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Masarykův onkologický ústav
Žlutý kopec 7
656 53 brno

Tel.: +420 543 131 111
e-mail: direct@mou.cz

www.mou.cz
www.prevencenadoru.cz

Masarykův onkologický ústav (MOÚ) v brně je špičkovým specializovaným onkologickým cent-
rem s nadregionální působností. V ústavu jsou soustředěny všechny nezbytné medicínské obory pro 
zajištění komplexní onkologické péče, která zahrnuje prevenci, epidemiologii, diagnostiku, jednot-
livé modality protinádorové léčby, rehabilitaci. Zaměřuje se na vědecko-výzkumnou činnost včetně 
základního výzkumu. Je to pracoviště s pre- i postgraduální výukou lékařů a zdravotníků a s osvě-
tovou činností zaměřenou na širokou veřejnost. Ročně je v ústavu hospitalizováno více než 10 000 
pacientů a v ambulancích ošetřeno na 170 000 lidí. 

historie Masarykova onkologického ústavu spadá do poloviny 30. let minulého století – slav-
nostně byl otevřen v lednu 1935 – je tedy nejstarším onkologickým centrem ve střední Evropě. 

V současné době jsou v MOÚ uplatňovány nejnovější postupy v internistické léčbě, ústav je za-
řazen mnohdy jako jediný zástupce čR do evropských i světových klinických studií, na Žlutém kopci 
se také uplatňují nejmodernější přístupy v chirurgické léčbě nádorových nemocí i v ozařování – ra-
dioterapii. 

O výjimečném postavení ústavu svědčí i skutečnost, že je jediným zástupcem české republiky 
v Organizaci evropských onkologických ústavů (OECI – Organisation of European Cancer Insitutes). 
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Slovo ředitele
Rok 2015 byl pro Masarykův onkologický ústav v brně, který je pracoviš-

těm diagnostiko-léčebným i výukovým a výzkumným, rokem velmi význam-
ným. hned v lednu ústav oslavil osmdesát let od svého založení v roce 1935. 
Kromě slavnostního setkání, při kterém jsme otevřeli nové a působivé vzdě-
lávací i jednací prostory na terase v 5. poschodí Švejdova pavilonu, z nichž 
je unikátní panoramatický výhled na celé brno i daleké okolí, nás toto výročí 
vedlo k mnohým zamyšlením a závazkům do budoucna. Pracoviště s tako-
vou kontinuitou tématické orientace, dlouholetého snažení, uznávaných 
výsledků a trvalých cílů, jediné svého druhu v české republice, jsme povin-
ni nejen dále dobudovávat a rozvíjet, ale také lépe ukotvit a popularizovat 
v tuzemském a zejména celoevropském kontextu. V roce 2015 jsme se tedy 
přihlásili a byli přijati do náročného procesu akreditace a designace v rám-
ci Organizace evropských onkologických ústavů (a&D OECI), jejímž členem 
jsme od roku 1979. Ústav zároveň znovu  - už po páté - obhájil svoji akreditaci 

u tuzemské spojené akreditační komise (saK) a získal i přední ocenění v dalších externích hodnoceních, jako 
jsou bezpečná, pacientům přátelská či ekonomicky stabilní nemocnice. Přihlásili jsme se aktivně rovněž k pilot-
nímu projektu MZ čR a ÚZIs jako referenční pracoviště pro korekce mechanismů fi nancování zdravotní péče, 
známého jako Restart DRg.

 V součinnosti s Lékařskou fakultou Masarykovy univerzity byla nově zřízena Klinika operační onkologie, 
která poprvé v čR sdružuje značnou operační kapacitu oddělení digestivní a mamokutánní onkochirurgie 
i gynekologické a urologické onkologie pro pregraduální výuku i postgraduální vzdělávání. Rozšiřuje tak aka-
demický potenciál ústavu spolu s  dosavadními výukovými pracovišti - Klinikou komplexní onkologické péče 
a Klinikou radiační onkologie. 

Na základě zadání našeho zřizovatele MZ čR byla zpracována a obhájena komplexní strategie rozvoje 
MOÚ do roku 2019 jako podklad pro nutnou obměnu nákladných přístrojů, rozvoj nových technologií i velké 
rekonstrukce budov. byly získány a realizovány nemalé prostředky z fondů EU pro výměnu dvou lineárních 
urychlovačů a prostředky ze státního rozpočtu pro výměnu PET za přístroje nové a modernější. Prioritou zů-
stávají obměny dalších urychlovačů a velkých diagnostických přístrojů, zejména však příprava rozsáhlé rekon-
strukce bakešova pavilonu, posledního z šesti, který dosud není modernizován. Zároveň byly během roku 
2015 úspěšným vyhodnocením realizace ukončeny  tři velké projekty podpořené  eurofondy, a to Regionální 
centrum aplikované molekulární onkologie (RECaMO), Regionální knihovna pro klinickou a experimentální 
onkologii (RELICEO) a projekt Modernizace a obnova přístrojového vybavení MOÚ. Jsme pyšní také na další 
dva výzkumné a inovační okruhy činností, které se nám daří budovat v tuzemsku i v mezinárodních vazbách, 
a to projekt tkáňové banky nádorového materiálu (bbMRI) a infrastruktury pro klinická hodnocení nových léků 
a léčebných postupů (CZECRIN, resp. ECRIN v evropském kontextu), v němž nastavujeme a udržujeme meto-
dické standardy, které je nutno šířit i na dalších pracovištích v čR. 

 Ústav nadále vyhodnocuje nové léky a léčebné inovace, které průběžně přicházejí ze světa, a to v de-
sítkách klinických studií ročně, které také zrychlují a usnadňují nemocným přístup ke zcela novým protiná-
dorovým lékům. MOÚ je ovšem i sám výzkumným původcem novinek, jako bylo třeba loni uvedené nové 
radiofarmakum pro diagnostiku mozkových nádorů 11C-methionin. Také jsme jako první v čR otestovali zcela 
novou metodu magnetické detekce sentinelových lymfatických uzlin u rakoviny prsu a několik dalších dia-
gnostických i léčebných inovací je v procesu hodnocení nebo příprav. 

