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Uvod

Zprava reditele Revmatologického tstavu
prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc.
str. 5




Zprava reditele
Revmatologickeho
ustavu

prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc.

Poslani ustavu

+ Poskytovat vysoce specializované sluzby v oboru revmatologie a rehabilitace na ambulantnii hos-
pitaliza¢ni bazi. PGsobit v tomto smyslu jako superkonzilidrni zaFizeni pro celou Ceskou republiku.

+ Provadét bazalni i klinicky vyzkum v oblasti etiopatogeneze, kliniky i terapie revmatickych one-
mocnéni, vysledky vyzkumu publikovat v domacich i zahranicnich Casopisech, pomahat pfi apli-
kaci vysledkd vyzkumu do praxe.

+ Provadétvyuku v oboru revmatologie, rehabilitace, biochemie, imunologie, fyziologie a patofyzio-
logie ¢lovéka, teoreticky i prakticky, a to na urovni fakult vysokych Skol, postgradualniho a konti-
nualniho vzdélavani |ékarl i stfednich zdravotnickych skol. Vydavat ucebni texty pro vyuku.

 Podilet se na vzdélavani a odborné cinnosti ,.zdravotnickych pracovnik(” (,Health Professionals”)
v revmatologii a plsobit jako metodologické centrum pro celou Ceskou republiku.

+ Spolupracovat s pacientskymi organizacemi typu ,Revma-Liga” a ,Klub bechtérevik(” a podporo-
vat jejich ¢innost.

+ Vyvijet spolupraci se Spickovymi revmatologickymi klinikami v Evropé a USA, pfedevSim na poli
vyzkumu a pedagogiky.

+ Vychovavat mladé védecké pracovniky (Ph.D.).




Cinnost Gstavu v roce 2020

Cinnost Revmatologického Ustavu byla samoziejmé velmi silné ovlivnéna pandemii COVID-19. Dle
narizeni vlady byla 10Zkova elektivni péce na nékolik mésici omezena v jarni i podzimni pande-
mické viné. Obsazenost lGzek velmi silné poklesla. V rdmci druhé viny jsme se snazili obsazovat
lGZka i neinfek¢nimi pacienty z VSeobecné fakultni nemocnice, abychom jim v kritické dobé ulevili.
Celkové vsak obloznost lIGzkového oddéleni poklesla proti predchazejicim rokdim nejméné o 15 %.
Omezena byla téz ambulantni péce a to predevsim v prvni viné, kdyZ se pacienti obavali na pra-
videlna vysetfeni dochazet a Casto si zadali predpis |éku online. Omezeni také potkalo oddéleni
rehabilitace. V pribéhu pandemie onemocnélo také 26 zaméstnanct, ktefi museli byt v izolaci,
a tudiz chybéli na pracovnim misté. V Revmatologickém Ustavu se také provadély antigenni testy,
kterych zatim bylo provedeno 232. Testovani jsou vSichni nové pfijimani pacienti a neockovani za-
méstnanci. V Revmatologickém Ustavu byl od bfezna 2020 vytvoren Krizovy Stab, ktery Fidil veSkera
protiepidemiologicka opatreni, zajistoval nakup a distribuci ochrannych pomdcek a tydné upres-
fioval vnitini protiepidemiologické podminky a to v€etné organizace vyuky na 1. LF UK. Celkoveé se
da ale fici, Ze diky velkému nasazeni zdravotnikd i nezdravotnik( byla pandemie COVID-19 po tuto
dobu na ptdé Revmatologického Ustavu zvladana velmi dobre.

we

Hospodarska €innost

Hospodarska ¢innost Ustavu v roce 2020 skoncila hospodarskym vysledkem 15 740 000,- K& pred
zdanénim. DGvodem je zejména to, Ze rostly rychleji vynosy nez naklady. V roce 2020 se pozitivné
projevuje ve vynosech neustale se zvySujici prodej v Ustavni Iékarné. Podarilo se mirné zvysit pro-
stfedky na vyzkum, a to pFedevsim zvy$enim prostfedk( z Projektu Ministerstva zdravotnictvi CR
koncepcniho rozvoje vyzkumné organizace 023728. Zvysily se také vynosy z biologické 1é¢by. Dobré
hospodareni se také promitlo do rlstu mezd v Gstavu. Suma aktiv a pasiv je ke konci roku 2020
539 510 tisic K¢ a vzrast4, coz svédci o dobrém hospodareni organizace. Zlstatky fondu se zvysily
0 12 340 000,- K¢ (10 %). NarUst osobnich nakladl - platd byl o 13 %.

Spoluprace s dalSimi subjekty

Spoluprace je nejuzsi se subjekty, které maji v Revmatologickém ustavu sva dislokovana praco-
visté, tedy predevsim 1. LF UK (Revmatologicka klinika) a IPVZ (Subkatedra revmatologie). Kromé
toho mame i dobrou spolupraci s FTVS obor fyzioterapie. Mame vyzkumné projekty, studie i usku-
tecnujici se vymeény pracovnikd. Tyka se napf. Innovative Medicine Initiative - Joint Undertaking
programu, spoluprace s WHO centrem v Zurichu (S. Gay), Revmatologickou klinikou v Erlangenu (G.
Schett, J. Distler), pracovisté v Charite v Berliné (G. Burmester), Karolinska Institutet ve Stockholmu
(I. Lundberg a Lars Klareskog), Kennedy Institute of Rheumatology, Oxford (P. Taylor), Revmatolo-
gického oddéleni nemocnice v Leidenu (T. Huizinga, A. van der Mil), vyzkumnych oddéleni v Kodani
(assoc. prof. Dr. M. Grigorian, Ph.D., assoc. prof. C. Nielsen, Ph.D.).



Akreditace

Od konce roku 2013 pracujeme podle smérnic schvalenych pfi udéleni akreditace a potvrzenych
v roce 2014 pFi ,Periodickém dozorovém auditu” provedeném Ceskou spole¢nosti pro akreditaci
ve zdravotnictvi. Na konci roku 2019 probéhla reakreditace. Je ustanoven tym spolupracovnikd,
ktery pripravuje aktualizaci jednotlivych smérnic. Zvlastni dlraz je kladen predevsim na nasledujici
oblasti: sledovani rizik (hygiena), zamény |ékl (transparentnost), prechod na elektronickou verzi
oSetrovatelské dokumentace, vétsi pohodli pacientd, kontrolni ¢innost.

~

LéCebna péce

LéCebna péce v roce 2020 byla ovlivnéna pandemii COVID-19 a nucenym omezenim elektivni péce.
Pocet unicidnich pojisténcl v indexu 2020/2019 byl 94,79 %. V roce 2020 bylo hospitalizovano
959 pacientt na lizkovém oddéleni a zaroven doslo k prodlouZeni hospitaliza¢ni doby na 10,4 dne.
Prlimérna obloZnost byla 56,13 %. Na ambulanci byla provedena rekonstrukce odbérové mistnosti
a byl instalovan kompaktni mobilni bezdratovy signalni systém. Celkem bylo provedeno 46 778
revmatologickych vySetfeni. Dale pak bylo provedeno 26 138 odbér(. Dramaticky se, jak se dalo
oCekavat, zvysil pocet distancnich a telefonickych konzultaci. Aktivné pracovala Rada kvality. Sta-
novila indikatory kvality a pravidelné byly provadény audity. Byly sledovany indikatory kvality péce,
které se zlepSily a klesly tak na hodnotu 0,17. V rdmci vnitfnich auditd bylo provedeno 34 kontrol
dokumentace. Cile auditl byly splnény v 80 % na IGzkovém oddéleni a na 82 % na ambulantnim
oddéleni. Dale byl proveden externi audit Ceskou spole¢nosti pro akreditaci ve zdravotnictvi. Rev-
matologicky Gstav obdrZel cenu absolutni vitéz projektu Kvalitni a bezpe€na nemocnice.

Vyuka

Pregradualni vyuka revmatologie pro posluchace 5. a 6. ro¢nik( 1. LF UK probiha v rdmci Revma-
tologické kliniky, ktera byla zfizena v roce 2001. Kazdy 2. tyden tedy vyucujeme 1 krouzek medikU
5. ro¢niku, obcas i cizincl, dale propedeutiku ve 3. ro¢niku a vyuku revmatologie ve 2. a 3. ro¢niku
bakalarského studia. Mezi povinnosti pedagogl patfi i icast na examinaci pfi statnich rigoréznich
zkouskach. V Ustavu sidli Subkatedra revmatologie IPVZ. Subkatedra revmatologie IPVZ organizo-
vala pocet 5 kurz(, kterych se ztcastnilo celkem 80 Ucastnik(. Dale absolvovala praxi na akredito-
vaném lGzkovém oddéleni fada budoucich revmatologli i vSeobecnych internistl z jinych zafizeni
(celkem 27).
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Vyzkumna a publikacni €

vvvvvv

grafie, dale potom ve 3 pfipadech kapitoly v dalsich monografiich. Clank{ v zahrani¢nich ¢asopi-
sech s impakt faktorem bylo 34 a v zahrani¢nich ¢asopisech bez impakt faktoru celkem 6. Clankd
v Ceskych recenzovanych ¢asopisech bylo 30 a ¢lank( v ¢eskych nerecenzovanych ¢asopisech 27.
Celkem bylo citovano 1066 ¢lank( a registrovano bylo 6717 citaci. Oboje predstavuje vyrazny na-



rust proti predchazejicimu roku. Bylo feSeno celkem 9 grantovych projektd, jejichZ zadavatelem je
Agentura pro zdravotnicky vyzkum a dale zahranicni grant v projektu ELECTOR. Dale byly FeSeny
projekty v rdmci Koncepcniho rozvoje vyzkumné organizace, ktery ma 10 podukold. Pri hodno-
ceni organizaci, které jsou podporovany prostifedky Koncepcniho rozvoje vyzkumné organizace,
obdrzel Revmatologicky Ustav hodnoceni A. Byla obhajeny 3 Ph.D. prace (MUDr. Kristyna Bubovd,
Ph.D. ukoncila 10. 12. 2020, prace Biomarkery zanétlivého postizeni subchondraini kosti pfi axialni
spondyloartritidé; MUDr. Hefrman Mann, Ph.D. ukoncil 21. 9. 2020 Univerzita Palackého Olomouc,
prace ldiopatické zanétlivé myopatie: Pfispévek k poznani patogeneze a novych moznosti |éCby;
Mgr. Maja Spiritovi¢, Ph.D. ukoncila 15. 6. 2020, Fakulta t&lesné vychovy a sportu UK, Vliv pohybové
intervence na prabéh a aktivitu vybranych revmatickych onemocnéni) a 1 Ph.D. prace predloZena
k obhajobé. Ukonceno 1 habilitacni fizeni a 1 pfedlozeno.

Vybor Ceské revmatologické spolenosti kazdym rokem vypisuje souté? o nejlepsi publikaci CRS
v kategorii do 35 let a nad 35 let véku, do které se hlasi i [ékafi z Revmatologického Ustavu. Je
koda, Ze proti minulym roénikdim nebyla obsazena kategorie do 35 let, a proto vybor CRS vybral
dvé prace, publikované v roce 2019 v impaktovanych, zahrani¢nich ¢asopisech autorl z Revma-
tologického Ustavu v kategorii nad 35 let. Jsou to doc. Mgr. Ing. Blanka Stiblrkovd, Ph.D. a MUDr.
Markéta HuSakova, Ph.D., publikace jsou:

1. The impact of dysfunctional variants of ABCG2 on hyperuricemia and gout in pediatric - on-
set patients. Blanka Stiburkova, Katerina Pavelcova, Marketa Pavlikova, Pavel JeSina and Ka-
rel Pavelka, et al. Arthritis Research & Therapy (2019) 21:77 IF=4,103; https://doi.org/10.1186/
s13075-019-1860-8

2. Metabolites of type I, II, lll and IV collagen may serve as markers of disease activity in axial
spondyloarthritis. Husakova Markéta, Bay-Jensen AC, Forejtova S, Zegzulkova K, Toméik M,
Trefova M, Bubova K, Horinkova J, Barterova J, Pavelka K, Siebuhr AS. Sci Rep 2019; 9: 11218 IF:
4.011 (2019) IF= 3,998

Vize na rok 2021

1. UdrZet kladny hospodarsky vysledek.

2. Udrzet vysokou kvalitu zdravotni péce ambulantni i IGZkové.

3. Pokracovat ve vyzkumné Cinnosti. Docilit 80 publikaci, z toho alespon 25 v impaktovanych ca-
sopisech.

4. Usporadat 2 védecké konference.

5. Provést zatepleni a ¢asteCnou rekonstrukci nové budovy dle pfipravené projektové dokumen-
tace a schvaleného dotacniho programu.

6. Obhgjit jednu docentskou habilitacni praci. Obhgjit jedno profesorské jmenovaci fizeni.

7. Odevzdat doktorské prace 2 studentt Ph.D.

8. Podporovat akce pacientskych organizaci typu Revma-Liga a Klub bechtérevika.

9. Provést reakreditaci.

10. Provadét technicka opatreni vztahujici se k soucinnosti se stavbou kampusu Albertov.
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Klinické oddéleni

Vedouci 1ékar:

prim. MUDr. Hefman Mann, Ph.D.

Lizkova péce

Na Iiizkovém oddéleni RU je poskytovéna lécebna péce veetné diagnostiky komplikovanych pfipa-
dd a oddéleni je zaroven vyuzivano pfi vyuce pregradudlni (studenti bakalarského a magisterského
studia 1. LF UK) i postgradualni (stdZze v ramci pfipravy pfed atestaci z revmatologie a z vnitfniho
lékarstvi). Hlavnim dlouhodobym cilem oddéleni je zajistit nemocnym kvalitni péci na zakladé nej-
novéjsich poznatkd a zdravotniklim i studentdm pratelské a intelektualné stimulujici prostredi, kte-
ré bude podporovat prohlubovani odbornych znalosti a profesionaini rdst. O kvalité poskytované
péce vypovida fada ziskanych ocenéni v€etné 1. mista v rdmci Hlavniho mésta Prahy na Zebficku
Health Care Institute podle hodnoceni hospitalizovanych pacientt v roce 2020.

Na liZkovém oddéleni je poskytovana péce:

* Diagnosticka
K hospitalizaci z diagnostickych dtvodU jsou pfijimani jednak nemocni v zdvazném stavu, ktery

vvvvvv

ey v

né&jsi vySetreni, ktera nelze realizovat na zdravotnickych zafizenich nizsiho stupné v misté bydli-
sté.

* Lécebna
DUvodem pro hospitalizaci z 1é¢ebnych dtvodu jsou:

> stavy vyzadujici nasazeni nové 1é¢by nebo aplikaci léCiv s potencialnim rizikem vzniku zavaz-
nych nezadoucich vedlejsich ucinkd;
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> |écba vysoce aktivnich a/nebo tézkych forem zanétlivych revmatickych onemocnéni, refrak-
ternich na jinou lécbu;

» indikace revmatochirurgickych zakrok(, priprava na operaci a nasledna péce o tyto pacienty
po jejich provedeni (obvykle ve spolupraci s 1. ortopedickou klinikou FN Motol a Neurochi-
rurgickou klinikou UVN).

e Konziliarni
Posouzeni mozZnosti [éCby slozitych pripadl revmatickych onemocnéni pro jin4, nerevmatolo-
gicka i revmatologicka pracovisté.

* Rehabilitacni
DUvodem byvéa rehabilitace po ortopedickych vykonech u nemocnych, ktefi jsou v soustavné
péci Revmatologického Ustavu. Po omezenou dobu mohou byt vyjimecné hospitalizovani paci-
enti s té8Zkym pohybovym omezenim a komorbiditami, které znemoznuji ambulantni rehabili-
tacni péci.

* Predoperacni pFiprava
Je vyjimecnym dlvodem pro hospitalizaci u obtizné mobilnich pacient( pred planovanou rev-
matochirurgickou operaci (Uprava lécby pred operaci, kompenzace doprovodnych chorobnych
stavy, rehabilitacni pfiprava k zmé&nénym podminkdm po operaci apod.).
V prib&hu roku 2020 doslo z dlivodd rozsifeni kapacit ambulantni péce v rdmci RU ke sniZeni po-
¢tu l0Zek na celkem 47. Tato zména umoZznuje planované stavebni Upravy oddéleni ambulantniho
provozu od ltzkového oddéleni, které je nutné pro zvySeni bezpecnosti hospitalizovanych pacien-
td. | provoz IGzkového oddéleni byl vyrazné ovlivnén probihajici pandemii COVID-19. Diky pfisnym
hygienickym opatfenim se podafilo v priibéhu celého roku 2020 zachovat nepreruseny provoz, ale
doslo k poklesu celkového poctu pfijatych pacientl a zaroven k mirnému prodlouzeni prdmérné
doby hospitalizace (tabulka ¢. 1). Nepfiznivy vliv disledk( koronavirové pandemie na dlouhodoby
trend meziro¢niho nardstu poctu nemocnych a zkracovani doby hospitalizace ilustruji grafy ¢. 1
ac 2.

Tabulka ¢. 1 - PFehled vykont lGZkového oddéleni v r. 2003 - 2020

Pocet lizek 54 54 54 | 54/50 | 50 50 50 50 50 50 50 50 | 50747

Celkovy pocet

v . e 922 | 1086|1167 1176 1165|1095 | 1161|1251 |1238|1344 1303|1345 | 959
prijatych pacientd

Pramérna
oSetrovaci doba 19,47 | 14,7 124 | 124 | 11,3 12,0 | 10,7 | 104 | 10,1 945 | 930 | 9,03 |10,34
(dny)

Primérna
obloznost (%)

91,1 81 73,2 | 76,7 | 748 | 736 | 71,6 | 71,0 | 71,5 | 68,16 | 66,04 | 66,23 | 56,13
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Graf ¢. 1 - Celkovy po€et hospitalizovanych pacientt za rok

Celkovy pocet hospitalizovanych pacientt

1344 1303 1345

125198 1238

1167 1176 1165 1161
1086 1095

2003 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Graf €. 2 - Primérna doba hospitalizace v jednotlivych letech

Primérna doba hospitalizace (dny)

““1

2003 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
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Prostredi lGZkového oddéleni

Oddélenf je rozdéleno do dvou stanic. Celkem je k dispozici 47 standardnich IGzek na 16 pokojich,
z nichz 3 jsou CtyFlazkové, 9 je trillzkovych a 4 dvoulldzkové. VSechny pokoje jsou vybaveny vlastni
toaletou a sprchovym koutem, maji prostornou predsiriku s vestavénymi uzamykatelnymi skiinémi
pro osobni véci pacientd, k dispozici jsou lednice a televizory s kvalitnim TV signalem. Na oddélent
je dale jedna velka koupelna pouzivana zejména pro hygienickou péci o imobilni ¢i Spatné mobilni
pacienty, kuchyrika a jidelna pro pacienty. V prostorach celého RU je zajist&no pokryti WI-FI siti,
ktera je zdarma k dispozici pacientlim. Kazda ze dvou stanic ma svou pracovnu sester a pracovnu
pro |ékaFe, spolecna je pfijimaci kancelar.

Lékafri

Celkovy pocet lékaFli zaméstnanych v RU, jejich funk&ni zaFazeni, kvalifikace a akademické tituly
jsou shrnuty v tabulce €. 2. Ke konci roku 2020 mélo na IGZzkovém oddéleni Gvazek celkem 22 Iéka-
Fd, z nichZ 6 Cerpalo rodicovskou dovolenou. Mimo vlastni 1éCebnou péci se vétsina Iékard podili
také na klinickém vyzkumu, na FeSeni grantovych projektd, zdmérd a Iékovych hodnoceni. Revma-
tologicka klinika 1. Iékafské fakulty UK, ktera je soucasti RU, zajistuje pregradudlni vyuku revmato-
logie pro studenty 1. LF UK, studenty bakalarského studia 1. LF UK a vyuku postgradualni. Na vyuce
se podili celkem 25 Iékafd. V priib&hu roku 2020 absolvovalo v RU stz v rémci pFipravy na atestaci
z vnitfniho 1ékafrstvi a pred atestaci z revmatologie celkem 27 |ékard.

Tabulka ¢. 2 - Lékafi RU, jejich umisténi a kvalifikace (stav ke konci roku 2020)
Pouzité zkratky: A algeziologie, D diabetologie, | imunologie, KB klinicka biochemie, O osteologie, P pediatrie, RD rodicovska

dovolend, SZ specializovana zpUGsobilost, VL vnitini 1ékarstvi, VPL vieobecné lékarstvi

Jméno-MUDr. Zakladni kmen SZ revmatologie SZ jina CSc./DrSc./Ph.D. doc./ prof.
L. Sedova* X X

S. Forejtova* X X VL

J. Hofinkova* X X (0]

M. Sokalska Jurkiewicz* X X X

J. Hurnakova* (RD) X X X

M. Gregova* X X X

K. Mintalova* (RD) X X

T. Barochova * (RD) X X

K. Bubova * (RD) X X

L. Hasikova * X v pFipravé
S. Oreska * X v pfipravé
V. Balajkova * X v pfipravé
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R. Bedvar

L. Novakova (RD) v pFipravé
K. Kubinova* v pfipravé
M. Filkova * X

M. Klein* X

N. Petrovska v pfipravé
E. Bubenikova v pFipravé
L. Ondrejcakova Vv pfipravé
S. Tichy v pFipravé
J. Zborovjanova v pfipravé

K. JaroSova

D. Tegzova

0. Sléglova

R. Moravcova

H. Ciferska

oy x

0. ROzickova

K. Bulif

VPL

K. Pavelka X X
J. Vencovsky | X X
L. Senolt X X
O. Krystifkova | X

J. Tomasova Studynkova X

M. Olejérova X

J. Stépén KB, O X X
J. Zdvada VL X X
E. Stehlikova

K. Brabnikova (RD) X

J. Stolfa VL, D

M. Tomcik X X

A. Pavelkova

L. Goerojova

P. Hanova

S. Machacek




e

Ambulantni usek

Vedouci lékarka:

MUDr. Jana Tomasova Studynkova, Ph.D.

Védecko-vyzkumna cinnost spojend s Ucasti na klinickych hodnoceni, vyzkumnych grantech
a s ohledem na kazdoroc¢ni narUstajici pocet aplikaci biologické a osteoporotické l1écby pIné vytézu-
je personal v 10. ambulancich, které jsou k tomu vybaveny. V jedné z téchto ambulanci je k dispo-
zici ultrazvukovy pfistroj specidlné urceny pro vysetfeni pohybového aparatu v ramci probihajicich
vyzkumnych projektd.

Komplexni péce o nemocné se systémovymi, zanétlivymi, revmatickymi chorobami je, mimo pro-
storu revmatologickych ambulanci, zajisSténa i ¢innosti specializovanych ambulanci, a to ortopedic-
ké, neurologické, angiologické a kardiologické. Jeji soucasti je i moznost transtorakalniho echokar-
diografického vySetfeni. Provoz téchto ambulanci je zajistén externimi l1ékafri.

Ambulantni sektor RU je rozdé&len, krom vieobecnych revmatologickych a védecko-vyzkumnych
ambulanci, také na Uzce specializované revmatologické ambulance, které vedou odbornici z RU,
zaméreni na danou problematiku.

Cilem téchto ambulanci je, kromé poskytnuti Spickové revmatologické péce, snaha zkratit dobu
Cekani na vySetfeni, a tedy i moznost v€asného zahajeni |écby. Jedna se o ambulanci bolesti, akutni
a konziliarni ambulanci, pediatrickou ambulanci, osteologickou ambulanci, imunologickou ambu-
lanci, nefrologickou ambulanci, ambulanci pro pracovné-preventivni péci, ambulanci ¢asné rev-
matoidni artritidy, ambulanci ¢asné psoriatické artritidy, ambulanci pro ¢asné spondyloartritidy
a ambulanci pro erozivni osteoartrézu. Ve spolupraci s UPMD pdsobi i ambulance pro rizikové
téhotenstvi u systémovych revmatickych nemoci.
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Soucasti ambulantniho Useku je také odbérova mistnost, kde, kromé béznych Cinnosti odbérové
laboratore (jako jsou odbéry biologického materiélu, tvorba Zadanek, vykazovani vykon( pojistov-
né, asistence lékarim na ambulanci apod.) sestry provadi téZz odbéry krve a moce do ,banky biolo-
gického materialu”, kterou spravuji nase vyzkumné laboratore.

Moderné vybaveny zakrokovy salek slouzi k provadéni diagnostickych i terapeutickych punkci klou-
bU a je persondlné zajistén sestrami z odbérové mistnosti.

Na odbérové ¢asti ambulantniho Useku také probiha, dle pokynt Iékare, edukace pacientl k sub-
kutanni aplikaci [ék0, napr. metotrexatu, dale jsou zde ambulantnim pacientdm aplikovany injekéni
léky, napf. imunoglobuliny, a intraven6zni a subkutanni antiresorpcni |éky pouzivané k |écbé os-
teopordzy apod.

Odbérova mistnost je vybavena KPR pomUckami véetné defibrilatoru, 02, pulzniho oxymetru a po-
hotovostni Iékarnou, dale EKG pfistrojem, sterilizatorem, vahou a lednici k uloZeni IéCiv. Teplota
vSech 1ékd je denné monitorovana a zaznamenavana do teplotnich logl presné dle standardd
a provozniho Fadu RU.

Sestry tohoto oddéleni Uzce spolupracuji s |ékafi v jednotlivych specializovanych ambulancich:

« Ambulance pro IéEbu bolesti - ambulanci vede Iékafka RU, kterd ma k dispozici sestru. O%et-
fovani jsou zde pacienti s chronickou a obtizné lécitelnou bolesti nenadorového plvodu. V ram-
Ci této ambulance se téz provadi opichy pod ultrazvukovou kontrolou.

* Akutni ambulance - ambulance je v provozu 4x tydné, zajiStuje ji 7 1ékarl spolu se sestrou.

* Pediatrickd ambulance - v ambulanci pro déti a dorost ordinuji dvé Iékarky a sestra, které
Uzce spolupracuji s détskou klinikou VFN.

+ Osteologicka ambulance - v RU je 6 lékaF( se zamé&Fenim na osteologii. Sestry v odb&rové
mistnosti aplikuji i preparaty na IéCbu osteoporoézy (Bonviva a Prolia).

* Ambulance pro dg. systémové sklerodermie - v ramci této ambulance dva nasi |ékafi prova-
déji kapilaroskopii na specializovaném pfistroji.

* Ambulance pro dg. systémovy lupus erytematodes - sestry v odbérové mistnosti provadéji
odbéry krve a moce, které jsou nasledné vysetfovany v nasich laboratofich. Rovnéz jsou odebira-
ny vzorky do banky biologického materidlu, jeZ je deponovana ve vyzkumnych laboratofich RU.

* Ambulance pro pracovné-preventivni péci - ambulanci vede jeden IékaF spolu se sestrou
a slouzi vyhradné ke vstupnim a vystupnim prohlidkdm zaméstnancti RU, jejich o€kovéni atd.

Komplexnost ambulantniho Useku je dana nejen zajiSténim v3eobecnych a specializovanych rev-
matologickych ambulanci, ale i podilem na védecko-vyzkumné Cinnosti (granty, zaméry...).

V rémci prace na téchto projektech se zde provadi odbéry krve a dalSiho biologického materialu,
méreni vitalnich funkci, asistence 1ékafi na zakrokovém salku, objednavani pacientd na vysetreni
(DEXA, MRI, SONO atd.), zajisténi vyplnéni dotaznikl kvality Zivota pacienty a jejich nasledné zadani
do elektronické databaze i s formulari od Iékarl, dale spoluprace s vyzkumnymi laboratofemi, ko-
munikace s pacienty, planovani navstéy, a to vse v souladu jednotlivych protokold. Vyzkumné pro-
jekty/granty podléhaji pIné soucasné legislativé a Ucast na nich je pIlné dobrovolna a informovany
souhlas prochazi schvalenim etické komise s dlirazem na préava pacienta.

V nékterych z téchto projektl jsou téZ vySetfovani a sledovani také rodinni prislusnici, na které se
vztahuji stejné etické a legislativni Ukony spojené s Ucasti ve vyzkumu.

* Ambulance ¢asné revmatoidni artritidy - pacienty vySetfuji paralelné ve dvou ambulancich

4 |ékari, kterym asistuji 2 sestry. Prozatim bylo zarazeno 308 pacient(, pacienti jsou sledovani
po dobu 10ti let.
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* Ambulance erozivni OA - do projektu je zarazeno celkem 154 pacientd, které vySetfuiji 3 Iékari
RU ve spolupraci jedné sestry. Pacienti jsou sledovani 5 let, jednd se o 4 navtévy.

* Ambulance screeningu SpA - ambulanci vedou dva |ékafi a dvé sestry. Dosud bylo do projektu
zafazeno cca 193 pac., kazdy z nich v ramci tohoto sledovani absolvuje 1-2 navstévy.

* Ambulance €asné spondyloartritidy - do projektu je prozatim zarazeno pres 542 pacientd.
Kazdy pacient je sledovan po dobu 10ti let, ve kterych absolvuje 7 navstév. Ambulanci vedou
3 lékari RU spolu s dvémi sestrami.

» Sledovani pacientl s ankylozujici spondylitidou a osteoporézou - do dne3niho dne bylo
zarazeno 69 pacientd. Projekt vede Iékarka spolu se sestrou.

* SURF SLE, APS - 6 |ékara prozatim vysetfilo 59 pacientd, k dispozici ma sestru.

» Sledovani pacientt s dg. revmatoidni artritidy a osteoartrézy, kterym byla provedena punk-
ce kloubu. Vypotky jsou vySetfovany ve vyzkumnych laboratofich RU. V prosinci roku 2020 Iékafi
RU zacali psat protokol a zajistovat zFizeni.

* Ambulance €asné psoriatické artritidy.

* Ambulance pro rizikové téhotenstvi u systémovych revmatickych onemocnéni. Ambulan-
ce pod vedenim jedné lékarky dlouhodobé& plsobi v RU ve spolupraci s lékafi z UPMD v Praze,
pro ktery rovnéz zajistuje i nasi konzilidrni péci.

Ambulantni Gsek se také vyznamnou mérou podili na pedagogické ¢innosti RU, a to jak v oblasti
pregradualni (bakalarské i magisterskeé studium 1. LF UK), tak v oblasti postgradualni, v€etné Ucasti
na mezinarodnich projektech, napf. Erasmus.

V roce 2020 probéhla v RU reorganizace ambulantniho provozu. V rdmci této reorganizace byly
slouCeny dvé ambulantni ¢asti vyzkumnych a odbornych ambulanci. Doslo i ke zméné vedouciho
ambulantniho Useku a stani¢ni sestry.

Do funkce vedouci ambulantniho Useku byla jmenovana MUDr. Jana Tomasova Studynkova, Ph.D.,
a stani¢ni sestrou se stala Milada Losterova.

S nastupem nového vedeni doSlo ke zméné koncepce.
Implementovano prozatim bylo:

» prodlouZeni doby odbért krve;

e pro rychlejsi komunikaci s pacienty byly posileny telefonni linky a zakoupen zaznamnik;

* ke zlepsSeni tridZe pacientU se zfizuje komunikacni centrum, které budou zajisStovat ambulantni
sestry;

* zdlvodu efektivnosti provozu byl vytvoren novy denni a tydenni harmonogram préce sester;

* byla zavedena nova konzilidrni telefonicka linka pro konzultace 1ékar;

* doslo ke zkraceni béZzné objednavaci doby a zefektivnéni objednavani do jednotlivych speciali-
zovanych ambulanci.

Renovace odbérové mistnosti

V uplynulém roce se uskutecnila planovana kompletni renovace a modernizaci odbé&rové mistnosti,
v€etné jejiho rozSifeni o jednu mistnost a do3lo i na rekonstrukci administrativniho zazemi sester.
Mistnosti jsou zcela nové vybavené funkénim nabytkem, odbérovymi kresly a stoly, laboratornim
stolem, germicidnimi lampami, novym osvétlenim, byla poloZena vodiva antistaticka podlaha, bylo
vymalovano omyvatelnou malbou urcenou pro zdravotnictvi. Rovnéz byl zakoupen a instalovan
novy kompaktni mobilni bezdratovy vyvolavaci systém vcetné bezdratové prepazkové klavesnice.
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Cilem bylo zvyseni kapacity odbérové mistnosti spojené s vétSim komfortem pacientd a zajisténim
komunikacniho zazemi pro personal odbérové mistnosti, a tim i zefektivnéni telefonického ob-
jednavani/preobjednavani nemocnych na odbéry a i komunikaci s pacienty a odesilajicimi lékafi
v rémci provozu akutni ambulance RU.

we

Vzdélavaci ¢innost (pasivni i aktivni

V roce 2020, vzhledem k nepfiznivé epidemiologickeé situaci, se uskute¢nilo minimum vzdélavacich
akci. | pfesto se sestry Ucastnily seminare ,Mékké cile” a absolvovaly kurz s nacvikem neodkladné
kardiopulmonaini resuscitace a rovnéz se aktivné Ucastnily kongresu Zimni revmatologické dny
v Ostravé.

V roce 2020 na naSem oddéleni konaly audity ZD, metrologicky audit a hygienicko-epidemiologicky
audit.

CtyFi Iékafi a jedna ze vieobecnych sester jsou Elenem Etické komise RU.

