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XV

Vladimír Blaha

Úvod

Pojem abdominální katastrofa je významnou kapitolou 
na poli klinické výživy a intenzivní metabolické péče. 
Do problematiky se zapojuje řada odborností – chirurg, 
internista, intenzivista, dietolog/nutricionista a meta-
bolik, neopominutelná je také úloha ošetřovatelské 
a rehabilitační péče. Každá ze zainteresovaných stran 
definuje pojem abdominální katastrofa ze svého úhlu 
pohledu, a proto má také verbální vyjádření mnoho 
podob. Není však zásadní, jaká slova k definici abdomi-
nální katastrofy použijeme. Podstatná je samotná snaha 
buď vzniku abdominální katastrofy zabránit, nebo pak 
schopnost zvládnout všechny komplikace a dokázat 
efektivně a úspěšně provést pacienta všemi možnými 
etapami onemocnění během hospitalizace. Cílem je 
poté převedení pacienta do ambulantního sledování 
a zejména návrat do aktivního života. 

Jak již bylo uvedeno, pojem abdominální katastrofa 
je utvářen z pohledu každé zainteresované odbornosti. 
S trochou nadsázky se dá říci, že „hradecká škola“ vy-
tvořila a i nadále zanechává významnou stopu na poli 
léčby pacientů s abdominální katastrofou v České re-
publice. V osmdesátých letech minulého století, v době 
éry slaných a sladkých infuzí, vznikla právě v Hradci 
Králové kolem prof. Zadáka a jeho mladého asistenta, 
nyní profesora, Sobotky metabolicky orientovaná sku-
pina. Mezi její nejvýznamnější vědecké výsledky patří 
mimo jiné spoluautorství a realizace řady přípravků pro 
umělou výživu, vývoj série aminokyselinových roztoků 
(včetně použitelných v systému „all‑in‑one“) a tukových 
emulzí, vývoj české nazojejunální sondy pro umělou 
výživu, spoluautorství patentů a průmyslových vzorů 
nutričních doplňků. Tento tým v roce 1985 organizoval 
založení České společnosti pro parenterální a enterální 
výživu (CSPEN), která nyní funguje jako Společnost 
klinické výživy a intenzivní metabolické péče ČLS JEP. 
Prof. Zadák a prof. Sobotka této odborné společnosti 
předsedali, další (prof. Blaha, dr. Havel, dr.  Maňák) 

byli a jsou členy výboru společnosti a podílejí se na 
formování a koncepci oboru metabolické péče. V Hrad-
ci Králové také vznikla v rámci fakultní nemocnice 
samostatná metabolicky orientovaná interní klinika 
(přednostové prof. Zadák, prof. Sobotka, prof. Blaha). 

Renomé hradecké školy záhy překročilo hranice 
České republiky. Odrazem bylo zvolení prof. Zadáka, 
prof. Sobotky a prof. Blahy do výboru Evropské spo-
lečnosti pro parenterální a enterální výživu (European 
Society for Parenteral and Enteral Nutrition – ESPEN; 
dnes European Society for Clinical Nutrition and Meta-
bolism). V roce 2007 hradecké pracoviště spolupořádalo 
evropský kongres ESPEN v Praze a prof. Zadák byl pre-
zidentem kongresu. Členové týmu získávali zkušenosti 
v rámci zahraničních stáží v Evropě (Royal University 
Hospital v Liverpoolu v Anglii – prof. Zadák, univerzita 
v Římě v Itálii a univerzita ve Varšavě v Polsku – prof. 
Zadák, prof. Sobotka, univerzitní nemocnice v Němec-
ku – dr. Maňák) i v zámoří (State University of New 
York v Syracuse v USA – prof. Blaha). 

Léčba abdominálních katastrof vyžaduje zcela jistě 
týmovou práci. Proto vedle silných vůdčích osobností 
tvoří spoluautory této monografie odborníci, bez kte-
rých by úspěchy hradecké školy nebyly možné. Členy 
týmu jsou chirurgové, intenzivisti, rentgenologové, 
biochemici, ale i mikrobiologové, rehabilitační odbor-
níci a dietní sestry. Nedílnou součástí péče o pacienty 
s abdominální katastrofou je také dobře fungující jed-
notka intenzivní metabolické péče (v současnosti pod 
vedením dr. Maňáka) a lokální nutriční tým a nutriční 
ambulance (v současnosti pod vedením dr. Víška).

Předkládaný text sumarizuje řadu aspektů v léč-
bě abdominálních katastrof a klade si za cíl vytvořit 
komplexní pohled na danou problematiku s důrazem 
na praktické použití. Pevně doufáme, že naše hradecké 
dílo bude užitečným návodem k péči o pacienti s abdo-
minálními katastrofami. 
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