Řádný chod ani rozvoj ústavu by ovšem nebyl možný bez zaměstnanců plně oddaných své práci, a to 
i nad rámec svých povinností a pověření. Lze si u nás vážit klidné, vstřícné a tolerantní atmosféry, kterou oce-
ňují zejména naši pacienti. Počet jejich pochvalných dopisů a vyjádření dramaticky převyšuje jen občasné 
stížnosti nebo připomínky, z nichž se vždy poučíme, a všechny tyto odezvy nás dále motivují. spokojenost 
pacientů i spokojenost zaměstnanců se snažíme hodnotit agenturně a nezávisle na vedení ústavu a těší nás, 
že také tyto výsledky jsou velmi příznivé. Na celkovém obrazu ústavu má velký podíl rovněž kvalitně fungující 
Onkologické informační centrum s lokální i celostátní působností a úsek pro styk s veřejností, který organizuje 
pravidelné odborně zaměřené tiskové konference i každotýdenní kulturní akce pro nemocné či vernisáže vý-
tvarných prací v prostorách známých jako galerie Žlutý kopec. Kvalitu života našich pacientů a zaměstnanců 
nevnímáme totiž jen z pohledu provozního a technologického, ale také psychologického a kulturního. O lid-
ský a neformální přístup k nemocným se od počátku ústavu jako tzv. Domu útěchy tradičně snažily již gene-
race zaměstnanců před námi, do klimatu nemocnice jej vdechly a my už ani nesmíme jinak, než jej udržovat 
za situací běžných i nesnadných. 

Opět jsme se vrátili ke statistickému  vyhodnocování léčebných výsledků i struktury činností v nadstan-
dardním rámci, který hodláme prosazovat také na celostátní úrovni. stručně řečeno, ústav má zcela jasno 
v jakých proporcích a jak léčí a dokáže své výsledky srovnat třeba s celostátním průměrem nebo s výsledky 
odjinud. Fluktuace našich zaměstnanců, zejména odborných, byla opět minimální, což posiluje personální 
stabilitu i kvalifi kační úroveň našeho zařízení. Netrpěli jsme ani nedostatkem zájemců o práci u nás, platový 
průměr přesahuje hodnoty státních nemocnic. Ústavu přibyli dva noví docenti, několik dalších se k habilitacím 
chystá. Udržujeme úzké pracovní vztahy s brněnskou lékařskou fakultou i oběma fakultními nemocnicemi 
a obnovil se koncept integrované nabídky onkologických služeb na bázi Komplexního onkologického centra 
brno, který usnadňuje pacientům orientaci i cesty ve zdravotním systému a obecně vylepšuje vztahy. 

Přes veškeré výzvy i stesky, které doba přináší, je ústav ekonomicky velmi stabilní institucí. Také v roce 2015 
jsme hospodařili s výrazně kladným hospodářským výsledkem a se schopností průběžně investovat do vy-
bavení i podílet se na velkých dlouhodobých investicích z vlastních zdrojů. Poděkování za celkově úspěšný 
rok 2015 patří všem našim zaměstnanců, našemu zřizovateli a všem podporovatelům, zejména však důvěře 
onkologicky nemocných. Máme důvody vidět budoucnost naší práce i nadále pozitivně a optimisticky, ale 
máme také trvalou zkušenost, že příroda i pánbůh pomáhají zpravidla jen těm, kteří si to zaslouží a odslouží. 

prof. MUDr. Jan Žaloudík, CSc.
ředitel
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ředitel prof. MUDr. Jan Žaloudík, Csc. 
 jan.zaloudik@mou.cz
náměstek pro koordinaci KOC prof. MUDr. Rostislav Vyzula, Csc.
 vyzula@mou.cz
náměstek pro vědu, výzkum a výuku doc. MUDr. Marek svoboda, Ph.D. 
 msvoboda@mou.cz 
náměstek pro léčebně preventivní péči MUDr. Igor Kiss, Ph.D. 
 kiss@mou.cz
náměstkyně pro nelékařské 
zdravotnické pracovníky PhDr. Jana Kocourková, Mba
 jkocourkova@mou.cz       
náměstkyně  pro hospodářsko-technické služby Ing. Jana Nováčková 
 novackova@mou.cz
ekonomická náměstkyně Ing. Marie Kučerová 
 marie.kucerova@mou.cz
náměstek pro právní služby a personalistiku JUDr. Radek Policar (do 30. 6.) 
vedoucí Právního oddělení Mgr. Radek halouzka (od 1. 7.)
 halouzka@mou.cz
náměstkyně pro lékárenskou péči PharmDr. Šárka Kozáková, Mba
 kozakova@mou.cz
vedoucí Oddělení informatiky Ing. Eva Konečná
 konecna@mou.cz

vědecká rada

doc. MUDr. Marek svoboda, Ph.D.
náměstek pro vědu, výzkum a výuku

doc. RNDr. Ondřej slabý, Ph.D.
vědecký tajemník

členové
doc. MUDr. Oldřich Coufal, Ph.D..  
doc. MUDr. Regína Demlová, Ph.D.  
doc. MUDr. Jan Doležel, Ph.D 
doc. RNDr. Ladislav Dušek, Ph.D.  
doc. MUDr. Vuk Fait, Csc. 
doc. MUDr. Lenka Foretová, Ph.D.  
doc. MUDr. Marián hajdúch, Ph.D. 
prof. Ing. Lenka hernychová, Ph.D. 
Mgr. Roman hrstka, Ph.D.  
MUDr. Igor Kiss, Ph.D.  
MUDr. Rudolf Nenutil, Csc.  
prof. RNDr. Šárka Pospíšilová, Ph.D. 
prof. MUDr. Martin smrčka, Ph.D. 
doc. MUDr. Roman Šefr, Ph.D. 
prof. MUDr. Pavel Šlampa, Csc.  
prof. MUDr. Jaroslav Štěrba, Ph.D.  
doc. MUDr. Dalibor Valík, Ph.D.  
RNDr. bořivoj Vojtěšek, Drsc.  
prof. MUDr. Rostislav Vyzula, Csc. 
prof. MUDr. Jan Žaloudík, Csc.

vedení klinik a jednotlivých odborných zdravotnických oddělení

KLINIKa KOMPLExNí ONKOLOgICKé PéčE
přednosta prof. MUDr. Rostislav Vyzula, Csc., vyzula@mou.cz
zástupce pro LPP,  primářka  MUDr. Katarína Petráková, Ph.D., petrakova@mou.cz
primář MUDr. Igor Kiss, Ph.D., kiss@mou.cz
zástupce pro školství MUDr. Ondřej sláma, Ph.D., oslama@mou.cz
vrchní sestra Tatiana Ciprová (do 8. 11.)
 Libuše hašková (od 9. 11.), haskova@mou.cz