Tabulka €. 1 - Vykony vykazané v jednotlivych letech v rdmci revmatologickych ambulanci

Revmatologicka vysetreni 36118 | 38140 | 38770 | 38484 | 39695 | 41866 | 43520 | 43717 | 45166 | 49974 | 46778
z toho komplexnfi 2415 2524 2438 2466 2704 2633 2660 2941 3158 3295 3328
cilené 25017 | 26099 | 24131 | 24199 | 25246 | 26501 | 27135 | 27423 | 28488 | 31099 | 34362
kontrolni 8737 9517 12201 | 11819 | 11745 | 12732 | 13725 | 13353 | 13520 | 12580 9088
Telefonicka konzultace 2333 2280 1765 1788 1879 1942 2179 2219 2354 2946 5933

Minimalni kontakt s pacientem 2646 2450 2050 1890 2420 1745 1495 1345 1865 2230 2311

Distan¢ni konzultace 161

Distan¢ni konzultace (zav.) 982

Odbér biologického materialu 12776 | 13543 | 15051 | 15450 | 16776 | 18109 | 17959 | 18967 | 21124 | 24169 | 26138

Invazivni vykony 3152 2667 3089 2715 2601 2354 2201 2564 2637 2344 2275
Aplikace injekci 1557 1493 1467 1675 1519 1443 1414 855 1012 1841 1979
Kapilaroskopické vySetreni 11 242 202 217 272 296 297 293 280 271 245

19



Tabulka €. 2 - Vykony v ramci ortopedické ambulance

Cilené vy3etteni 366 364 425 422 357 390 479 396 356 422 260
Kontrolni vySetfenf{ 171 154 197 166 143 136 133 78 85 125 68
Invazivni vykony 2 5 2 B 0 5 0 0 0 0 0

Tabulka €. 3 - Vykony v ramci alergologické/imunologické ambulance

Komplexni vySetfeni 7 19 12 13 5 23 28 24 17 21 13
Cilené vySetfeni 81 92 91 93 103 127 179 199 157 150 188
Kontrolni vySetfeni 18 28 25 42 36 63 57 59 47 36 38
Telef. konzultace 21 13 27 15 23 37 67 91 42 47 72
Minimalni kontakt 50 37 43 50 60 50 42 51 42 55 38
Injekce 667 559 541 541 233 261 262 319 367 408 60
Infuze 4 0 1 2 1 0 0 24 20 25

Tabulka €. 4 - Vykony v ramci ambulance pro IéCbu bolesti

Komplexni vySetfeni 157 145 81 95 110 122 146 68 84 55 72
Cilené vySetreni 225 302 334 392 389 441 461 431 482 571 578
Kontrolni vySetfeni 169 262 207 178 258 234 225 221 163 279 178
Distan¢ni konzultace (zav.) 39
Telef. konzultace 6 11 3 1 2 2 0 2 5 2 38
Minimalni kontakt 18 6 8 4 0 4 2 1 2 1 5

Intravenozni infuze 83 70 105 86 105 131 76 92 65 76 46
Dg. / 1éCebna punkce 133 214 206 181 257 281 344 186 193 266 172
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Osetrovatelstvi
a kvalita zdravotni
pece

Vrchni sestra:

Mgr. Eva Karpiskova, MBA

1. Indikatory kvality

Sledované ukazatele kvality byly pro rok 2020 ponechany a bylo tak sledovano a nasledné
vyhodnoceno:
1. Vedeni zdravotnické dokumentace
Zamény (1éka, RC, dokumentace aj.)
Pady
Dekubity
Spokojenost zaméstnancu
Spokojenost pacientt
StiZnosti pacienti
Jiné nezadouci udalosti

O NowUAWN

Mimo vySe uvedené indikatory kvality bylo dale sledovano:
9. VyuZiti lGZkového fondu
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1.1. Audity

1.1.1. Zdravotnicka dokumentace

V roce 2020 bylo na klinickych pracovistich, kde se zakldda zdravotnickd dokumentace (dale jen
,ZD"), provedeno 34 kontrol vedeni této dokumentace, z toho 12 z ambulanci pro klinické hodno-
ceni a biologickou terapii, 20 z oddéleni Centra |é¢ebné rehabilitace (dale je ,CLR") a 2 z IGzkového
oddéleni. Dle stanovenych ukazateld pro audity ZD je oddéleni klinického hodnoceni splnily v pri-
méru na 84,92 %, CLR na 97,65 % a IGzkové oddéleni na 82,15 %.

Interni audity ZD byly provadény pribézné stanovenymi auditory v souladu s platnou externi a in-
terni legislativou. Indikatorem kvality je procentudlni vyjadieni. Hodnoceniv rozmezi 80 - 100 %
je posuzovano jako ,vyborné”.

1.1.2. Ostatni audity
a) Interni audity

Interni audity byly realizovany podle stanoveného planu, jenz je soucasti pfislusné organizacni
normy. Namatkové ¢i cilené audity byly zaméreny pfedevsim na dodrZzovani hygienicko-epide-
miologického rezimu nebo na vedeni zdravotnické dokumentace.

Ustavni metrolog provedl 21 Setfeni se zavérem, Ze na kontrolovanych pracovistich nebyly
shledany zavazné nedostatky a drobné nedostatky byly odstranény na misté nebo ve stanove-
ném terminu.

b) Externi audity

Koncem ledna bylo realizovano akreditacni
Setfeni Ceskou spole€nosti pro akreditaci
ve zdravotnictvi, kdy bylo obhajovano jiz
potreti splnéni pozadavkl pro udélenf certi-
fikatu kvality a bezped&i. RU uspél na dalsi 3
roky. Doporuceni a naméty ke zlepSeni, byly
nasledné projednany Radou kvality a po-
stupné realizovany.

Revmatologicky Ustav byl organiza€nim vy-
borem konference Kvalita zdravotni péce
a akreditace vyhodnocen jako Absolutni vi-
téz projektu ,Kvalitni a bezpecna nemocnice
2020" a na jeho XII. ro¢niku dne 16. 9. 2020
prevzal plaketu tohoto ocenéni.
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1.2. Nezadouci udalosti

RU monitoruje nezaddouci udalosti (dale jen ,NU") a hlasi do Narodniho portalu pro Systém hlaseni
NU agregované udaje, dle jednotné metodiky, kde jsou klasifikovany udalosti, které mohly vyustit
nebo vyustily k poSkozeni pacienta, kterému bylo mozné se vyhnout. Povinné je sledovani padud
a dekubit(. Ostatni NU byly zvoleny dle zamé&Feni RU. Sledovana byla zdmé&na napt. rodného &isla,
dale pak chovani pacientt ¢i zaméstnancu, chyby pri podavani lécivych pripravka.

Tabulka ¢. 1 - NeZzadouci udalosti

2016 0 2 0 1 3 2 8
2017 1 2 0 0 0 4 7
2018 1 2 0 1 0 1 5
2019 0 3 0 0 0 0 3
2020 0 0 0 0 0 2 2

1.2.1. Pady

Indikatorem kvality péce je sledovani podilu zranénych pacientt z pad na 1000 oSetfovacich dnd
v déleni, jak je uvedeno v tabulce. V roce 2020 bylo evidovano 10 padd, z ¢ehoZ bylo 6 u pacientt ve
vékové skupiné nad 65 let a 4 pady ve vékové skupiné do 65 let. Z uvedenych padd byla dvé zranéni
vyhodnocena jako té8zk3, kdy za tézka se povazuje bezvédomi, komoce a kontuze mozku vzniklé
v pfimé souvislosti s padem (nékdy je velmi obtizné identifikovat), fraktury, trzné rany, vcetné téch,
které se Siji naplastovymi stehy. Z celkového poctu 959 hospitalizovanych pacientl bylo 53 v riziku
padu a 371 pacientl nad 65 let véku. Za optimalni je povaZzovana hodnota sledovaného indikatoru
kvality pohybuijici se v rozmezi 0,4 - 0,8. ' Indikator kvality v roce 2020 byl 0,20.

Tabulka ¢. 2 - PFehled padt v letech 2016 - 2020

Pocet hospitalizovanych pacientl 1227 1344 1303 1345 959
Pocet padd 9 13 12 5 10
Pocet lehkych zranéni 4 1 5 1 0

Pocet tézkych zranéni 3 3 0 1 2

Pocet zranéni na pocet pada v % 77,78 30,77 41,67 40 20
Pocet padl na pocet hospitalizovanych pacientd v % 0,73 0,97 0,92 0,37 1,04
::g:illfla;r:;g‘r:?::g 000 osetrovatelskych dn(l) 0.56 e 0.41 Ll g

' zdroj: http://www.cnna.cz/pady/
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1.2.2. Dekubity

Dalsim vyznamnym indikatorem kvality péce o pacienty je sledovani vyskytu dekubitd. U kazdého
pacienta pfi pfijmu je vyhodnocovano riziko dekubitu, cozZ je dnes povazovano za povinny krok
v prevenci dekubitl vSeobecné. K hodnoceni se vyuzivd metoda skérovani dle Nortonové. V roce
2020 v RU nedoslo u Z2a4dného hospitalizovaného pacienta ke vzniku dekubitu, ale byli o3etfovani
tfi pacienti s dekubitem, které vznikly u jiného poskytovatele zdravotnich sluzeb nebo doma. V3e
bylo zaznamenano a nasledné zakomponovano v planu oSetfovatelské péce.

Indikator kvality je procentualni vyjadreni poctu pacient(, ktefi neméli pfi pfijmu dekubitus a vy-
tvoril se az v pribéhu hospitalizace. Z celkového poctu hospitalizovanych pacientt 959 bylo 56 v ri-
ziku vzniku dekubitu a 371 ve vékové kategorii nad 65 let. Indikator kvality v roce 2020 je 0 %.

1.3. SetFeni spokojenosti

V SirSim slova smyslu Ize mezi indikatory kvality zaradit sledovani spokojenosti pacientli s posky-
tovanymi sluzbami pfi poskytovani zdravotnich sluzeb. Do této oblasti dale patfi sledovani a vy-
hodnocovani stiznosti a pochval. Soucasti tohoto Setreni je i sledovani spokojenosti zaméstnanc(.

Od roku 2012 se RU G&astni celostatniho projektu ,Nemocnice CR” a sleduje spokojenost hospi-
talizovanych a ambulantnich pacientd, ale i spokojenost zaméstnanc(. Za indikator kvality Ize pak
povazovat misto umisténi v jednotlivych oblastech.

V Setfeni spokojenosti hospitalizovanych pacientd se jednalo jiz o 15. ro¢nik, v Setfeni spokojenosti
ambulantnich pacientl o 9. celonarodni prizkum a v oblasti prizkumu bezpecnosti a spokojenosti
zaméstnancl o 13. ro¢nik. Vzhledem k tomu, Ze se nékteré otazky mezirocné méni, bylo pro potre-
by RU provedeno vyhodnoceni pouze u porovnatelnych otazek.

1.3.1. Ambulance

Respondenti odpovidali na otazky, které bylo mozné rozdélit do péti oblasti. Prvni oblast se tykala
volby RU. Vyhodnoceni oblasti mé4 setrvaly stav, kdy pFevliada doporuceni lékafem. Druhé oblast se
vénovala Cekaci dobé, ktera v roce 2020 zaznamenala zhorSeni ve vysvétleni, proc je Cekaci doba
delSi a to 0 12,6 %. ZhorSeni v této oblasti kvality Ize vysvétlit epidemickou situaci, kdy dochazelo
k omezovani zvani pacientt v prvni viné a souc¢asné byly zdravotnické tymy rozdéleny na dvé casti,
aby byl redukovan kontakt a tim byl i omezen plynuly chod ambulantniho provozu.

Treti oblast byla zamérena na pristup a komunikaci zdravotnickych pracovnik(. Komunikace lékar
x pacient byla 0 2,39 % hodnocena proti roku 2019 Iépe, naopak sestra x pacient zaznamenal po-
kles vice jak o 7 %. DalSim hodnoticim kritériem bylo hodnoceni sluzeb. Celkova Uroven poskyto-
vanych sluzeb byla hodnocena velmi dobfe, u reakce na bolest byl zaznamenan vzestup o 4,3 %,
pocit soukromi o 1,5 % a prostrfedi Cekarny hodnoceno o 7,2 % |épe nez v roce 2019. Na dotazy
paté oblasti, které byly zaméreny na prostredi a pfipadné vylep3seni, reagovali respondenti nejvice
poukazem na zavedeni rezervacniho systému.
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Graf €. 5 - Pfistup a komunikace - ambulantni provoz
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1.3.2. LuzZkové oddéleni

Otazky v oblasti Setfeni spokojenosti hospitalizovanych pacientt byly rozdéleny do Ctyr oblasti a to,
oblast volby RU, kvalita poskytované zdravotni péce, sluzby a pFistup a komunikace zdravotnickych
pracovniky. V roce 2020 pokleslo doporuceni Iékafem oproti roku 2019 o 20,3 %, naopak volba
Ustavu byla na zakladé vlastnich zkuSenosti (+13,5 %) Ci na zakladé doporuceni znamych (+11,3 %).
Celkové Ize vysledky Setfeni v oblasti kvality zdravotni péce, kterym je vénovana druha oblast do-
tazl, hodnotit za zlepSené, napfr. vysvétleni |éCby Ci riziko zakroku +3 %, dlvéra v Ustav byla jiz treti
rok po sobé vyhodnocena na 100 %.

Treti oblast Setfeni byla zamérena na sluzby, které Ize posoudit jako celkové se zlep3uijici ve sledo-
vanych parametrech v rozmezi +1,4 az +3,4 % oproti roku 2020.

Ctvrta oblast zjistovala pFistup a komunikaci zdravotnickych pracovnikl s pacientem. Bylo zazna-
menano zlepseni komunikace u Iékafd o 2,4 %, mirné zvyseni i u sester o 1,8 %.

V roce 2020 Revmatologicky Ustav v kategorii: Nemocnice CR, hospitalizovani pacienti ziskal 1. mis-
to v kraji, hlavni mésto Praha.

Graf ¢ 1 - Volba RU - lGZkovy provoz
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Graf €. 2 - Kvalita zdravotni péce - lGZkovy provoz
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Graf ¢. 3 - PFistup a komunikace zdravotnickych pracovniku - liZkovy provoz
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1.3.3. StiZnosti a pochvaly

Sledovani a vyhodnocovani stiznosti a podnétl tykajicich se poskytovani zdravotnich sluzeb je jed-
nim z ukazatel0 kvality a bezpedi. V roce 2020 byly pfijaty 3 stiznosti, kdy vSechny byly feSeny osob-
né se stézovatelem a dofeSeny k oboustranné spokojenosti. Oproti tomu bylo evidovano 16 pisem-
nych podékovani a pochval, kde prevladajicim faktorem bylo vyzdvizeni profesionalniho chovani
a jednani zdravotnickych pracovnikl, vcetné chovani a jednani nezdravotnickych zaméstnancd,
ktefi se podileji na péci o pacienty.

1.4. VyuZiti lGZkového fondu

Mezi dalSi ukazatele patfi sledovani vyuziti [Gzkového fondu. OSetfovaci doba byla v priméru 10,34
dne a vyuziti lGzek bylo 56,13 %. Oproti roku 2019 je to o 28,7 % méné prijatych pacientl, coZ
bylo v dUsledku tiZivé epidemické situace pandemie coronavirem, kdy vladni nafizeni omezovala
planované hospitalizace a i pacienti v akutnim stavu odmitali hospitalizace nebo hlasili pozitivitu
infekéniho onemocnéni.

V RU je poskytovana akutni IGzkova péce standardni, do 30. 6. se péce poskytovala na padesati
lGZkach a od 1. 7. se jejich pocet snizil na 47. Nelékafské zdravotnické pracovniky zde zastupuji
vSeobecné sestry se specializovanou nebo zvlastni odbornou zpUsobilosti (hojeni chronickych ran
a péce o Zilni vstupy), vSeobecné sestry vykonavajici Cinnosti bez odborného dohledu, oSetfovatelé,
sanitafi a nezdravotnicti pracovnici, ktefi vykonavaji ostatni pomocné a administrativni cinnosti.

Graf ¢. 7 - VyuZiti liZkového fondu 2008-2020
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2. Vzdélavani

Vzdélavani zaméstnancd je stanoveno v ,Planu vzdélavani”, jez je prilohou organizacni normy pro
vzdélavani. | v této oblasti nebyly plany realizovany v pIném rozsahu z déivodu pandemie.

2.1. Vzdélavani nelékarskych zdravotnickych pracovnikd

NLZP maji dle zakona €. 96/2004 Sh., o podminkach ziskavani a uznavani zpUsobilosti k vykonu
nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni
péce a 0 zméné nékterych souvisejicich zdkond, ve znéni pozdéjsich predpisd, povinnost celozivot-
niho vzdélavani. Podpora aktivni Ucasti na odbornych konferencich, kongresech &i sympozii je ze
strany RU nadpriimérnd, stejnou mérou je podporovano i zvy3ovani & prohlubovani kvalifikace.

Ministerstvo zdravotnictvi CR v tomto roce prostfednictvim Véstniku MZ CR vydalo 8 Narodnich

oSetrovatelskych postup(, které navazuji na minimaini standardy kvality a bezpeci poskytovanych
sluzeb. Sedm z nich jiz bylo v tomto roce implementovano do vnitfnich organizacnich norem.

2.1.1. Aktivni ucast

Na zékladé zaméFeni RU se svoiji aktivni G€asti v rlznych forméach celoZivotniho vzdélavani podileji
i NLZP, ale vzhledem k epidemické situaci i tato oblast byla velmi limitovana:

«  Zimni revmatologické dny Ostrava 2020 8 NLZP s aktivni Ucasti

2.1.2. Pasivni ucast

V rémci celoZivotniho vzdélavani se NLZP kazdy rok Ucastni rGznych forem vzdélavani napr. semi-
nard, konferenci a kongresd organizovanych profesni nebo odborovou organizaci, které ale vtom-
to roce nebyly realizovany. Ve spolupraci s Ceskou asociaci zdravotnik( v revmatologii byly v roce
2020 naplanovany 4 celoUstavni seminare pro NLZP, které se z dlvodu pfisnych hygienickych opat-
feni také nerealizovaly a byly pfesunuty na rok pristi.

2.1.3. Prohloubeni a zvySeni kvalifikace
V tomto roce navazujici magisterské studium v oboru fyzioterapie Uspé&sné ukoncila jedna fyziote-
rapeutka.
2.2. Vzdélavani pacientt a jejich blizkych
Pacienti jsou edukovani individualné s ohledem na jejich zdravotni stav, terapii i poskytovanou
péci. Informace, v souladu s jejich potfebami a pozadavky, poskytuji [ékafFi i NLZP na zakladé svych

kompetenci. V ramci ambulantni péce je edukace opakované zaméfena na skladovani, transport,
likvidaci pouZitych 1éCiv a nacvik aplikace podkoznich injekci v domacim prostredi (Metotrexat, bio-
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logické 1éky). V ramci IGZzkové péce vychazi oblast edukace NLZP z aktudlnich potreb pacienta napf.
stravovaci navyky, minimalizace padu, nacvik sobéstacnosti aj. Mimo vySe uvedené metody se vy-
uziva informacnich letakd, dostupnych ve spolecnych prostorach (napf. bolest, vyZiva, pitny rezim,
spravna obuy, biologické |éky a informace souvisejici s jejich pouzivanim).

2.3. Pregradualni a postgradualni vzdélavani
RU poskytuje komplexni, odbornou a superkonzilidrni zdravotni péci sou¢asné s Revmatologickou
klinikou 1. 1ékarské fakulty Univerzity Karlovy a Subkatedrou revmatologie Institutu postgradualni-
ho vzdélavani ve zdravotnictvi.
V rémci pregraduainiho vzdélavani NLZP se RU podilel na vyuce a praktickém vycviku studentd
akreditovanych zdravotnickych bakaldfskych i magisterskych studijnich obor(, i kdyZ v letoSnim

roce ve velmi omezeném poctu, vyuka byla distancni a praxe omezeny:

« fyzioterapeut - Fakulty télesné vychovy a sportu UK,
Castecna vyuka v omezeném rezimu -3

«  Ceska zemé&délska univerzita v Praze - odborna praxe
ve stravovacim provozu -1

*  Masarykova stfedni Skola chemicka odborna praxe - laboratore -2
Mimo vySe uvedené fakulty, se kterymi jsou uzavieny ramcové smlouvy o spolupraci, mohou za-
jemci o absolvovéni souvislé odborné praxe uzavfit s RU individualni smlouvu pro obory fyziotera-

pie, ergoterapie a vSeobecna sestra.

V rédmci postgraduélniho vzdélavani se kmenovi zaméstnanci RU podilf jako 3kolitelé doktorského
studia odbornych pracovnikd v laboratornich metodach a v pripravé IéCivych pripravkd.
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Oddéleni
zobrazovacich
metod

Vedouci lékatka:
prim. MUDr. JindriSka Gatterova

Provoz je zajiStén pfistrojem Carestream s pfimou digitalizaci a napojenim do PACs systému. Dale
je na oddéleni umistén ultrazvukovy pristroj Hitachi Ascendus s vysokofrekvencéni sondou pro de-
tailni zobrazeni drobnych kloubU, sondou s nizsi frekvenci pro hodnoceni velkych kloub(, konvexni
sondou pro hodnoceni dutiny bfisni a pro echografii. Vzhledem k tomu, Ze revmatickd onemocnéni
postihuji i Fadu vnitfnich organd, je velmi casto nutné provést i vySetfeni srdce nebo dutiny brisni.

Pod ultrazvukovou kontrolou je ve spolupraci s klinikem kazdy tyden provadéna cilend punkce
kloubu s naslednou aplikaci kortikoidu. Je zndmo, Ze cilena aplikace farmaka je daleko efektivné;si
a ma i dlouhodobéjsi efekt.

Artrosonografie je zafazena do vyukovych program( Revmatologického Ustavu. V rdmci spolupra-
ce s 1. LF UK se Revmatologicka klinika Ucastni i vyuky medikd. V rdmci této vyuky jsou zafazeny
pravidelné pfednasky z radiodiagnostiky a modernich zobrazovacich metod u revmatickych cho-
rob. Vzhledem k epidemiologické situaci v tomto roce probihala vyuka pouze distancné.

Prace na oddéleni zobrazovacich metod obsahuje:

«  Rutinni snimkovani a ultrazvukové vysetreni lGzkovych i ambulantnich pacientd Revmato-
logického ustavu.

+  Konziliarni sluzby pro ostatni revmatology i zdravotnicka zaFizeni Ceské Republiky.
+  Pravidelné seminare s kliniky, kde se hodnoti nejasné nalezy u revmatickych pacientl

a koreluji se skiagrafické nalezy s ostatnimi zobrazovacimi metodami-MR, CT nebo sono-
grafil.
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« U vsech pacientd s diagndzou neradiologické formy spondyloartritidy se pravidelné sono-
graficky vySetfuji enteze Achillovych Slach.

«  Vramcispoluprace s IPVZ probihaji na oddéleni zobrazovacich metod tydenni kurzy artro-
sonografie. Vzhledem k epidemiologické situaci byly zruSeny a zdjemcdm byl nabidnut jiny
termin.

« V ramci pravidelnych predatestacnich stazi revmatologl je soucast téchto stazi i vyuka
zobrazovacich algoritmd u revmatologickych onemocnéni.

« Oddéleni zobrazovacich metod se podili i na vyzkumnych zamérech Revmatologického
Ustavu. Bylo dokonceno hodnoceni 8500 kloubU u 260 pacientl s diagnézou osteoartro-
zy rukou podle skérovaciho systému Kellgrena. Vysledky budou publikovany v doméacich
i zahranicnich periodikach.

V roce 2020 bylo na oddéleni zobrazovacich metod vySetfeno 8 739 pacientd, u kterych bylo prove-
deno 30 208 vykont v celkové hodnoté 5 467 167 bodd, srovnani s predchozimi lety viz tabulka ¢. 1.

Tabulka ¢. 1 - Po€et vykonu, bodul a Ié€enych pacientl

Cislo NS 5200 Oddéleni zobrazovacich metod
5201 Radiodiagnostika
5202 Sonografie

Pocet vykoni
rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020
26 938 29511 33164 30 208

Pocet bodu

rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020

4732920 5203972 5985 944 5467 167

Pocet Ié€enych pacientt

rok 2017 rok 2018 rok 2019 rok 2020

9021 9254 9905 8739
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Osteocentrum

Vedouci lékarka:

MUDr. Olga Razickova

V roce 2020 pracovaly jako denzitometrické laborantky pani Blanka Runstukova na uvazek 0,5,
dalSi laborantkou byla pani Lenka Moravcova na Uvazek 1,0. Na Uvazek 0,9 pracovala dalSi DEXA
laborantka pani Isabela Vierecklova. Pro kazdou laborantku byla provedena kontrola reproduko-
vatelnosti méreni. Externi kontrola kvality antropomorfnim fantomem byla provadéna denné. Pra-
videlny servis a revize pristroji byly provadény na zakladé servisni smlouvy.

Software osteodenzitometrl umoznuje hodnoceni a tisk vysledkll méreni v dalSich ambulancich
a umoznuje také spolehlivé ukladani dat na SQL serveru. VSechny vysledky jsou diky tomu dlou-
hodobé spolehlivé zalohovény a jsou kdykoli pfistupné pro moznost porovnani novych vysledkd
oproti pfedchozim. Osteodenzitometr umoznuje hodnoceni morfometrie obratl{, coZ je minimalné
zatézujici metoda vyhodna ke screeningu novych kompresivnich fraktur v oblasti bederni a hrudni
patere, pfistroj iDEXA je v tomto ohledu velmi pfesny, zaroven umoznuje méreni visceralniho tuku,
coz je vyznamny ukazatel kardiovaskularniho rizika. Nové pfistroj disponuje softwarem k méreni
TBS, coZz umoznuje jeSté presnéjsi urceni rizika fraktury hlavné u sekundarni osteoporozy.

PFi popisovani vysledk( osteodenzitometrickych vysetfeni jsou vzdy zohlednény okolnosti ome-
zujici hodnoceni nédlezd (degenerativni onemocnéni, kalcifikace, cizi télesa, anatomické odchylky).

V roce 2020 bylo provedeno osteodenzitometrické vySetfeni u 301 pacientd hospitalizovanych
v RU, u 3012 ambulantnich pacient( a u 1506 nemocnych odeslanych externimi lékafi, tedy celkem
u 4819 pacientd, coZ predstavuje 14307 bodu. Doslo tedy k poklesu celkového mnozstvi bod(
oproti roku 2019 i poklesu poctu vysetienych pacient(l, a to predevsim u pacientd odeslanych
k vySetfeni externimi specialisty. Projevil se tak negativni vliv celosvétové pandemie COVID-19 na
prevenci a lécbu chronickych onemocnéni, mezi ktera osteoporéza patfi.
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V roce 2019 bylo provedeno 17929 vykond, v roce 2018 to bylo 18284 vykond, v roce 2017 to bylo
17098 vykon(, v roce 2016 17559 vykon(, v roce 2015 bylo provedeno 17248 vykon(.

Osteodenzitometrické vySetfeni je nepostradatelnou diagnostickou metodou v kazdé revmatolo-
gické ambulanci. | nadéle jsme pokracovali v Gzké spolupréci s klinickym oddélenim RU i ambu-
lancemi RU veetné& vyzkumnych. Pokracovala spoluprace na vyzkumnych projektech tykajicich se
sklerodermie a dermatomyozitidy.

Laboratorni vy3etfeni byla zajist&na biochemickou laboratofi RU (MUDr. L. Wenchich, Ph.D.). | na-
dale byly stanovovany markery kostni remodelace, vypovidajici o syntéze a degradaci kolagenu
typu | (PINP a CTX) a dalsi vySetfeni nutna pro diferencialni diagnostiku osteoporézy,

koncentrace pohlavnich hormont a SHBG byly vySetfovany extramurainé.

Ambulantni vySetfeni byla provadéna v osteologické ambulanci. Ambulantni vySetfeni zajiStovali:
prof. MUDr. Jan Sté&pan, DrSc., MUDr. Jana Tomasové Studynkova, Ph.D., MUDr. Magdalena Sokal-
ska - Jurkiewicz, Ph.D., MUDr. Jana Hofinkova, MUDr. Eliska Stehlikova, MUDr. Laszlo Wenchich,

Ph.D. a MUDr. Olga Ruzickova. MUDr. Jana HofFinkova v roce 2020 Uspé3Sné slozila atestaci v oboru
Klinicka osteologie.

\
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Oddéleni klinického
hodnoceni

Vedouci lékarka:

MUDr. Radka Moravcova

Provoz OKH zajiStuje vedouci |ékarka spolu se zastupkyni a 15 sester celkem v 10 vyzkumnych
ambulancich. V lofiském roce doslo k personalnim zménam, odesla Bc. Sara Janska a misto ni byla
pFijata nova sestra Jitka Ponertova. V sou¢asné dobé je tedy persondlni obsazeni sester: Sarka Be-
rankova, Lenka Blahova, Pavlina Bobrova, Bc. Marta DoleZelova, Bc. Lada Filipova, Jifina Friedova,
Hana Janochova, Stanislava Jiroutova, Véra Krafkova, Edita Kraslova, Milada Losterova, Jitka Poner-
tova, Radka Prokopové, Renata Splichalova, kterd ma 3 Uvazek a Katefina Vondfi¢kova. Clenkou
oddéleni je také studijni koordinatorka Mgr. Michaela Pavelkova, ktera vykonava hlavné administ-
rativni ¢cinnost spojenou s klinickymi hodnocenimi, ale ze vzdaleného pfistupu z dlvodu materské
dovolené.

Viybaveni vyzkumnych ambulanci je uzptsobeno pracovni naplni a c¢innosti jednotlivych sester,
vétsinou jsou vybaveny infusnimi lehatky, infusnimi pumpami, EKG pfistroji a pomUckami na kar-
diopulmonalni resuscitaci (defibrilator, resuscitacni kufr a pohotovostni |ékarna). Dale jsou zde
chladici zafizeni k uloZeni studijni medikace a biologické 1é¢by a mrazici boxy k uchovavani biolo-
gického materialu. Jedna z ambulanci je vybavena sonografem.

Kromé koordinace a provadéni klinickych hodnoceni u pacientd s rliznymi revmatickymi onemoc-
nénimi se sestry vénuji terapeutické a oSetfovatelské péci pacientl prevazné se systémovymi za-
nétlivymi revmatickymi nemocemi, ale i s osteopordzou a bolestmi zad na degenerativnim podkla-
dé. Aplikuji biologickou 1é¢bu v ramci registru ATTRA, 1éky na osteoporozu, cytostatika, analgetické
a vasodilata¢ni infuze a imunoglobuliny. Jsou zapojené do celé fady projektl a grantl zabyvajicich
se vyzkumem revmatickych onemocnéni.

Stani¢ni sestrou tohoto oddéleni je Milada Losterova, ktera se v srpnu stala téz stanicni sestrou
ambulantnich sester, dale zastava funkci metrologa, je clenem Rady kvality, Inventarni, Skartacni
a Stravovaci komise, pracovni skupiny GDPR a ¢lenem vybérovych komisi. Podili se téZ na tvorbé
smérnic, standardl, metodickych pokynd apod. a nékolikrat ro¢né provadi audity zdravotnické
dokumentace, hygienicko-epidemiologické a metrologické audity.
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Cinnost tohoto oddé&leni Ize rozdélit do tFi hlavnich skupin:

7y e

A. Klinicka ¢innost

Klinickd hodnoceni - vétSina sester je koordinatorkami jednotlivych klinickych hodnoceni
a kromé vlastniho provadéni KH u pacientd s rliznymi diagnézami (revmatoidni artritida, psori-
aticka artritida, ankylozujici spondylitida, axialni spondyloartritida bez rentgenového prikazu,
systémovy lupus erytematodes, systémova sklerodermie, dermatomyozitida/polymyozitida,
vaskulitida, osteoartréza, osteoporoéza, revmaticka polymyalgie) se Ucastni i investigatorskych
meetingl pred zahajenim KH, Skoleni na ukladani dat do elektronické dokumentace a Skoleni
spravné klinické praxe. V lofském roce probihala vétSina Skoleni on-line.

V loriském roce probihalo soucasné cca 50 aktivnich klinickych hodnoceni.

2.

Projekt ATTRA - aplikace biologické Iécby

a. Pacientim s revmatoidni artritidou, psoriatickou artritidou, ankylozujici spondylitidou
a aktivni axialni spondyloartritidou bez rentgenového prikazu AS. V roce 2020 bylo v rdm-
ci tohoto projektu aplikovano jiz 14 rlznych originélnich biologickych 1ékd a 10 tzv. ,bio-
similars” (celkem nardst béhem roku o 3 nové ,bio” pfipravky), kterymi bylo |é¢eno témér
3000 pacientt (viz tab.) a pocet pacientl i biosimilarnich pripravk( stale narUsta.

b. Pacientdm se systémovym lupusem, ktefi jsou léCeni biologickym pfipravkem belimuma-
bem (Benlysta) - celkem 18 pacientd.

Aplikace rituximabu pacientiim se systémovymi onemocné&nimi pojiva na Zadost o schva-
leni Uhrady mimo indikaci = paragraf 16, cca 75 pacient(.

Registr pacientll s osteopordzou lécenych origindlnim teriparatidem (Forsteo), ale nyni jiz
také generickymi pripravky (Terrosa, Movymia), 103 pacientd.

Intraveno6zni aplikace bisfosfonatu - 1ék( na [éCbu osteopordzy- Aclasta 1 x ro¢né, cca 106 pa-
cientd.

