdch ¢i oddélenich, kde je také provadéna v piipadé potieby
hospitalizace détskych pacientii s poruchou hemostazy. Tyto ordinace uzce
spolupracuji s CKPNH pro dospélé, zejména pii vySetfovani rodin. Postizené déti jsou
zatazovany do dispenzate spole¢né s dospelymi v dané oblasti.

Lécebné preventivni péfe v CKPNH - zajisténi:

* stale I€karské ambulantni sluzby pro pottebu dispenzarizovanych nemocnych
vlastnich i z jinych oblasti CR,

* metodické vedeni antitrombotické prevence a 1écby na klinickych oddélenich
nemocnic,

* spravné zabezpeceni nemocnych s rizikem tromboembolickych komplikaci v
klinickych oborech véetné jejich ptipravy k operaci,

* substituéni 1é¢ba nemocnych s poruchou hemostazy vcetné hemofilie na lizkéach
hematologickych i na jinych oddélenich nemocnice,

* hospitalizace dispenzarizovanych nemocnych na odpovidajicim oddéleni
nemocnice, vétSinou internim  (pediatrickém), pokud v nemocnici nejsou



specializovand hematologicka ltzka, a zajisténi stalé péce o tyto nemocné, pokud jde
o substituci derivaty, inhibitory a lé¢bu novymi antitrombotiky,

* hematologicka péce o HIV pozitivni osoby s poruchou hemostazy,

* pravidelné dispenzarni vySetfeni: HBsAg a protilatek, anti HIV (souhlas
nemocného!), anti HCV, event. dalsi virologie ¢i serologie dle aktudlnich doporuceni
MZ ¢i hygienika, jaterni testy (minimalné¢ AST, ALT) u nemocnych s hemofilii, popf.
jinych

* zajisténi vySetfeni postizen¢ho a jeho rodiny v pifipadé dédicného onemocnéni i

metodou DNA,

* dal$i genetickd vySetfeni ve spolupraci s oddélenim Iékarské genetiky a s
Hemofilickymi centry,

* u hemofilickych center v€asné vysetieni pfenaSecek hemofilie, véetné spoluprace na
event. prenatalnim vysetfeni,

* spoluprace s ostatnimi obory - stomatologie, ortopedie, psychologie, rehabilitace,
genetika, neurologie, chirurgie a dalSich

* specidlni ortopedické a chirurgické vykony pro hemofiliky budou provadény na
povetenych (akreditovanych) pracovistich,

* indikace lazenské 1écby,

* kompletni kartotéky dispenzarizovanych osob a vydavani prikazli s vyznaenim
poruchy hemostazy a zptisobu terapie,

* edukace I¢kait, dalSich zdravotnikll i nemocnych,

* metodické vedeni LPP se zaméfenim na poruchy hemostazy ve spadové oblasti.

Nepfetrzitd dostupnost a dostupnost v pribéhu pracovniho dne a dostupnost
konziliarnich sluzeb jsou totozné s pozadavky na specializovanou péci v klinické
hematologii.

Nemocny ma pravo volby centra, kde bude dispenzarizovan. Centrum pak po
domluvé s nemocnym zajisti moznost oSetfeni v blizkosti bydlisté v ptipadé potieby.
U hemofilikli zafazuje nemocné do domaci 1écby, tuto zajiStuje a vede jeji
dokumentaci, event. toto zajiSténi a vedeni mlize pfedat pracovisti v blizkosti bydlisté
postizeného.

Specidlni pozadavky pro zfizeni CKPNH: zkuSenosti s diagnostikou a 1é¢bou
krvacivych a trombofilnich stavl (alesponn 10 let) a evidence alesponn 120 osob v
registru.

2.1.3.2. Jednotka pro transplantace kmenovych bunék krvetvorby
Specidlni pozadavky pro ztizeni jednotky:

Minimalni pocet transplantaci ro¢né - nejméné 20 transplantaci kmenovych bunck
krvetvorby ro¢né. Pokud pracovisté provadi autologni i alogenni transplantace, pak z
20 ro¢n¢ musi byt 10 transplantaci provedeno alogenné.



Zakladni charakteristika:

Hematologické pracovisté, které je soucasti zatizeni vysoko specializované intenzivni
hematologické péce.