KLINIKa RaDIačNí ONKOLOgIE
přednosta prof. MUDr. Pavel Šlampa, Csc., slampa@mou.cz
primář MUDr. Petr čoupek, coupek@mou.cz     
vrchní sestra bc. Zdeňka bednářová, bednarova@mou.cz
vedoucí radiologická asistentka Jana badurová, badurova@mou.cz 

1. vedení Masarykova onkologického ústavu

emeritní členové 
prof. MUDr. Josef bilder, Csc. 
prof. RNDr. et PharmDr. Jan Kovařík, Drsc. 
RNDr. Ludmila Lauerová, Csc. 
MUDr. Zdeněk Mechl, Csc. 
prof. RNDr. Emil Paleček, Drsc. 
RNDr. Marta Šimíčková, Csc. 
MUDr. Tačo Tačev, Csc. 
RNDr. Ivan Vermousek, Csc.
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KLINIKa OPERačNí ONKOLOgIE (ZŘíZENa K 1. 7.)
přednosta doc.  MUDr.  Roman Šefr, Ph.D., sefr@mou.cz (od 1. 11.)

ODDĚLENí ChIRURgICKé ONKOLOgIE a OPERačNíCh sÁLŮ 
primář MUDr.  Vojtech Chrenko, Csc.,  chrenko@mou.cz
vrchní sestra chir. odd. Jana Vozdecká, vozdecka@mou.cz
vrchní sestra oper. sálů Martina Vidrmertová, martina.vidrmertova@mou.cz

ODDĚLENí UROLOgICKé ONKOLOgIE
primář doc. MUDr. Jan Doležel, Ph.D., dolezel@mou.cz
vrchní sestra Vladimíra Žižková, zizkova@mou.cz

ODDĚLENí gYNEKOLOgICKé ONKOLOgIE
primář MUDr. Josef Chovanec, Ph.D., chovanec@mou.cz
vrchní sestra bc. Zdeňka Pešová, pesova@mou.cz
     
aNEsTEZIOLOgICKO-REsUsCITačNí ODDĚLENí
primář MUDr. Petr Jelínek, Ph.D., jelinek@mou.cz
vrchní sestra bc. hana Píšová, pisova@mou.cz

gasTROENTEROLOgICKé ODDĚLENí
primářka MUDr. Milana Šachlová, Csc. et  Ph.D., sachlova@mou.cz
vrchní sestra alena Trtílková (do 31. 5.)
 bc. Petra absolonová  (od 1. 6.), petra.absolonova@mou.cz

ODDĚLENí RaDIOLOgIE
primářka MUDr. helena bartoňková, bartonkova@mou.cz
vedoucí radiologický asistent Pavel Jaroš, jaros@mou.cz

ODDĚLENí NUKLEÁRNí MEDICíNY
primář MUDr. Zdeněk Řehák, Ph.D., rehak@mou.cz
vrchní sestra Mgr. Jaromíra Mojžišová, mojzisova@mou.cz

ODDĚLENí RaDIOLOgICKé FYZIKY
vedoucí Ing. Jan garčic, garcic@mou.cz

ODDĚLENí LabORaTORNí MEDICíNY
primář doc. MUDr. Dalibor Valík, Ph.D.,  valik@mou.cz

ODDĚLENí ONKOLOgICKé PaTOLOgIE
primář MUDr. Pavel Fabian, Ph.D., fabian@mou.cz
vedoucí laboratoří Mgr. Šárka bořilová, borilova@mou.cz 
úseková laborantka Dagmar Kohoutková, kohoutkova@mou.cz

REgIONÁLNí CENTRUM aPLIKOVaNé MOLEKULÁRNí ONKOLOgIE (RECaMO)
vědecký ředitel RNDr. bořivoj Vojtěšek, Drsc., vojtesek@mou.cz 
výkonný ředitel doc. MUDr. Dalibor Valík, Ph.D., valik@mou.cz

ODDĚLENí EPIDEMIOLOgIE a gENETIKY NÁDORŮ
primářka doc. MUDr. Lenka Foretová, Ph.D.,  foretova@mou.cz
vedoucí molekulárně 
genetické laboratoře  RNDr. Eva Macháčková, Ph.D., emachackova@mou.cz 
vedoucí zdravotní laborantka hana Pavlů, pavlu@mou.cz

ODDĚLENí KLINICKÝCh hODNOCENí
vedoucí lékařka doc. MUDr. Regina Demlová, Ph.D., demlova@mou.cz

ÚsTaVNí LéKÁRNa
vedoucí lékárnice PharmDr. Šárka Kozáková, Mba, kozakova@mou.cz
vedoucí farmaceutická asistentka Kateřina bauerová, bauerova@mou.cz
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2. Hospodaření ústavu
V celostátním projektu „Nemocnice čR 2015“, který organizuje healthCare Institute, se MOÚ v oblasti 
„Finanční zdraví nemocnic“ v přímo řízených nemocnicích umístili na 2. místě, v rámci kategorie 
absolutní vítěz finančního zdraví mu pak patří 3. místo. 
„Finanční zdraví“ vycházelo z údajů o hospodaření za rok 2014, bylo hodnoceno celkem 8 ukazatelů 
s různou váhou. Ve vztahu k hodnocení projektu je finančně zdravá nemocnice ta, která:
- má dostatek prostředků na úhradu svých závazků,
- není předlužená,
- hradí své závazky v přiměřeném čase,
- financuje dlouhodobý majetek z dlouhodobých zdrojů, 
- investuje do svého majetku,
- je vybavena dlouhodobým majetkem umožňujícím poskytovat kvalitní zdravotní péči (co nejnovějším), 
- dokáže adekvátně odměnit svůj personál.