Intravendzni aplikace cytostatik (cyklofosfamid) u pacientl se systémovym lupus erytema-
todes, granulomatézou s polyangiitidou, sklerodermii, myozitidou, pocet pacientd kolisa, cca
10 - 15 pacientd.

Aplikace analgetickych infuzi v rdmci ambulance bolesti - cca 25 pacientl ro¢né.

Aplikace vasodilatacnich infuzi s prostavazinem u pacientl se systémovou sklerodermii, po-
Cet pacientd téz kolisa, podle potieby, cca 120 aplikaci ro¢né.

Aplikace intravené6znich imunoglobulint u pacientd s prokdzanym imunodeficitem, 12 paci-
entd.
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B. Védecka cinnost

1. Spoluprace s laboratofi pfi odbérech jedincl do banky biologického material.

2. Pomahaiji jednotlivym |ékaram, ktefi maji na starosti vyzkumné projekty, sbirat a ukladat data
pacientl s riznymi revmatickymi onemocnénimi:

a. vramci Zamérh RU - registr pacientd se systémovou sklerodermii, dermato/polymyoziti-
dou - 450 pacientl (soucasné i myozitologickad ambulance), revmatoidni artritida s posti-
Zenim C patere;

b. projekt ,Markery vyvoje kloubniho poSkozeni (erozi) u pacientd s psoriatickou artritidou”;

c. vramci Grantl RU - SLE DYNAMO - pacienti se systémovym lupusem erytematodes, do-
sud bylo zafazeno 145 pacientd, kontroly probihaji & 3 - 6 mésic(;

d. v projektu EULAR - Casna systémova sklerodermie - sledovaci studie VEDOSS - zafazeno
48 pacientd, nyni ve sledovani 11 pacientl, dlouhodobé sledovani 2 x ro¢né po dobu az 10
let;

e. Pre-RA, kde jsou sledovani pacienti s pozitivnimi anticitrulinovymi protilatkami, u kterych
je velka pravdépodobnost vzniku revmatoidni artritidy, cca 150 pacientd;

f.  projekt Funkéni charakterizace alelickych variant uratovych transportéra v primar-
ni hyperurikémii a dné, zarazeno cca 246 pacientl se zvysenou hladinou kyseliny moco-
Vé;

g. epidemiologie infekci endoprotéz u zanétlivych revmatickych onemocnéni - pacienti
po TEP kolene nebo kycle, u kterych se sleduje Cetnost pooperacnich komplikaci, infekci,
nutnost reoperace, 38 pacient(;

h. AS BlO-grant: ,Paradox osteopordézy v axidlni spondyloartritidé - studium pricin zvySené

resorpce kosti na pozadi jejich patologické novotvorby pomoci in vitro pFistupd”.

C. Vzdélavaci €innost sester (pasivni i aktivni)

Tato Cinnost byla v loriském roce velmi ovlivnéna pfitomnosti koronavirové infekce a omezenim
moznosti pfimé Ucasti na vzdélavacich akcich. VétsSina z téchto akci byla zruSena, vcetné klinickych
konferenci a kongrest poradanych Ceskou revmatologickou spoleénosti CLS JEP nebo se konaly
on-line.

Prvni a posledni kongres se konal v lednu 2020 v Ostravé:

1. Zimni revmatologické dny Ostrava 2020
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Prezencni seminare se konaly na zacatku roku nebo v dobé& uvolnéni:

2. Edukacni semindF pro zdravotni sestry v oblasti dermatologie a revmatologie (1/2020)
3. XIl. Ro¢nik celostatni konference - Kvalita zdravotni péce a akreditace (9/2020)
Nékteré seminare se konaly on-line:

4. Parexel Site Alliance Forum 2020
5. Velka vizita MSD (9/2020)

Bc. Marta DoleZelova studuje 2. ro¢nik kombinovaného studia na fakulté humanitnich studii, obor
,Rizeni a supervize ve zdravotnickych a socialnich organizacich”.

D. Skoleni v ramci RU

1. Absolvovani kurzu s nacvikem neodkladné Kardio-pulmonalni resuscitace (KPR) se ziskanim
certifikatu (1/2020) - prezencné

2. Absolvovani kurzu Spravné klinické praxe (GCP) se ziskanim certifikatu (6/2020) - on-line

3. Absolvovani skoleni mékkych cilt (11/2020) - on-line

E. PFrednaskova cinnost

Katefina VondfFickova ,Biologicka |écba z pohledu sestry” na kongresu Zimni revmatologické dny
Ostrava 2020.
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Tabulka - PFibliZny pocet pacienti IéEenych biologickymi léky v ramci ATTRA

1 Etanercept (Enbrel) S.C. K. Vondrickova 380
2 Infliximab (Remicade) iv. P. Bobrova 180
3 Adalimumab (Humira) s.C. J. Friedova 361
4 Certolizumab (Cimzia) s.C. R. Prokopova 290
5 Golimumab (Simponi) s.C. M. Losterova 288
6 Ixekizumab (Taltz) s.C. J. Ponertova 9
7 Tocilizumab (RoActemra) S.C. + V. H. Janochova 183
8 Abatacept (Orencia) S.C. + V. E. Kraslova 77
9 Rituximab (Mabthera) iV, V. Krafkova 30
10 | Belimumab (Benlysta) iv. S. Berankova 18
11 Sarilumab (Kevzara) s.C. S. Berankova 44
12 | Secukinumab (Cosentyx) s.C. S. Jiroutova 150
13 | Tofacitinib (Xeljanz) p.o. L. Filipova 72
14 | Baricitinib (Olumiant) p.o. J. Ponertova 61
Celkem 2143
1 Infliximab (Remsima) iv. M. DoleZelova 60
2 Infliximab (Inflektra) V. S. Berankova 32
3 Infliximab (Flixabi) i.v. M. Dolezelova 5
4 Etanercept (Benepali) s.C. R. Splichalova, K. VondFickova 280
5 Etanercept (Erelzi) s.C. H. Janochova 11
6 Adalimumab (Hulio) S.C. E. Kraslova 138
7 Adalimumab (Hyrimoz) s.C. E. Kraslova 29
8 Adalimumab (Imraldi) s.C. E. Kraslova 63
9 Adalimumab (Idacio) s.C. H. Janochova 20
10 | Rituximab (Rixaton) iV, V. Krafkova 140
Celkem 778
Celkem biologicky l1ék 2921
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Centrum léc¢ebne
rehabilitace

Vedouci 1ékar:

prim. MUDr. Zdenék Zvonicek

Poskytovani péce v naSem rehabilitacnim centru bylo v roce 2020 ovlivhéno epidemiologic-
kou situaci vzniklou v souvislosti s pandemii onemocnéni COVID-19. Pfi disledném dodrZova-
ni provoznich fadl a zprisnénych hygienicko-epidemiologickych podminkach, se ndm dafilo s urci-
tymi omezenimi udrZet a poskytovat rehabilitacni péci nasim ambulantnim i IGzkovym pacientdm.

Soucasti nasi komplexni péce jsou odborna vySetreni IékafFi v oboru rehabilitacni a fyzikalni me-
diciny. NaSimi fyzioterapeuty je poskytovana Siroka Skala kinezioterapeutickych metod a po-
stupd.

Dlouholetou tradici ma v nasem Ustavu skupinova lécebna télovychova, zvlasté u pacientt
s Bechtérevovou chorobou a s osteopordzou. Poskytovani tohoto typu péce bylo v bfeznu
2020 pFeruseno z divodu vzniklé pandemie onemocnéni COVID-19.

V nasem centru je pod dohledem fyzioterapeutl poskytovana i individudlni kinezioterapie s po-
moci modernich cvi€ebnich pFistroju s prihlédnutim k typu revmatického postizeni.

DuleZitou soucasti naseho centra je pracovisté ergoterapie. Nase revmatické pacienty se snazi-
me motivovat k maximalni mozné participaci k aktivnimu pfistupu pfi jejich 1é¢bé. Jde nam o co
nejvetsi zajiSténi sobéstacnosti ve vykonu vsednich dennich, pracovnich a volnocasovych aktivit.

CLR je vybaveno modernimi pfFistroji pro aplikaci fyzikalni terapie - elektroterapie, magneto-
terapie, sonoterapie, termoterapie, fototerapie (mmij. laserové pristroje lll. b a IV. tFidy, pFistroj pro
selektivni radiofrekvencni terapii - BTL 6000 SIS).

PFi nasi praci nezapominame na vybaveni nasich pacientd korekénimi a kompenzaénimi po-
muckami, které doporucuji ¢i indikuji fyzioterapeuti, ergoterapeutka nebo rehabilitacni lékafi.

e, wews

U sloZitéjSich pFipadt (napt. individualné zhotovované zdravotnické pom(cky) nasi rehabilitac-
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ni IékafFi Uzce spolupracuji se specializovanymi pracovisti ortopedické protetiky. V indikova-
nych pripadech rehabilita¢ni IékaFi nasim pacientlim doporucuji lazeriskou Ié€ebnou péci Ci
pobyty v odbornych IéEebnych ustavech.

V ramci spoluprace s UK Praha se nase pracovisté podili na vyuce studentti mediciny, fyziote-
rapie a ergoterapie. Pracovnici CLR vyucCuji studenty fyzioterapie a ergoterapie na 1., 2 a 3. LF UK
Praha, Fakulty té&lesné vychovy a sportu UK a Biomedicinské fakulty CVUT. Vyuka pro zahrani¢ni
studenty probiha v anglickém jazyce. CLR je akreditovano pro postgradualni vyuku v oboru
fyzikalni a rehabilitaéni mediciny.

Ergoterapeutka Bc. Hana Smucrova se z pozice predsedkyné Ceské asociace zdravotnik{ v rev-
matologii a ¢lenky EULAR Health Professionals Standing Committee a své profese ergoterapeuta,
ucastnila tvorby EULAR doporuceni pro zdravotniky nelékarskych profesi - EULAR points to
consider for remote care in rheumatic and muskuloskeletal diseases (RMDs). Zucastnila se také
zasedani Valného shromazdéni (General Assembly) a schize EULAR Health Professionals Standing
Committee v ramci vyro¢niho kongresu EULAR 2020.

Fyzioterapeutka Mgr. Gabriela Vincova i nadale Uzce spolupracuje s Centrem détské revmato-
logie Kliniky détského a dorostového Iékarstvi pFi VFN Praha pfi zajiStovani dalsi fyzioterape-
utické péce pri prechodu détskych revmatologickych pacientd do péce nasich specialistll - revma-
tologli pro dospélé.

Pracovnici CLR se v minulosti pravidelné aktivné G€astnili odbornych konferenci a seminait na
narodni a mezinarodni Grovni. V roce 2020 jsme se bohuZel zdivodu epidemiologické situa-
ce vzniklé v souvislosti s pandemii onemocnéni COVID-19 zicastnili pouze jediné poradané
akce, a to Zimnich revmatologickych dnti v Ostravé (8. - 10. 1. 2020).

V roce 2020 Gspésné ukoncila studium magisterského oboru v oboru fyzioterapie Mgr. Gabri-
ela Vincova. V ramci individualniho vzdélavaciho programu v oboru fyzioterapie pokra€uje v na-
vazujicim magisterském studiu pri Slovenské zdravotnické univerzité v Bratislavé Bc. Michal
Gala, nové pak zde zahajil magisterské studium Bc. Tomas Kicura. Ergoterapeutka Bc. Hana
Smucrova pak zahajila studium magisterského oboru Zdravotné-socialni péce a rehabilita-
ce na Ostravské univerzité. Mgr. Markéta MikuldSova uspésné ukoncila kurz Diagnostiky
a terapie funkénich poruch pohybového aparatu, do tohoto kurzu pak byl zafazen dalsi pra-
covnik CLR - Bc. Petr VeliSek.

Stav zaméstnancu CLR ke dni 31. 12. 2020

V CLR pracovali k 31.12.2020 tito zaméstnanci: 1 IékafF s atestaci v oboru FBLR, 1 [ékafka v preda-
testacni pFipravé v oboru Rehabilitacni a fyzikalni mediciny, 13 fyzioterapeutu, 1 ergoterapeut,
1 administrativni pracovnice a 1 pracovnice jako nizsi zdravotnicky personal - specializovany
masér ve zdravotnictvi. V roce 2020 ukoncili pracovni pomér v naSem CLR dva fyzioterapeuti, nas
tym byl posilen o fyzioterapeutku Bc. Terezu Hanzlovou a fyzioterapeuty Bc. Tomase Kicuru a Dipl.

f. Davida Obra.

Vedouci léka¥: MUDr. Zdenék Zvonicek
Lékar: MUDr. Markéta Husakova, Ph.D.
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Vedouci fyzioterapeut:
Zastupce vedouciho fyzioterapeuta: Mgr. Iva Zinkova
Metodolog:

Ergoterapeut:

Administrativni pracovnice:

Produkce vykon:

Eva Tausova

Mgr. Iva Zinkova
Bc. Hana Smucrova
Anna Paldnova, DiS

Za celé obdobi roku 2020 vykazalo Centrum Ié€ebné rehabilitace celkem 12 525 296 bodu.

Pro porovnani: v roce 2019: 15 149 602, v roce 2018: 14 341 478 bod(, v roce 2017: 14 693 538
bodd, v roce 2016: 17 844 152 body, v roce 2015: 16 361 706 bodU, v roce 2014: 16 181 285 bodd.

Na vykonech nehrazenych zdravotnimi pojiStovnami jsme ziskali celkem: 269 632 K¢.

Graf 1: Poéty vykazanych bodu v letech 2014 - 2020
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Oddéleni klinické
imunologie — laborator
klinické imunologie

Vedouci oddeélent:
RNDr. Ivana Puatova

Rutinni ¢innost

V Revmatologickém Ustavu jsou vySetfovani zejména nemocni s diagnostickymi nejasnostmi, tedy
ti, kde se nepodafilo stanovit diagndzu na nizSim stupni. Terénni I1ékafi spoléhaji na diagnostické
moznosti Revmatologického Ustavu a ten by mél mit k dispozici moZnost vyuZziti novéjsSich, skutec-
né uzitecnych testl tak, aby mohl diagnostickym poZzadavkim vyhovét.

Z vy3e uvedenych dlivodd jsou po vy€erpani lokalné dostupnych laboratornich technik do RU zasi-
lani externimi Iékafi nemocni k diferencialni laboratorni diagnostice autoimunitnich systémovych
onemocnéni, zvlasté komplikovanych RA, myozitid, lupusu a sklerodermii, ale také s komplikacemi
po onemocnéni zpisobenymi infekénimi agens napf. Borrelia sp., Chlamydia sp., CMV, EBV atd.

V rémci diferencialni diagnostiky autoimunitnich onemocnéni bylo internimi a externimi lékafi nej-
Castéji indikovano vySetfeni - stanoveni antinuklearnich protildtek metodou nepfimé imunofluo-
rescence a typizace ANA metodou LIA.

Kazdym rokem vzrUsté pocet internich i externich Iékard indikujicich laboratorni vySetfeni umoznu-
jici diferencialni laboratorni diagnostiku borreliézy a dalSich infek¢nich patogen(. Pravé onemoc-
néni Borrelia sp. je jednou z ¢astych komplikaci nemocnych, ktefi jsou v Revmatologickém ustavu
|éCeni. Lymeska borreliéza mize napodobovat mnoho jinych nemoci, proto jeji diagnéza nebyva
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snadna. Ukazuje se, Ze asi 80 % nemocnych ma charakteristické koZni projevy, u ostatnich se zjisti
jako prvni postizeni kloubni, nervové nebo srdecni. Proto testovani sérovych protilatek byva vel-
mi uZitecné. Lze je detekovat v séru, v pripadé neurologickych projevd vySetfenim mozkomisniho
moku, pfi postizeni kloub( i vySetfenim kloubniho punktatu. Pri nejasném klinickém nebo labora-
tornim nalezu je dobré doplnit vySetfeni ELISA metodou Western blot, s pomoci které Ize zjiStovat
specifické protilatky proti jednotlivym slozkam (antigentim) bakterii. Podle toho, jaké kombinace
protilatek jsou nalezeny, Ize velmi presné posoudit pfitomnost a povahu infekce v téle. K priikazu
nemoci obvykle nestaci jedno laboratorni vysetreni. DuleZity je prikaz dynamiky produkce protila-
tek, tj. opakované vysetfeni s odstupem minimalné 3 tydnd.

ZvySeny zajem byl zaznamenan rovnéz o stanoveni protilatek proti infekénim agens, zejména proti
Mycoplasma pneumoniae, Chlamydia trachomatis a Chlamydia pneumoniae, Yersinia enterocolitica,
Toxoplasma gondlii, ale také proti virovym infekcim zpUsobenych EBV, CMV, HSV1, HSV2, VZV a Par-
vovirem B19.

V souvislosti s centrem biologické lé¢by v RU bylo lékafi ve velkém mnoZstvi indikovano vySetfeni
produkce interferonu gamma pomoci testu QuantiFERON-TB Gold Plus, a to predevsim z dlvodu
predejiti pozdéjsim komplikacim ve smyslu aktivace latentni TBC u pacient( - kandidatt biologické
|éCby. Aktivace latentni tuberkulézy mlze byt komplikaci 1é¢by pomoci antagonismu TNF. Pomo-
ci preventivniho vySetreni, které zahrnuje tuberkulinovy test a RTG plic pfed zahajenim lécby, se
podafilo snizit vyskyt téchto komplikaci. Kazdy, kdo ma pozitivni tuberkulinovy test ¢i znamky la-
tentni TBC na RTG snimku je preventivné pFelécen isoniazidem. Populace v CR je v3ak proo¢kovana
pomoci BCG vakciny, kterd mdze vyvolat nespecifickou pozitivitu v tuberkulinovém testu. Novy
zpUsob detekce latentni TBC spociva v urceni reaktivity T lymfocyt na specifické mykobakterialni
antigeny z hlediska schopnosti produkce interferonu gamma. Tento test je specificky prakticky
pouze pro patogenni Mycobacterium tuberculosis. Jeho pouZiti je podle sekce pro TBC Ceské pne-
umologické spolecnosti mandatorni pred kazdym zahajenim biologické 1&écby anti-TNF, pfipadné
pFi podezieni na aktivaci TBC v pribé&hu Ié¢by. V Ceské republice je anti-TNF Ié¢ba soustfedéna do
vice nez 20 center. Nejvétsi objem pacientd je lé¢en v Revmatologickém Ustavu v Praze. Proto je
zadouci vySetfovat v naSem ustavu pacienty, ktefi jsou kandidaty biologické |écby.

V rémci zkvalitnéni diferencialni laboratorni diagnostiky myozitid bylo v laboratofi provadéno i pro
potreby externich |ékard stanoveni anti HMGCR (3-hydroxymethylglutaryl-CoA-reduktaza) proti-
latek metodou ELISA a stanoveni anti cN-1A (cytosolicka 5-nukleotidaza 1A) metodou ELISA. Anti
HGCR protilatky se vyskytuji priblizné u 5 % pacientl s myozitidou a maji silnou asociaci s imunitné
zprostfedkovanou nekrotizujici myopatii navozenou predchozim uzivanim statind. Vysazeni hypo-
lipidemické [écby obvykle nevede k Upravé klinického stavu a byva nutna imunosupresivni 1écba.
Pritomnost protilatek proti cytosolické 5-nukleotidaze 1A umoznuje odlisit IBM (myozitida s inkluz-
nimi télisky) od jinych svalovych postiZeni. V relativné vysoké prevalenci se ovSem vyskytuji také
u nemocnych se Sjégrenovym syndromem (SS) a systémovym lupus erytematodes (SLE). Laboratof
klinické imunologie RU je jednim z nevelkého poctu pracovist v CR, které anti HMGCR a anti cN-
-1A rutinné analyzuje a provadi soucasné analyzu pomoci rozsifeného panelu protilatek metodou
M-LIA (Line immuno assay) a M-Western blot.

V ramci laboratorni diferencialni diagnostiky sklerodermie bylo portfolio testovanych antigent roz-
Sifeno o stanoveni pFfitomnosti protilatek proti RNA polymeraze Ill. Kromé toho, Ze tyto protilatky

P

asociace s rozvojem malignit. Pfitomnost téchto protiladtek v casné fazi onemocnéni by tak méla
vést k podezfeni na paraneoplasticky fenomén a provedeni onkologického screeningu.
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Laboratof zareagovala na soucasnou epidemiologickou situaci v souvislosti s nakazou COVID-19.
Do rutinni laboratorni diagnostiky byla zavedena vySetfeni na stanoveni protilatek anti SARS-CoV-2
v izotypu IgM a IgG metodou ELISA a ELFA (Enzyme Linked Fluorescent Assay) a stanoveni antigenu
SARS-CoV-2 imunochromatografickym testem.

we

Vyzkumna ¢innost

* Reseni vyzkumnych zaméra, grantovych projekt

Laborator se zapojila do FesSeni vyzkumnych zamérud vysetfenim skupiny nemocnych se systémo-
vym lupus erytematodes (SLE), sklerodermii (SCL), polymyozitidou nebo dermatomyozitidou (PM,
DM), revmatoidni artritidou (RA), psoriatickou artritidou (PsA) a juvenilni idiopatickou artritidou
(IA). U pacientl byla provedena nasledujici vySetfeni: stanoveni pfitomnosti antinuklearnich pro-
tilatek nepfimou imunofluorescenci (IF) vCetn@ titraci, anti dsDNA protilatek (IF) v€etné titraci, anti
dsDNA protilatek (ELISA), anti ENA protilatek + urceni subtypl metodou protismérné imunoelek-
troforézy, ANA typizace metodou ELISA, vySetfeni protilatek pomoci systému ANA LIA, stanoveni
antikardiolipinovych protilatek IgG, IgM (ELISA), stanoveni pFfitomnosti antinukleozomalnich pro-
tilatek, stanoveni protilatek proti citrulinovanym peptiddm (anti CCP v izotypu IgG a IgA, CCP hs
a MCV). V pribéhu roku byly testovany v rdmci vyzkumnych projekt diagnostické soupravy na
stanoveni hladin PAD3, PAD4 a anti CarP (protilatky proti karbamylovanym proteintim).

* Vyvoj a testovani novych diagnostickych souprav
Ve spolupraci s vyrobci a distributory diagnostik jsme se podileli na vyvoji a testovani novych dia-

gnostickych souprav, které budou dale rutinné vyuzivany k laboratorni diagnostice autoimunitnich
¢i infek&nich onemocnéni.

Skolici ¢innost

Béhem roku se v laboratofi Skolili pracovnici z prazskych i mimoprazskych pracovist v ramci pre-
datestacni praxe ¢i z dlvodu zavadéni novych metod na svych pracovistich - vzhledem k epidemio-
logické situaci v souvislosti s onemocnénim COVID-19 v mensim mnoZstvi oproti roku 2019. V pra-
béhu celého roku se v laboratofi provadéla konfirmacni vySetfeni (nepfima imunoflorescence,
ELISA metody, blotovaci techniky), ktera si jednotliva pracovisté vyzadala. Zvlasté velky zajem mezi
terénnimi pracovniky je o konfirmaci vySetfeni revmatoidnich faktord metodou ELISA a o detekci
protiladtek blotovacimi technikami (ANA LIA, Myositis LIA, Scleroderma a Myositis Western blot).

V prlibéhu roku 2020 se vsichni pracovnici laboratore ztcastnili Skolicich akci v ramci dalSiho kon-

tinualniho vzdélavani, vétSinou formou on-line. Ing. Klara Truhlafova je po Uspésném absolvovani
AKK kurzu zafazena do specializacniho vzdélavani v oboru Alergologie a klinickd imunologie.
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Pedagogicka Cinnost

« Staze pro atestanty z oboru revmatologie a vySetfovacich metod v klinické imunologii a alergo-
logii.

«  PFednaskova &innost pfi IPVZ v rdmci kurzu pro pFipravu jinych VS pracovnikd k atestaci z ,Vy-
Setfovacich metod v alergologii a klinické imunologii”.

Supervizorska cinnost

* Organizace kontrolniho cyklu , Laboratorni diagnostika RA a ASLO"

Také v roce 2020 se laborator Uspésné zucastnila kazdorocnich kontrolnich cykld Systému externi
kontroly kvality (SEKK) a opét fungovala jako celostatni supervizor pro kontrolni cyklus ,Laborator-
ni diagnostika revmatoidni artritidy a ASLO", zahrnujici vySetfeni revmatoidnich faktord metodou
turbidimetrie, latex fixacnim testem a ELISA technikami, stanoveni pfitomnosti protilatek proti cyk-
lickym citrulinovanym peptidm (anti CCP) a stanoveni protilatek proti modifikovanému citrulino-
vanému vimentinu (anti MCV) metodou ELISA.

Soucasti supervizorské ¢innosti bylo jednak testovani novych diagnostickych souprav ELISA, které

umoznuji stanoveni prfitomnosti revmatoidniho faktoru IgG, IgA, IgM a anti CCP protilatek v izotypu
IgG, IgA a CCP hs, tak provadéni konfirmacnich vySetreni.

Ucast v EHK (externi hodnoceni kvality)

V ramci EHK se laboratof ztGcastnila:

+ kontrolnich cykld organizovanych spole¢nosti SEKK (Systém externi kontroly kvality),

+ konsensualni studie detekce organové nespecifickych autoprotilatek poradané EULAR,

« mezinarodnich kontrolnich cykl( organizovanych spole¢nosti UK NEQAS (zamérené na dife-
rencialni laboratorni diagnostiku revmatoidni artritidy, lupusu, sklerodermii, antifosfolipidové-
ho syndromu, vaskulitid, celiakie a produkce interferonu gamma),

« kontrolnich cykl(i organizovanych Statnim zdravotnim Gstavem (SZU), které byly cileny na labo-
ratorni diagnostiku a interpretaci ziskaného nalezu u herpetickych virQ, konkrétné EBV a CMV,
HSV1 a HSV2 avzV,

« kontrolnich cykl(i organizovanych SZU, které byly cileny na laboratorni diagnostiku a interpre-
taci bakterialnich agens: Borrelia species, Chlamydia species, Helicobacter pylorii, a to jak meto-
dou ELISA, tak Western blot,

« kontrolniho cyklu organizovaného SZU, ktery byl cilen na laboratorni diagnostiku a interpretaci
toxoplasmové infekce.
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V souvislosti s rozSifenim spektra akreditovanych vySetfFeni o dal3i vySetfované analyty se
laboratof zacastnila:

* mezilaboratorniho porovnani s FN Hradec Kralové (imunologicka laborator), které bylo zamé-
feno na stanoveni CIK vazbou C1q metodou ELISA a stanoveni anti C1q metodou ELISA,

* mezilaboratorniho porovnani se spolecnosti VIDIA s.r.o (Praha) a Diagnostika, s.r.o. (Usti nad
Labem), které bylo cileno na priikaz protilatek proti Borrelia garinii a Borrelia afzelii v izotypu
IgM a IgG metodami ELISA a Western blot.

Laboratof klinické imunologie ziskala certifikat:

+ 0 Uspésném absolvovani otevirenych firemnich kontrolnich cykl ,PREVECAL", organizovanych
firmou Biosystems, pro prikaz ANA, DNA a ANCA protilatek metodou nepfimé imunofluores-
cence a pro prukaz protilatek cilenych na diferenciélni laboratorni diagnostiku celiakie,

0 Uspé&sném absolvovani kontrolnich cykld organizovanych SzU.

V laboratofi klinické imunologie pracovali b&hem roku 3 VS pracovnici (2,3 Gvazku) a dale 10
laborantd (8,5 Uivazku). V priibéhu roku 2020 doslo v laboratofi k personalni zméné na pozici
zdravotnich laborantek. Pracovisté opustila k 15. 7. 2020 laborantka K. Sadilkova. Od 1. 12. 2020
nastoupila zdravotni laborantka A. Janouskova.

Tabulka 1. VySetieni jednotlivych analytti v roce 2020

Revmatoidni faktor AGL/screen ELISA 6736 Borrelia garinii IgM, 1gG ELISA 2x 1054
Revmatoidni faktor 1gG, A, M (ELISA) 3x 10292 | Borrelia afzelii IgM, 1gG ELISA 2x 1036
Antinukledrni protilatky (IF) (v€etné titraci) 23844 Borrelia garinii IgM, 1gG WBI 2x984
Anti dsDNA protilatky (IF) (v€etné titraci) 10152 Borrelia species IgM, 1gG Blot 2x 1586
Anti dsDNA protilatky (ELISA) 5156 Borrelia recombinant IgM, 1gG ELISA 2x2096
Cirkulujici imunokomplexy 2986 CMV IgM, 1gG ELISA 2x336
ANA screen ELISA 6434 CMV IgM, IgG Blot 2x325
ANA typizace ELISA 5758 CMV avidita ELISA 228
Antikardiolipinové protil. IgG, IgM (ELISA) 2x4142 EBV VCA IgM, IgG ELISA 2x370
ANCA protilatky (IF) 4552 EBNA-1 IgG ELISA 370
ANCA protilatky - MPO, PR3 (ELISA) 2x2690 EBV - EA IgM 370
ANCA combi (ELISA) 1968 EBV - EA IgG 370
ANCA WBI 1844 EBV IgM, 1gG Blot 2x348
GBM (IF) 418 Helicobacter pylori IgA, IgG ELISA 2x67
GBM (ELISA) 406 Helicobacter pylori IgA, 1gG Blot 2x53
Anti B2-GPI IgG, IgM (ELISA) 2x3952 Yersinia enterocolitica IgA, IgG ELISA 2x 384
Antinukleozomalnf protilatky 2642 Yersinia enterocolitica IgA, IgG Blot 2x288
INNO-LIA ANA 30 002 Mycoplasma pneumoniae IgA, IgM, 1gG ELISA | 3 x 398
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DFS-70 blot 2058 Mycoplasma pneumoniae IgA, IgM, 1gG Blot | 3x 336
Anti CCP IgG, IgA; CCP hs 25682 Campylobacter IgA, 1gG Blot 2x84
Myositis Wbl 1086 HSV1 IgM, 1gG ELISA 2x124
Myositis LIA 1118 HSV Blot IgM, 1gG 2x98
Anti MCV 5518 HSV 2 IgM, 1gG ELISA 2x124
Anti HMGCR 586 Parvovirus B19 IgM, 1gG ELISA 2x116
Liver blot 142 Parvovirus B19 IgM, 1gG Blot 2x116
Adalimumab - hladina léku 37 VZV IgM, 1gG ELISA 2x82
Anti Adalimumab 37 Kalprotektin 44
Infliximab | Protilatky proti cN-1A 152
Anti Infliximab | 1gG 4 146
Etanercept 58 Scleroderma blot 1192
Anti Etanercept 58 RNA polymeraza lll 1192
Prokalcitonin 560 Annexin IgM, IgG 2x 636
Tetanus IgG 296 Prothrombin IgM, IgG 2 x402
Anti C1q 1987 Phosphatidylserin IgM, 1gG 2x 546
:Dgrgtil. proti tkanové transglutaminaze IgA, 2% 486 Phosphatidylinositol IgM, IgG 2% 536
Anti endomyzialni Ab IF 456 Fodrin IgA, I1gG 2x74
Anti gliadinové Ab IgA, IgG ELISA 2x294 Antimitochondrialni protilatky 160
Chlamydia species IgA, 1gG Blot 2 x 806 Chlamydia pneumonie IgA, 1gG ELISA 2x838
Chlamydia species IgA, IgG ELISA 2x890 Toxoplasma IgA, IgM, 1gG ELISA 3x88
Chlamydia trachomatis IgA, 1gG ELISA 2x844

Toxoplasma avidita 36

Toxoplasma IgM, IgG Blot 2x76

QuantiFERON-TB Gold Plus ELISA 3958

Anti SARS-CoV-2 IgM 310

Anti SARS-CoV-2 IgG 310 Pocet vySetFenych pacientt 16 792
Ag SARS-CoV-2 428 Celkem vysSetFeni 240 843
Borrelia afzelii IgM, IgG WBI 2 x 946 Pocet vySetreni/1 pacienta 14,34
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Tabulka 2. PFehled vySetfovanych analytt v roce 2016-2020

Revmatoidni faktor AGL/RF screen ELISA 7740 7526 7752 1466 6736
Revmatoidni faktor 1gG, A, M (ELISA) 3x3572 3x4562 3x6121 3x 11074 3x10292
Antinukledrni protilatky (IF) (vEetné titraci) 14518 13625 13878 25176 23 844
Anti dsDNA protilatky (IF) (vetné titraci) 7 526 7 624 7713 11132 10 152
Anti dsDNA protilatky (ELISA) 4234 3321 3892 5344 5156
Cirkulujici imunokomplexy 2902 2 858 2712 3102 2986
Anti ENA protilatky + subtypy PIE 3186 |- | e

ANA screen ELISA 3234 3618 3629 6392 6434
ANA typizace ELISA 6418 6242 6 096 5718 5758
Antikardiolipinové protil. IgG, M (ELISA) 2x3412 2x3640 2x3672 2x4114 2x4142
ANCA protilatky (IF) 3596 3526 4548 4650 4552
ANCA protilatky (ELISA) 2x2134 2x 2056 2x2568 2x2898 2x2690
ANCA combi (ELISA) 1058 1862 1980 1166 1968
ANCA WBI 870 1281 1497 2382 1844
GBM (IF) 250 256 305 420 418
GBM (ELISA) 256 261 384 430 406