Pozadavky na zdravotnické ¢innosti:
Diagnostika a lé¢ba nemoci 1é¢itelnych transplantaci krvetvornych bunék.

Vedouci I€kar transplantacni jednotky ma nastavbovou atestaci z hematologie a
transfuzni sluzby a spliluje akreditaéni podminky pro vedouciho transplanta¢ni
jednotky.

3. Odborné tizeni oboru hematologie - MEZITITULEK

Odborné fizeni hematologie garantuje vybor CHS v uzké navaznosti s oborovou
radou pro hematologii CLK. Pro vysoce specifické ukoly byly pii vyboru CHS CLS
ustaveny specializované sekce a komise, které pfipravuji analyzy pftislusnych
problémil a pomahaji vyboru HS pii organizaci ¢innosti odborné spole¢nosti v dané
problematice.

4. Vzdélavani pracovnikli v oboru - MEZITITULEK
4.1. Specializace:
4.1.1. Lékati - specializace z oboru hematologie a transfuzni 1ékatstvi.

V CR se od dubna 2004 stala atestace z Hematologie a transfizniho 1ékaistvi zakladni
atestaci vyzadujici 5 let praxe. Po absolvovani dvou let spole¢ného interniho kmene
bude pobihat tfiletd specializace. Doporuceni navrhu programu postgradudlni piipravy
pocitd s nejméné 3-6 mésicni, optimaln¢ 12-ti mésicni, praxi na specializovaném
lazkovém hematologickém centru a se stejné dlouho praxi na transfaznim oddéleni,
s 3 mési¢ni praxi v hematologické laboratofi provadéjici komplexni diagnostiku
v morfologii, koagulaci, imunofenotypizaci a genetice a 3 mésicni praxi
v imunohematologické laboratofi.

4.1.2. V ramci pediatrie bude mozno ziskat atestaci v oboru Pediatrick4d onkologie
a hematoonkologie.

Po absolvovani tfiletého pediatrického kmene bude probihat tiiletd specializacni
priprava.

4.1.3. Vysokoskolaci - nelékafi Vzdélavani v nelékaiskych zdravotnickych
povolanich upravuje zdkon 96/2004, platny od 1.4.2004 - Podminky ziskavani a
uznavani zpusobilosti k vykonu nelékatskych zdravotnickych povolani a k vykonu
¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce.

Bohuzel zatim nejsou znamé provadéci vyhlasky.

4.1.3. Zdravotni sestry, laboranti a bakalafi - Odborna zptsobilost k vykonu
povolani zdravotni sestry a zdravotni laborantky upravuje zdkon 96/2004, platny od
1.4.2004 - Podminky ziskavani a uznavani zpisobilosti k vykonu nelékatskych



zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni
péce. Odborna zptisobilost bude rozdé€lena podle typu vzdélani:

1. bez odborného dohledu (po ziskdni osvédceni o zplisobilosti k vykonu povolani
z MZd)

a) nejméné 3letého akreditovaného zdravotnického bakalatského studia (Bc.) v
oboru zdravotni sestra nebo zdravotni laborantka,

b) nejméné 3letého studia v oboru diplomovana vSeobecna sestra (DiS) nebo
diplomovana zdravotni laborantka na vysSich zdravotnich skolach

c) dale pro vSechny absolventky vSech druhti studia pro SZP, pokud bylo
zahdjeno nejpozdéji v akademickém roce 2003/2004.

Zdravotnicky pracovnik, ktery ziskal osvédceni mlze pouzivat oznaceni Registrovana
sestra, Registrovany zdravotni laborant a je zapsian do registru zdravotnickych
pracovnikii MZ (bude na internetu).

Népln specializacni pfipravy je hodné¢ podobnd jako dosud. Je povinny index
odbornosti jako u 1ékara.

2. Nebude-li sestra nebo laborantka registrovana, bude pracovat pod odbornym
dohledem registrované sestry nebo laborantky v rozsahu, ktery bude v jeji pracovni
naplni.

4.2. Funkéni specializace

Pro specializované interdisciplinarni ¢innosti nebo cinnosti, které nejsou soucésti
zakladni a nastavbové atestace bude skladana funkcni atestace.