 

Kategorie: Nemocnice ČR 

 FINANČNÍ ZDRAVÍ 
1. místo v kraji 

 

MASARYKŮV ONKOLOGICKÝ ÚSTAV 
Jihomoravský kraj 

 

 

 

Kategorie: Přímo řízené organizace 

 FINANČNÍ ZDRAVÍ 

2. místo 
 

MASARYKŮV ONKOLOGICKÝ ÚSTAV 
Jihomoravský kraj 

 

 

 

Kategorie: Absolutní vítěz 

 FINANČNÍ ZDRAVÍ 
3. místo 

 

MASARYKŮV ONKOLOGICKÝ ÚSTAV 
Jihomoravský kraj 

 

 

v roce 2015 měl MoÚ uzavřené rámcové smlouvy o úhradě zdravotní péče se všemi zdravot-
ními pojišťovnami:

111 Všeobecná zdravotní pojišťovna čR,
201 Vojenská zdravotní pojišťovna čR,
205 česká průmyslová zdravotní pojišťovna,
207 Oborová zdravotní pojišťovna zaměstnanců bank, pojišťoven a stavebnictví,
209 Zdravotní pojišťovna ŠKODa,
211 Zdravotní pojišťovna Ministerstva vnitra čR,
213 Revírní bratrská pokladna, zdravotní pojišťovna.
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brutto korekce netto 2015 2 014 změna 2015 
proti 2014

Dlouhodobý  
nehmotný 

majetek
141 802 134 270 7 532 11 996 -4 464

Dlouhodobý 
hmotný  
majetek

3 634 405 1 721 044 1 913 361 1 785 508 127 853

Zásoby 25 474 25 474 25 837 -363
Krátkodobé 
pohledávky 486 280 465 485 815 427 284 58 531

Krátkodobý 
fi nanční 
majetek

467 420 0 467 420 447 461 19 959

aKTIva
 CELKEM 2 899 602 2 698 086 201 516

Jmění účetní 
jednotky 1 883 915 1 729 927 153 988

Fondy 482 427 448 801 33 626
Výsledek 

hospodaření 14 912 34 690 -19 778

Rezervy 14 400 14 400 0
Dlouhodobé 

závazky 295 860 288 056 7 804

Krátkodobé 
závazky 208 088 182 212 25 876

paSIva 
CELKEM 2 899 602 2 698 086 201 516

Údaje z rozvahy k 31. 12. 2015
údaje v tis. Kč

v tis. Kč rok 2015 rok 2014 nárůst v Kč 2015 v % 
k  2014

spotřeba materiálu 643 259 633 820 9 439 101,5
v tom léky 497 102 493 977 3 125 100,6
z toho centrové 349 453 335 192 14 261 104,3
v tom sZM 112 620 109 392 3 228 103,0
Náklady na zboží 63 900 61 639 2 261 103,7
Opravy a udržování 42 246 42 453 -207 99,5
Osobní náklady 587 871 548 003 39 868 107,3
Odpisy 180 070 175 578 4 492 102,6
Cestovné a sjezdové poplatky 5 069 4 764 305 106,4
Náklady na DDM 7 120 5 902 1 218 120,6
Celkové náklady 1 650 334 1 589 024 61 310 103,9

v tis. Kč rok 2015 rok 2014 nárůst v Kč 2015 v % 
k  2014

 Tržby z prodeje služeb 1 450 088 1 393 487 56 601 104,1
v tom: tržby od ZP 1 390 330 1 333 532 56 798 104,3
          preventivní prohlídky 10 097 10 669 -572 94,6
          klinická hodnocení 46 148 43 986 2 162 104,9
Tržby za zboží 72 853 71 183 1 670 102,3
Ostatní výnosy z činnosti  27 693 27 615 78 100,3
 Dotace 104 820 93 051 11 769 112,6
 z toho transferové odpisy 41 989 26 017 15 972 161,4
Celkové výnosy 1 665 247 1 623 714 41 533 102,6

z výkazu zisku a ztráty
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2 %

29 %

35 %

11 %

Ostatní materiál

Léky

SZM

Spotřeba energie

Opravy a udržování

Osobní náklady

Odpisy

Služby

Náklady na podané zboží

Neuplatněná DPH

2 %

3 %
2 %

7 %

1 %
4 %

4 %

0 %

84 %

1 %
3 %

4 %
2 %

6 % Ostatní tržby z prodeje
služeb

Tržby od ZP

Preventivní prohlídky

Klinická hodnocení

Tržby za zboží

Ostatní výnosy z činnosti,
použití fondů

Dotace

Struktura výnosů

Struktura  nákladů

64 %

16 %

8 %

6 %
4 % 2 % 111 Všeobecná ZP

211 ZP Ministerstva vnitra

205 Česká průmyslová ZP

201 Vojenská ZP

207 Oborová ZP

213 Revírní bratrská 
pojišťovna

209 ZP Škoda

podíl jednotlivých zdravotních pojišťoven na výnosech
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EKONOMICKÝ  ODbOR
Ekonomický odbor tvoří Finanční oddělení, Úsek účtáren a Obchodní oddělení.
V rámci své činnosti zajišťuje sběr, zpracování, analýzu a vyhodnocování informací o hospodaření 
ústavu pro vlastní potřeby i pro předepsané vykazování. Odpovídá za nastavení fi nanční kontroly. 
Ekonomický odbor zejména:
- zabezpečuje komplexní vedení účetnictví v souladu s platnými předpisy a zodpovídá za správ-

nost účetnictví a výkaznictví. V roce 2015 bylo v rámci fakturační činnosti zpracováno 24 382 fak-
tur přijatých a 4 120 faktur vydaných, dále 3 237 pokladních   a 2 374 interních  dokladů,

- zajišťuje bezhotovostní platební a zúčtovací styk. Provádí pokladní činnost, vydává a eviduje ceni-
ny, ukládá cennosti a přebírá důchody hospitalizovaných pacientů, provádí výplatu a vyúčtování 
záloh a zajišťuje valuty na zahraniční pracovní cesty zaměstnanců,

- agenda cestovních příkazů zahrnuje zajištění potřebných úhrad předem i následné vyúčtování 
tuzemských i zahraničních pracovních cest a proplacení cestovních výloh zaměstnancům,

- eviduje závazky a pohledávky a spolupracuje při jejich vymáhání. Ústav nemá závazky po splat-
nosti a objem pohledávek po splatnosti činí 1,8% z celkové výše pohledávek, 

- vede evidenci o stavu a pohybu majetku a organizuje jeho inventarizaci,
- v rámci agendy darů zajišťuje jejich evidenci, sleduje jejich čerpání a vyřizuje požadovaná potvr-

zení a dokládá dárcům použití poskytnutých prostředků,
- sestavuje návrhy rozpočtu, provádí ekonomické analýzy a sestavuje rozbory hospodaření, zajišťu-

je projektové řízení a ekonomiku grantů a projektů, zpracovává cenové kalkulace,
- spolupracuje při tvorbě a  revizi vnitřních předpisů a smluv a podílí se na organizaci a zajištění 

bOD,
- do působnosti Ekonomického odboru patří i agenda FKsP, která zahrnuje všechny činnosti po-

třebné pro čerpání fondu ze strany zaměstnanců v souladu s platnou vyhláškou a interními před-
pisy,

- v rámci materiálně technického zásobování zajišťuje výběrová řízení, realizuje nákup a skladování 
všeobecného materiálu, 