Anti B2-GPI 1gG, IgM (ELISA) 2x2818 2x2717 2x2882 2x3622 2x2952
Antinukleozomalni protilatky 2058 2189 2184 3000 2642
INNO-LIA ANA 9684 13565 16110 19270 30002
DFS-70 blot 46 752 1188 3090 2058
Anti CCP 1gG, IgA; CCP hs 11372 11295 13722 26118 25682
Myositis Wbl 770 857 865 1142 1086
Myositis LIA 836 865 895 1176 1118
Anti MCV 1524 1617 2534 5958 5518
Anti HMGCR 372 398 334 522 586
Liver blot 36 36 73 80 142
Adalimumab - hladina Iéku 120 25 16 28 37

Anti Adalimumab 120 25 16 28 37
Infliximab 62 33 | 2| -

Anti Infliximab 62 38 |- 23 |
Etanercept 34 66 46 64 58

Anti Etanercept 34 66 46 64 58
Prokalcitonin 260 332 391 476 560
Tetanus IgG 256 235 295 278 296

Anti C1q 1785 1768 1783 2150 1987
Anti endomyzialni Ab-IF 240 230 321 390 456

Anti gliadinové Ab IgA ELISA 246 218 319 388 294

Anti gliadinové Ab 1gG ELISA 246 218 319 388 294
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Protil. proti tkafové transglutaminaze IgA | 358 341 382 402 486
Protil. proti tkanové transglutaminaze IgG | 358 341 382 402 486
QuantiFERON-TB Gold Plus ELISA 2568 2567 2764 3826 3958
Scleroderma blot 762 814 856 1166 1192
RNA polymeraza Ill 762 415 594 1164 1192
Annexin IgG 230 238 342 638 636
Annexin IgM 230 238 342 638 636
Prothrombin IgG 130 97 147 316 402
Prothrombin IgM 130 97 147 316 402
Phosphatidylserin I1gG 262 234 323 566 546
Phosphatidylserin IgM 262 234 323 566 546
Phosphatidylinositol I1gG 218 211 308 538 536
Phosphatidylinositol IgM 218 211 308 538 536
Fodrin IgG 46 35 49 64 74
Fodrin IgA 46 35 49 64 74
Antimitochondrialni protilatky 106 87 125 138 160
Borrelia species IgM Blot 1640 1604 1768 1480 1586
Borrelia species IgG Blot 1640 1604 1768 1480 1586
Borrelia garinii IgM WBI 812 779 838 964 984
Borrelia garinii IgG WBI 812 779 838 964 984
Borrelia afzelii IgM WBI 808 779 838 940 946
Borrelia afzelii IgG WBI 808 779 838 940 946
Borrelia garinii IgM ELISA 846 996 944 1032 1054
Borrelia garinii IgG ELISA 846 996 944 1032 1054
Borrelia afzelii IgM ELISA 898 834 916 980 1036
Borrelia afzelii IgG ELISA 898 834 916 980 1036
Borrelia recombinant IgM ELISA 1726 1704 1814 1980 2096
Borrelia recombinant IgG ELISA 1726 1704 1814 1980 2096
CMV IgM, 1gG ELISA 2x322 2x320 2x352 2x 364 2x336
CMV avidita ELISA 222 225 224 242 228
EBV VCA IgM ELISA 325 320 334 356 370
EBV VCA IgG ELISA 325 320 334 356 370
EBNA-1 IgG ELISA 395 320 334 356 370
EBV - EA IgM 395 320 334 356 370
EBV - EA IgG 395 320 334 356 370
CMV IgM, 1gG Blot 2 x 306 2x310 2 x352 2x362 2x325
EBV IgM, IgG Blot 2x316 2 x 306 2x334 2x336 2x348
Chlamydia species IgA ELISA 974 898 985 868 890
Chlamydia species IgG ELISA 974 898 985 868 890
Chlamydia pneumonie IgA ELISA 854 798 824 872 838
Chlamydia pneumoniae IgG ELISA 854 798 824 872 838

52




Chlamydia trachomatis IgA ELISA 892 844 942 828 844
Chlamydia trachomatis 1gG ELISA 892 844 942 828 844
Chlamydia species IgA Blot 804 748 858 854 806
Chlamydia species IgG Blot 804 748 858 854 806
Toxoplasma IgA ELISA 60 69 73 82 88
Toxoplasma IgM ELISA 60 69 73 82 88
Toxoplasma IgG ELISA 60 69 73 82 88
Toxoplasma avidita 21 17 24 24 36
Toxoplasma IgM, IgGBlot | —-- 2x69 2x73 2x73 2x76
Parvovirus B19 IgG ELISA 19 51 68 124 116
Parvovirus B19 IgM ELISA 19 51 68 124 116
Parvovirus B191gGBlot |- | - 68 124 116
Parvovirus B19IgM Blot | - | - 68 124 116
Helicobacter pylori IgA ELISA 54 46 58 60 67
Helicobacter pylori IgG ELISA 54 46 58 60 67
Helicobacter pylori IgG Blot 62 42 50 50 53
Helicobacter pylori IgA Blot 62 42 50 50 53
Yersinia enterocolitica IgG ELISA 162 230 196 330 384
Yersinia enterocolitica IgA ELISA 230 196 246 330 384
Yersinia enterocolitica IgG Blot 230 196 246 268 288
Yersinia enterocolitica IgA Blot 230 196 246 268 288
Mycoplasma pneumoniae IgA ELISA 188 121 244 314 398
Mycoplasma pneumoniae IgG ELISA 188 121 244 314 398
Mycoplasma pneumoniae IgM ELISA 188 121 244 314 398
Mycoplasma pneumoniae IgA, IgG, IgM Blot | 3 x 154 3x112 3x242 3x278 3x 336
Campylobacter IgG Blot 26 38 68 88 84
Campylobacter IgA Blot 26 38 68 88 84
HSV1 IgM, IgG 87 72 112 2x128 2x124
HSV2 IgM, IgG 87 72 112 2x128 2x124
HSV IgM, IgG Blot 2x96 2x58 2x92 2x102 2x98
VZV 1gG ELISA 104 78 66 76 82
VZV IgM ELISA 104 78 66 76 82
Kalprotektin 14 22 42 48 44

IgG 4 52 96 138 266 146
Protilatky proti ctN-1A 16 33 73 148 152
Anti SARS-CoV-21gM e e e e 310
Anti SARS-CoV-21g6 |- e e e 310
Ag SARS-CoV-2 e e e e 428
Pocet vySetFenych pacienti 14 015 14 315 14 637 14 876 16 792
Celkem vySetreni 143712 151 305 166 955 212 402 240 843
Pocet vySetFeni/1 pacienta 10,25 10,54 11,41 14,27 14,34

53




Tabulka 3. Celkovy pfFehled za roky 2016-2020

Pocet vySetFenych pacientt 14015 14315 14 637 14876 16 792
Celkem vySetreni 143712 151 305 166 955 212 402 240 843
Pocet vySetfeni/1 pacienta 10,25 10,54 11,41 14,27 14,34

Celkovy pocet vySetienych pacientii (2016—2020)
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Celkovy pocet vySetieni/1 pacienta (2016—2020)
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Prezentace vysledk vysetfeni:

Putova, I.:

Patova, I.:

Patova, I. a Truhlarova, K.:

Patova, I.:

Novinky v diagnostice a 1é¢bé Lymeské borrelidzy, uskali
interpretace laboratornich nalez(l. Zimni revmatologické dny,
8.1.-10.1.2020, Ostrava, Ustni sdéleni.

Diferencialni diagnostika revmatoidni artritidy v roce 2019, zmény
v kontrolnim cyklu pro rok 2020. Spolecné zasedani vyboru SLI
a supervizor( SEKK, 10.1.-11.1.2020, Krriovice, Ustni sdéleni.

Diferencialni laboratorni diagnostika revmatoidni artritidy -
moznosti, Gskalf... XXXVII. Sjezd CSAKI, SSAKI a XVI. Kongres CIS/SIS,
8.10.-9.10.2020, Praha, posterové sdéleni.

Rutinni laboratorni diagnostika autoimunitnich systémovych

onemocnéni - historie, souc¢asnost, budoucnost. Pfedatestac¢ni
kurz IPVZ, 11/2020, Praha, Ustni sdéleni.
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Klinicka biochemie
a hematologie

Vedouci oddeélent:

MUDr. Laszlo Wenchich, Ph.D.

Praci oddéleni v roce 2020 vyznamnym zplsobem ovlivnily dvé udalosti:

1) Epidemie viru SARS-CoV-2, které Ize pficist snizenému mnoZzstvi provedenych vySetfeni
(detailni data viz nize).

2) Vramci dozorového auditu Ceského institutu pro akreditaci o.p.s. (CIA) v listopadu 2020
bylo OKBH prodlouzeno Osvédéeni o akreditaci vydané dle platné normy CSN EN ISO
15189:2013.

Provoz a zpracovani biologickych material(l na konci roku 2020 zajistoval tym 5 kvalifikovanych
laborantek (3 s atestaci z klinické biochemie, 1 s atestaci z hematologie a transfuzniho lékafstvi a 1
s atestaci z klinické imunologie) a hodnoceni vysledk( 1 |ékaF se specializaci klinicka biochemie, 1
chemik - bioanalytik a 1 |ékaF se specializaci hematologie.

Porovnani poctu Zadanek v poslednich letech

Celkovy pocet Zadanek 32 642 35488 33991
Z toho: v procentech

Rutina 78,8 77,5 76,7
Statim 21,2 22,5 233
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OKBH za rok 2020 zpracovalo v rdmci diagnostiky pres 107 500 vzorkd biologického materialu
a provedlo 525 226 vySetfeni, coz pfedstavuje pokles o 3,5 % v porovnani s rokem 2019, kdy bylo
provedeno 544 145 analyz. Mezi nejcastéji indikovana vySetifeni v roce 2020 patfily: CRP, Kreatinin,
Urea, Bilirubin, ALT, AST, krevni obraz, FW a moc chemicky plus sediment. Nadale pozorujeme vy-
razny zajem o specializovana vysetfeni, zejména markerU kalcium-fosfatového metabolizmu (PTH,
vitamin D, markery kostniho metabolizmu), kterym bude i v nasledujicim roce vénovana zvysena
pozornost a budou se sledovat moznosti zavedeni novych diagnostickych parametr(.

Porovnani poctu vySetfeni v letech 2019 a 2020

Celkovy pocet analyz 544 145 525226
Z toho:

Biochemickych 455319 438 926
Hematologickych 88124 85684
Kloubnich tekutin 702 616

V ramci externi kontroly kvality, i v roce 2020, OKBH pokracovalo v jiz zavedenych mezinarodnich
cyklech RIQAS a DEQAS. Pri hodnoceni vysledkl v téchto cyklech jsou stanoveny pfisnéjsi poza-
davky pro udéleni certifikatl Uspésného absolvovani kontrol. Navic, v rdmci mezindrodnich cyklg,
nejfrekventovanéjSi metody OKBH jsou kontrolovany alespon jednou za mésic, oproti narodnim
cyklm, kterd umozniovala testovani jen jednou za 3-6 mésic. OKBH se pravidelné Gcastni i vybra-
nych narodnich cykl SEKK a EHK-SZU.

Dlouhodoby trend vyvoje poctu biochemickych vySetfeni

Vyvoj po¢tu biochemickych vySetieni
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V rdmci postgradudlniho vzdélavani 1ékarl v Revmatologickém Ustavu OKBH nékolikrat rocné or-
ganizuje prakticka cviceni ve vySetfeni kloubnich tekutin, béhem kterych jsou pro zadjemce demon-
strovany rlizné techniky a analyzy.

Zvlastni pozornost je vénovana i dalSimu vzdélavani pracovnikl OKBH, ktefi pravidelné absolvuiji
odborné konference a seminare. Z tymu OKBH se v soucasnosti jak vedouci laboratore tak i ana-
lytik pFipravuji na dalSi atestaci.
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Molekularni biologie
a imunogenetika

Vedouci oddélent:

doc. Ing. et Mgr. Blanka Stibarkova, Ph.D.

we

Védecko-vyzkumna €innost

Oddéleni molekularni biologie a imunogenetiky je soucasti Védecko-vyzkumného centra Revma-
tologického Ustavu. Oddéleni disponuje technickym a intelektualnim zazemim pro pokrocilé me-
tody v oblasti molekularni biologie, mezi které patfi pfima sekvenace, analyza exprese gend na
urovni mRNA, funk¢ni studie v expresnich systémech in vitro, imunohistochemické analyzy ale-
lickych proteinovych variant uratovych transportér(i a mnohé dalsi metody. Laboratore oddélenf
se specializuji na studium molekuldrni podstaty onemocnéni u pacient s primarni hypourikémif,
hyperurikémii a dnou véetné funkZni charakterizace suspektnich kauzalnich variant v modelovych
systémech Xenopus oocytl a HEK burkach. Tato vySetreni poskytujeme na vyzadanii pro zahranic-
ni pracovisté.

Pro pacienty Revmatologického Ustavu oddéleni zajiStuje farmakogenetické vySetfeni genu TPMT
u pacientl pred prvnim podanim thiopurinovych Iéciv a verifikaci pritomnosti alely HLA-B27 v pfi-
padech nejednoznacného vysledku cytometrického vySetreni.

Oddéleni molekularni biologie a imunogenetiky se podili na feSeni japonsko-Ceského projektu
sInternational collaboration on the research of novel urate transporters by leveraging genetic di-
fferences between the Japanese and the Czech”, feSitel prof. Tappei Takada (Department of Phar-
macy, the University of Tokyo Hospital; Fund for the Promotion of Joint International Research
KAKENHI), a na mezinarodni spolupraci v ramci pracovni skupiny GlobalGOUT.
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Prezentacni ¢innost 2020

PFednaska ,, Mechanistic insights into early onset gout”, European Paediatric Rheumatology
Congress.

Prednaska , Familidrni hyperurikémie a dna jako mendelianské onemocnéni?”, Zimni
revmatologické dny Ostrava.

Poster ,,Variants in the ABCG2 gene associated with primary hyperuricemia and gout”,
a,SLC2A9 as a gene of both sides of dysuricemia - hypouricemia and hyperuricemia”, 40th
European Workshop for Rheumatology Research.

Poster ,,Allelic variants of urate transportosome in primary hyperuricemia and gout”, European
Crystal Network workshop.

Poster ,,Study of allelic variants of urate transportosome in primary hyperuricemia and gout”,
EULAR congress.

Poster ,, Identification of two novel dysfunctional variants in a physiologically important urate

transporter ABCG2 in paediatric-onset familial hyperuricemia and gout patients in three
generations”, Anual meeting American College of Rheumatology.

Publikacni ¢innost 2020

Pavelcova K, Bohata J, Pavlikova M, Bubenikova E, Pavelka K, Stiburkova B. Evaluation of the In-
fluence of Genetic Variants of SLC2A9 (GLUT9) and SLC22A12 (URAT1) on the Development of Hy-
peruricemia and Gout. J Clin Med. 2020 Aug 4;9(8):2510.

Sebesta |, Miyamoto D, Stiburkova B, Blahova S, Sato N, Nagata K, Okamoto K, Tsuruoka S, Ichida K.
Modified forearm ischemic test in hypouricemic patients. Nucleosides Nucleotides Nucleic Acids.
2020;39(10-12):1432-1439.

Svaton M, Skvarova Kramarzova K, Kanderova V, Mancikova A, Smisek P, Jesina P, Krijt J, Stiburkova
B, Dobrovolny R, Sokolova J, Bakardjieva-Mihaylova V, Vodickova E, Rackova M, Stuchly J, Kalina T,
StaryJ, Trka J, Fronkova E, Kozich V. A homozygous deletion in the SLC19A1 gene as a cause of fola-
te-dependent recurrent megaloblastic anemia. Blood. 2020 Jun 25;135(26):2427-2431.

Nakayama A, Nakatochi M, Kawamura Y, Yamamoto K, Nakaoka H, Shimizu S, Higashino T, Koyama
T, Hishida A, Kuriki K, Watanabe M, Shimizu T, Ooyama K, Ooyama H, Nagase M, Hidaka Y, Matsui
D, Tamura T, Nishiyama T, Shimanoe C, Katsuura-Kamano S, Takashima N, Shirai Y, Kawaguchi M,
Takao M, Sugiyama R, Takada Y, Nakamura T, Nakashima H, Tsunoda M, Danjoh |, Hozawa A, Hoso-
michi K, Toyoda Y, Kubota Y, Takada T, Suzuki H, Stiburkova B, Major TJ, Merriman TR, Kuriyama N,
Mikami H, Takezaki T, Matsuo K, Suzuki S, Hosoya T, Kamatani Y, Kubo M, Ichida K, Wakai K, Inoue |,
Okada Y, Shinomiya N, Matsuo H; Japan Gout Genomics Consortium (Japan Gout). Subtype-specific
gout susceptibility loci and enrichment of selection pressure on ABCG2 and ALDH?2 identified by
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subtype genome-wide meta-analyses of clinically defined gout patients.
Ann Rheum Dis. 2020 May;79(5):657-665.

DolezZel Z, JeSina P, Stiburkova B. Severe hyperuricemia in two children with acute gastroenteritis:
Answers. Pediatr Nephrol. 2020 Aug;35(8):1431-1435.

DolezZel Z, JeSina P, Stiburkova B. Severe hyperuricemia in two children with acute gastroenteritis:
Questions. Pediatr Nephrol. 2020 Aug;35(8):1429-1430.

Kozlik P, Hasikova L, Stiburkova B, Zavada J, Kalikova K. Rapid and reliable HILIC-MS/MS method
for monitoring allantoin as a biomarker of oxidative stress. Anal Biochem. 2020 Jan 15;589:113509.

Banka biologického materialu

Podstatnou ¢asti zaméreni oddéleni je jiz tfinactym rokem organizace, zpracovani a sprava Banky
biologického materilu Revmatologického Gstavu (BBM RU), ktera je od roku 2019 ¢lenem kon-
sorcia evropské vyzkumné infrastruktury pro infrastrukturu biobank a biomolekuldrnich zdrojd
BBMRI-ERIC.

V roce 2020 do BBM RU pribylo 626 novych pacientd. Bylo zpracovano 753 vzorkd séra, 745 vzorkd
plasmy, 454 vzorkd moce, pripraveno 409 genomovych DNA, 260 aliquot( pIné krve pro budouci
analyzy genomové DNA a 500 vzork( plné krve osetfenych pro budouci analyzy RNA, 101 aliquott
pIné krve pro stanoveni bilirubinu, a provedeno 450 izolaci perifernich krevnich mononuklearnich
bunék (PBMC). Prehled vzork( pfijatych, zpracovanych a uloZenych v BBM za rok 2020 ilustruje
kolacovy graf. Sloupcovy graf ukazuje podil jednotlivych diagnéz novych pacientd BBM RU za rok
2020.

Zpracovany biologicky material BBM RU v roce 2020, celkem
3 672 vzorkd.

aliquot pIné krve RNA aliquot pIné krve EDTA

aliquot plné krve bilirubin

PBMC genomova DNA

sérum

plasma
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Pocet vstupl novych pacientti BBM RU dle diagnéz za rok 2020,
celkem 626 subjektu.
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Klinicka imunologie
— laborator prutokova
cytometrie

Vedouci 1ékarka:

MUDr. Olga Krystufkova, Ph.D.

Rutinni ¢innost

Cytometrické vySetFeni je indikovano v Revmatologickém Ustavu (RU) pFedevdim k prikazu anti-
genu HLA-B27 a také k imunofenotypizaci subpopulaci lymfocyt( periferni krve (B: CD19, T: CD3,
CD4, CD8 a NK bunék: CD16/56). NasSim cilem je poskytnout spravna a reproducibilni data. Metody
jsou uspésné verifikovany internimi kontrolami kvality (ImmunoTrol), narodnimi i mezinarodnimi
cykly externi kontroly kvality (SEKK a Instand) a mezilaboratornim porovnanim. Dodrzovani pravi-
del spravné laboratorni praxe je ov&fovano akreditaci vsech metod podle ISO CIA dle CSN EN ISO
15189:2013 pod €. 8132. Posledni dozorova navstéva probéhla v bfeznu 2020 s kladnym vysled-
kem hodnoceni. Kazdoro¢né si stanovujeme a plnime cile zlepSeni kvality.

V rdmci rutinni ¢innosti laborator pritokové cytometrie provedlavroce 2020 celkem 4521 vysetre-
ni u 1884 pacientl odeslanych z IGzkového oddéleni a zambulanci Revmatologického Ustavu a dal-
Sich prazskych i mimoprazskych zdravotnickych zafizeni. Celkem 191 pacientskych vzorkd (10 %)
bylo zaslano z externich pracovist. Vzhledem k omezenim, danym epidemiologickou situaci, doslo
v prvnim pololeti k poklesu pozadavkd, coz Cinilo celkem sniZzeni o 5 % za rok 2020 oproti roku
2019 (viz tab. 1 a obrazky nize). Nadale vSak drzime vyssi vykon oproti letlim 2014 az 2018. VétSinu
vySetfeni Cini stanoveni HLA-B27.

Celkowy pofet wietfenych pacientd Celkovy pocet analyz
(roky 2014-2020) (roky 2014 - 2020)
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Tabulka 1. Celkovy prehled vySetFeni za roky 2014 - 2020

Pocet vySetienych pacientt 1311 1259 1375 1460 1798 | 2067 1884

Zastoupeni poZadavku na

9 9 9 9 9 9 9
pritkaz HLA-B27 (%) 88 % 86 % 78 % 78 % 79 % 78 % 87 %

Celkem analyz 2823 2752 3170 3358 4109 4779 4521

Prikaz HLA-B27

Z nabizenych analyz pfevaZuje zajem o stanoveni HLA- Zastoupeni poZadavki na
-B27. Prlikaz antigenu HLA-B27 provadime v ramci dia- vysetieniv roce 2020
gnostiky spondyloartritid pro pacienty RU i pro externi

klinicka pracovisté. Dostavame Zadosti i o vySetFovani S HIA-BI7 = Imunofenolypizace

komplikovanych vzorkd, které jiné laboratore hodnoti
jako neinterpretovatelné. Nadale pouzivame optimali-
zovanou metodiku cytometrické detekce HLA-B27 dle
doporuceni evropské federace pro imunogenetiku, se
znacenim plIné krve monoklonalnimi protilatkami vice
rdznych klon(, se sou¢asnym prikazem HLA-B7 a ve-
rifikaci genetickym testem.

V roce 2020 bylo pfi stanoveni HLA-B27 zaznamenano
11 neprlkaznych vzork( z celkem 1633 vysetfenych
osob (0,7 %). To jsou takové, kdy nelze cytometricky nalez interpretovat, coz vychazi ze samého
principu metodiky vyuZivajici vazby detekéni protilatky s antigenem, ze skupiny zkfizené reagujicich
epitopll CREG B7. VSechny vzorky byly, ve spolupréaci s oddélenim OMBI, verifikovany genetickym
testem alel HLA-B*27 se 100% shodou a jednoznacnym zavérem.

Poslednimi cili kvality byla vyhodnoceni reprodukovatelnosti intenzity exprese HLA-B27 u opako-
vanych vysetreni B27 pozitivnich a negativnich jedincd. Pracujeme na upresnéni Sedé zény pfi sta-
noveni HLA-B27 pomoci soupravy BD pro urceni neprikaznych vysledkd vhodnych pro geneticky
test.

Imunofenotypizace lymfocyti (IFT)

Pro imunofenotypizaci zakladnich populaci lymfocytl periferni krve pouzivdame validovany panel
IVD protilatek a vlastni referencni meze na podkladé vySetfeni vékové i genderové vyvazené skupi-
ny zdravych kontrol. V roce 2020 jsme zaznamenali 17% narUst pozadavk( na IFT oproti pfedcho-
zimu roku.
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Stanoveni je poZzadovano pfi vySetfeni nemocnych s Castymi infekcemi, pfedevSim k posouzeni
miry deplece B lymfocytd u nemocnych s klinicky vyznamnou hypogamaglobulinemii. Alterace
B bunécného profilu zaznamenavame u pacientl lécenych B depleci, blokadou IL-6 a pfi terapii
belimumabem. Dale nachazime zvySenou expresi nekonvencnich populaci T lymfocytd, jako jsou
gama/delta T-lymfocyty, NK-T a dvojité pozitivni CD4+/CD8+ T-lymfocyty u pacientll na biologické
lé¢bé a u nemocnych s ¢asnymi stadii revmatickych onemocnéni. Tuto problematiku jsme vyhod-
notili v ramci grantové studie 17-32612A - Klinicky suspektni artralgie.

Navic se vyzkumné vénujeme profilu subpopulaci monocytd u pacientl s ¢asnymi stadii revma-

toidni artritidy v ramci zminéného grantu. A nové jsme zahdjili tyto analyzy u pacient( s psoriatic-
kou artritidou v ramci vyzkumnych zamérd RVO (viz nize).

Ucast v systémech externiho hodnoceni kvality (EHK) a certifikaty

Laborator absolvovala v roce 2020 celkem 4 cykly EHK pro stanoveni HLA-B27; z toho 2 narodni
(SEKK) a 2 mezinarodni (Instand 440-HLA-B27) se 100% Uspésnosti a ziskala certifikaty s platnosti
12 mésicd. Metoda je kontrolovana také mezilaboratornim porovnanim s laboratofi Immunia spol.
s r.0., (akreditovanou pod ¢. 8071) se 100% Uspésnosti. Imunofenotypizace byla v roce 2020 kont-
rolovana celkem tfemi cykly EHK (2x SEKK IFT/1 a 2 a 1x Instand 213-Immunophenotyping) také se
100% Uspésnosti a ziskala certifikaty pro stanoveni T lymfocytd (CD3+; CD4+; CD8+), B lymfocytd
a NK bunék platné na 12 mésica.

Kontinualni vzdélavani a postgradualni studium pracovnik
laboratore

V laboratofi priitokové cytometrie pracovaly b&hem roku 2020 tfi VS pracovnice (o celkovém Uvaz-
ku 0,6) a jedna laborantka (1,0 Gvazku). V prabéhu roku 2020 jsme se, i pfes omezené moznosti
dané epidemiologickymi opatfenimi, zicastnily Skolicich akci v rdmci dalSiho kontinualniho vzdeé-
lavani a védeckych konferenci v cytometrii (Seminar Exbio, Seminar .T.A Intertact a dalSich online
kurz(), imunologii (Kongres a pracovni dny CSAKI) a v revmatologii (mezinarodni revmatologické
kongresy EULAR, ACR a EWRR).

Na Urovni postgradualniho studia byly Ing. Klare Prajzlerové pfijaty do tisku vimpaktovanych ¢aso-

pisech 3 publikace jako prvnimu a dalsi 2 jako druhému autorovi. Sou€asné dokoncuje sepisovani
dizertacni prace.

Pedagogicka cinnost

MUDr. Olga Krysttfkova, Ph.D. se podili na vyuce studentl 1. LF UK, postgraduaini vyuce lékara
v pfipravé k atestaci z revmatologie a postgradualniho kurzu v imunologii doktorského studia Bio-
mediciny UK.
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Védeckovyzkumna €innost

Pro grant 17-32612A - Klinicky suspektni artralgie (CSA), vedené doc. MUDr. Madrii Filkovou, Ph.D.,
jsme metodou pritokové cytometrie hodnotili zastoupeni subpopulaci lymfocytd a monocyt(
v periferni krvi u jedincd s CSA a sledovali jejich zmény v ¢ase a asociace s vybranymi klinickymi
parametry. Kromé fenotypizace perifernich lymfocytt, probéhla detekce subpopulaci monocytd
periferni krve na podkladé exprese znakdl CD14 a CD16. Pro tuto grantovou studii jsme také vy-
hodnotily analyzy vazby exprese miR-451 a bunécné exprese chemokind IL-18 a CXCL16 s cilem
prokazat regulacni potencial této mikro RNA na proteinové Urovni. Analyzy byly uzavfeny a vysled-
ky grantové studie byly béhem roku 2020 prezentovany na mezinarodnich kongresech a prijaty to
tisku v Casopisech s impakt faktorem (viz nize).

V rdmci podprojektu RVO - Spondyloartritidy, vedeného prof. MUDr. Ladislavem Senoltem, Ph.D.,
jsou hodnoceny projevy choroby u pfibuznych pacientl s ankylozujici spondylitidou (AS) a projevy
axialni spondyloartritidy u pacientl s prodélanou akutni predni uveitidou (AU). V nasi laboratofi
vySetfujeme pritomnost HLA-B27 a hodnotime variabilitu intenzity exprese HLA-B27 mezi HLA-B27
pozitivnimi nemocnymi s AS a jejich pfibuznymi, nebo mezi pacienty s AS a s AU. Celkem bylo
analyzovano 54 pacientU s ankylozujici spondylitidou a 67 jejich pribuznych. Data jsou pFipravena
k prezentaci pfi nejblizSi mozné pfilezitosti.

V rédmci podprojektu RVO - Psoriatickd artritida, vedené MUDr. Jifim Stolfou byly, po schvéleni
etickou komisi a védeckou radou RU, ve druhé poloving roku 2020 zah&jeny analyzy subpopula-
ci lymfocytd @ monocytd v ramci studie Markery vyvoje kloubniho poSkozeni (erozi) u pacienti
s psoriatickou artritidou (PsA). Cilem projektu je zhodnotit Uroven exprese CD16 na monocytech,
znaku diferenciace do osteoklastll zodpovédnych za kostni resorpci, jako prediktoru vyvoje ero-
zivniho prliibéhu u pacientl s PsA. Soucasné budeme analyzovat souvislost zastoupeni populaci
nekonvencnich T lymfocytl se zanétlivou aktivitou.

Vyhodnocenim prvnich dat jsme nalezli zvySené zastoupeni neklasickych monocytt (charakteri-
zovanych znaky CD14+/- CD16+) ve skupiné 39 pacientt s PsA oproti 31 ¢lenné kontrolni skupiné
zdravych jedincd. Prvni vysledky byly prezentovany Védecké radé RU. V priibéhu studie chceme
oVérit hypotézu, Ze exprese znaku CD16+ na monocytech a zastoupeni intermedialnich monocytd
bude statisticky vyznamné vyssi u pacientd s erozivnim priibéhem PsA. Sbér dat pokracuje.

Vysledky nasich analyz byly prezentovény na internich seminéafich RU, narodnich i mezinarodnich
védeckych konferencich a v rdmci pribéznych zprav projektd.

Pracovnice laboratore jsou soucasné zapojeny do dalSich grantovych a vyzkumnych projekt’ Myo-
zitické skupiny a Oddé&leni experimentalni revmatologie RU.

Prezentace vysledkt a publika¢ni aktivita pracovniku laboratore

V roce 2020 vysly tiskem ctyfi publikace v zahranicnich ¢asopisech, na kterych jsme se podilely,
o souhrnném impakt faktoru 8,916, a dalSich 7 bylo pfijato do tisku v ¢asopisech s IF. Dale jsme,
jako autorky nebo spoluautorky, prezentovaly na zahrani¢nich konferencich 7 posterd nebo pred-
nasek a jeden abstrakt dedikovanych grantovym projektiim AZV nebo RVO-023728.
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Publikace vyslé tiskem:

1. ELEVATED TENASCIN-C SERUM LEVELS IN PATIENTS WITH AXIAL SPONDYLOARTHRITIS.
Bubova K, Prajzlerova K, Hulejova H, Gregové M, Mintalové K, Husakova M, Forejtova S,
Filkova M, Tom¢ik M, Vencovsky J, Pavelka K, Senolt L.

Physiological Research. 2020, 69, (4): 653-660. DOI: 10.33549/physiolres.934414. IF - 1,655.
Dedikovano MZCR 00023728, NV17-33127, SVV 260 373

2. IS SERUM TWEAK A USEFUL BIOMARKER OF NEUROPSYCHIATRIC SYSTEMIC LUPUS
ERYTHEMATOSUS?.
V Balajkova, M Olejarova, R Moravcova, P Kozelek, M Posmurova, H Hulejova, L Senolt.
Physiological Research. 2020, 69, (2):339-346. DOI:10.33549/physiolres.934308. IF- 1,655.
Dedikovano MZCR 00023728.

3. ALTERATIONS IN ACTIVIN A-MYOSTATIN-FOLLISTATIN SYSTEM ASSOCIATE WITH DISEASE
ACTIVITY IN INFLAMMATORY MYOPATHIES.
Vernerova L, Horvathova V, Kropackova T, Vokurkova M, Klein M, Tomcik M, Oreska S,
Spiritovi¢ M, Storkanova H, HeFmankova B, Kubinova K, Krystiifkova O, Mann H, Ukropec J,
Ukropcova B, Vencovsky J.
Rheumatology. 2020, 59, (9):2491-2501.D0OI:10.1093/rheumatology/kez651. IF - 5,606.
Dedikovano NV16-33746A.