4.3. Celozivotni vzdélavani 1éka¥t a VS nelékaft

Bude zajiSténo v souladu s ustanovenim Ceské Iékarské komory a komory
vysokoskolakli a odbornych pracovniki ve zdravotnictvi.

VysokoSkoldk nelékaf muze byt na zakladé splnéni kvalifikacnich pozadavkl a
pfedepsané praxe jmenovan vedoucim piisluSného tiseku nebo samostatné laboratote
nebo "odpoveédnou osobou".

Lékat - po ziskdni nastavbové specializacni atestace z hematologie a transfuzniho
lékatstvi a potfebné praxe muize byt jmenovan vedoucim useku, oddéleni, kliniky.
PoZzadovan¢ kvalifikace jsou uvedeny u jednotlivych zatizeni.

Funk¢ni specializace opraviiuje 1ékate k vykonlim piislusné cinnosti.

Pozn.: Pfi nesplnéni specializace, ale pii dostatecné praxi na navrh feditele zatfizeni
mize CLK, resp. MZ CR povolit na zikladé doporugeni Ceské hematologické
spole¢nosti CLS JEP &asové limitovanou vyjimku. Pravni odpovédnost piejiméa piimy
nadfizeny.

Zptsobilost k vykonu povolani: a) odborna zptsobilost podle zakona

c) zdravotni zplsobilost (musi se prokazat do 31.3.2006)



c¢) bezthonnost (musi se prokézat do 31.3.2006)
4.4. Specializa¢ni pfiprava

Ptiprava lékari, vysokoskoldki a SZP k ziskéani specializace v oboru hematologie a
transfiizniho 1€karstvi bude probihat na povéfenych (akreditovanych) pracovistich,
kterd umozni kompletni laboratorni i klinickou pfipravu vcetné¢ hematologické
pediatrie a specidlni laboratorni diagnostiky.

Perspektivnim cilem je i vytvofeni vlastni oborové komise pro hematologii k ziskani
védeckého titulu PhD, event. habilitace.

5. Rozvoj a vyvojové trendy v oboru - MEZITITULEK
5.1. Hlavni programy v oboru hematologie
5.1.1. Klinicka hematologie:

5.1.1.1. Rozvoj poznatkli o etiopatogenezi hematologickych malignit ma vysoky
prognosticky i1 lécebny vyznam. Nezbytnost zptesnéni diagnostiky a novda WHO
klinicko-biologicka klasifikace kladou stale vys$$i ndroky na rozvoj nadorové
cytogenetiky, molekularni genetiky tkanovych kultur a imunofenotypizace, které
budou nezbytnou soucasti kazdého vysoce specializovaného centra intenzivni
hematologické péce.

Vzhledem k nariistu poctu naddorovych chorob a zvySeni bezpe¢nosti a G¢innosti
transplantacni 1écby bude tato metoda rozsifena i pro lécbu dal§ich nadorovych
onemocnéni a pro lécbu autoimunitnich chorob, metabolickych chorob aj. Nové
transplantacni rezimy (minitransplantace) umozni rozsireni této 1é¢by i do vyssich
vékovych kategorii, a tim dojde ke zvySeni po¢tu nemocnych, u nichz bude tento
vykon indikovan.

Do budoucna ocekavame zavedeni novych terapeutickych postupii - genova lécba,
cilend 1éc¢ba monoklonalnimi protilatkami, vakcinace, imunologicka 1é¢ba, 1écba na
prekonani 1ékové rezistence, zlepseni podptirné péce atd.

Tuto ndkladnou lé¢bu bude nutno raciondlné koncentrovat jen do urcenych stredisek
vysoce specializované intenzivni hematologické péce. Je tieba koordinovat vyzkum v
oblasti 1é¢by malignich krevnich chorob i v ndvaznosti na zahrani¢ni centra a projekty
a sledovat a analyzovat dosazené 1é¢ebné vysledky predevSim u zvlast' ndkladné a
narocné lécby.

Je tfeba spolupracovat v tomto sméru se zdravotnimi pojistovnami, MZ CR, CLK a
UZIS a zajistit vy&lenéni finanénich prostfedkd (mimo pausalni platby) pro povéiena
pracovisté, kde by po vybérovém fizeni byla zajiSténa potfebna kvalita lécebné péce.
Toto se tyka predevSim nédkladné 1é€by akutnich leukémii, transplantaci kostni diené,
manipulace se St€pem apod.