- v oblasti pořizování přístrojové techniky organizuje výběrová řízení, zajišťuje proces nákupu pří-
strojové techniky a přejímá novu techniku. stejně tak zjišťuje nákup dalších komodit potřebných 
pro provoz ústavu,

- v roce 2015 Obchodní oddělení realizovalo celkem 132 veřejných zakázek malého rozsahu, z toho 
bylo 7 v rámci dynamického nákupního systému. 
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V  oblasti přístrojové techniky a  vybavení pro 
zdravotnictví realizovalo Obchodní oddělení ce-
lou řadu investic, jako např. koagulační přístroj, 
termocykler, mikrofluorometr, bronchoskop, 
tkáňový automat, ionizační komoru, 2 kusy im-
pulsních svářeček, urologický vyšetřovací stůl, 
transportní vozík, 8 kusů infuzních pump, 11 
kusů antidekubitních matrací, páternosterový 
archivační systém pro zdravotnickou dokumen-
taci, multifunkční elektronickou tlakovou pánev, 
avšak k nejvýznamnějším v roce 2015 patřily:

Dva lineární urychlovače
Oba nové lineární urychlovače patří mezi nej-
modernější v české republice. Jedinečnost těch-
to přístrojů spočívá v jejich na milimetry přesné 
schopnosti ozářit nádor a  zároveň se vyhnout 
okolním tkáním. Tím se zvyšuje bezpečnost léč-
by a  díky tomu se mohou pohodlně ozařovat 
i  děti. Z  Integrovaného operačního programu 
byla poskytnuta na jejich nákup dotace ve výši 
140 milionů Kč, ústav z vlastních zdrojů na pří-
stroje investoval 60 milionů Kč. 

automatický systém pro analýzu krevních 
nátěrů
Pro potřeby Oddělení laboratorní medicíny 
byl pořízen v důsledku vysokého navýšení po-
čtu odečtu nátěrů periferní krve nákladem 

868  000 Kč automatický systém pro analýzu 
krevních nátěrů CellaVission DM1200. automa-
tizací a standardizací analýzy krevních nátěrů se 
zvýšila produktivita a kvalita práce a výrazně se 
zkrátila časová odezva vyšetření.

videokolonoskop
Pro gastroenterologické oddělení byl z důvodu 
havarijního stavu stávajícího nefunkčního vi-
deokolonoskopu nákladem 1 089 000 Kč zakou-
pen nový přístroj Olympus CF-hQ190L, který 
umožňuje tzv. úzkopásmové zobrazování, a  je 
tak získán obraz s  dobře odlišitelnými úrovně-
mi sliznice a zvýšeným kontrastem sliznice vůči 
níže ležící cévní síti. Tím je možno výrazně lépe 
odhalit v tlustém střevě zánětlivé choroby slizni-
ce, novotvarové léze apod. 

Mobilní C rtg rameno
Nákladem 1 890 000 Kč byl pro zákrokový sálek 
Oddělení urologické onkologie pořízen nový  
diagnostický rentgenový přístroj mobilní C rtg 
rameno OEC Fluorostar 7900.

Ultrazvukové přístroje
Pro provádění primární ultrazvukové diagnostiky 
a stagingu nádorových onemocnění zejména prsu 
a  trávicího traktu včetně jater byl pro Oddělení 
radiologie pořízen ultrazvukový přístroj Toshiba 
xario 200 v hodnotě 1 480 000 Kč a pro Oddělení 
chirurgické onkologie přenosný ultrazvukový sys-
tém vyšší střední třídy samsung Medison UgEO 
hM70a za 698 792 Kč k identifikaci jaterních me-
tastáz, lokálních mammárních tumorů, k  aplikaci 
periferně implantované centrální kanyly aj.

rozplňovací zařízení microDDSa
Pro Ústavní lékárnu bylo obnoveno stávající za-
řízení, které umožňuje bezpečné a rychlé auto-
matické dávkování radiofarmaka do stíněné in-
jekční stříkačky bez jakéhokoliv zásahu obsluhy 
nákladem 1 300 000 Kč.

3. Investice a rozvoj

Investice v oblasti nemovitého majetku zajiš-
ťovalo Investiční oddělení odboru HTS.

V roce 2015 byla dokončena výstavba dvou oza-
řoven pro nové lineární urychlovače, která byla 
zahájena v srpnu 2014.  Ke stávajícímu objektu 
D6 byly dobudovány jako přístavba dvě nové 
ozařovny se společným zázemím.  Práce byly 
ukončeny v  říjnu 2015 a  v  listopadu 2015 byl 
stavebním úřadem vydán kolaudační souhlas. 
Náklady na  zhodnocení nemovitého majetku 
a pořízení provozních technologických zařízení 
dosáhly téměř 55 milionů Kč bez DPh. 
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V  letních měsících se uskutečnily nákladem 
1 045 000 Kč stavební úpravy na Oddělení labo-
ratorní medicíny ve  Švejdově pavilónu. Vznikl 
tak funkční celek pro příjem materiálu.

V období mimo topnou sezonu se vyměnily hla-
vice na ventilech rozvodů topné vody za hlavice 
termostatické s náklady 350 000 Kč.

s náklady dosahujícími 420 000 Kč byly zajištěny 
stavební úpravy pro rozšíření spisovny ve Švej-
dově pavilonu.

Objekt Masarykova pavilonu byl zhodnocen 
částkou 211 000 Kč, a  to  dodáním a  instalací 
zařízení pro hydronické vyvážení vody  a zaří-
zení pro distribuci chladu.

Ve Švejdově pavilonu v prostorách stacionáře 
byly provedeny nákladem 72  000 Kč úpravy 
na zařízení pro klimatizaci.

Dále se uskutečnily přípravné práce k  realizaci 
stavebních úprav v objektu PET centra potřeb-
ných pro umístění nové zdravotnické technolo-
gie. 

byl zpracován projekt pro rekonstrukci objek-
tu C3, tedy prostor bývalých operačních sálů 
a dalších dvou podlaží v Masarykově pavilonu, 
kde je umístěno gastroenterologické oddělení 
a sklad MTZ, a také projekt pro obnovu prostor 
sociálních zařízení ve  Švejdově pavilonu, kte-
rých se budou týkat výměny rozvodů vody.