4. S100A4 IS ELEVATED IN AXIAL SPONDYLOARTHRITIS: A POTENTIAL LINK TO DISEASE
SEVERITY.
Sumova B, Cerezo L, Hulejova H.
BMC Rheumatology. 2020, 4, (13):1-6. DOI: 10.1186/s41927-019-0110-7. Dedikovano NV17-
33127A. Bez IF

Publikace pfijaté do tisku vimpaktovanych €asopisech:

1. THE DYSREGULATION OF MONOCYTE SUBPOPULATIONS IN INDIVIDUALS AT RISK OF
DEVELOPING RHEUMATOID ARTHRITIS.
Prajzlerova K, Krystifkova O, Komarc M, Mann H, Hulejova H, Petrovska N, Gregova M,
Hanova P, Pavelka K, Vencovsky J, Senolt L, Filkova M.
Rheumatology (Oxford). 2021 Apr 6;60(4):1823-1831. Dedikovano 17-32612A

2. HIGH MIR-451 EXPRESSION IN PERIPHERAL BLOOD MONONUCLEAR CELLS FROM
SUBJECTS AT RISK OF DEVELOPING RHEUMATOID ARTHRITIS.
Prajzlerova K, Krystlfkova O, Hanova P, Horvathova V, Gregova M, Pavelka K, Vencovsky J,
Senolt L, Filkova M.
Sci Rep. 2021 Feb 25;11(1):4719. Dedikovano 17-32612A

3. THE PRE-CLINICAL PHASE OF RHEUMATOID ARTHRITIS: FROM RISK FACTORS TO
PREVENTION OF ARTHRITIS.
Petrovska N, Prajzlerova K, Vencovsky J, Senolt L, Filkova M.
Autoimmun Rev. 2021 Mar 18:102797. Online ahead of print. Dedikovano 17-32612A

68



4. CIRCULATING MIR-145 AS A MARKER OF THERAPEUTIC RESPONSE TO ANTI-TNF THERAPY
IN PATIENTS WITH ANKYLOSING SPONDYLITIS.
Prajzlerova K, Komarc M, Forejtova S, Pavelka P, Vencovsky J, Senolt L, Filkova M.
Physiol Res. 2021 Mar 8. Online ahead of print.

5. INTERLEUKIN-35 IN IDIOPATHIC INFLAMMATORY MYOPATHIES.
Mann H, Krysttfkova O, Zdmeénik J, Hacek J, Hulejova H, Filkova M, Vencovsky J, Senolt L.
Cytokine. 2021 Jan;137:155350. Epub 2020 Oct 28.

6. CHEMOKINE AND CYTOKINE PROFILES IN PATIENTS WITH HAND OSTEOARTHRITIS.
Baloun J, Kropackovéa T, Hulejova H, Tom¢ik M, RGzZickova O, Sléglova O, Gatterova J,
Vencovsky ], Pavelka K, Senolt L.

Biomolecules. 2020 Dec 22;11(1):4.

7. CLUSTERIN IS UPREGULATED IN SERUM AND MUSCLE TISSUE IN IDIOPATHIC
INFLAMMATORY MYOPATHIES AND ASSOCIATES WITH CLINICAL DISEASE ACTIVITY AND
CYTOKINE PROFILE.

Kropackova T, Vernerova L, Storkanova H, Horvathova V, Vokurkova M, Klein M, Oreska S,
Spiritovi¢ M, HeFmankova B, Kubinové K, Cerezo LA, Krystlifkova O, Mann H, Ukropec J,
Ukropcova B, Zamecnik J, Toméik M, Vencovsky J, Senolt L.

Clin Exp Rheumatol. 2020 Oct 29. Online ahead of print.

Postery:

1. LOWER COUNT OF NK CELLS AND NON-CONVENTIONAL NK-T AND I'A-T CELLS IN
INDIVIDUALS AT RISK OF DEVELOPING RHEUMATOID ARTHRITIS
Prajzlerova K, Krysttfkova O, Hanovéa P, Hulejova H, Gregova M, Petrovska N, Mann H,
Pavelka K, Vencovsky J, Senolt L, Filkova M.
40th European Workshop for Rheumatology Research EWRR 2020 Leuven, Belgie, 13.-16. 2.
2020 Dedikovano 17-32612A

2. THE DISPROPORTION OF NK CELLS AND NON-CONVENTIONAL NK-T CELLS AND IA-T
CELLS IN INDIVIDUALS AT RISK OF DEVELOPING RHEUMATOID ARTHRITIS,
K. Prajzlerova, O. Krystlfkova, N. Petrovska, P. Hanova, H. Hulejova, M. Gregova, H. Mann,
K. Pavelka, J. Vencovsky, L. Senolt, M. Filkova.
Annual European Congress of Rheumatology EULAR 2020 e-kongres od 3. 6. 2020;
THUO0083
Citation: Ann Rheum Dis, volume 79, supplement 1, year 2020, page 249
Dedikovano 17-32612A

3. INCREASED HSP90 IN MUSCLE TISSUE AND PLASMA ASSOCIATES WITH DISEASE ACTIVITY
AND SKELETAL MUSCLE INVOLVEMENT IN PATIENTS WITH IDIOPATHIC INFLAMMATORY
MYOPATHIES,

H. Storkdnova, S. Oreska, M. Spiritovi¢, B. Hefmankova, O. Krystdfkova, H. Mann, M. Komare,
J. Zdmecnik, K. Pavelka, J. Vencovsky, L. Senolt, M. Tomik.
Citation: Ann Rheum Dis, volume 79, supplement 1, year 2020, page 410
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Annual European Congress of Rheumatology EULAR 2020 e-kongres od 3. 6. 2020;
THUO0365

4, ULTRASOUND-DETECTED SYNOVITIS AMONG INDIVIDUALS AT RISK OF RHEUMATOID
ARTHRITIS INCREASES THE RISK OF DEVELOPING CLINICAL ARTHRITIS,
P. Hanova, K. Prajzlerova, N. Petrovska, M. Gregova, H. Mann, K. Pavelka, J. Vencovsky,
L. Senolt, M. Filkova.
Citation: Ann Rheum Dis, volume 79, supplement 1, year 2020, page 591
Annual European Congress of Rheumatology EULAR 2020 e-kongres od 3. 6. 2020; FRI0041
Dedikovano 17-32612A

5. PLASMATIC PROTEOME IN INDIVIDUALS WITH ARTHRALGIA AT RISK OF DEVELOPING
RHEUMATOID ARTHRITIS
Klara Prajzlerova, Nora Petrovska, Monika Gregova, Jifi Baloun, Petra Hanova, Karel Pavelka,
JiFf Vencovsky, Ladislav Senolt a Maria Filkova.
ACR Convergence 2020 ABSTRACT NUMBER: 0763 -
Abstract: Arthritis Rheumatol. 2020; 72 (suppl 10).
Dedikovano 17-32612A

6. ANTI-PEPTIDYLARGININE DEAMINASE ANTIBODIES IN THE INDIVIDUALS WITH
ARTHRALGIA AT RISK OF PROGRESSION TO RHEUMATOID ARTHRITIS
Nora Petrovska, Klara Prajzlerova, Ivana Patova, Monika Gregova, Petra Hanova,
HeFman Mann, Karel Pavelka, Jifi Vencovsky, Ladislav Senolt a Méria Filkova.
ACR Convergence 2020 ABSTRACT NUMBER: 0761 +
Abstract: Arthritis Rheumatol. 2020; 72 (suppl 10).

Abstrakty:

PLASMA miRNA PROFILE IN PATIENTS WITH HAND OSTEOARTHRITIS,

J. Baloun, A. Pekacova, T. Kropackova, V. Horvathova, K. Prajzlerova, M. Filkova, K. Pavelka,
J. Vencovsky, L. Senolt.

Citation: Ann Rheum Dis, volume 79, supplement 1, year 2020, page 1301

Annual European Congress of Rheumatology EULAR 2020 e-kongres od 3. 6. 2020; ABO0O1

Prednasky:

CLUSTERIN ASSOCIATES WITH DISEASE MECHANISMS AND INFLAMMATION IN MYOSITIS
PATIENTS,

T. Kropackova, L. Vernerova, H. Storkanova, V. Horvathova, M. Vokurkova, M. Klein, S. Oreska,

M. Spiritovi¢, B. HeFmankova, K. Kubinova, L. Andres Cerezo, O. Kry3tlifkova, H. Mann, J. Ukropec,
B. Ukropcova, J. Zamecnik, M. Tome¢ik, J. Vencovsky, L. Senolt.

Citation: Ann Rheum Dis, volume 79, supplement 1, year 2020, page 89

EULAR 2020 e-kongres od 3. 6. 2020; OP0138
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Vyzkumna c¢innost

Vedouci oddeélent:

P prof. MUDr. Jifi Vencovsky, DrSc.

=

Okruhy vyzkumu:

1)

2)

3)

4)

6)

Koordinace analyz z registru ATTRA, ve kterém jsou sledovani nemocni s revmatoidni
artritidou, psoriatickou artritidou, ankylozujici spondylitidou a systémovym lupus eryte-
matodes léCeni biologickymi nebo cilenymi léky.

Mezinarodni spoluprace vyuzivajici tdajl z registru ATTRA.

Charakteristika novych biomarker onemocnéni a jejich potencialni vyuZiti v praxi.
Studium molekularnich a bunécnych aspektd patogeneze degenerativnich, zanétlivych

a autoimunitnich onemocnéni, zejména se zaméfenim na nové cytokiny, adipokiny, S100

proteiny a mikroRNA.

Studium nemocnych v ¢asnych fazich choroby ¢i zdravych jednotlivcl s vysokym rizikem
vyvoje revmatického onemocnéni.

Genetické pfi¢iny zmén urikemie, v€etné funkénich studif alelickych variant uratovych
transportérd a vliv na tkanové poskozeni.
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7) Komplexni analyza metabolismu thiopurinovych IéCiv.

8) Studie vztahu mezi stfevnim mikrobiomem a zvySenym rizikem chronickych zanétlivych
onemocnéni pohybového aparatu.

9) Komplexni vyzkum idiopatickych zanétlivych myopatii - epidemiologické, diagnostické
a terapeutické souvislosti.

10) Studium klinickych aspektd, zobrazovacich metod a biomarkert u radiografické a nera-
diografické formy axialni spondyloartritidy.

11) Vliv pohybové intervence u autoimunitnich revmatickych onemocnéni, se zamérenim
predevsim na systémovou sklerodermii a zanétlivé myopatie.

12) Komplexni vyzkum systémové sklerodermie se zamérenim na imunologické a metabolic-
ké poruchy v patogenezi onemocnéni.

13) Prevalence a zdvaznost sexudlni dysfunkce a dysfunkce panevniho dna u Zzen a muz(
s vybranymi revmatickymi onemocnénimi.

Koncepce dlouhodobého rozvoje Revmatologického ustavu v oblasti védeckovyzkumné je
postavena na nékolika zakladnich pilifich a pfedpokladech.

1. Vychazi z FeSeni programu ,Rozvoj vyzkumné organizace”.

2. Akceptuje nové ziskanou podporu z grantovych agentur v Ceské republice - nyni hlavné
Agentura pro zdravotnicky vyzkum (AZV).

3. Aktivné vyhledava zahrani¢ni spolupraci pfi aplikacich k EU, IMI (Innovative Medicine
Initiative), H2020 (Horizon 2020), FOREUM (Foundation for Research in Rheumatology)
a dalSim strukturam podporujicim vyzkum na evropské urovni.

4. Sonduje moznosti spoluprace s malymi a stfednimi podniky na vyvoji diagnostickych
a terapeutickych pfistupu.

5. Orientuje se na vyznamné priority v oboru revmatologie, které definovala Evropska liga
proti revmatizmu (EULAR). Tyto priority jsou také soucasti vyhlaSeného programu H2020
Evropskou unii.

6. Vychova mladych védeckych pracovnikd a provadéni jejich doktorandskych (Ph.D.) pro-
gramd.

7. Prioritou je udrzeni a dalSi rozSifeni spoluprace s fadou vyznamnych védecko-vyzkum-
nych center a laboratofi v Evropé.

8. Zasadnim uUkolem je také prevadét vysledky klinického vyzkumu do navrhu standardnich

pristup formou Doporuceni k diagnostice a 1é¢bé jednotlivych revmatickych onemocné-
ni a tim pFispivat k zlepSeni péce o revmatické pacienty v Ceské republice.
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VEDECKO VYZKUMNE CENTRUM - PREHLED PROJEKTU

Projekty podporované Agenturou pro zdravotnicky vyzkum

Funkéni studie alelickych variant uratovych transportérd v primarni hyperurikémii a dné.
Hlavni FeSitel: prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc.

1.5.2015-31.12.2019

Zavérelna zprava odeslana k 31. 1. 2020, projekt byl hodnoceny jako vynikajici vysledek.

Metabolické abnormality kosterniho svalu u pacientt s idiopatickymi zanétlivymi myopatiemi.
Hlavni FeSitel: prof. MUDr. Jifi Vencovsky, DrSc.

1.4.2016 - 31.12. 2019

Zavérelna zprava odeslana k 31. 1. 2020, projekt uspél podle zadani.

Role Hsp90 (Heat shock protein 90) u vybranych revmatickych onemocnéni.
Hlavni reSitel: doc. MUDr. Michal Tomcik, Ph.D.

1.4.2016 - 31.12. 2019 (prodlouzeno do 31. 12. 2020)

Zavérelna zprava odevzdana 31. 1. 2021. Projekt dosud nezhodnocen.

Vliv pohybové intervence na pribéh a aktivitu vybranych revmatickych onemocnéni.
Hlavni FeSitel: doc. MUDr. Michal Tomcik, Ph.D.

1.4.2016 - 31. 12. 2019 (prodlouzeno do 31. 12. 2020)

Zavérelna zprava odevzdana 31. 1. 2021. Projekt dosud nezhodnocen.

Stanoveni rizika progrese ¢asné axialni spondyloartritidy na podkladé modernich biomarkerd.
Hlavni Fesitel: prof. MUDT. Ladislav Senolt, DrSc.
1.4.2017 - 31.12. 2020 (prodlouzeno do 31. 12. 2021)

Klinicky suspektni artralgie: charakteristika preklinické faze revmatoidni artritidy.
Hlavni FeSitel: doc. MUDr. Maria Filkova, Ph.D.

1.4.2017 -31.12. 2020

Zavérelna zprava odevzdana 31. 1. 2021.

Ateroskleréza a kardiovaskularni riziko u vybranych revmatickych onemocnéni.

Hlavni Fesitel: prof. MUDr. Michal Vrablik, Ph.D. - VFN, RU spolupfijemce - doc. MUDr. Michal Tom-
¢ik, Ph.D.

1.5.2018 - 31.12. 2021

Studie vztahu mezi stfevnim mikrobiomem a chronickymi zanétlivymi onemocnénimi pohybové-
ho aparatu, osteoporézou a RA.

Hlavni Fesitel: prof. MUDT. Jan St&pén, DrSc.

1.5.2018 - 31. 12. 2021

Prognostické faktory progrese erozivni osteoartrdzy rukou.

Hlavni Fesitel: prof. MUDT. Ladislav Senolt, Ph.D.
1.5.2018 - 31.12. 2021
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Cilena polymerni terapeutika pro pokrocilou Iécbu mistné specifickych revmatickych onemocnéni
pohybového aparatu.

Hlavni Feitel UMCH AV CR - RNDr. Tomés3 Etrych, Ph.D.

SpoluFesitel: prof. MUDr. Ladislav Senolt, Ph.D.

1.5.2020-31.12. 2023

INSTITUCIONALNI PODPORA MZ CR

KONCEPCNI ROZVOJ VYZKUMNE ORGANIZACE C. MZO 023728

Casna diagnostika, cilena a intenzivni terapie zaloZena na podkladé prognostickych biomarker(
a molekularné biologickych aspektl patogeneze autoimunitnich, zanétlivych a degenerativnich
revmatickych onemocnéni.
Hlavni Fesitel: prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc.
Projekt ma nasledujici podukoly:

1. Systémovy lupus erythematodes, feSitel: MUDr. Dana Tegzova,

doc. MUDr. Jakub Zavada, Ph.D.

2. Systémova sklerodermie, FeSitel: doc. MUDr. Radim Becvar, CSc.,
doc. MUDr. Michal Tomcik, Ph.D.
Psoriaticka artritida, FeSitel: MUDT. Jifi Stolfa, MUDTr. Liliana Sedova
Polymyozitida a dermatomyozitida, FeSitel: prof. MUDr. Jifi Vencovsky, DrSc.
Revmatoidni artritida, FeSitel: prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc.
Spondyloartritidy, FeSitel: prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc.
Osteoporéza a chronickd zanétlivd onemocnéni, fesitel: prof. MUDr. Jan St&pan, DrSc.
Biomarkery, FeSitel: prof. MUDr. Ladislav Senolt, Ph.D.
Osteoartréza rukou, Fesitel: prof. MUDTr. Ladislav Senolt, Ph.D.
0. Studie molekularni podstaty a patogeneze uratovych transportérd u pacient s primarni

hyperurikémii, hypourikémii a dnou, fesSitel: doc. Mgr. et Ing. Blanka Stiblrkovéa, Ph.D.

YO N bW

PROGRES (Program rozvoje védnich oblasti na Univerzité Karlové)

Komplikace metabolickych chorob

Hlavni Fesitel: prof. MUDTr. Jan Skrha, DrSc.

Spolupfijemce: Revmatologicky Ustav, FeSitel: prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc., prof. MUDr. Ladislav
Senolt, Ph.D.

EVROPSKE PROJEKTY

ELECTOR (eHealth in Rheumatology)

Horizon 2020. Spolecny projekt se skupinou v Kodani a Oxfordu.

Zodpovédni pracovnici v RU: doc. MUDTr. Jakub Zavada, Ph.D., prof. MUDr. Jifi Vencovsky, DrSc.,
prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc.

FOREUM (Foundation for Research in Rheumatology)

Characterising comorbidity in patients with RA in Europe: a multi-national federated analysis of
big healthcare data. Project lead: D. Prieto-Alhambra, University of Oxford, UK. Spoluresitel:
doc. MUDr. Jakub Zavada, Ph.D.
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Experimentalni
revmatologie

Vedouci oddeélent:

prof. MUDr. Ladislav Senolt, Ph.D.

Prioritou z(stava studium novych cytokinl, chemokin(, mikroRNA, S100 protein(i a adipokind
v ramci studia Casné faze revmatickych onemocnéni. Proces zanétlivého procesu, imunitni odpo-
védi a tkdnového poskozeni je studovan v experimentech ,,in vitro“. Laboratofe jsou vybaveny pFi-
strojem TagMan Real Time PCR pro analyzu genovych expresi, v€etné hodnoceni velké sestavy
genU (TLDA technologie), pristrojem Amaxa pro in vitro transfekce gend, provadény jsou zakladni
imunochemické a imunohistochemické analyzy, v€etné metod ELISA, Luminex a western-blot. Sou-
casti oddéleni je laborator tkariovych kultur pro zpracovani synovialnich fibroblastd, chondrocytt
a mononuklearnich bunék.

Prace v laboratofi je zajiSténa nékolika vyzkumnymi a univerzitnimi granty, zahranic¢nimi projek-
ty a Institucionalni podporou Ministerstva zdravotnictvi CR. Vyzkumné ¢innost je prezentovéna
formou prednasek a posterl na domacich a zahranic¢nich kongresech a publikovana prevaziné
v zahrani¢nich impaktovanych casopisech (viz nize). Védecka prace laboratofe kombinuje bazalni
i klinicky vyzkum a podporuje multidisciplinarni pFistup v rdémci spoluprace s nékolika domacimi
a zahrani¢nimi védeckymi pracovisti.

V prabéhu roku 2020 bylo FeSeno nékolik vyzkumnych projektl (viz nize). Na feSeni vyzkumnych
projektd se podileji Ph.D. studenti. Sté€Zejni vyzkumné prace predstavuji studium zanétlivych
a profibrotickych molekul v patogenezi zanétlivych a systémovych revmatickych onemocnéni se
zamérenim na revmatoidni artritidu, axialni spondyloartritidy, sklerodermii a myozitidy, vcetné
systémového lupus erytematodes. Studovany jsou také biomarkery u pacientl s osteoartrézou
drobnych ruc¢nich kloubl se zamérenim na diferenciaci erozivni formy nemoci. Specializaci labo-
ratore je studium bunécnych a cirkulujicich mikroRNA, které mohou potencialné slouzit jako nové
diagnostické a prediktivni ukazatele revmatickych onemocnéni.
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Personalni obsazeni

Ke konci roku 2020 bylo v laboratofi vedeno jedenéact VS pracovnik(l. Z toho &tyfi VS pracovnice
(Ph.D. studentky) jsou na rodicovské dovolené. Dvé laborantky pracuji na ¢astecny pracovni Uva-
zek.

VS pracovnici:

Ing. Hana Hulejova, doc. MUDr. Michal Tom¢ik, Ph.D., doc. MUDr. Maria Filkova, Ph.D.,

Mgr. Lucie Andrés Cerezo, Ph.D. a Ing. Jifi Baloun, Ph.D.

Ph.D. studenti:

Ing. Klara Prajzlerova, Mgr. Veronika Horvathova (dfive Hruskova), Mgr. Hana Storkanova

a Mgr. Tereza Lennerova, Mgr. Adéla Navratilova a Mgr. Aneta Pekacova.

Laborantky:

RUZena Paroubkova, Lenka Storkanova (obé CastecCny uvazek).

Na rodic¢ovské dovolené:

Mgr. Markéta LiSkova, Mgr. Lucia Vernerova, Ph.D., od r. 2018 také Mgr. Veronika Horvathova (dfi-
ve Hru3kova) a Mgr. Tereza Kropackova. Nové pak Mgr. Hana Storkanové a Lenka Storkanova.

Zahranicni spoluprace

«  Department for Internal Medicine 3 and Institute for Clinical Imunology, Friedrich-A-
lexander-University, Erlangen-Nuremberg, Deutschland (Vyzkum molekularnich mecha-
nismu patogeneze systémové sklerodermie (Dr. Jorg Distler, PD));

«  Department of Tumor Microenvironment and Metastasis (TMM), Danish Cancer Society
Research Center, Copenhagen, Denmark (Projekt role S100A4 v patogenezi zanétlivych
revmatickych onemocnéni (assoc. prof. Dr. Mariam Grigorian, Ph.D.));

« Institute for Inflammation Research, Dept. of Infectious Diseases and Rheumatology,
Copenhagen University Hospital Rigshospitalet, Denmark (Projekt analyzy PAD aktivity
u revmatoidni artritidy (assoc. prof. Claus Nieslen, Ph.D.)).

Domaci spoluprace

+  Ortopedicka klinika 1. LF UK a FN Motol (as. MUDr. David Veigl, Ph.D.)

+  Ustav patologie a molekularni mediciny FN Motol (prof. MUDr. Josef Zameénik, Ph.D.)
+  Dermatovenerologicka klinika VFN, 1. LF UK Praha (prof. MUDr. JiFi Stork, CSc.)

«  MUDr. Tomés Etrych, UMCH AV CR

V ramci podpory vzdélavani a védecké spoluprace maji Ph.D. studenti moznost absolvovat kratko-
dobé i dlouhodobé studijni pobyty na vyhlaSenych védeckych pracovistich.

Podle harmonogramu pokracovaly prace na projektu Institucionalni podpory Ministerstva zdravot-

nictvi CR, grantovych projektech Agentury pro zdravotnicky vyzkum Ministerstva zdravotnictvi CR
(AZV MZ CR), Univerzitnich projektech SVV a PROGRES.
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Grantové projekty laboratore v roce 2020

1) Cilena polymerni terapeutika pro pokrocilou I[é¢bu mistné specifickych revmatickych
onemocnéni pohybového aparatu (AZV MZ CR, Dr. Etrych, prof. Senolt)

2) Role Hsp90 u vybranych revmatickych onemocnéni (AZV MZ CR, doc. Tom¢ik)

3) Vliv pohybové intervence na priibéh a aktivitu vybranych revmatickych onemocnéni (AZV
MZ CR, doc. Tom¢&ik)

4) Klinicky suspektni artralgie: charakteristika preklinické faze revmatoidni artritidy (AZV,
MZ CR, doc. Filkova)

5) Stanoveni rizika progrese €asné axialni spondyloartritidy na podkladé modernich bio-
markerd (AZV MZ CR, prof. Senolt)

6) Prognostické faktory progrese erozivni osteoartrézy rukou (AZV MZ CR, prof. Senolt)

7) Institucionalni podpora RU (MZ CR) - Biomarkery, Osteoartréza rukou

8) PROGRES

Zahranicni publikace

Vysledky nasi védecké Cinnosti byly prezentovany na pravidelnych tuzemskych a zahrani¢nich kon-
gresech. Jejich pocet je béhem poslednich let konzistentni, v roce 2020 byly publikovany nasledujici
prace, na kterych se pracovnici laboratore podileli:

1. Baloun ), Kropa¢kova T, Hulejova H, Toméik M, RiZickova O, Sléglova O, Gatterova J,
Vencovsky J, Pavelka K, Senolt L. Chemokine and Cytokine Profiles in Patients with Hand
Osteoarthritis. Biomolecules. 2020 Dec 22;11(1):4. doi: 10.3390/biom11010004. PMID:
33375165; PMCID: PMC7822191.

2. Kropackova T, Vernerova L, Storkanova H, Horvathova V, Vokurkova M, Klein M, Oreska
S, Spiritovi¢ M, HeFmankova B, Kubinova K, Cerezo LA, Krystlifkova O, Mann H, Ukropec
J, Ukropcova B, Zametnik J, Tom&ik M, Vencovsky J, Senolt L. Clusterin is upregulated in
serum and muscle tissue in idiopathic inflammatory myopathies and associates with cli-
nical disease activity and cytokine profile. Clin Exp Rheumatol. 2020 Oct 29. Epub ahead
of print. PMID: 331245609.

3. Cerezo LA, Vencovsky ], Senolt L. Cytokines and inflammatory mediators as promising
markers of polymyositis/dermatomyositis. Curr Opin Rheumatol. 2020 Nov;32(6):534-
541. doi: 10.1097/BOR.0000000000000744. PMID: 32941247.

4, Bubova K, Prajzlerova K, Hulejova H, Gregova M, Mintalova K, Hu3&kova M, Forejtova S,
Filkova M, Tom¢ik M, Vencovsky J, Pavelka K, Senolt L. Elevated Tenascin-C Serum Levels
in Patients With Axial Spondyloarthritis. Physiol Res. 2020 Aug 31;69(4):653-660. doi:
10.33549/physiolres.934414. Epub 2020 Jun 25. PMID: 32584134.

5. Poulsen TBG, Damgaard D, Jgrgensen MM, Senolt L, Blackburn JM, Nielsen CH, Stensballe
A. ldentification of Novel Native Autoantigens in Rheumatoid Arthritis. Biomedicines.
2020 May 29;8(6):141. doi: 10.3390/biomedicines8060141. PMID: 32486012; PMCID:
PMC7345460.
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Sumova B, Cerezo LA, Hulejova H, Prajzlerova K, Tom¢ik M, Bubova K, St&pan J, Filkova M,
Kropackova T, Grigorian M, Pavelka K, Vencovsky J, Senolt L. S100A4 is elevated in axial
spondyloarthritis: a potential link to disease severity. BMC Rheumatol. 2020 Jan 31;4:13.
doi: 10.1186/s41927-019-0110-7. PMID: 32021963; PMCID: PMC6993388.

Horvath M, Horvathova V, Hajek P, St&chovsky C, Honék J, Senolt L, Veselka J. MicroR-
NA-331 and microRNA-151-3p as biomarkers in patients with ST-segment elevation
myocardial infarction. Sci Rep. 2020 Apr 3;10(1):5845. doi: 10.1038/s41598-020-62835-w.
PMID: 32246100; PMCID: PMC7125297.

Balajkova V, Olejarova M, Moravcova R, Kozelek P, Posmurova M, Hulejova H, Senolt L.

Is serum TWEAK a useful biomarker of neuropsychiatric systemic lupus erythematosus?
Physiol Res. 2020 Apr 30;69(2):339-346. doi: 10.33549/physiolres.934308. Epub 2020 Mar
23. PMID: 32199014.
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Stredisko administrativy
vyzkumu, informaci
a vzdélavani (SAVIV)

Vedouci oddéleni:
Ing. Alexandra Musilova

Oblast projektt a grantt

SAVIV zpracovava po ekonomické a administrativni strance grantové projekty (prihlasky, prlibézné
zpravy, zavérecné zpravy). Revmatologicky Ustav resi grantové projekty pod zastitou Ministerstva
zdravotnictvi CR, které jsou financovany za statniho rozpoctu.

V roce 2020 obdrzel Revmatologicky Ustav od Ministerstva zdravotnictvi CR na rozvoj vyzkumné
organizace a probihajici grantové projekty celkem 38 018 tis. K& Na rok 2020 byly podany na agen-
turu AZV 4 navrhy grantovych projekt(:

- Magr. Lucie Andrés Cerezo, Ph.D. - Multibiomarkerova analyza jako nastroj pro hodnoceni
aktivity synovialniho zanétu u rdznych fazi revmatoidni artritidy;

- Ing.Jiri Baloun, Ph.D. - Charakterizace pacientu s obtizné |écitelnou revmatoidni artritidou:
hledani novych cirkulujicich biomarkerd;

- doc. MUDr. Jakub Zavada, Ph.D. - Odhad vyskytu zanétlivych revmatickych chorob v popu-
laci Ceské republiky a jejich dopadu na zdravotni stav a spotfebu zdravotni péce - analyza
administrativnich dat, vefejnych zdravotnich registr( a pacientskych databazi z terciadlniho
centra;

- prof. MUDr. Ladislav Senolt, Ph.D. - Cilend polymerni terapeutika pro pokrocilou lé¢bu
mistné specifickych revmatickych onemocnéni pohybového aparatu.

Z vyse uvedenych grantd Revmatologicky Ustav ziskal pouze jeden, ostatni navrhy bohuzel nebyly
podporeny z didvodu nedostatku financnich prostfedku. Ziskany projekt je pro nas spoluresitelsky.
N&3 hlavni Fesitel prof. MUDT. L. Senolt, Ph.D. dostal nabidku na spolupréci s Ustavem makromo-
lekularni chemie AV CR, hlavnim Fesitelem je RNDr. Tomé&3 Etrych, Ph.D.

V mésici cervnu 2020 podal Revmatologicky Ustav 9 grantovych navrhi ve Verejné soutézi 2021-
2024. Vysledek se RU dozvi v Gnoru nasledujiciho roku.
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Seznam podanych grantovych projektl na rok 2021

NU21J-05-00080

Multibiomarkerova analyza jako nastroj hodnocenf aktivity synovi-
alniho zanétu u revmatoidni artritidy

MUDr. Jana
Hurnakova, Ph.D.

Paradox patologické resorpce a novotvorby kosti u axialni spon-
dyloartritidy: vztah k aktivité, progresi onemocnéni a kvalité Zivota

, . P S «.. . | doc.Ing. et Mgr.
1| NU21-01-00081 PO Analyza plglo’gropnlho Gcinku genu ABCG2 v urikémii a dné: impli- Blanka Stiblirkova,
kace v klinické praxi
Ph.D.
Charakterizace pacientU s obtizné Iécitelnou revmatoidni artriti- prof. MUDr. Karel
2 | NU21-01-00437 | PO | 4, . hledani nowvych cirkulujicich biomarkerti Pavelka, DrSc.
3 | NU21-05-00276 PO5 | Vyznam interleukinu 40 (IL-40) v patogenezi revmatoidni artritidy Mer. Lucie Andrés
Cerezo, Ph.D.
4 | NU21-05-00322 POS M,yoklrjy? mgtabollcky a}ftlvnl molekuly v patogenezi idiopatic- prof. MUD,I’.JII’I
kych zanétlivych myopatif Vencovsky, DrSc.
Soubé&h vyskytu zanétlivych revmatickych a psychiatrickych one- MUDF. Markéta
5 | NU21-09-00297 P09 | mocnéni: epidemiologie, identifikace rizikovych skupin a ekono- i
o . . Husakova, Ph.D.
mickych nakladu
6 | NU21-09-00481 P09 Scregmnggx prevence rgtlnopatle vyvolané uzivanim hydroxychlo- d(’)c. MUDr. Jakub
rochinu v Ceské republice Zavada, Ph.D.

prof. MUDr. Karel

u pacientll 1écenych statiny

1| NU21-01-00455 POT nemocnych a identifikace rizikovych klinickych a laboratornich Pavelka, DrSc.
parametr
> | NU21-01-00146 PO Analyza volnych DNA a miRNA jako marker( svalového poSkozeni | doc. MUDr. Michal

Tomcik, Ph.D.

V Fijnu jsme pozadali agenturu AZV o prodlouzeni grantového projektu, ktery mél byt dokoncen 31.
12. 2020, protoZe z divodu epidemie COVID-19 nemohla byt ¢ast projektu dofesena. Prodlouzeni
bylo agenturou schvaleno. Na vyzkumné projekty za rok 2020 bylo vycerpano 34 861 tis. K¢ Nevy-
uzité financni prostredky ve vysi 1 622 tis. K¢, byly prevedeny do roku 2021 k doCerpani.

Revmatologicky Ustav v roce 2020 Fesil tyto grantové projekty.

Granty AZV 2015-2020

Role Hsp90 (Heat shock protein 90) u vybranych 1.4.2016 -
16-33542A | revmatickych onemocnéni, projekt prodlouzen do 31.12. doc. MUDr. M. Tom¢ik, Ph.D. .
31.12.2019
2020
Vliv pohybové intervence na prlibéh a aktivitu vybranych 1.4.2016 -
16-33574A | revmatickych onemocnéni, projekt prodlouzen do doc. MUDr. M. Tom¢ik, Ph.D. P
31.12.2019
31.12.2020
Klinicky suspektni artralgie: charakteristika preklinické faze ) . 1.4.2017 -
17-32612A revmatoidn artritidy doc. MUDr. M. Filkova, Ph.D. 31.12.2020
Stanoveni rizika progrese ¢asné axidlni spondyloartritidy na 5 1.42017 -
17-33127A | podkladé modernich biomarkerd - projekt prodlouzen do prof. MUDr. L. Senolt, Ph.D. .
31122021 31.12.2020
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NV18-01- | Aterosklerédza a kardiovaskularni riziko u vybranych doc. MUDr. IM' y_rabhk, Ph.D. - 1.5.2018 -
00161 revmatickych onemocnénf VEN RU spoluprijemce - doc. 31.12.2021
MUDr. M. Tom¢ik, Ph.D. T

Studie vztahu mezi stfevnim mikrobiomem a chronickymi

NV18-05- A TP Aol p 2 s 1.5.2018 -
zanétlivymi onemocnénimi pohybového aparatu, prof. MUDr. J. Stépan, DrSc.