5.1.1.2 Vybudovéni center pro komplexni lécbu poruch hemostazy postupné v
kazdém regionu s cilem

a) optimalizace 1é€by vrozenych krvacivych stavi,



b) zvyseni dostupnosti diagnostiky a sledovani antitrombotické lécby, depistazi a
dispenzarizaci trombofilnich stavli a zajiSténi ucelné prevence tromboembolické
choroby.

Spolupracovat v tomto sméru s dal$imi obory - interna, chirurgie, kardiologie, ARO,
angiologie, neurologie a gynekologie a porodnictvi k vypracovani novych
preventivnich a léCebnych postupii zaméfenych vedle prevence zilniho
tromboembolismu i na prevenci arteridlnich tromboz.

Je tieba spoluprace se zdravotnimi pojiStovnami pfedev§im v zajiSténi uhrady
substituce hemofilikii a dalSich vrozenych poruch hemostazy.

5.2. Priority vyzkumu, vyzkumna pracovisté

Védecko-vyzkumna cinnost bude pro obor hematologie provadéna piedevSim na
zékladé pridélenych grantd (IGA MZ CR, GACR, MSMT) a vyzkumnych zaméri po
vybérovém fizeni. Ve vyzkumu bude zintenzivnéna spoluprace se zahrani¢nimi
institucemi (EORTC, EBMT, IBMTR a dalsi), s 1ékatskymi fakultami, s pracovisti
Akademie véd CR, s farmaceutickymi firmami atd.

Priority vyzkumu v oboru hematologie:

1. Zakladni a aplikovany vyzkum etiopatogeneze hematologickych chorob.

2. Studium epidemiologie hematologickych chorob.

3. Zavadéni novych diagnostickych a 1é¢ebnych postupti (véetné genetické 1€cby).
4. ZvySovani dostupnosti a bezpecnosti transplantaci kmenovych bunék krvetvorby.

5. ZlepSovani diagnostiky, prevence a léby vrozenych ¢i ziskanych poruch
hemostazy.

6. ZvySovani bezpe€nosti transfiznich ptipravki, vcetné detekce PCR pienosnych
virQ.

5.3. Systém kontroly kvality poskytované péfe v oboru

Je tfeba vybudovat funkéni systém kontroly odpovidajici organizacnimu schématu
MZ CR a CLK ve spolupraci s CLS JEP. K tomu bude potfeba vybudovat i sit’ k
pfenosu dat.

Zakladem laboratorni kontroly bude kontrola metodiky spravné laboratorni a vyrobni
prace (SLP a SVP) uréena legislativou CR a p¥islusnymi doporuéenimi Rady Evropy
a WHO a systém zevni kontroly kvality. Vysledky lé¢ebné péce budou analyzovany
na zakladé sbéru dat a statistického vyhodnoceni.

5.4. Srovnani oboru se zahrani¢im

a) Uroveti stavajici pé¢e o nemocné s leukémiemi a trovei transplantaci kmenovych
bun¢k krvetvorby, vcetné jejich dostupnosti, se blizi Grovni v Evropské unii, coz
dokazuji vysledky pracovist zapojenych do zahrani¢nich studii (napf. v ramci
EORTC, EBMT, IBMTR atd.). Nedostatkem je omezena dostupnost né¢kterych velmi
drahych ¢k, ktera nelze hradit "pausalem".



b) Uroven péce o hemofiliky, v€etné mnozstvi koncentrati a jejich kvality, se blizi
urovni péce ve vyspélych statech. Je tfeba budovat specializovana pracovisté
zamefena i na genetickou lécbu a prevenci hemofilie a operativu.

c¢) Uroven péce o ostatni hematologicky nemocné se blizi irovni v ostatnich zemich
EU.