Rok 2015 byl prvním rokem tzv. doby udržitel-
nosti projektu regionální centrum aplikované 
molekulární onkologie (rECaMo). MOÚ má 
povinnost využívat budovy a výzkumné prostřed-
ky fi nancované v  rámci Operačního programu 
Výzkum a  vývoj pro inovace nejméně po  dobu 
pěti let po ukončení realizace, tedy do konce roku 
2019. V  uplynulém roce se podařilo dosáhnout 
všech plánovaných hodnot závazných indikáto-
rů projektu. Výzkumný program probíhal podle 
plánu. Financování provozu výzkumného centra 
bylo zajišťováno výzkumnými granty gačR, aZV, 
Iga, smluvním výzkumem, prováděním klinických 
hodnocení a v neposlední řadě z Národního pro-
gramu udržitelnosti. 
Doba udržitelnosti začala 1. července 2015 také 
u projektu rELICEo (regional Library for Cli-
nical and Experimental oncology).   V  první 
polovině roku ještě dobíhala realizace. V  rámci 
ní byly pořízeny poslední elektronické infor-
mační zdroje, doplněny odborné tituly z  řad 
tištěných knih a  časopisů. Na  začátku roku 
byla také zprovozněna studovna RELICEO 
v  5. patře Švejdova pavilonu, v  prostorách za-
střešené bývalé terasy, z  prostředků projektu 
byla vybavena nábytkem. Projekt byl reakcí 
na  Výzvu č. 4.3 Vybavení odborných vědec-
kých a  oborových knihoven v  rámci Operační-
ho programu Výzkum a  vývoj pro inovace (OP 
VaVpI). hlavní podporovanou aktivitou a  cílem 
projektu RELICEO bylo zabezpečit uživatelům 
dostupnost nejdůležitějších vědeckých infor-
mačních zdrojů z  oboru ve  formě elektronické 
i  listinné. Realizace projektu je důležitým ele-
mentem v  podpoře výzkumu  v  MOÚ, zvl. jeho 
Regionálního centra aplikované molekulární 
onkologie (RECaMO) a dalších vědeckých aktivit 
v  regionu s onkologickým zaměřením. Celkové 
způsobilé výdaje projektu činily 20,8 mil. Kč.

Další projekt IntegrECaMo: Intellectual 
anchor doplňuje výše zmíněný projekt RE-
CaMO a  byl fi nancovaný z  OP Vzdělávání pro 
konkurenceschopnost. Cílem projektu byla 
integrace špičkových výzkumníků do týmu RE-
CaMO, přenesení jejich zkušeností na  mladé 
české vědce, vytvoření podmínek pro interakce 
v oboru na mezinárodní úrovni a posílení týmu 
RECaMO v oblasti podpůrných aktivit VaV. Cílem 
projektu byla dále přímá edukace výzkumných 
pracovníků Masarykova onkologického ústavu 
a  Masarykovy univerzity, především Lékařské 
a  Přírodovědecké fakulty, v  oblastech souvise-
jících s onkologickým výzkumem a v oblastech 
podporujících VaV. Projekt trval od  poloviny 
roku 2012 a byl ukončen v červnu 2015. Celkové 
výdaje projektu, jehož partnerem byla Masary-
kova univerzita, činily 31,5 mil. Kč.
Informace o  výše uvedených projektech jsou 
k dispozici na stránkách: www.recamo.cz
MOÚ se stal také úspěšným žadatelem a  pří-
jemcem v Integrovaném operačním programu 
(IOP). V rámci tohoto programu strukturálních 
fondů Evropské unie administrovaného Minis-
terstvem zdravotnictví v  roce 2015 realizoval 
2 projekty:
Modernizace a  obnova přístrojového vy-
bavení Masarykova onkologického ústavu. 
Dotace ze strukturálních fondů EU byla ve výši 
26,5 mil. Kč (85% způsobilých výdajů projek-
tu). Projekt se zaměřil na  doplnění potřeb-
ných zdravotnických prostředků, resp. udržení 
stávajícího počtu pro zajištění definovaných 
standardů Komplexního onkologického cent-
ra v brně. V rámci projektu byl v roce 2015 za-
koupen multifunkční systém operačních sálů 
pro endoskopickou diagnostiku a  operování 
sloužící potřebám laparoskopické chirurgie a fo-
todynamické diagnostiky. Na  Klinice radiační 

projekty MoÚ spolufi nancované z Evropské unie
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onkologie byl 
rozšířen plá-
novací systém 
ra d i o te ra p i e 
o  jednu plá-
novací stanici. 
Dále na Oddě-
lení radiologie 
došlo k  ob-
měně digitál-
ní skiagrafie 
a  gastroen-
t e r o l o g i c k é 
oddělení bylo 
vybaveno vi-
deogastrosko-
pem. Celkově 
projekt přispěl 
ke  komplex-

nosti poskytované péče pacientům MOÚ.

obměna lineárních urychlovačů v Masaryko-
vě onkologickém ústavu. Dotace na  obměnu 
dvou lineárních urychlovačů činila 140 mil. Kč, 
na investici se podílel Masarykův onkologický 
ústav 60 mil. Kč z vlastních zdrojů. Projekt rea-
goval na situaci, kdy kapacita urychlovačů pro 
velký počet nemocných léčených pro zhoub-
né nádory v  brně a  okolí a  pro spektrum ča-
sově náročných radioterapeutických technik 
(IMRT a VMaT technika, radiochirurgie, celotě-
lová radioterapie, radioterapie dětí aj.) byla již 
hraniční, spíše nedostatečná zejména z  dů-
vodu opotřebovanosti a  zastaralosti dvou 
obměňovaných lineárních urychlovačů 
provozovaných na  detašovaném pracoviš-
ti ve  Fakultní nemocnici  u  sv. anny v  brně. 
Nově zakoupené lineární urychlovače byly 
umístěny v nově vybudovaných ozařovnách 
již v  areálu Masarykova onkologického ústa-
vu na Žlutém kopci.   
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4. Hodnocení zdravotní péče
zhodnocení zdravotní péče za rok 2015

2010 2011 2012 2013 2014 2015
Počet lůžek 279 252 252 254 254 254

z toho intenzivních 23 16 16 20 20 20
Využití lůžkové 
kapacity 80 % 81 % 77 % 73 % 73 % 74  %