00394 z 31.12.2021
osteoporézou a RA

NV18-01- S N . & 1.5.2018 -

0542 Prognostické faktory progrese erozivni osteoartrézy rukou | prof. MUDr. L. Senolt, Ph.D. 31.12.2021
Cilen4 polymerni terapeutika pro pokrotilou lé¢bu mistné | UMCH AV CR - RNDr. T. Etrych,

NU20-08- g - e a & 1.5.2020 -
specifickych revmatickych onemocnéni pohybového Ph.D., prof. MUDr. L. Senolt,

00255 2 31.12.2023
aparatu Ph.D.

Dil¢i zpravy grantovych projektd byly Uspésné odeslany v pozadovaném terminu k 25. 1. 2021 pro-
stfednictvim aplikace ISVP. Zavérecné zpravy grantovych projektl byly také v poradku odeslany
prostfednictvim aplikace ISVP v terminu 1. 2. 2021.

V roce 2020 ziskal Revmatologicky Ustav poprvé neinvesticni dotacni program na Specializacni
a celoZivotni vzdélavani |ékard. Nasim cilem je podpofit nové vznikajici mista pro odborné Iékare
z oboru Revmatologie. Ziskali jsme Ctyri mista pro mladé Iékare, ktefi momentalné pini sv{j interni
kmen. Dotacni podpora je ve vysi 6 230 tis. K¢ a bude se Cerpat od roku 2020 - 2025. Na konci roku
2020 nam byla schvalena akreditace oboru Revmatologie pod ¢.j. MZDR 9524/2019-3/VLP, na dobu
5 let pro vedeni vlastniho specializovaného vycviku.

Nase stFedisko také administruje a zabezpecuje odborné pregraduélini a postgraduélini staze v RU.
V roce 2020 jsme zaznamenali z ddvodu epidemiologickych opatteni proti COVID-19 nizsi Gcast.

AKI, spol., s.r.o. 1
ARTHROMED, s.r.o. 1

Distribuovand klinika revmatologie, s.r.o. 1
Fakultni nemocnice Brno 2 1
Fakultni nemocnice Hradec Kréalové 3 1
Fakultni nemocnice Kralovské Vinohrady 1 1 1
Fakultni nemocnice u sv. Anny v Brné 1

Fakultni nemocnice v Motole 1 3 3
Karlovarska krajska nemocnice, a.s. 1

Klatovska nemocnice, a.s. 3

Krajska zdravotni, a.s. 1

L.K.N. Arthrocentrum, s.r.o. 1

Masarykova méstska nemocnice v Jilemnici 1

MEDICAL PLUS, s.r.o. 2

Medipont Plus, s.r.o. 2

Méstska nemocnice Ostrava, pfispévkova organizace 1

MUDr. Eva Novak Doubravova 1
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MUDr. Haileloul Kassu

MUDr. Jan Rokyta

MUDr. Jana Rockova

MUDr. Katerina Mnozil Stfidova

MUDr. Lenka Bastlova

Mulacova nemocnice s.r.o.

Nemocnice Ceské Budg&jovice, a.s.

Nemocnice Jihlava, p.o.

Nemocnice Kadan, s.r.o.

Nemocnice Milosrdnych sester sv. Karla Boromejského v Praze

Nemocnice Na Bulovce

Nemocnice Na Homolce

Nemocnice Pardubického kraje, a.s.

Nemocnice s poliklinikou Sv.Jakuba, n.o.

Nemocnice Tabor, a.s.

Nemocnice Tfinec, pfispévkova organizace

Novartis, s.r.o.

Oblastni nemocnice Kladno, a.s., nemocnice Stfedoceského kraje

Oblastni nemocnice Mlada Boleslav, a.s., nemocnice Stfedoceského kraje

Podfipskd nemocnice s poliklinikou Roudnice n. L., s.r.o.

Stfredomoravska nemocnicni, a.s.

Thomayerova nemocnice

UstFednfi vojenska nemocnice - Vojenské fakultni nemocnice Praha

VSeobecna fakultni nemocnice v Praze

Celkovy soucet

Fakultni nemocnice Plzen

Fakultni nemocnice v Motole

Nemocnice Na Homolce

Thomayerova nemocnice

Ustfedni vojensk& nemocnice - Vojenska fakultni nemocnice Praha

Vseobecna fakultni nemocnice v Praze

Celkovy soucet

Souvisla terapeuticka praxe na rehabilitaci - FTVS

Sta? na lGzkovém oddéleni - CzU

Staz pro studenty - SPS chemicka
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Cestovni prikazy

V roce 2020 se z divodu celosvétové pandemie zruSila mnohda Gcast na viech planovanych akcich,
kde mél Ustav prezentovat své vysledky. Jen na zacatku roku mohli naSi zaméstnanci osobné pre-
zentovat své vysledky, a to na konferenci EWRR, ktera se konala v Leuvenu, Belgii. Ostatni mezina-
rodni konference byly z dvodu uzavieni hranic zruseny. V cervnu planovana konference EULAR,
ktera se méla konat v Némecku, byla nakonec pofadatelem zrusena. DalSi vyznamné mezinarodni
konference byly na podzim jiz ve formé on-line. Tuzemska védecka symposia byla také rusena
nebo pfipadné prelozena do roku 2021.

Za rok 2020 bylo podano celkem 278 cestovnich prikazy, z toho:

a) tuzemskych 248 ks
Celkové naklady na tuzemské cesty ve vysSi 165 894,47 K¢
Z toho grantoveé projekty 5 133,00 K¢
prostfedky RU 155 627,10 K¢&
fond vzdélavani 5134,37 K&
b) zahranicnich 30 ks
Celkové naklady na zahrani¢ni cesty ve vysi 185 972,94 K¢
Z toho grantoveé projekty 134 580,54 K¢
prostfedky RU 34 427,40 K¢
fond vzdélavani 16 965,00 K¢

Financni podpora z vyzkumnych projektd, uréenad na cestovné, je v Revmatologickém Ustavu vy-
uZita k aktivni prezentaci svych ziskanych vysledkd. Ugast na svétovych kongresech s podporou
naseho ministerstva je pro nas uUstav velmi dulezitd, vznika zde mezinarodni spoluprace v oblasti
bazalniho vyzkumu a klinické praxe. BohuZel, nékteré kongresy jsou velmi nakladné a mnohdy
bychom nemohli poslat své zastupce z fad Iékarl k prezentaci jejich vysledku vyzkumu. Pro tento
Ucel ma Revmatologicky Ustav zfizen Fond na podporu vzdélavani zaméstnancd, ktery je tvoren
z financnich dard. Kazdorocné se Revmatologicky Ustav aktivné zdc¢astriuje na mezinarodnich kon-
gresech (EULAR, EWRR, ACR a CECR apod.).

SAVIV - knihovna

Nase knihovna, které4 je evidovana na Ministerstvu kultury CR jako veFejna knihovna, v roce 2020
zabezpecovala knihovni sluzby pro zaméstnance RU i dal$i odbornou vefejnost.

V roce 2020 bylo zakoupeno 41 knih, z toho 13 cizojazyZnych. Knihovna obsahuje celkem 6465 kni-
hovnich jednotek. Zprostfedkovali jsme dva pfeklady oborného textu - informovaného souhlasu
pro zahranicni pacienty. Vzhledem k lofské minimalni U€asti na mezinarodnich kongresech jsme
graficky zpracovali a zadali do tisku pouze 9 poster(.
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Dle konkrétnich pozadavkl Iékarl, vyzkumnych pracovnikd, sester i fyzioterapeutd trvale zpraco-
vavame reserse z Ceskych i zahranicnich zdroju. Z dostupnych databazi pribézné vyhledavame
a stahujeme odborné publikace, které nasi zaméstnanci potfebuji ke své praci. V pfipadé jejich
nedostupnosti jsou ¢lanky objednavany prostiednictvim Mezinarodni meziknihovni vypUjéni sluz-
by v referen¢nim oddé&leni Narodni knihovny CR. Zabezpelujeme Meziknihovni vypdjéni sluzbu,
nejvice v Narodni |ékaFské knihovné, dale v Knihovné Akademie véd a Narodni technické knihovné.

Oddéleni SAVIV zabezpecuje dle pozadavkud jednotlivych |ékard a fyzioterapeutt fotografickou do-
kumentaci nasich pacientll. Fotografie jsou pouzivany v knizni a ¢asopisecké publikac¢ni ¢innosti
a dale pro prednésky a vyuku medikd.

Priibézné se fotograficky dokumentuji stavebni Upravy, rekonstrukce a vétsi opravy v Ustavu. Po-
Fizujeme také fotografie zaméstnanc(, stazistd a navitév RU na jmenovky a dal3i vyuZiti. Graficky
a statisticky zpracovavame odborné materialy podle zadani zaméstnancu. V knihovné také zafizu-
jeme tisk, kopirovani, laminaci a vazbu vSech potrebnych pracovnich material(.

Casopisy odebirané RU

1 Acta chirurgiae orthopedicae et traum.

2 Auditor

3 Best practical Clinical Rheumatology

4 Bolest 2020

5 Clinical and Experimental rheumatology Dar
6 Computerworld

7 Current Opinion in Rheumatology

8 Current Rheumatology reports

9 CASOPIS LEKARU CESKYCH

10 Ceska radiologie

11 CESKA REVMATOLOGIE

12 Ekonom

13 Farmakoterapie

14 Florence

15 Folia biologica Dar
16 Hospodarské noviny v digitalni podobé 2020

17 Chip

18 Knizni novinky

19 Lupus Dar
20 Medical Tribune

21 Medicina po promoci 2020

22 Medicina pro praxi
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23 Military Medical Science Lettrs

24 Mzdova Ucetni

25 Nature reviews Rheumatology Dar
26 Postragrad. medicina

27 Prague Medical report Dar
28 Prakticka personalistika

29 PRAKTICKY LEKAR

30 Profi Medicina

31 REHABILITACE A FYZIKALNI LEKARSTVI

32 Remedia

33 Rheumatic Diseases clinics of North America

34 Rheumatology Dar
35 The Journal of Rheumatology

36 Ugetnictvi neziskového sektoru

37 Vnitfni |ékaFstvi na rok 2020

38 Zdravotnicky denik

39 Zdravotnictvi a medicina

PREHLED PUBLIKACNI CINNOSTI ZA ROK 2020

KNIHY

1. TAYLOR, PC. - BALSA CRIADO, A. - MONGE, AB, et al FILKOVA, M. Optimising methotrexa-
te treatment for rheumatoid arthritis: a practical Guide for Healthcare Professionals. S.|.
Springer Science + Bussiness Media 2020, 94 s.

2. PAVELKA, K. - SENOLT, L. - SEDOVA, L. ... et al. Spondyloartritidy. Praha: Maxdorf, 2020, 260
s. ISBN 978-80-7345-679-5. Dedikovano MZCR 00023728, AZV17-33127A, AZV16-3302A, NV-
18-01-0161A, GAUK 312218, GAUK 1578119 ,

KAPITOLY V KNIZE

1. ORESKA, S. - TOMCIK, M. Atherosclerosis in Rheumatology: Old and New Insight. In: GIAN-
TURCO, L. Atherosclerosis, Arteriosclerosis and Arteriolosclerosis. 1 vyd. London: IntechO-
pen, 2020, s. 29-52. ISBN 978-1-83880-303-2. DOI 10.5772/intechopen.88605. Dedikovano
MZCR 00023728, NV18-00161, GAUK 312218.

2. VENCOVSKY, J. Clinical Features of Myositis: Muscular Manifestation. In: AGARRWAL R, OD-

DIS ChW. Managing Myositis: A Practical Guide. Cham: Springer 2020, 37-46. ISBN 978-3-030-
15819-4. DOI:10.1007/978-3-030-15820-0_5.
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3. PAVELKA, K. Nadé&je v revmatologii. In: PTACEK R, BARTUNEK P. Nadéje v mediciné. Praha:
Grada, 2020, s. 133-139. ISBN 978-80-271-3077-1.

PATENT

1. KLINGELHOFER J. - HALLEN J. - HUSSAIN R. - DISTLER JHW. - TOMCiK M. Anti - S100A4 Antibo-
dies for the Treatment of Systemic Sclerosis. Norsko, Némecko, Ceska republika. Patent No.
20183251.6-1111. 30. 6. 2020.

CLANKY V IMPAKTOVANYCH CASOPISECH

1. RICHETTE, P. - DOHERTY, M - Pascual, E, et al. ZAVADA, J. 2018 updated European League
Against Rheumatism evidence-based recommendations for the diagnosis of gout. Annals of
the rheumatic diseases. 2020, 79, (1):31-38. DOI:10.1136/annrheumdis-2019-215315. IF -
16,102.

2. BECH, B. - PRIMDAHL, J. - van TUBERGEN, A, et al. SMUCROVA H. 2018 update of the EULAR
recommendations for the role of the nurse in the management of chronic inflammatory
arthritis. Annals of the rheumatic diseases. 2020,79, (1):61-68. DOI: 10.1136/annrheum-
dis-2019-215458. IF- 16,102.

3. EDELAAR, L. - NIKIPHOROU, E. - FRAGOULIS, GE, et al. SMUCROVA H. 2019 EULAR recommen-
dations for the generic core competences of health professionals in rheumatology. Annals
of the rheumatic diseases. 2020, 79, (1):53-60. DOI: 10.1136/annrheumdis-2019-215803. IF -
16,102.

4. SVATON, M. - SKVAROVA KRAMARZOVA, K. - KANDEROVA, V, et al. STIBURKOVA B. A homo-
zygous deletion in the SLC19A1 gene as a cause of folate-dependent recurrent megaloblastic
anemia. Blood. 2020, 135, (26):2427-2431. DOI:10.1182/blood.2019003178. IF - 17,794. Dedi-
kovano MZCR 00023728.

5. VERNEROVA, L. - HORVATHOVA, V. - KROPACKOVA, T., et al. Alterations in activin A-myos-
tatin-follistatin system associate with disease activity in inflammatory myopathies. Rheuma-
tology. 2020, 59, (9):2491-2501.D0I:10.1093/rheumatology/kez651. IF - 5,606. Dedikovano
NV16-33746A.

6. PELLETIER, JP. - RAYNAULD, JP. - DORAIS, M., et al. PAVELKA, K. An international, multicentre,
double-blind, randomized study (DISSCO): effect of diacerein vs celecoxib on symptoms in
knee osteoarthritis. Rheumatology. 2020, 59, (12):3858-3868. DOI: 10.1093/rheumatology/
keaa072. IF - 5,606.

7. LAUPER, K. - MONGIN, D. - IANNONE, F., et al. PAVELKA, K. Comparative effectiveness of TNF
inhibitors and tocilizumab with and without conventional synthetic disease-modifying an-
tirheumatic drugs in a pan-European observational cohort of bio-naive patients with rheu-
matoid arthritis. Seminars in Arthritis and Rheumatism. 2020, 50, (1):17-24. DOI: 10.1016/j.
semarthrit.2019.06.020. IF - 4,751. Dedikovano MZCR 00023728.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

ANDRES CEREZO, L. - VENCOVSKY, J. - SENOLT, L. Cytokines and inflammatory mediators
as promising markers of polymyositis/dermatomyositis. Current Opinion in Rheumatology.
2020, 32, (6): 534-541. DOI:10.1097/BOR.0000000000000744. IF - 4,006. Dedikovano MZCR
00023728.

CIFERSKA, H. - HONSOVA, E. - LODEREROVA, A. Does the renal expression of Toll-like recep-
tors play a role in patients with IgA nephropathy? Journal of Nephrology. 2020, 33, (2):307-
316. DOI:10.1007/s40620-019-00640-z. IF - 3,484. Dedikovano MZCR 00023728, Progress
Q25.

PAVELKA, K. - BERNETTI, A. - GIORDAN, N. Dose-response of hyaluronate-based viscoelastic

hydrogels for the treatment of knee osteoarthrosis: a prospective, randomized, comparative
clinical trial. Minerva Ortopedica e Traumatologica. 2020, 71, (2):45-55. DOI:10.23736/50394-
3410.20.03967-3. IF - 0,043.

BODY, JJ. - MARINE, F. - KENDLER, D. L., et al. STEPAN, }J. Efficacy of teriparatide compared
with risedronate on FRAX(R)-defined major osteoporotic fractures: results of the VERO clinical
trial. Osteoporosis International. 2020, 31, (10):1935-1942. DOI:10.1007/s00198-020-05463-4.
IF - 3,864.

BUBOVA, K. - PRAJZLEROVA, K. - HULEJOVA, H., et al. Elevated Tenascin-C Serum Levels
in Patients With Axial Spondyloarthritis. Physiological Research. 2020, 69, (4): 653-660. DOI:
10.33549/physiolres.934414. IF - 1,655. Dedikovano MZCR 00023728, NV17-33127, SVV 260
373.

MEISTERS, R. - PUTRIK, P. - RAMIRO, S., et al. VENCOVSKY J. EULAR/eumusc.net standards of
care for rheumatoid arthritis: cross-sectional analyses of importance, level of implementa-
tion and care gaps experienced by patients and rheumatologists across 35 European coun-
tries. Annals of the rheumatic diseases. 2020, 79, (11):1423-1431. DOI: 10.1136/annrheum-
dis-2020-217520. IF - 16,102.

PAVELCOVA, K. - BOHATA, J. - PAVLIKOVA, M. Evaluation of the Influence of Genetic Variants
ofSLC2A9(GLUT9) andSLC22A12(URAT1) on the Development of Hyperuricemia and Gout.
Journal of Clinical Medicine. 2020, 9, (8): 2510. DOI:10.3390/jcm9082510. IF - 3,303. Dediko-
vano MZCR 00023728.

KUBINOVA, K. - MANN, H. - VRANA, J. How imaging can assist with diagnosis and monito-
ring of disease in myositis. Current Rheumatology Reports. 2020, 22, (10):62. DOI:10.1007/
s11926-020-00939-y. IF - 3,873. Dedikovano MZCR 00023728.

BETTERIDGE, Z. - CHINQY, H. - VENCOVSKY, J. Identification of a novel autoantigen eukaryotic
initiation factor 3 associated with polymyositis. Rheumatology (Oxford). 2020, 59, (5):1026-
1030. DOI:10.1093/rheumatology/kez406. IF - 5,606.

POULSEN, TBG. - DAMGAARD, D. - JORGENSEN, MM., et al. SENOLT, L. Identification of

Novel Native Autoantigens in Rheumatoid Arthritis. Biomedicines [online]. 2020, 8, (6): 141.
DOI:10.3390/biomedicines8060141. IF - 4,717. Dedikovano MZCR 00023728.
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18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

MICHELSEN, B. - ORNBJERG, LM - KVIEN, TK., et al. PAVELKA, K. Impact of discordance
between patient's and evaluator's global assessment on treatment outcomes in 14 868 pati-
ents with spondyloarthritis. Rheumatology. 2020, 59, (9): 2455-2461. DOI: 10.1093/rheumato-
logy/kez656. IF - 5,606.

EMERY, P. - SUH, Ch. - WEINBLATT, ME., VENCOVSKY, J. Impact of immunogenicity on effica-
cy and tolerability of tumour necrosis factor inhibitors: pooled analysis of biosimilar studies
in rheumatoid arthritis. Scandinavian Journal of Rheumatology 2020, 49 (5): 361-370. DOI:
10.1080/03009742.2020.1732458. IF - 3,025.

VINSON, D. - MOLET-BENHAMOU, L. - DEGBOE, Y, et al. ZAVADA, J. Impact of tapering tar-
geted therapies (bDMARDs or JAKis) on the risk of serious infections and adverse events

of special interest in patients with rheumatoid arthritis or spondyloarthritis: a systematic
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Filkova, Maria MUDr. Ph.D. doc. 28 109 15
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Forejtova, Sarka MUDr. 23 132 13
Gatterova, JindfisSka MUDr. 22 77 17
Gregova, Monika MUDr. Ph.D. 9 22 4
Hanova, Petra MUDr. Ph.D. 15 56 8
Hasikova, Lenka MUDr. 7 36 4
Hefmankova, Barbora Mgr. 2 2 1
Horvathova, Veronika Mgr. 2 4 4
Horinkov4, Jana MUDr. 1 1 1
Hulejova, Hana Ing. 31 88 15
Hurnakova, Jana MUDr. Ph.D. 9 28 6
Husakova, Markéta MUDr. Ph.D. 20 46 9
JaroSova, Katefina MUDr. 16 79 12
Klein, Martin MUDr. Ph.D. 18 49 7
Kropackova, Tereza Mgr. 3 5 2
Krystfkova, Olga, MUDr., Ph.D. 18 39 10
Kubinova, Katefina MUDr., Ph.D. 5 11 3
Mann, Hefman MUDr., Ph.D. 41 170 17
Moravcova, Radka MUDr. 10 25 5
Navratilova, Adéla Mgr. 0 0 0
Nekvindové, Lucie Mgr. 0 0 2
Olejarova, Marta MUDr. CSc. 22 79 13
Oreska, Sabina MUDr. 2 2 1
Pavelcova, Katefina MVDr. 5 13 4
Pavelka, Karel prof. MUDr. DrSc. 171 1950 53
Pekacova, Aneta Mgr. 0 0 0
Petrovska, Nora MUDr. 0 0 0
Prajzlerova, Klara Ing. 8 35 5
RUzickova, Olga MUDr. 11 28 6
Stibdrkova, Blanka doc. Ing. Mgr. Ph.D. 31 108 19
Sedova, Liliana MUDr. 11 25 6
Senolt, Ladislav prof. MUDr. Ph.D. 69 281 27
Sléglova, Olga MUDT. 11 28 6
Smucrova, Hana Bc. 2 3 3
Spiritovi¢, Maja Mgr. Ph.D. 5 10 3
Stépan, Jan prof. MUDT. DrSc. 68 418 41
Stolfa, Jiri MUDT. 8 23 5
Storkanovéa, Hana Mgr. 4 5 1
Tegzova, Dana MUDr. 13 171 12
Tomasova-Studynkova, Jana MUDr. Ph. D. 7 42 7
Tom¢ik, Michal doc. MUDr. Ph.D. 33 143 21
Vencovsky, Jifi prof. MUDr. DrSc. 155 1703 43
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Vernerova, Lucia Mgr. Ph.D. 7 27 6
Vokurkova, Martina Mgr. Ph.D. 14 25 10
Wenchich, Laszl6 MUDr. Ph.D. 11 45 12
Zavada, Jakub doc. MUDr. Ph.D. 43 284 15
Mintalova, Katefina MUDr. 2 2 3
CELKEM 1066 6717

Citacni ohlasy 2009-2019

2009 282 1540
2010 322 1896
2011 239 1867
2012 453 2881
2013 502 2978
2014 527 3322
2015 616 3697
2016 686 4405
2017 794 4838
2018 997 6218
2019 1066 6717
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BIBLIOMETRICKA ZPRAVA VYZKUMNE ORGANIZACE
REVMATOLOGICKY USTAV

Bibliometrické analyzy zpracované Odborem Rady pro vyzkum, vyvoj a inovace detailné pro jednot-
livé vyzkumné organizace predstavuji hlavni podklad pro jejich hodnoceni podle Metodiky M17+.
Nasledujici analyzy byly zverejnény v fijnu 2020. Hodnoceni podle zdroji Web of Science a Scopus.

1 Pocty vysledkl evidovanych ve WoS a jejich oborova
struktura (roky 2016 a 2018)

Graf 1a ukazuje celkové pocty a ro¢ni vyvoj dokumentl v ¢asopisech (article, review, letter) a sbornicich (proceedings paper)
odpovidajici narodnim definicim vysledkd. Nasledujici grafy mapuji oborovou strukturu vysledkd v ¢asopisech (1b) a ve
sbornicich (1c). Pfispévky ve sbornicich jsou dale dopinény informaci o jejich podilu na celkovém poctu ¢lankd ve WoS, ktery
je pro srovnani doplnén s oborovou trovni Ceské republiky (1d).

Uvedené pocty a podily vysledkl pro 1b, 1c a 1d jsou zaloZeny na oborové prislusnosti publikaci, ve kterych byly zverejné-
ny. Jednotlivé vysledky tedy mohou byt evidovany ve vice nez v jednom oboru. Naopak tdaje o celkovém poctu vysledkd
v grafu 1a je deduplikovan, tj. kaZdy vysledek je zapocten 1x, bez ohledu na vicendsobny oborovy vyskyt. Do dat v sekci 1
jsou zahrnuty i €lanky v asopisech bez AlS.

la) Vyvoj poétu vysledku ve sbornicich a v asopisech

Revmatologicky ustav (2016 - 2018, databaze WoS)

n= 53
n=->53
n=-38
n="38 n=.35
n="35
—8— Celkovy pocet: n =126
Cldnky: n =126
Sborniky: n =10
n= 0 n=20
n=-=0
2016 2017 2018
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1b) Oborova struktura €lanka v ¢asopisech

Revmatologicky uUstav (2016 - 2018, databaze WoS)

medicine
2016: n =30|2017:n =44|2018: n =27
3.1 Basic medical,. .n =15 (11%)
research
2016:n=5]2017:n=5|2018:n=5
1.7 Other naturall In =7 (5%)
sciences
2016:n=2|2017:n=4]2018:n=1
3.3 Health sciences—l In =4 (3%)
2016:n=1]2017:n=1]2018:n=2

1.6 Biological 2016
' sciencesrl In =3 (2%) 2017
2016:n=1]2017:n=1]2018:n=1 B 2018

2.6 Medical engineering—ln =2 (2%)
2016:n=1]2017:n=0]2018:n=1

2 Mezinarodni a narodni oborové srovnani v pasmech
prvniho decilu a v kvartilech (roky 2016 a 2018).

Mezinarodni a narodni oborové srovnani (2a) je doplnéno zobrazenim vyvoje profilu instituce za posledni sledované roky
(2b). Déle je dopInéno tGdaji o mezinarodni spolupraci, idaji o podilu vysledkl s velkym poctem autor(/autorek (30+) a (daji
o podilu vysledkd, u kterych pochazi reprint author z dané vyzkumné organizace (2c). Tabulka 2d zobrazuje vlivnost obor(
vyzkumné organizace na celondrodni Grovni. Minimalni poCet vysledkd vyzkumné organizace v oboru pro vykresleni graft
je 10. Hranice kvartild a decilu jsou vytvoreny na zakladé AlS viech periodik patficich do pfislusného oboru (FORD). Hranice
pasem a hodnoty AlS se vztahuji k danému roku vydani. Konkrétni hodnoty hrani¢nich pdsem v jednotlivych letech a sezna-
my oboroveé pfislusnych ¢asopist jsou k dispozic v pfilohach oborovych zprav.

2a) Mezinarodni a niarodni oborové srovnani

3.1 Basic medical research - Revmatologicky Ustav (2016 - 2018, databaze WoS)

mmm Revmatologicky Ustav: n = 14 EU15: n = 269236
msm CR:n = 3789 mmm Svét: n = 485791

49 %

36 % 36 %

n=5 n=5
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2b) Profil oboru v jednotlivych letech

3.1 Basic medical research - Revmatologicky Ustav (2016 - 2018, databaze WoS)

D1 Q1 Q2 Q3 Q4
60%
n=3
50% 50% 40% 40%
n=2 n=2
25% 20% 25% 20%
n=1 n=1 n=1 n=1
0% 0% 0%
n=0 n=0 n=0
o &) o A\ ) o ) o A\ ) o >
S $3 % ¥y Wy oY ¥y » Y Ny o Y S 33 o
rLQ rLQ rLQ fLQ ’1«0 rLQ rLQ rLQ Q rLQ rLQ ’LQ rLQ rLQ rLQ

2c) Podily vysledka vytvofenych v mezindrodni spolupréci, s velkym poétem autoru (304) a s ko-

respondenénimi autory (reprint author) z vyzkumné instituce v porovnani s narodni trovni.

3.1 Basic medical research - Revmatologicky ustav (2016 - 2018, databize WoS)

Mezinarodni spoluprace Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkem
Vyzkumna organizace 50% 60% 60% 50% 0% 50%
n=1 n=3 n=3 n=1 n=20 n=717
Nérodni troven 88% 78% 58% 47% 25% 49%
Vysledky 30+ autort Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkem
Vyzkumna organizace 50% 20% 0% 0% 0% 7%
n=1 n=1 n=20 n=20 n=20 n=1
Nérodni tiroven 14% ™% 1% 1% 0% 2%
Reprint author Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkem
Vyzkumna organizace 50% 20% 60% 0% 0% 29%
n=1 n=1 n=3 n=20 n=20 n=4

2d) Podil na objemu produkce CR (roky 2016 — 2018)

3.1 Basic medical research - Revmatologicky ustav (2016 - 2018, databize WoS)

Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkovy  podil
na narodni
produkei

Podil na narodni produkci | 1% 1% 1% 0% 0% 0%
Poradi mezi institucemi 32 41 43 56 55 55
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2a) Mezinarodni a niarodni oborové srovnani

3.2 Clinical medicine - Revmatologicky uUstav (2016 - 2018, databdze WoS)

mmm Revmatologicky Ustav: n = 96 EU15: n = 735394
mm CR:n = 5079 = Svét: n = 888390
78 %
n=75
58 %
51 %
n=49
0%
33 % 33 %
26 %
0 0,
b1 % 21 %0 o 23% 23%
14 % o 17 %
14 % "=130 10 /012 %
7% 7 10 %
n=7
1%

2b) Profil oboru v jednotlivych letech

3.2 Clinical medicine - Revmatologicky Ustav (2016 - 2018, databdze WoS)

D1 Q1 Q2 Q3 Q4
82%

n=33

6 o o o o
1> 100 m&% S m"o ’LQ\’% e 'L“O "P\’% S ”Pﬂ "P@ S ’LQ\:\ m&%
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2c) Podily vysledka vytvorenych v mezindrodni spolupraci, s velkym poctem autora (30+4) a s ko-
respondenénimi autory (reprint author) z vyzkumné instituce v porovnani s narodni trovni.

3.2 Clinical medicine - Revmatologicky ustav (2016 - 2018, databaze WoS)

Mezinarodni spoluprace Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkem
Vyzkumna organizace 98% 93% 62% 86% 100% 89%

n = 48 n =70 n=3_8 n==6 n=1 n =85
Néarodni droven 94% 86% 59% 44% 27% 60%
Vysledky 30+ autort Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkem
Vyzkumna organizace 20% 15% 0% 0% 0% 11%

n =10 n=11 n=20 n=20 n=20 n=11
Néarodni troven 18% 13% 2% 2% 1% 6%
Reprint author Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkem
Vyzkumna organizace 4% 13% 46% 43% 0% 20%

n = n =10 n = n=3 n= n =19

2d) Podil na objemu produkce CR (roky 2016 — 2018)

3.2 Clinical medicine - Revmatologicky ustav (2016 - 2018, databize WoS)

Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkovy  podil
na narodni
produkci

Podil na narodni produkei | 5% 4% 1% 1% 0% 2%
Poradi mezi institucemi 9 11 28 28 54 21
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3 Mezinarodni a narodni oborové srovnani medianu
(roky 2016 - 2018)

Vysledkdm je pfifazena hodnota AIS periodika v daném roce, ve kterém byly publikovany. Medianem je hodnota AlS, ktera
se nachazi v poloviné oborového seznamu. Graf znazornuje procentualni rozdil mezi oborovym medianem vyzkumné or-
ganizace, ndrodnim medidnem a EU 15 ve srovnani se svétovym oborovym medianem, ktery je bran jako srovnavaci baze
(tj. = 100 %).

Doplnujici obrazek (3b) ukazuje vyvoj benchmarku pro vysledky vyzkumné organizace ve vztahu ke svétovému medianu
a pro srovnani je zobrazen téZ vyvoj benchmarku narodniho medidnu. Minimalni pocet vysledk( vyzkumné organizace
v oboru pro vykresleni grafi n=10.

3a) Benchmark medianu

3.1 Basic medical research - Revmatologicky Ustav (2016 - 2018, databaze WoS)

mm Revmatologicky Ustav: n =l EU15: n = 269281

CR:n = 3789 B Svét:n = 485791
142%
1.09
112%
0.85
100%
0.77
84%
0.64
e o ) e
9(\‘\)0 < @0\’ ‘o“e

3b) Vyvoj benchmarku vyzkumné organizace ve vztahu ke svétové trovni

3.1 Basic medical research - Revmatologicky Ustav (2016 - 2018, databdze WoS)

median = 1.36
%o

—&— Vyvoj medianu instituce
Vyvoj medianu CR

median = 0.85
109%
median = 0.63 edian = 0.68
median = 0.62 .63 87%
o
%o
o

81%

2016 2017 2018
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3a) Benchmark medianu
3.2 Clinical medicine - Revmatologicky Ustav (2016 - 2018, databaze WoS)

I Revmatologicky Ustav: n = Bl EU15: n = 735394
CR: n = 5079 BN Svét: n = 888390

239%
1.77

158%
1.17

107%
100%
0.79 0.74
(O

&

3b) Vyvoj benchmarku vyzkumné organizace ve vztahu ke svétové urovni

3.2 Clinical medicine - Revmatologicky Ustav (2016 - 2018, databdze WoS)

median = 1.70
median = 1.64 9

216%

median = 0.80 median = 0.79
median = 0.77
110% 109%
102% ° °
~0— Vyvoj medianu instituce
Vyvoj medianu CR
2016 2017 2018
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4 Doplnujici udaje - souhrnny profil vyzkumné organizace
(roky 2016 - 2018)

Agregovana data nezohlednuji odliSné oborové publikacni zvyklosti, zejména frekvence publikovani ani nezohledfuji me-
zioborové nerovnomérné podily ¢lankd v jednotlivych pasmech. Agregovany profil je proto orienta¢ni, vhodny k meziro¢ni-
mu srovnani dané vyzkumné organizace nebo pro srovnani organizaci s obdobnou oborovou skladbou.