5.5. Odekavané trendy vyvoje oboru v budoucich 5 az 10 letech
Ocekavané trendy v klinické hematologii

* pii diagnostice a 1écbé krevnich malignit bude tfeba blizsi spoluprace s dalSimi
laboratornimi a klinickymi obory, zejména s genetikou a imunologii, mikrobiologii,
patologii, biochemii, radiodiagnostikou atd.,

* navazani uzsi spoluprace s onkologickymi obory, zejména pfi zajiSténi transplantaci
kostni diené,

* vyvoj novych aktivnich latek modifikujicich biologickou odpovéd organismu,
popftipad¢ regulace procesu apoptozy,

* nadstup novych metod antitrombotické 1é€by k omezeni reokluzi a monitorovani
zmén Casné aterogeneze pii detekci Casnych zmén hemostazy, fibrinolyzy a
endotelidlnich markerti u fady chorob (zejména diabetes melitus, obezita apod.).

Laboratorni hematologie:

* ve spolupraci s molekularni biologii a genetikou detekce dalsich polymorfismi a
mutaci u trombofilnich stavi,

* zlepSeni znalosti fyziologie procesti hemostazy,

* dal$i rozvoj diagnostickych moZznosti, vyvoj novych analyzatorti, vCetné napf.
analyzatord destickovych funkci,

* zavedeni malych jednoucelovych piistrojkti pro monitorovani 1écby (i domaci),
* nové moznosti v monitorovani u¢innosti antitrombotické a antiagregacni 1éCby,

* odhaleni novych onkogentl a jejich vyznamu v patogenezi onkologickych chorob
povede ke zptfesnéni diagnostiky a zavedeni specifické (genetické) 1écby, a tim ke
zlepSeni progndzy nemocnych,

* dal$i rozvoj metod imunofenotypizace, tkanovych kultur, genetiky a molekularni
biologie.

5.6. Napojeni na mezinarodni aktivity
Klinick4 hematologie

Centra intenzivni hematologické péce jsou zapojena do programu vyzkumu a rozvoje
EORTC, EBMT, IBMTR, MASCC, CASCO, ISH, EHA atd.

5.7. Popis hlavnich probléma oboru



Hlavnim problémem oboru je nésilnd konsolidace n€kterych nemocnic¢nich pracovist
klinické hematologie (klinicko-laboratorniho  oboru) s klinickou biochemii
(laboratorni obor), ktera neptinasi zadny ekonomicky efekt, ba mnohdy pravé naopak,
ale potlacuje samostatnost a rozvoj oboru klinicka hematologie a ve svych dasledcich
zhorSuje diagnostiku a troven 1é¢by hematologickych nemocnych.

Klinickym problémem je stoupajici vyskyt nadorovych chorob, zvlasté¢ lymfomi a
ptes dil¢i ispéchy pietrvavajici vysoka umrtnost, zvl. u nemocnych s leukémiemi.

Aktudlnim problémem oboru je zaclenéni thrady 1é¢by akutnich leukémii a vysoce
zhoubnych lymfomt a transplantaci kmenovych krvetvornych bunc¢k do uhrady
pausalem, event. DRG. Neni tak na jedné stran¢ mozné zajistit optimalni 1écbu, ale
ani efektivitu vynalozenych prostfedkii. Problémem se miZze stat thrada novych
vysoce efektivnich, ale i nakladnych léebnych postupli vyuzivajicich nejnovéjsi
poznatky védy (monoklonalni protilatky atd.).

5.8. Pfipominky a navrhy na zlepSeni stavajici organizace hematologickych
sluzeb

Organizace hematologickych sluzeb se s rozvojem poznatkii, diagnostickych i
lécebnych moznosti stdle dynamicky rozviji, t.¢. patfi k hlavnim pfipominkdm a
navrhiim:

5.8.1.

Zajistit vyClenéni uhrad za intenzivni 1écbu akutnich leukémii, vysoce zhoubnych
lymfomt a transplantaci krvetvornych bun¢k mimo pausal nemocnic.

5.8.2. dokon¢it restrukturalizaci sit€ odbornych zatizeni oboru, zviasté:

a) Vyspecifikovat a dale rozvijet pracovisté poskytujici intenzivni hematologickou
péci v CR a tyto pak materidln€ podporovat.

b) Vybudovat urychlené¢ centra pro komplexni péfi o nemocné s poruchami
hemostazy a zaméfit se zejména na rozsifeni moznosti indikované antitrombotické
lécby a na detekci vrozenych trombofilii.

5.8.3. Zvysit finanéni podporu vyzkumné €innosti

V Olomouci dne 27. 6. 2004
Prof. MUDr. Karel Indrak, DrSc.,
predseda HS CLS JEP