Průměrná ošetřovací 
doba 8,9 dne 7,9 dne 7,2 dne 6,8 dne 6,8 dne 6,8 dne

ambulantní ošetření 
celkem 190 779 188 721 184 467 169 136 163 903 165 156

Počet 
hospitalizovaných 
celkem

9 043 9 328 9 689 9 823 9 875 10 095

2010 2011 2012 2013 2014 2015

Počet operací 4 508 4 348 4 434 4 555 4 659 4 699

Urologická 
endoskopie 3 131 2 956 2 824 2 773 3 270 3 138

gastroenterologická 
endoskopie 2 594 3 024 3 168 3 474 3 726 3 764

Radioterapeutické 
výkony 331 441 323 343 351 779 349 969 377 775 375 911

Žádanky na 
chemoterapie 
a hormonální léčbu

21 687 22 323 23 154 23 006 22 277 20 798

Melanomová komise 769 693 619 717 655 736

Mamární komise 1 783 1 678 1 766 1 763 1 770 1 742

Digestivní komise 262 300 332 357 335 378

Komise pro nádory 
CNs 326 319 257 292 303 349

Komise pro 
gynekologické 
malignity

282 314 297 297 315 323

Komise pro 
urologické nádory 162 148 172 150 136 166

spondylo-
onkologická 
komise

73 81 107

Komise pro sarkomy 19

Pozitronová emisní 
tomografi e 
Celotělová 4 754 4 948 4 546 4 297 4 305 4 449

Limitovaná 199 192 152 167 162 195

Fúze PET/CT 
a PET/MRI 555 475 417 347 405 506

počet vybraných výkonů
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Hospitalizace v MoÚ dle DrG celkem

1 – 12 2013 2015 %

počet případů 9824 10107 103%

Casemix 10 581,39 10 518,54 99%

Srovnání hospitalizačních případů a Casemix Indexů
 (rok 2015 s referenčním obdobím 2013)
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stěžejním programem Kliniky komplexní 
onkologické péče (KKop) je léčba solidních 
onkologických nádorů u  dospělých s  důrazem 
na karcinom prsu, digestivní karcinom, maligní 
melanom a  germinativní nádory varlat. V  roce 
2015 disponovala klinika 120 lůžky, na  kterých 
bylo ošetřeno celkem 5  917 nemocných. Pro 
větší komfort pacientů je podstatná část z nich 
léčena ambulantně, k  čemuž slouží 13 ambu-
lancí klinické onkologie, 2 ambulance preven-
tivní onkologie a 1 ambulance podpůrné a pa-
liativní péče s vysoce erudovaným personálem. 
Všichni lékaři mají atestaci z klinické onkologie. 
V roce 2015 bylo na ambulancích ošetřeno cel-
kem 68 774 pacientů a podáno celkem 15 129 
chemoterapií. Kromě nejmodernějších léčeb-
ných postupů, včetně biologické léčby, nabízí 
pacientům i  účast v  klinických studiích. V  roce 
2015 bylo v MOÚ do klinických studií zařazeno 
181 nových pacientů, zahájeno bylo 23 nových 
klinických hodnocení a  5 specifi ckých léčebných 
programů, do  dalších 20 klinických hodnocení 
pokračovalo zařazování pacientů z  minulých let. 
Podrobnosti o  klinických studiích jsou uvedeny 
na str. 66–69.
součástí kliniky je mamární komise, multidiscipli-
nární seskupení, které navrhuje postup diagnosti-
ky či léčby u pacientek s karcinomem prsu. členy 
komise jsou: klinický onkolog, chirurg, radiotera-
peut, radiodiagnostik a  patolog. Komise zasedá 
v úterý a v pátek od 13:00 hodin. Úkolem je dopo-
ručit adjuvantní léčbu pro pacientky po  operaci, 
posoudit optimální léčebný postup u  pacientek 
s nově diagnostikovaným karcinomem prsu, určit 
správný diagnostický postup u sporných či pode-
zřelých nálezů, dále konzultační činnost a posou-
zení postupu lékařů z jiných pracovišť. V roce 2015 
prošlo mamární komisí 1 742 pacientek a pacientů.

V  rámci KKOP působí také ambulance pod-
půrné a  paliativní onkologie (appo). aPPO je 
specializovanou ambulancí zaměřenou na  péči 
o  pacienty v  pokročilých a  konečných stadiích 
onkologického onemocnění. Formou pravi-
delných ambulantních kontrol, ale také konzi-
liárních vyšetření pacientů hospitalizovaných 
na  MOÚ, se snaží zajistit kvalifi kovanou a  dobře 
koordinovanou paliativní péči. Důležitou součástí 
činnosti aPPO jsou telefonické konzultace s ošet-
řujícími praktickými lékaři, ale také s  pacienty 
a jejich rodinami o různých praktických aspektech 
paliativní péče (např. léčba bolesti a dalších sym-
ptomů, organizace péče). V roce 2015 aPPO ošet-
řila 2  424 pacientů a  poskytla 842 telefonických 
konzultací. aPPO úzce spolupracuje s  ambulancí 
léčby bolesti a dalšími ambulancemi MOÚ. V rámci 
nabídky komplexních služeb úzce spolupracuje 
s Domácím hospicem Tabita a s oběma lůžkovými 
hospici v  brněnském regionu (hospic sv. alžběty 
brno a hospic sv. Josefa Rajhrad u brna).

V roce  2015 pokračovala ve své činnosti ambu-
lance preventivní onkologie. 
Preventivní prohlídku podstoupilo v  roce 2015 
celkem 1  937 klientů. Záchyt onkologického 
onemocnění je odhadován na  0,4% (řada mi-
mobrněnských klientů byla došetřena a případ-
ně diagnostikována na naše doporučení v místě 
bydliště). Převažují nádory urogenitálního trak-
tu (karcinom prostaty, ledviny, varlete), nádo-
ry kůže a  monoklonální gamapatie. Potěšující 
skutečností je, že v  naprosté většině případů 
se jednalo o onemocnění v časném stadiu, kdy 
naděje na trvalé vyléčení je velmi vysoká a kdy 
současně léčba bývá spojena s minimem vedlej-
ších účinků pro nemocného. 

Klinika zajišťuje pregraduální a  postgraduální 
výchovů lékařů. V  rámci pregraduálního studia 
se jedná o  výuku předmětu „Klinická onkolo-
gie“ pro české i  zahraniční studenty 5. ročníku 
LF MU. KKOP se podílí také na  výuce interní 
propedeutiky studentů 3. ročníku předmětu 
„Ošetřovatelství v onkologii“ pro studentky ba-
kalářského programu Ošetřovatelství a povinně 
volitelného předmětu „Paliativní medicína“ pro 
studenty 4. a 5. ročníku. V  rámci postgraduální 
výuky na KKOP probíhají stáže lékařů v přípravě 
na atestaci z oboru klinická onkologie, radiote-
rapie ale také vnitřní lékařství, všeobecné prak-
tické lékařství a paliativní medicína. V roce 2015 
na KKOP stážovalo celkem 16 lékařů. 
Výzkumná a vědecká činnost kliniky se soustře-
ďuje do jednotlivých grantových aktivit. 