KaZdy vysledek je ve vazbé na Casopis, ve kterém byl uvefejnén, zafazen do pasma na zakladé AlS, oborové pfisluSnosti
a roku vydani. Pokud je vysledek zafazen do vice obord, pak je mu pro Gcely vypoctd v sekci 4 pfifazeno vZdy nejvyssi dosa-
Zené pasmo - kazdy vysledek je tedy v agregovanych datech zapocten pouze 1x. Graf 4a zobrazuje agregovany profil institu-
ce, ktery je v grafu 4b dale rozloZen podle jednotlivych let. Tabulka 4c ukazuje agregované Gdaje o mezinarodni spolupraci,
o korespondencnich autorech/autorkach z dané vyzkumné organizace a o vysledcich vytvorenych ve velkych tymech (30+)
v kontextu udajtl za celou CR.

4a) Agregovany profil

Revmatologicky uUstav (2016 - 2018, databaze WoS)

72%
n=87
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4b) Agregovany profil podle jednotlivych let

Revmatologicky Ustav (2016 - 2018, databaze WoS)

D1 Q1 Q2 Q3 Q4
78%

n= 38

3% 3% 4% 6%
o o

n=2 n=2

n=1

6 A W® 6 A WD 6 A W® 6 A WD 6 N W2
S S SRR
PSRN A A8 S PN A A8 S 207 0¥ 10

4c) Agregované tidaj o korespondenénim autorovi, mezindrodni spolupraci a vysledcich s velkym
poétem autoru (304+) v porovnani s nidrodnimi tdaji.

Revmatologicky tstav (2016 - 2018, databize WoS)

Mezinarodni Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkem
spoluprace
Vyzkumna organizace 96% 89% 55% 88% 40% 81%

n = 50 n="77 n=11 n=7 n=2 n =97
Nérodni tiroven 80% 72% 57% 48% 35% 58%
Vysledky 30+ Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkem
autort
Vyzkumna organizace 21% 14% 0% 0% 0% 10%

n=11 n=12 n=20 n=20 n=20 n=12
Nérodni drovern 8% 8% 2% 2% 1% 4%
Reprint author Decil Q1 Q2 Q3 Q4 Celkem
Vyzkumna organizace 6% 16% 50% 38% 20% 23%

n = n=14 n =10 n=3 n=1 n = 28

109



5 5 NejvyznamnéjSi WoS Categories (roky 2016 - 2018).

V pfipadé velkého poctu WoS Categories jsou vystupy sekce 5 vygenerovany do pfiloZzeného doplfujiciho pdf dokumentu
Nejvyznamnéjsi WoS Categories.

Cilem je identifikovat vyznamné podobory/specializace podleWoS Categories na Urovni vyzkumnych organizaci, pokud ta-
kova specializace zaroven hraje vyznamnou roli i na narodni Urovni. Selekce je proto dvoustupriova. V prvnim kroku je
zaloZena na identifikaci narodné vyznamnych specializaci - viz oborové zpravy, grafy v sekci 9. Kvalifika¢ni prah na narodnf
Grovni spliuji WoS Categories s minimem 15 vysledkd za 3 roky, jejichZ produkce odpovida alespori 1,5 % objemu produkce
EU 15 v hornim kvartilu. Prah je stanoven dostatecné inkluzivné vzhledem k propor¢ni velikosti obyvatelstva (2,59 %) a FTE
v oblasti védy a vyzkumu (2,29 %). Ve druhém kroku - na Urovni vyzkumné organizace - musi byt splnéna podminka mini-
malniho poctu vysledk( 5 v dané specializaci a zarovern musi vyzkumna organizace patfit mezi 10 nejvyznamnéjsich instituci
v prvnim kvartilu v CR. Pro srovnani je profil takto kvalifikovanych WoS Categories dopln&n narodnim profilem a profilem
podle EU 15.

5) Nejvyznamnéjsi WoS categories

Revmatologicky Ustav;
WoS Category RHEUMATOLOGY (2016 - 2018,
FORDs: 3.2 Clinical medicine)

Bmm Revmatologicky Ustav: n = 79 EU15: n = 7439
mm CR:n =121

75%

29%
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Pedagogicka cinnost

MUDr. Sarka Forejtova, Veronika Spinglova, Jana Schwarzova

1. Pregradualni vyuka

V ramci Revmatologické klinicky 1. 1ékarské fakulty UK (celkovy Uvazek 4,5), kterd vznikla na zakladé
dohody mezi vedenim Revmatologického Ustavu a dékanem 1. [ékafské fakulty UK a konecnym
souhlasem ministra zdravotnictvi CR v listopadu 2000, probiha vyuka revmatologie 5. ro¢niku Vie-
obecného |ékarstvi a vyuka fyzioterapie a ergoterapie bakalarského studia. VSichni ucitelé se ak-
tivné Ucastni zkousek studentl v oboru Interniho lékafstvi 5. ro¢niku a statni rigoréznich zkousek
z Vnitfniho lékafstvi v 6. ro¢niku.

2. Postgradualni vyuka

Postgradualni vzdélavani probiha v ramci Subkatedry revmatologie IPVZ nebo formou individual-
niho pozadavku na vyuku:

Subkatedra revmatologie IPVZ

Pocet kurzu: 5, Pocet ucastnikt: 80
Odborné staze: 0, Pocet Gc€astniku: 0

1. | Kurz Artrosonografie 6 13.1.2020-16. 1. 2020
2. | Kurz Artrosonografie 6 27.1.2020 - 30. 1. 2020
3. | Kurz Artrosonografie 5 17.2.2020 - 20. 2. 2020
4. | Kurz Artrosonografie 3 21.9.2020 - 24.9. 2020
5. | Webcast Minimum revmatologie pro ,nerevmatology” 60 16.10. 2020 - 28. 10. 2020
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Postgradudlni vzdélavani |ékafl organizuje Feditel Ustavu ve spolupraci s kolegy z Revmatologic-
kého Ustavu, které se fadu let realizuje formou pravidelnych seminard, probihajicich v zasedaci
mistnosti Ustavu. Na prednaskach se podileji kromé Ustavnich |ékarl také odbornici z prazskych
klinik. V prvnim pololeti roku 2020 zaznél seminaf prim. MUDr. Hefmana Manna, Ph.D. a spol. na
téma: ,Novinky z ACR". DalSi sdéleni s nazvem: ,Projekt casné preRA" prezentovala MUDr. Nora
Petrovska.

24. dubna 2020 se mé&la konat 79. klinicka konference RU na téma ,Revmatoidnf artritida - strate-
gie lé¢by”, bohuZel z ddvodu celosvétové pandemie COVID-19 byla v CR od 1. bfezna pFijata prvni
opatFeni proti epidemii virové nemoci a od 12. bfezna vyhlasila vidda CR nouzovy stav s fadou
opatfeni mj. zakazem shromazdovani. VSechny planované akce od tohoto terminu byly proto zru-
Seny nebo prelozeny na Il. pololeti 2020.

Prvni seminaf, po vynucené pauze, se konal 24. zafi na téma ,,Cévni mozkové piihody”, ktery pre-
zentoval MUDr. Jan Fiksa z Iktového centra, Neurologické kliniky VFN, Praha.

Vzhledem k opé&tovnému zhorSeni epidemiologické situace zacatkem fijna byly planované semina-
Fe zrudeny. Také 79. klinicka konference RU, pFeloZend z dubnového terminu na 20. listopad 2020,
byla opét prelozena na 28. kvéten 2021.

Lékafi i nelékafi Revmatologického Ustavu se v hojné mife aktivné Ucastnili jediné vzdélavaci akce

v tomto roce, kterou organizovala Ceska revmatologicka spole¢nost CLS JEP, a to Zimni revmatolo-
gické dny ve dnech 8. -10. ledna 2020 v Kongresovém hotelu Clarion, Ostrava.
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Prvni den probéhlo setkani Center biologické 1éCby v revmatologii, kterého se Ucastnili zastupci
54 center pro dospélé pacienty a zastupci 4 center détskych klinik pFi FN v celé CR. Na programu
byla tato sdéleni: Novinky a provozni zalezitosti registru ATTRA, prezentované Ing. Zlatusi K¥istko-
vou z IBA MU, Brno. Nasledovala prezentace doc. MUDr. Jakuba Zavady, Ph.D. z Revmatologického
Ustavu, Praha ,Aplikace principl T2T v redlné klinické praxi - analyza z registru ATTRA". Posledni
sdéleni pFednesl prof. MUDT. Jifi Vencovsky, DrSc. rovnéz z RU, Praha na téma , Efekt baricitinibu na
jednotlivé komponenty hodnoticich indexd”. Na zavér se rozvinula bohata diskuse.

Slavnostniho zahajeni Zimnich revmatologickych dni (ZRD) se zucastnil, kromé predsednictva
Ceské revmatologické spole¢nosti, také feditel Fakultni nemocnice v Ostravé, MUDTr. Jifi Havrlant.
V ramci programu ZRD byla prezentovana sdéleni ve 12ti blocich: Intersticialni plicni zanét a fibr6za
u revmatickych chorob; Diferencialni diagnostika bolestivého ramene; Rizika a Uskali seronegativni
revmatoidni artritidy; Infekce a revmaticka onemocnéni; Profesni expozice a postiZzeni pohybového
aparatu; Kazuistiky; Glukokortikoidy indukovana osteoporéza; Akutni bolest v zadech v ordinaci
revmatologa; Antifosfolipidovy syndrom, Varia a sponzorované prednasky. Na tvorbé vétsiny blo-
kd se podileli Iékari z Revmatologického Ustavu. Soucasti odborného programu byly prednasky
v 7 satelitnich symposiich. Tradi¢né se uskutecnila také sekce nelékar(, ve které zaznély pfednasky
v 5 blocich, v€etné Edukacniho bloku na téma: Revmatoidni artritida (nejen) pro sestry. Na progra-
mu této sekce participovali hlavné zdravotni sestry, rehabilitacni pracovnice a lékafi z Revmatolo-
gického Ustavu. Zimnich revmatologickych dni se Gcastnilo 372 Iékar(, zdravotnickych pracovnikd
v nelékarskych profesich a zastupcl farmaceutickych spolecnosti.

Ke vzdélavani mladych, zacinajicich 1ékar - revmatologt se pfipravoval XVII. seminar mladych rev-
matologU, ktery se mél konat opét v hotelu Volarik v Mikulové, jako v minulém roce. BohuZel i tato
akce byla z epidemiologickych ddvodu preloZena na pfisti rok 2021 (20. - 22.5.).

PFipravy odborného programu probihaly i pro dalsi vyznamnou akci, 64. sjezd ¢eskych a sloven-
skych revmatologt, kterad se méla uskutecnit ve dnech 1. - 3. fijna 2020 v olomouckém Kongreso-
vém hotelu Clarion. | tento sjezd je z uvedenych ddvodU prelozen na 23. - 25. zafi 2021.

Vybor Ceské revmatologické spole¢nosti kazdym rokem vypisuje souté? o nejlepsi publikaci CRS
v kategorii do 35 let a nad 35 let véku, do které se hlasi i Iékafi z Revmatologického Ustavu. Je Sko-
da, Ze proti minulym ro€nikdim nebyla obsazena kategorie do 35 let, a proto vybor CRS vybral dvé
prace, publikované v roce 2019 v impaktovanych, zahrani¢nich ¢asopisech autor(l z Revmatologic-
kého Ustavu v kategorii nad 35 let. Jsou to doc. Mgr. Ing. Blanka Stiblrkova, Ph.D. a MUDr. Markéta
Husakova, Ph.D., publikace jsou:

1. The impact of dysfunctional variants of ABCG2 on hyperuricemia and gout in pedi-
atric - onset patients. Blanka Stiburkova, Katerina Pavelcova, Marketa Pavlikova, Pavel
JeSina and Karel Pavelka, et al. Arthritis Research & Therapy (2019) 21:77 IF=4,103;
https://doi.org/10.1186/513075-019-1860-8

2. Metabolites of type I, Il, Il and IV collagen may serve as markers of disease activity
in axial spondyloarthritis. Husadkova Markéta, Bay-Jensen AC, Forejtova S, Zegzulkova K,
Tomcik M, Trefova M, Bubova K, Horinkova ], Barterova J, Pavelka K, Siebuhr AS. Sci Rep
2019; 9: 11218 IF: 4.011 (2019) IF= 3,998

Z dlvodU epidemiologické situace s onemocnénim COVID -19 byl v roce 2020 velky zajem o on-line
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vzdé&lavaci akci, kterd byla garantovana Ceskou revmatologickou spole¢nosti CLS JEP a podpoFena
spole¢nosti MSD. | kdyZ se jednalo jiz 0 5. ro¢nik VELKE VIZITY, v roce 2020 mé&l tento seminaF zvlast-
ni charakter. V predeslych rocnicich bylo mozné Gcastnit se osobné nebo on-line, zatimco v tomto
rocniku pouze on-line. Pfesto se seminar na téma "Revmatické choroby ve vy$3im véku postihujici
ramenni kloub” setkal s velkym ohlasem. Odbornym garantem byl prof. MUDr. Jifi Vencovsky, DrSc.
Cely program moderoval a diskusi ved| prof. MUDr. Pavel Horak, Ph.D. z FN v Olomouci. Vlastni
prezentace byly svéfeny lékardm z Revmatologického Ustavu. Kazuistiku prednesla MUDr. Lenka
Hasikova. LORA (RA se zacatkem v pozdnim véku) prezentoval prof. MUDr. Jifi Vencovsky, DrSc.
Dalsi sdéleni zaznélo z Ust prof. MUDr. Karla Pavelky, DrSc. na téma "PMR (revmaticka polymyal-
gie)". Posledni prezentaci na téma "CPPD (nemoc z ukladani krystalu kalcium pyrofosfat dihydratu)”
mél prof. MUDr. Ladislav Senolt, Ph.D.

DalSim vyznamnym pocinem, ktery patfi mezi vzdélavaci akce pro |ékare-revmatology-je portal
REVMA-online.cz. Je umistén na webu Ceské revmatologické spole¢nosti. Garanty jsou prof. MUDr.
Karel Pavelka, DrSc. a prof. MUDr. Jifi Vencovsky, DrSc. | ¢leny odborného kolegia jsou lékari z Rev-
matologického Gstavu: prim. MUDr. Hefman Mann, Ph.D., MUDr. Liliana Sedové, prof. MUDr. Ladi-
slav Senolt, Ph.D. a doc. MUDr. Jakub Z4vada, Ph.D. Portal mé za cil poméahat lékaFim pFi rozhodo-
vani o vhodné 1é¢bé pro pacienty s revmatickym onemocnénim a umoznit jim ziskat druhy nazor
na lécbu revmatickych pacientd. Portal podporuje spolecnost Pears Health Cyber, s.r.o.

Ceské lékaFska komora je garantem vzdé&lavacich akci pro lékare. U¢astnici ziskavaji dle stavovské-
ho predpisu ¢. 16 certifikat, ktery je pisemnym dokladem o poctu pridélenych kreditl, potfebnych
k ziskani Diplomu celozivotniho vzdélavani. Diplom nalezi |ékafi, pokud za obdobi poslednich péti
let ziskal minimalné 150 kredit.

115



REVMATOLOGICKE DNY

OSTRAVA 2020

PROGRAMOVY SBORNIK S ABSTRAKTY

Poradatel Organizace
Ceska revmatologickd spolecnost CLS JEP organizacni siozka CLS JEP Congress Prague

Cesk4 revmatologicka
spole¢nost

www.revmatologicka-spolecnost.cz/ostrava2020 Vydava GRS CLS JEP, ISBN: 978-80-906582-6-4

116



V

VELKA VIZITA

www.velka-vizita.cz

Véazena pani doktorko, vaZzeny pane doktore,
zveme Vas ke sledovani 5. roéniku Velké vizity na téma

Penadyed REVMATIQKF CHOROBY VE VYSSiM VEKU
CESKA POSTIHUJICI RAMENNI KLOUB

REVMATOLOGICKA

SPOLECNOST 15. 9. 2020 od 17.30 hod.

CLS JEP . . . .
sledujte on-line na webu www.velka-vizita.cz nebo se osobné

zucastnéte diskuze v Auditoriu MSD, Na Valentince 4, Praha 5.

Partner: Vzdélavaci akce je poradana dle Stavovského predpisu CLK ¢. 16 a bude ohodnocena kredity.

Odborny garant: prof. MUDr. Jifi Vencovsky, DrSc.
¢ 9 MSD
- PROGRAM

17.30 - 17.35  Zahajeni
prof. MUDr. Pavel Horak, CSc.

1735 - 1745 Kazuistika
MUDr. Lenka Hasikova

1745 - 18.05 LORA (RA se zacatkem v pozdnim véku)
prof. MUDr. Jifi Vencovsky, DrSc.

Copyright 18.05 - 1825 PMR (revmatickd polymyalgie)

Merck Sharp & Dohme s.ro. 2020, prof. MUDr. Karel Pavelka, DrSc.
Vsechna prava vyhrazena, L
N s Sha?.p & Déhme il 1825 - 1845 CPPD (nemoc z ukladani krystalu
Na Valentince 3336/4, 150 00 Praha 5 kalcium pyrofosfat dihydratu)
Ceska republika prof. MUDr. Ladislav Senolt, Ph.D.
Tel: +420 233 010 111, www.msd.cz .
e-mail: dpac_czechslovak@merck.com 1845 - 1910 Panelova diskuse
1810 - 1815 Zaver
LINON-00133 prof. MUDr. Pavel Horék, CSc.
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[.éekarna
U Revmatologickeho
ustavu

Vedouci lékarny:
Mgr. Ilona Petrusova

Na hrozici epidemii nevidanych rozmérd upo-
zornovali néktefi poslanci - |ékari ve snémovné
jiz v lednu, ale 4. unora vysel ¢lanek v MF Dnes,
ve kterém se ministr zdravotnictvi vyjadfil, ze je
tfeba pocitat s tim, Ze se u nds mdze objevit im-
portovany pfipad koronaviru, ale riziko rozsire-
ni epidemie na nasem Uzemi je vSak velmi nizké.

Koncem ledna a v Unoru Iékarny zaznamenaly
enormni zdjem pacientl o koupi chirurgickych
rousek. Za rok 2019 jsme v I1ékarné prodali chi-
rurgické Ustenky v radu jednotek kusl za cenu
2,- KC. Presto jsme koncem ledna a zacatkem
unora nakoupili Ustenky v poctu presahujicim
10.000 kusG. To uZ se nakupni cena pohybo-
vala kolem 3,50 K¢ za jednu Ustenku. Koncem
unora se objevily informace, Ze vySSi ochranu
pred koronavirem maji respiratory nejlépe tfi-
dy FFP3. | kdyz respiratory nebyly sortimentem
|ékaren, podafilo se nam koncem uUnora nakou-
pit nékolik desitek respiratord FFP3 pro potrebu
zdravotnickych pracovnikéi RU za cenu kolem
50,- K&. PFimo Fizené nemocnice dostaly pokyn
z Ministerstva zdravotnictvi CR 25. Gnora 2020,
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aby si vytvorily zasoby ochrannych pomucek na ctyri mésice. To bylo v dobé, kdy na ¢eském trhu jiz
témeér Zadné chirurgické rousky nebyly nebo byly extrémné pfedrazené. 1. bfezna byly oznameny
prvni tfi pfipady onemocnéni COVID-19 v Ceské republice. Nasledujici tyden jsme dokéazali jesté
objednat a nakoupit 1 000 chirurgickych Ustenek balenych po péti kusech s prodejni cenou 30,- K¢
za kus. Béhem dvou tydnU se vSechny prodaly.

V Unoru jsme objednali do Iékarny instalaci ochranné bariéry z plexiskla na celou vydejni taru.
Jeji instalace zprvu vzbuzovala u pacientd rozpaky. Vzdyt od devadesatych let byl trend v lékar-
nach presné opacny, co nejvice priblizit Iékarnika k pacientovi. V pribéhu brezna pristoupily témér
viechny Iékarny k instalovani ochrannych bariér ze skla nebo plastu, aby byli dostate¢né chranéni
pracovnici [ékaren. Ochranné bariéry se postupné objevily ve v3ech prodejnach a ostatnich provo-
zovnach tak, aby byl personal oddélen od zakaznikd.

V prlbéhu Unora jsme zacali pouzivat kromé Ustenek dalsi ochranné pomucky - jednorazové ru-
kavice, ochranné bryle, popf. ochranné Stity. Zaroven jsme zintenzivnili pouzivani dezinfekcnich
prostfedkd na dezinfekci ploch i dezinfekci rukou. Pro lepSi ochranu byly doporuceny respiratory
nejméné tfidy FFP3. Vzhledem k prakticky nulovému stavu respiratort a rousek v bézné distribuci
oslovila Ceska Iékarnicka komora 2. 3. 2020 své ¢leny s moZnosti objednat si respiratory FFP3 jejim
prostrednictvim v maximalnim poctu 10 kusU pro Iékarnu. V té dobé se jejich cena pohybovala az
kolem 900,- K¢ za kus. Nasledujici den bylo vydano mimoradné opatfeni Ministerstva zdravotnictvi
CR, kterym byl zakazan prodej respirator( tfidy FFP3 jinym subjektlim neZ organiza¢nim slozkam
statu a timto opatfenim byl zakdzan prodej i pacientdm. Zaroven byl vydan Ministerstvem financi
CR cenovy predpis, kterym byla cena respirator(i tfidy FFP3 regulovdna na maximalni cenu ve vysi
175,- K¢ bez DPH, pavodem z EU, nebo ve vysi 350,- K¢ bez DPH, plvodem mimo EU. V dalSim ob-
dobi prevzal odpovédnost za ndkupy a vybaveni zdravotnickych pracovnikd ochrannymi prostred-
ky stat. Prvni zasilku chirurgickych rousek a respiratord od statu jsme dostali az koncem brezna.
Proto jsme mohli a museli vybavovat zdravotnické pracovniky Revmatologického Ustavu ochranny-
mi prostredky ze zasob pofizenych v Unoru a zacatkem brezna.

Kvlli omezeni Sifeni koronaviru byla od 14. bfezna uzaviena vétsina obchodl a sluzeb. Koncem
jara a v |été prislo uvolnéni, po kterém vétsSina podnikd mohla za zprisnénych hygienickych pod-
minek a nékdy s mensi kapacitou opét fungovat. Na podzim ovisem pfisla dalSi vina Sifeni nakazy
a s ni opétovné omezeni. Omezeni provozu se nedotklo Iékaren a jen malé c¢asti obchodu, které
nabizely zakladni Zivotni potfeby. Lékarny zlstaly pro pacienty i béhem nejhorsich obdobi epide-
mie prakticky plné dostupné a diky pfijatym hygienickym opatfenim naprosto bezpecné. V dobg,
kdy mnoho ordinaci utlumovalo svou cinnost, sehrali Iékarnici a farmaceuticti asistenti dllezitou
roli ve zdravotni péci a |ékarny se staly nejdostupnéjSim zdravotnickym zafizenim. Pacienti se na
nas obraceli s Zaddostmi o nakup ochrannych prostredkd - chirurgickych Ustenek, respiratord, ru-
kavic, dezinfekcnich pfipravkd. VSechno toto zboZi se stalo na jafe nedostatkovym a jeho cena se
enormné navysovala. Jednim z doporucenych opatfeni byla dezinfekce rukou. Protoze v té dobé
dezinfekeni gely jiz v prodeji nebyly, pfipravovali jsme v Iékarné dezinfekcni roztok na ruce z 96 %
lihu dle rozpisu WHO.

Zaroven se prohloubily vypadky 1éki na predpis, ke kterym prispély uzaviené hranice a vyroba
léCivych latek soustiedéna v Asii. Lékarny hlasily vypadky v zdsobach lécivych pripravkd s obsahem
paracetamolu. Objevovala se riznad doporuceni, jak se branit infekci koronaviru nebo jak posilovat
imunitu. Mnohonasobné se zvysila poptavka po pFipravcich s obsahem vitaminu C a D, které se
také staly nedostatkovymi.
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Pri 1écbé infekce COVID-19 byla v dubnu ve svété zkousena asi stovka pripravkd zarazenych do
vice nez pétiset klinickych hodnoceni. Samozfejmé se zkouSela Ucinnost léCivych latek ze skupiny
antivirotik. V CR se za¢al podavat remdesivir a favipiravir. Déle se zkousely kortikoidy, antikoagu-
lancia, interferony, konvalescentni plazma a pripravky biologické 1écby. K 1é¢bé pacientl s téZzkym
pribéhem onemocnéni COVID-19 se zacal pouZivat IécCivy pripravek s lécivou latkou tocilizumab,
ktery je registrovan jako biologicka lécba k 1é¢bé revmatoidni artritidy a v poslednich letech nalezl
tento lék také vyuZiti u pacientd se Zivot ohroZujicim syndromem z uvolnéni cytokind. Tocilizumab
je pouzivan k [é¢bé pacientl s nemoci COVID-19 pii tézkém poskozeni plic a pfi vysokych hladinach
IL-6 (interleukinu 6). Pfedpokladanym mechanismem Ucinku je mozné zmirnéni zanétlivé reakce
v plicich souvisejici s uvolnénim IL-6. DalSi biologika zkouSena pfilécbé COVID-19 a pouZzivana v 1é¢-

bé revmatickych onemocnéni byla sarilumab, anakinra, baricitinib. Nadéjné se ukazovalo pouZiti
latek ze skupiny antimalarik - chlorochin a hydroxychlorochin.

Jednim z téchto experimentalnich pripravkd byl ék Plaquenil. Aby se pfedeslo jeho nedostupnosti
jak pro Iécbu pacientt v registrovanych indikacich, tak pacientd s COVID-19, vydalo Ministerstvo
zdravotnictvi CR mimoFadné opatfeni, kterym se zakazovalo s platnosti od 22. bFezna pFedepisovat
|éCivy pripravek Plaquenil vSem lékarlim s vyjimkou lékard se specializovanou zpUsobilosti v obo-
rech alergologie a klinicka imunologie, dermatovenerologie, infekcni Iékarstvi nebo revmatologie,
nebo se zvlastni odbornou zpUsobilosti nebo se zvlastni specializovanou zpUsobilosti v oborech
détska dermatovenerologie, détska revmatologie nebo korektivni dermatologie. Lékafi nesméli
predepisovat IéCivy pripravek Plaquenil v jinych terapeutickych indikacich, nez jaké jsou uvedeny
v platném souhrnu Udajl o pripravku, na dobu Iécby delSi nez 2 mésice a vice nez 2 baleni. Zaroven
na receptu musela byt uvedena odbornost Iékafe a diagnéza. Pro nase pacienty, ale jak se ukazalo
pozdé&ji, nejen pro né, se nam podafilo zajistit dostate¢né mnozstvi pfipravku Plaquenil je3té pred
platnosti mimoradného opatreni. Plaquenil se stal v bfeznu a dubnu také nedostatkovym Iékem.
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Na zakladé mimoradného opatfeni bylo v centralnim uloZisti e-receptu nastaveno omezeni na vy-
dej dvou baleni na 40 dnd. Omezeni bylo nastaveno na vydej, nikoli na predepisovani. Proto jsme
museli nékolikrat apelovat na Iékare, aby toto opatfeni respektovali, protoze dochazelo k nepfi-
jemnym situacim v [ékarné, kdy se pacienti dozadovali vy3Siho poctu baleni, které jim |ékaF sice
predepsal, ale které nebylo z divodu omezeni mozné vydat. Uz na prelomu kvétna a Cervna ale
vysly prvni kvalitni prace, které prokazaly, Ze hydroxychlorochin pacientim s COVID-19 nijak ne-
pomahal. Omezeni maximalniho poctu baleni bylo zruSeno od 1. zafi a celé mimoradné opatreni
regulujici predepisovani lécivého pfipravku Plaquenil bylo zruSeno az s i¢innosti od 4. ledna 2021.

Po vypuknuti pandemie COVID-19 zacaly védecké tymy po svété pracovat na vytvoreni vakciny. Prv-
ni vakciny ziskaly registrace b&hem necelého roku. V Ceské republice se za¢alo o¢kovat jesté pred
koncem roku 2020 vakcinou s komer¢nim nazvem Comirnaty, kterou vyvinula americka spole¢nost
Pfizer ve spolupraci s némeckou firmou BioNTech. Jedna se o mRNA vakcinu. Stejnou technologii
MRNA vyuziva i vakcina od spolecnosti Moderna. DalSi z vakcin byla vyvinuta diky spolupraci Ox-
fordské univerzity s britsko-Svédskou farmaceutickou spolecnosti AstraZeneca. V jejim pfipadé jde
o tzv. vektorovu vakcinu. Podle Svétové zdravotnické organizace bylo po¢atkem meésice listopadu
2020 47 kandidatnich vakcin proti koronaviru v klinickém hodnoceni a 155 vakcin v preklinickém
testovani. V posledni, tfeti fazi klinickych studii, WHO uvadélo deset vakcin. Dostupnost bezpecné
a ucinné vakciny proti COVID-19 je nutna za UCelem zajiSténi ochrany prfed timto onemocnénim,
predevsim u zdravotnikl a zranitelnych skupin obyvatelstva, jako jsou seniofi nebo chronicky ne-
mocné osoby.

2020 46 441 38492 7 949 82,88 %
2019 40 388 33484 6 904 82,91 %
2018 36434 30926 5508 84,88 %
2017 33398 28 810 4 588 86,26 %
2016 31780 26 874 4906 84,56 %
2015 29 917 24 991 4926 83,53 %

V roce 2020 doslo k propadu prodejd 1ékd na predpis ve verejnych |ékarnach o 0,1 %. V Iékarné
RU v tomto segmentu doslo ale k navy3eni prodeje o 3,2 %, z 36,465 mil. K& v roce 2019 na 37,628
mil. K¢ v roce 2020. V uplynulém roce doslo k navyseni poctu receptl o 15 %. K navyseni obratu
prispélo i pfevedeni Ié&ivych pFipravkd s obsahem teriparatidu z rezimu ZULP na recept od 1. 8.
2020. Tyto pfipravky byly vydany na recept v hodnoté 1,762 mil. KE. Zména vykazovaciho limitu
na recept pfedepsany klinickym osteologem pfinesla v prvnich dnech mnoho komplikaci. Nékteré
pojistovny v prvnich dnech nevyzadovaly smlouvu na odbornost klinického osteologa nebo tolero-
valy i vykazani formou ZULP. To délalo problémy pFi vydeji pfedeviim v prvni poloviné srpna, kdy
nebylo jasné, zda bude vydany |éCivy pfipravek vykazan k uhradé zdravotni pojistovné na recept
nebo jako ZULP, jestli ma byt vydan ze skladu vefejné Iékarny nebo ze skladu vydeje na zadanky,
kdy je kazdy sklad veden v jiném dafiovém rezimu, a navic s pfihlédnutim k dodrzovani protipadél-
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kové smérnice a kddlm EVMS. V druhé poloviné srpna se situace vyjasnila. Z celkového poctu 371
baleni pfipravkd s teriparatidem bylo 40 vydano v rezimu ZULP.

Pro vefejnost

Na oddéleni RU (NC s DPH)

(PC's DPH) Ambulance Lazkova oddélenf
CELKEM Biologicka lécba
2020 45 283 397 K¢ 408 133 295 K¢ 392 408 529 K¢ 2 686 242 K¢
2019 42 643 918 K¢ 409 051 512 K¢ 395 046 426 K¢ 2379 168 K¢
2018 40 132 858 K¢ 430736 515 K¢ 416 916 154 K¢ 2 526 548 K¢
2017 38 152 167 K¢ 409 037 313 K¢ 395 007 185 K¢ 2 144 599 K¢
2016 36618 767 K¢ 391 898 813 K¢ 377 463 972 K¢ 2174 025 K¢
2015 32 260 509 K¢ 338 873 198 K¢ 327 074 140 K¢ 1803 441 K¢

Biologicka lécba a tsDMARD: Amgevita, Benepali, Benlysta, Cimzia, Cosentyx, Enbrel, Erelzi, Flixabi,
Hulio, Humira, Hyrimoz, Idacio, Imraldi, Inflectra, Kevzara, Kineret, Mabthera, Olumiant, Orencia, Remi-
cade, Rinvoq, Remsima, Rixathon, Roactemra, Simponi, Taltz, Xeljanz

V Cervnu byla vydana kompenzacni vyhlaska, kterd méla pomoci jednotlivym segmentim ceského
zdravotnictvi pfekonat krizi. Pro 1ékarny na druhé pololeti roku 2020 stanovila hodnotu signalniho
vykonu €. 09552 na 19,- K¢ za poloZku misto dosavadnich 15,- K¢ a bez limitace referencnim obdo-
bim. Pro nas tato zména prinesla navyseni signalniho vykonu z hodnoty 461.274,- K& v roce 2019
na 986.992,- K¢ v roce 2020.

prodej v K& vyjadreno v % prodej v K& vyjadreno v % brand
33316 779 K& 42,4 % | BENEPALI
etanercept 78 515 157 K& 20 % 44 840 701 K& 57,1 % | ENBREL
360 677 K¢ 0,5 % | ERELZI
357 270 K¢ 1,2 % | FLIXABI
3781 844 K¢ 13,1 % | INFLECTRA
infliximab 28 951 736 K¢ 7.4 %
17 206 624 K¢ 59,4 % | REMICADE
7 605 999 K¢ 26,3 % | REMSIMA
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120 228 K¢ 0,2 % | AMGEVITA

14 229 885 K¢ 20,4 % | HULIO

45 437 994 K¢ 65,3 % | HUMIRA
adalimumab 69 633274 K¢ 17,7 %

2972916 K¢ 4,3% | HYRIMOZ

415 800 K¢ 0,6 % | IDACIO

6 456 450 K¢ 9,3 % | IMRALDI
certolizumab 30 887 304 K¢ 7.9 % CIMZIA
golimumab 38281 995 K¢ 9,8 % SIMPONI
anakinra 862 321 K¢ 0,2 % KINERET
tocilizumab 44120 113 K¢ 11,2% ROACTEMRA
sekukinumab 30 084 863 K¢ 7,7 % COSENTYX
ixekizumab 1587 824 K¢ 0,4 % TALTZ
sarilumab 10410 033 K¢ 2,7 % KEVZARA

2347 114 K¢ 17,1 % | MABTHERA
rituximab 13740 336 K¢ 35%

11393 222 K¢ 82,9 % | RIXATHON
abatacept 19 764 991 K¢ 5,0 % ORENCIA
belimumab 2858 197 K¢ 0,7 % BENLYSTA
tofacitinib 10 700 207 K& 2,7 % XELJANZ
baricitinib 11 787 485 K¢ 3,0% OLUMIANT
upadacitinib 222 693 K¢ 0,1 % RINVOQ

V roce 2020 bylo na IGZkova oddéleni vydano 558 zadanek v celkové vysi 2 686 242,- K¢ Na ambu-
lance bylo vydano 9 914 Zadanek v celkové vysi 408 133 295,- K& Oproti pfedchozimu roku doslo
opét k navySeni poctu Zzddanek na ambulance o 831, tj. 0 9,1 %. Ve finan¢nim vyjadfeni doslo ale
k poklesu 0 0,2 % v celkovych ndkladech a 0 0,7 % v pripravcich biologické Iécby. Pfitom bylo na
zadanky vydano 31 462 baleni pripravk{ biologické 1écby, tedy o 4 089 vice neZ v roce 2019.

K 1. zari doslo k revizi Uhrad u léCivych pripravkd zafazenych do referencni skupiny €. 70/3 - imuno-
supresiva - biologicka IéCiva k terapii revmatickych, koZnich nebo stfevnich onemocnéni, specialni,
parenteralni podani (Kevzara, Orencia, Roactemra), u kterych doslo ke sniZzeni Uhrady o 27,5 %.
K dalsi vyrazné zméné v Uhradach pripravk( biologické Ié¢by doslo u pFipravku Olumiant, u kte-
rého byla od 1. listopadu pfidana druha Uhrada pro [éCbu revmatoidni artritidy jiz v prvni linii.
Tato zména prinesla vySsi pozadavky na pfedepisovani ale i na vydej pfipravku Olumiant, kdy bylo
nutné na receptozadance uvést zda se jedna o l1écbu v prvni nebo druhé linii, aby mohl byt vydan
pfipravek se spravnou cenou odpovidajici Uhradé.

Nedilnou soucasti prace v 1ékarné i v roce s pandemii koronaviru byla prace administrativni, prace
v oblasti Ucetnictvi a farmakoekonomiky, pInéni povinnosti vyplyvajicich ze zakona o registru smluv
a zadavani vefejnych zakazek. Vedouci |ékarnik pfipravoval podklady k zadavani vybérovych Fizeni
na nakup lécivych pripravkd a kontroloval zadavaci dokumentaci. V roce 2020 bylo uzavieno 21
smluv na nakup lécCiv z vefejnych zakazek.
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Pfes veskera omezeni jsme v lonském roce poskytovali Iékarenskou péci pfi klinickych hodnoce-
nich v Revmatologickém Ustavu i pro lékaFe mimo RU. Tato pé&e zahrnuje pfijem, kontrolu a vydej
hodnocenych [éCiv, vraceni nevyuzitého hodnoceného Iéciva zadavateli nebo jeho likvidaci a pre-
devsim vedeni pFislusné dokumentace vCetné potvrzovani pfijmu jednotlivych zasilek hodnocené-
ho léCiva do systému elektronické evidence.

Pandemie koronaviru urychlila nékteré procesy v elektronizaci zdravotnictvi. K 1. 6. 2020 byl zpfi-
stupnén |ékovy zaznam pacienta. Sdileny Iékovy zaznam prinasi data, diky kterym by mélo byt
moZné zabranit nékterym chybam pfi preskripci nebo vydeji léCivych pripravkd. Ke stejnému datu
jako sdileni Iékového zdznamu byl umoznén také vydej predepsanych Iécivych pripravkd na obcan-
sky prikaz nebo cestovni pas. Lékarnik po nacteni Cisla dokladu ziska seznam vsech predepsanych
a zaroven platnych identifikator( eReceptl. To je moZnost, kterd by mohla mit velké uplatnéni
predevsim v jarni viné pandemie, kdy vétSina praktickych Iékart nebo ambulantnich specialistt
z dlvodu nedostatecného vybaveni ochrannymi prostiedky ordinovala za zavienymi dvefmi a pa-
cientdim posilali recepty formou SMS zprav. Rada star3ich pacientd méla v3ak asto problémy se
zobrazenim identifikatoru receptu v mobilnim telefonu.

Pandemie a protiepidemicka opatfeni umoznily rychly nardst internetového prodeje. Objem pro-
deje registrovanych volné prodejnych 1éciv, potravinovych doplnkd, kosmetickych pripravkl a dal-
Siho sortimentu internetovych |ékaren vzrostl v roce 2020 o 54 %. Internetové lékarny tak dosahly
12% podilu na trhu s témito produkty. BEhem roku se vice diskutovala témata telemediciny, e-po-
radenstvi a stupriovaly se snahy internetovych prodejci o zavedeni zasilkového vydeje Iécivych
pripravkl na predpis.

PFi jarni viné epidemie koronaviru jsme se rozdélily do dvou tymd tak, aby v pripadé karantény
nékterého zaméstnance mohl byt provoz lékarny zachovan. Uzavreni Iékarny z divodu karantény
by byl velky problém predevsim kvali vydeji pfipravk( biologické Iécby. PFi podzimni viné jsme jiz
v rezimu stfidavych smén nepracovali a ani Iékarska péce v Revmatologickém Ustavu omezena ne-
byla. Nastésti se nam zcela vyhnulo nafizeni karantény kv(li vyskytu onemocnéni COVID-19 nebo
kontaktu s nemocnym a proto lékarna nebyla po cely uplynuly rok v souvislosti s vyskytem viru
SARS-CoV-2 ani jediny den uzavfena.

V minulém roce opét doslo k navyseni poctu receptl a Zadanek. Z dlivodt dodrZovani protiepide-
mickych opatfeni musel byt omezen pocet pacientl v 1ékarné, ti casto museli cekat dlouhé fronty
pred lékarnou. Kromé uvadénych dlvodl pro rozsifeni stavajicich prostor Iékarny, jako je neustale
se navysujici poCet pacientl, nedostatecné skladové prostory pro verejnou Iékarnu, pro vydej bio-
logické écby a pro klinickd hodnoceni, pfibyl i novy ddvod, a to omezeni vyplyvajici z protiepide-
mickych opatfeni. Zaroven by bylo vhodné vytvoFit samostatné prostory pro vydej centrovych |éCiv
na receptozadanky.

Personalni obsazeni:
Vedouci lékarny: Mgr. llona Petrusova

Farmaceuti: Mgr. Eva Kohoutova, Mgr. Daniela Pokorna
PharmDr. Blanka Bednarova

Farmaceutické asistentky: Irena Vétrovcova, Jitka Dvorakova, Jitka Paskova
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Ekonomicko
-technicky utvar

Vedouci utvaru:

Ing. Jaroslav Mrazek, MHA

Ekonomicka data

Stav k 31. 12. v tis. K¢

Stala aktiva 171 624
Dlouhodoby nehmotny majetek 2016
Dlouhodoby hmotny majetek 169 608
Dlouhodoby finanéni majetek 0
Dlouhodobé pohledavky 0
ObéZna aktiva 367 886
Zasoby 34124
Kratkodobé pohledavky 123 605
Kratkodoby finan¢ni majetek 210157

Vlastni kapital 253 247
Jménf Gcetni jednotky a upravujici polozky 169 896
Fondy Ucetni jednotky 67 611
Vysledek hospodareni 15 740
Cizi zdroje 286 263
Rezervy 24 000
Dlouhodobé zavazky 3905
Kratkodobé zavazky 258 358
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Stav k 31. 12. v tis. K¢

2020

2019

2018

2017

2016

Stala aktiva 171 624 177 495 184 420 194 108 203 814
Dlouhodoby nehmotny majetek 2016 1836 1145 2144 3082
Dlouhodoby hmotny majetek 169 608 175 659 183275 191 964 200 732
Dlouhodoby finan¢ni majetek 0 0 0 0 0
Dlouhodobé pohledavky 0 0 0 0 0
ObéZna aktiva 367 886 287 205 239776 162 092 143 964
Zasoby 34124 32555 21023 17213 11938
Kratkodobé pohledavky 123 605 118 677 112523 90 513 93317
Kratkodoby finan¢ni majetek 210157 135974 106 230 54 365 38709
Vlastni kapital 253 247 242 801 238 835 230683 232689
Jméni Ucetni jednotky a upravujici polozky 169 896 175803 182799 193 389 201973
Fondy ucetni jednotky 67611 55271 43 880 29352 20 810
Vysledek hospodareni 15740 11727 12156 7 942 9906
Cizi zdroje 286 263 221 899 185 361 125516 115 089
Rezervy 24 000 16 000 18 079 16 443 16 400
Dlouhodobé zavazky 3905 3781 3828 0 0
Kratkodobé zavazky 258 358 202118 163 453 109 073 98 689
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VYSE AKTIV, PASIV v letech 2016 -2020 v tis. K¢
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Vy!:ranvé naklady a vynosy v roce 2020 stav k 31. 12.
v tis. K

Spotfeba materialu 451 667
z toho: lécivé pripravky v¢. biologickych 411398
Spotfeba energie 4062
Sluzby 33025
Osobni naklady 182 990
Odpisy 9537
Ostatni nakladové polozky 46 730

Vynosy z prodeje sluzeb 586 376
z toho: biologickd lécba 425 892
z toho: vynosy za klinickd hodnoceni 10893
VaV (grantové projekty a institucionalni pr.) 48915
Ostatni vynosové polozky 108 460
HOSPODARSKY VYSLEDEK po zdané&ni 15740
Vyvoj vybranych nakladl a vynosu v tis. KE v letech 2016 - 2020
2020 2019 2018 2017 2016

Spotfeba materialu 451 667 452129 471 987 444 695 422918
Z toho: lécivé pripravky v¢. biologickych 411398 409 847 432 271 373391 335230
Spotfeba energie 4062 4990 3725 3659 3662
Sluzby 33025 52117 37731 33456 34771
Osobni naklady 182990 161874 147 851 138 655 123944
Odpisy 9537 11 648 12625 13141 12419
Ostatni nakladové polozky 46 730 37228 38675 35912 36171
Vynosy z prodeje sluzeb 586 376 599 508 605 182 573512 563 196
z toho: biologickd lécba 425 892 424 929 445 735 448 858 419 633
z toho: vynosy za klinickd hodnoceni 10893 12320 16 568 15622 13712
VaV (grantové projekty a inst. pr.) 48 915 44223 35298 27 849 19518
Ostatni vynosové polozky 108 460 87982 84270 76 099 61076
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Pojistovna Celkem Ostatni péce Centrova péce
VZP 316777 073 82 955 341 233821732
VoZP 37 666 590 10 297 484 27 369 105
Cpzp 34 675 244 7 457 442 27 217 802
ozP 82 713 946 22249312 60 464 633
ZPS 24 260 686 2981 899 21278787
ZPMV CR 75141194 22 020 463 53120 731
RBP ZP 1913742 724177 1189 565
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Objem zdravotni péce v roce 2020 v K¢
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Pocet unikatnich oSetfenych pacientti (UOP)

Zdtiyotni Index Index

poltovna rok 2017 ':°k2°:d8b rok 2019 | rok 2020 2008 2009

Veobecn4 ZP 12 648 13348 13991 13142 98,46% 93,93%
Vojenska ZP 1328 1373 1420 1391 101,31% 97,96%
Ceskéa praimyslova zP 1141 1215 1234 1119 92,10% 90,68%
Oborova ZP 3679 3906 4010 3840 98,31% 95,76%
7P Skoda 557 590 574 583 98,81% 101,57%
ZP MV CR 2 850 2976 3154 3024 101,61% 95,88%
Revirni brat. pokl. 47 51 44 37 72,55% 84,09%
VSechny ZP 22 250 23 459 24 427 23136 98,62% 94,71%

Pocet unikatnich osetfenych pacientt v letech 2017-2020
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Vykazano v tis. KE

INDEX INDEX
2020/2018 | 2020/2019
Narlst Narust

VZP 231 556 234 830 230 200 99,41% 98,03%
Pocet pacientl 1191 1382 1595 404 213
VoZP 25331 23695 26 473 104,51% 111,72%
Pocet pacientl 115 139 169 54 30
Cpzp 28 252 27135 27 002 95,58% 99,51%
Pocet pacientl 132 160 183 51 23
ozp 64 886,0 61 054,0 60 006,0 92,48% 98,28%
Pocet pacient 306 370 399 93 29
ZP SKODA 23521 22 316 21242 90,31% 95,19%
Pocet pacientd 116 131 147 31 16
ZP MV CR 50 895 48 449 52197 102,56% 107,74%
Pocet pacientd 237 298 347 110 49
REVIRN{ BR. POKL. 924 1088 1189 128,68% | 109,28%
Pocet pacientd 4 5 9 5 4

RU CELKEM 425 365 418 567 418 309 98,34% 99,94%
Pocet pacientd 2101 2 485 2 849 748 364
Ostatni Pojisténci EU 1048 1311 1095 104,48% 83,52%
Pocet pacientd 7 9 8 1 -1
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Komentar

V roce 2020 bylo dosazeno zlepSeného hospodarského vysledku - zisku ve vysi 15 740 tisic K a ve
srovnani s rokem 2019 doslo k jeho narlstd o 34 %. Hlavni pricinou navyseni zisku bylo zejména
navyseni ostatnich vynos( z prodeje |ékd a snizeni nakladd za opravy a sluzby.

1. Ve srovnani s rokem 2019 doslo ke zvySeni stavu aktiv a pasiv o 75 000 tisic K¢ (16 %) a to
zejména zvySenim prostredkl na bézném Uctu na strané aktiv a na strané pasiv tvorbou
zisku, rezerv a penéznich fondd.

2. Vyse pohledavek na konci roku ¢inila 123 604 tisic K¢ a vySe zavazkl 258 357 tisic KC.

3. ZUstatky fondl byly zvySeny o 12 340 tisic K¢ (10 %).

4. V oblasti ndkladl doslo k nejvétSimu propadu oprav o 14 000 tisic K¢ tj. 0 63 %.

5. Knejvétsimu narustu doslo u osobnich nakladd a to témér o 13 %.

Zaveér

Na zakladé dosazenych vysledk( v roce 2020 je mozné konstatovat, zZe Ustav je v dobré financ-
ni situaci. Ma vytvoreny rezervy pro pripadné krizové situace. VSechny finan¢ni fondy jsou kryty
penéznimi prostfedky. Pro rok 2021 je predpoklad, Ze bude dosazeno minimalné vyrovnaného
hospodarského vysledku.
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VI.

Personalistika




Oddéleni prace
a mezd

Vedouci oddélent:
Jana Rejmonova

Bylo dbdno na disledné metodické vedeni vedoucich i Ffadovych zaméstnancl v oblasti dodrzovani
zakoniku prace (v oblasti prescastl, zdkonného odpocinku mezi sménami, platl a pfiplatkd, pre-
ventivnich prohlidek, bezpec¢nosti prace apod.). Bylo realizovano zvyseni tarifa dle NV.

Dal3i oblasti byla pfiprava na akreditaci, ktera se konala v roce 2020.

Pro vedouci zaméstnance jsou pfipravovany kompletni podklady k nastuplm novych zaméstnan-
cU a sledovani zapracovani novych zaméstnanct v ramci adaptacniho procesu a dalSich navrh(
Uprav platd a priplatk(, kvalifikacnich pozadavk( apod.

Byla provedena priprava podklad( pro Magistrat hl. m. Prahy v oblasti persondlni prace.

Je provadéno personalni poradenstvi pro vedouci a Fadové zaméstnance v oblasti zakoniku prace,
ale i prace a mezd a danové problematiky.

Béhem roku se konaly kontroly v oblasti BOZP a PO s ¢lenem odborového svazu pracovnik( ve
zdravotnictvi (naSimi zameéstnanci), za pfitomnosti vrchni sestry a |ékafe zavodni preventivni péce
a Ustavniho hygienika - zamérené na preventivni prohlidky pracovist. V roce 2020 se staly dva pra-
covni Urazy - v obou prFipadech vyvrknuty kotnik.

V lonském roce se dafilo prabézné, podle aktualni potreby, zajistovat personaini obsazeni jednotli-
vych oddéleni, s vyjimkou Oddéleni zobrazovacich metod a CLR, kde se podafilo obsadit 0,2 Uvazku
navratem lékarky z rodi¢ovské dovolené. Uvazek IékaF na Oddéleni zobrazovacich metod i nadale
byl Castecné zajiStén dohodami o pracovni ¢innosti.
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| nadale byly sluzby na lGzkovém oddéleni a pracovni Gvazky na ambulanci zajiStovany také ex-
ternimi 1ékafri, a to ve stejném rozsahu jako v predchozich letech. Je dbano dodrzovani zakonnych
ustanoveniv rozsahu pfescasovych hodin a doby odpocinku mezi sménami, které se nam castecné
dafi dodrzZovat diky Ucasti externich |ékard na sluzbach.

Pocet sester v ambulanci je naplnén a stabilni. Na IGzkovém oddéleni je stav vSseobecnych sester
naplnén a stabilizovan.

PFehled nastupti a vystupi v roce 2020 ve zdravotnickych funkcich

Nastupy:

2 lékafri (1 dalsi materska dovolend)
1 JOP (VS nelékari)

2 vSeobecné sestry

2 zdravotni laboranti

3 fyzioterapeuti

1 radiologicky asistent

1 sanitarka

Vystupy:

2 sestry (IGzkové oddéleni a ambulance)

1 fyzioterapeut

1 radiologicky asistent

3 zdravotni laboranti

1 nutri¢ni terapeut (na materské dovolené)
1 oSetfovatelka
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VII.

Ostatni ¢innosti
ustavu

Interni audit
Ing. Marie Kolarova
str. 141

Ustavni hygienik
Mgr. Eva KarpiSkova, MBA
str. 143

Védecka rada
str. 146

Eticka komise
str. 147




Interni audit

Ing. Marie Kolarova

Internim auditem bylo ovéfovano zejména dodrzovani dle zakona €. 218/2000 Sb., o rozpoctovych
pravidlech, dle zdkona ¢. 563/1991 Sb., o Ucetnictvi ve znéni pozdéjSich predpist a provadéjici vy-
hlasky €. 410/2009 Sb., kterou se provadéji néktera ustanoveni zakona €. 563/1991 Sb., o Ucetnictvi,
ve znéni pozdé&jsich predpist pro pFispévkové organizace a CUS & 701-710.

Pfredmétem internich auditl byly pfedevsim cinnosti ekonomického Utvaru, zejména zpracovani
Ucetnictvi, administrace verejnych zakazek a cerpani grantl. Zajistovany byly ukoly podle Ro¢niho
planu interniho auditu pro rok 2020.

PFi ovéFovani se vychazelo ze sestav v Gcetnim systému SW Helios, pfi provéfeni pouzitych Ucet-
nich zasad a danych postup(.

Ucetni doklady a cetni zapisy za sledované obdobi byly ov&fovany vyb&rovym zplisobem.

Po prezkoumani vybraného vzorku Gcetnich pfipadl z roku 2020 bylo zjisténo, Ze Ucetnictvi je ve-
deno v souladu s platnymi pFedpisy a platnou legislativou CR. Vykazany vysledek hospodafeni za
rok 2020 odpovida ekonomické realité. Z vysledkd provedenych internich audit(l Ize ucinit zavér, ze
vnitini Fidici kontrolni systém je ucinny a v kontrolovanych cinnostech nenastala rizika s moznym
dopadem na nesplnéni rozhodujicich ukold.

V roce 2020 bylo provedeno podle planu Cinnosti interniho auditu:

14 internich audit(, z toho 10 internich auditt dle planu interniho auditora pro rok 2020, 1 nasled-
ny interni audity s kontrolou opatfeni a 3 mimoradné.
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P¥ehled vynosi a naklada v roce 2020 RU

Vynosy celkem:
hlavni ¢innost v tis. K¢ 740 802,- K¢
hospodarska Cinnost v tis. K¢ 2 948,- K&

Naklady celkem:

hlavni ¢innost v tis. K& 725 330,- K¢

hospodarska cinnost v tis. K& 2 680,- K&

Rediteli Revmatologického Gstavu byly pfedavany Zprévy z provedenych internich auditG a dle jeho

rozhodnuti byla ovéfovana i realizace doporucenych opatfeni k odstranéni nedostatka.

Povéienec pro ochranu osobnich udajt

V Revmatologickém Ustavu je zfizena pracovni pozice Povérence pro ochranu osobnich Udajq, je-
hoZ hlavni ¢innosti je poskytovani informaci a poradenstvi spravci a zaméstnanctim, ktefi provadeéji
zpracovani osobnich Gdajd. Monitorovani v souladu s nafizenim a dalSimi predpisy Unie v oblasti
ochrany Udajl a s koncepcemi spravce v oblasti ochrany osobnich Gdajd. Povéfenec pro ochranu
osobnich Gdajl spolupracuje s dozorovym organem a pusobi jako kontaktni misto pro dozorovy
arad.

Transparentnost a plnéni protikorupéniho opatreni

V Revmatologickém Ustavu je vypracovan Interni protikorupcni program, ktery je v souladu s po-
kyny Ministerstva zdravotnictvi CR pro pFispévkové organizace v pfimé plsobnosti ministerstva.
Podle schvalené Strategie vlady v boji s korupci je stanoven termin jeho vyhodnocovani a aktuali-
zace je provadén 1x rocné. Interni protikorupcni program je zvefejfiovan na webovych strankach
Revmatologického ustavu.

Revmatologicky Ustav pfijal v navaznosti na Strategii vlady v boji proti korupci a k naplfiovani vlast-
ni protikorupcni strategie opatreni, jejichz cilem je zvySeni transparentnosti a informovanosti ve-
fejnosti o nakladani s majetkem statu pfi realizaci vydajd ze statniho rozpoctu. Tato opatieni za-
hrnuji rozhodnuti zverejfiovat na webovych strankach Revmatologického Ustavu texty veSkerych
jim uzavrenych a platnych smluvnich zavazkU s vyjimkou smluv nebo jejich ¢asti, které maji povahu
zadkonem chranénych informaci.
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Ustavni hygienik

Mgr. Eva Karpiskova, MBA

Zaméreni hygieny v roce 2020

Revmatologicky Ustav, jako poskytovatel zdravotnich sluZzeb v oblasti akutni standardni I0zkové
péce a ambulantni péce, se fidi platnym zakonem ¢&. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi
a 0 zméné nékterych souvisejicich zakond a vyhlaskou ¢. 306/2012 Sb., o podminkach predchazeni
vzniku a Sifeni infekénich onemocnéni a o hygienickych poZzadavcich na provoz zdravotnickych
zafizeni a Ustavl socialni péce. Dlouhodobé klade dlraz na dodrZovani platné legislativy, kterou
implementuje do vnitfnich norem Revmatologického Ustavu.

Vroce 2020 si dal za Ukol kontrolu dodrzovani spravné hygienické dezinfekce rukou zdravotnickych
pracovnikd, v lednu a Unoru probéhlo Setfeni viech zdravotnickych i nezdravotnickych zaméstnan-
cU na jednotlivych pracovistich za pouziti Derma LiteCheck Boxu a Fluo-Rub, coz je metoda k nacvi-
ku a k ovéreni spravné techniky hygieny rukou. Kontrolni ¢innost dodrzovani hygienickych pravidel
v ramci jednotlivych pracovist realizuji vedouci pracovnici za pouziti standardizovanych kontrolnich
listd interniho auditu sami, ve spolupraci s Ustavnim hygienikem nebo Ustavni hygienik sdm na za-
kladé epidemiologické situace v ramci jednotlivych pracovist ¢i pokynd zfizovatele nebo prislusné
hygienické stanice. Byla provedena revize dezinfekcnich prostredk( s dlirazem na plné virucidni.

V lednu 2020 jiz potreti UspéSné Revmatologicky Ustav obhajil certifikat kvality a bezpedi, podle
zdkona €. 372/2011 Sb., jehoZ soucasti je i oblast hygieny. Navic byl 16. 9. 2020 Revmatologicky
Ustav organizacnim vyborem konference ,Kvalita zdravotni péce a akreditace” vyhodnocen jako
Absolutni vitéz projektu ,Kvalitni a bezpecna nemocnice 2020".

Dopad pandemie COVID-19

Epidemicka situace byla od brezna 2020 poznamenana Sifenim onemocnéni COVID-19 v Evropé.
Zhorsujici se situace, ktera vyustila az k pandemii, s sebou pfinesla fadu mimoradnych opatfeni
v oblasti hygieny a zasahla samozfejmé i do bézného provozu Revmatologického Ustavu.

Hodnoceni aktualni situace a pfijimani odpovidajicich opatfeni probihalo od bfezna v ramci pra-
videlnych setkani Krizového Stabu, ktera se konala 1-2x tydné. Stejné jako ostatni poskytovatelé
zdravotni péce jsme museli zajistit v dostate¢ném mnozstvi vhodné a doporucené OOP. Na zakladé
Mimoradného opatreni byl vypracovan Postupovy manual Z004/20 ,Tridéni pacientl vstupujicich
do RU v epidemiologicky z&vazné situaci” a byl zfizen dispecink OOP z ddvodu centralni evidence
stavu zasob, jejich planovani a pfidélovani. Aktualni stav zasob byl v souladu s poZzadavkem hlasen
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Ministerstvu zdravotnictvi CR. Ve veFejnych prostorach se zvysil pocet zasobnik(l na dezinfekeni
prostfedek na ruce. DalSim opatfenim bylo v ramci tridZze zavedeni méreni télesné teploty pred
vstupem do budovy, ktera se nejprve provadéla bezdotykovym teplomérem a nasledné termoka-
merou se zvukovou signalizaci umisténou u vstupu do Revmatologického Ustavu, kterou jsme zis-
kali darem od Mz CR. V dlisledku zhor3ujici se situace byl na zakladé dopisu ministra zdravotnictvi
vypracovan a nasledné schvalen Hygienickou stanici hlavniho mésta Prahy dodatek k Provoznimu
Fadu RU, ktery se tyka protiepidemického rezimu v dobé vyskytu epidemie/pandemie infekéniho
onemocnéni pfenaseného vzduchem.

Vzhledem k povaze nasich hospitalizovanych pacientd, ktefi jsou v disledku svého onemocnéni a/
nebo podavané imunosupresivni [éCby ve zvySeném riziku zdvazného priibéhu onemocnéni CO-
VID-19, bylo od zacatku pristupovano k jejich ochrané velmi zodpovédné. Vyuziti IGzkového fondu
se fidilo aktualni epidemickou situaci, ktera byla vyhodnocovana na setkanich Krizového Stabu.
Stravovani pacientll bylo omezeno do prostor pokoju, po vétsinu roku byly omezeny navstévy na
lGZkovém oddéleni, vSichni pacienti byli pred pfijetim na lGzkové oddéleni testovani metodou PCR.

Stavebni usporadani Revmatologického Ustavu neumoziuje vytvofit v souladu s hygienickymi
predpisy bezpecné oddélené infekéni oddéleni pro péci o nemocné s infekci SARS-CoV2. Proto
jsme v dobé zvysujiciho se poctu hospitalizovanych osob a nedostatku akutnich IGZek nabidli spo-
lupraci s VFN v péci o neinfekcni pacienty, ktefi vyZadovali akutni I0Zkovou péci.

Diky zavedenym opatfenim se podafilo udrZet chod RU bez vyraznych omezeni a zabranit vyznam-
néjsimu Sifeni onemocnéni COVID-19. Za rok 2020 byl pFislusné hygienické stanici hlasen vyskyt
infekce SARS-CoV2 u 4 hospitalizovanych pacient(.

Zameéstnanci, s ohledem na napln své pracovni ¢innosti, byli edukovani v oblasti hygieny rukou
a spravnych postupl pfi provadéni plosné dezinfekce. VSem bylo doporuceno omezeni zbytného
styku v soukromi i v ramci pracovnich povinnosti. Zdravotnicti i nezdravotnicti zaméstnanci byli
zajist&ni vhodnymi OOP dle odborného doporuéeni Klinické skupiny COVID-19 MZ CR a byla pfijata
opatreniv dobé prestavky na jidlo a oddech ve formé stanoveného poctu osob v prostorach jidelny
a dennich mistnosti. Draz byl kladen na kryti dychacich cest chirurgickou rouskou a pozdéji pouze
respiratorem tridy FFP2. Vzhledem k zavedenym postuptm bylo do konce roku v izolaci 26 zamést-
nancd, coZ je 12,14 % z celkového poctu.
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Védecka rada

vv v

Védecka rada na svych zasedanich pribézné kontroluje a vyhodnocuje prace na grantovych projek-
tech a Institucionalni podpore RVO, véetné véasného a spravného cerpani financnich prostredka.

V roce 2020 se VR sesla Sestkrat. Pribézné schvaluje Ucast odbornych pracovnikd Ustavu na ces-
kych a zahrani¢nich konferencich a kongresech a pridélovani finan¢nich prostfedkl na tyto pra-
covni cesty z Fondu na podporu vzd&lavani zaméstnancd RU. Vzhledem k pandemii COVID-19 se
uskutecnil pouze omezeny pocet pracovnich cest.

Revmatologicky Ustav v lonském roce podaval do soutéze VES 2021 devét pfihlaSek grantovych
projektd, které VR na svém zasedani dne 23. 6. 2020 projednala a schvalila.

V lednu 2020 VR projednala a schvdlila sedm dil¢ich a dvé zavérecné zpravy grantovych projektd

AZV (Agentury pro zdravotnicky vyzkum). Ve stejném terminu také VR schvélila priibéznou zpravu
RVO, ktera se odevzdava na MZ CR k Eerpani Institucionalni podpory vyzkumné organizace.
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Eticka komise

Vzhledem k epidemiologické situaci, v souvislosti s onemocnénim COVID-19, se priibéhu roku 2020
konala pravideln zasedani dle programu uveFejnéného na webovych strankach RU formou on-
line. Kromé klinickych hodnoceni bylo pfedmétem jednani také posuzovani 15 anotaci grantovych
projektl GAUK a AZV CR. Etick4 komise posuzovala veskeré projekty klinickych hodnoceni jak z hle-
diska etického, tak i medicinského.

Cilem cinnosti EK je chranit zdravi, prava a dlstojnost vSech osob zarazenych do klinickych hod-
noceni.

EK hodnotila pfedevsim: Uplnost poskytnutych informaci, pomeér rizika a pfinosu pro subjekty hod-
noceni, vhodnost navrzeného protokolu, kvalifikaci a zkuSenosti investigatora, schopnost zdravot-
nického zafizeni provést navrhované klinické hodnoceni, dostatecnost |ékafského sledovani sub-
jektl hodnoceni, dostate¢nost sledovani pribéhu klinického hodnoceni, Uplnost a dostatecnost
informaci podavanych subjektd hodnoceni, zplisob ziskavani subjektl, odmény nebo nahrady sub-
jektdim hodnoceni, zpUsob ziskavani informovaného souhlasu od subjektd hodnoceni nebo jejich
zakonnych zastupcl.

V roce 2020 bylo posouzeno EK celkem 292 klinickych hodnoceni pfevazné zamérenych na diagno-
zy: revmatoidni artritida, ankylozujici spondylitida, psoriaticka artritida, systémovy lupus erytema-
todes, osteoartrdza, myozitida a systémova sklerodermie.

Eticka komise RU posuzuje faze KH II. - IV.
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Ocenéni Revmatologického ustavu
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Fotodokumentace

Bezpecnostni opatFeni (COVID-19) u vstupu do Revmatologického tstavu
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Fotodokumentace

Bezpecnostni opatFeni (COVID-19) u vstupu do Revmatologického tstavu
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Fotodokumentace

Zrekonstruovana ambulance ultrazvuku




Fotodokumentace

Nova infuzni kfesla
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Fotodokumentace

Zasedani Krizového Stabu

Fotodokumentace

Zahrada u razi
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Fotodokumentace

Zrekonstruovana odbérova mistnost
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