Klinika radiační onkologie je největším radio-
terapeutickým zařízením v  české republice 
s celkem pěti lineárními urychlovači, RTg ozařo-
vacím přístrojem a brachyradioterapií. Poskytuje 
léčbu ionizujícím zářením pacientům s maligní-
mi nádory a s nezhoubnými chorobami, provádí 
konziliární činnost v  MOÚ a pro jiná zdravotnic-
ká zařízení a podílí se na mezioborové spoluprá-
ci v  léčbě nádorů. Pro plánování léčby zářením 
slouží RT a CT simulátor, dále plánovací systémy 
pro 3D a 4D radioterapii. 
Kromě standardní radioterapie jsou na  oddě-
lení prováděny speciální metody radioterapie 
- 4D radioterapie, technika IMRT (VMaT), oza-
řování za  kontroly zobrazovacích metod IgRT, 
poresekční intersticiální brachyradioterapie, 
konkomitantní chemoradioterapie, celotělové 
ozařování (TbI), ozařování dětských pacientů, 
stereotaktická radiochirurgie a  radioterapie 
v oblasti hlavy i extrakraniálně.
Odborná činnost pracoviště je zajištěna 25,9 
úvazky lékařů se specializací radiační a klinická 
onkologie, 40 radiologickými asistenty, 18 radi-
ologickými fyziky a  techniky, 12 všeobecnými 
sestrami a dalším personálem. Produkce kliniky 
za  rok 2015 činí 325 mil. bodů (326 mil. v  roce 

5. Kliniky a oddělení
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2014,  319 mil. v  roce 2013 a  324 mil. v  roce 
2012).

Klinika od r. 2008 každoročně pořádá česko-slo-
venské mezioborové pracovní setkání odborní-
ků zabývajících se diagnostikou a léčbou gliomů 
mozku – Winter glio Track Meeting.
KRO je akreditována pro pre- i  postgraduální 
výchovu a  atestace; pracovníci kliniky vydali 
řadu odborných knih s celostátním významem.  
Na  11. konferenci sRObF ve dnech 12.–13. 6.  
získal Chodounského cenu za nejlepší publikaci 
v  radioterapii za rok 2014 MUDr. Tomáš Kazda, 
druhou cenu potom MUDr. Marek slávik. 
Na klinice je možné absolvovat odborné stáže, 
pracoviště se podílí na výzkumných projektech 
tuzemských a zahraničních grantových agentur. 
V rámci 3 grantových projektů MZ a 3 zahranič-
ních nefiremních studií se pracovníci kliniky vě-
nují využití výsledků molekulárně-biologického 
testování v  léčbě gliomů mozku, využití spekt-
rální MR při plánování radioterapie a v radiopro-
tekci, cílené ozařování dětských pacientů.
Pracovníci KRO se podílejí na  výuce studentů  
5. ročníku LF MU a studentů bakalářského smě-
ru LF MU radiologický asistent, celkem 8 studen-
tů obhájilo bakalářskou práci z  problematiky 
radiační onkologie.

Na  základě rozhodnutí vedení MOÚ a  děkana 
Lékařské fakulty Masarykovy univerzity byla 
v ústavu s platností od 1. 7. 2015 zřízena Klini-
ka operační onkologie (Koo) MoÚ a  LF MU 
Brno jako nové výukové a  vědecko-výzkumné 
pracoviště. Její první přednosta doc. MUDr. Ro-
man Šefr, Ph.D. vzešel z výběrového řízení, které 

se uskutečnilo 5. října, a do  funkce byl uveden 
s platností od 1. 11. 
Klinika v  sobě sdružuje tři základní operační 
obory: chirurgii, gynekologii a  urologii, v  je-
jichž čele stojí primáři jednotlivých oddělení. 
Je to v  historii českého i  československého lé-
kařství poprvé, co se klinické pracoviště skládá 
z  více oborů. Motivem tohoto sloučení byla 
kromě mnohaleté tradice operační léčby solid-
ních nádorů v areálu Žlutého kopce i úzká spo-
lupráce uvedených oborů při chirurgické léčbě 
nádorových onemocnění a  konečně společné 
pracoviště ve  Wernerově pavilonu MOÚ, kde 
jsou čtyři operační sály, centrální sterilizace, Od-
dělení onkologické patologie, které ještě během 
operace provede histologický rozbor nádoru, 
i  anesteziologicko-resuscitační oddělení a  jed-
notka intenzivní péče. Operační sály, umístěné 
ve Wernerově pavilonu, jsou vybaveny nejmo-
dernější technologií umožňující operační výko-
ny na vysoké technické úrovni s maximální péčí 
o pacienty při současně dostatečném komfortu 
pro personál. Dalším významným důvodem je 
snaha o  rozšíření a  zkvalitnění výuky studentů 
a jejich seznámení s možnostmi operační léčby 
u nemocných solidními nádory. Klinika také po-
skytuje studijní pobyty v rámci postgraduálního 
studia chirurgie a onkochirurgie. KOO disponuje 
celkem 91 lůžky, 5 operačními sály, pracuje na ní 
34 lékařů, z  toho 4 habilitovaní a  82 nelékař-
ských zdravotnických pracovníků (všeobecné 
sestry, zdravotničtí asistenti a sanitáři). 

Všechny obory Kliniky operační onkologie pra-
cují na Centrálních operačních sálech a využí-
vají služeb Centrální sterilizace. 

  chirurgie gynekologie urologie CELKEM

leden 196 54 59 309

únor 197 57 51 305

březen 226 60 54 340

duben 194 49 49 292

květen 205 52 50 307

červen 245 56 53 354

červenec 200 51 40 291

srpen 163 43 59 265

září 230 58 62 350

říjen 224 50 67 341

listopad 235 62 58 355

prosinec 157 34 38 229

CELKEM 2 472 626 640 3 738

počty operací v roce 2015 podle jednotlivých odborností:
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oddělení chirurgické onkologie a ope račních 
sálů (oCHIroS) se zaměřuje na  chirurgickou 
léčbu nádorů prsu, kůže, nádorů trávicího traktu 
a  sarkomů měkkých tkání. Kromě tohoto hlav-
ního zaměření poskytuje podporu dalším obo-
rům, a to i v řešení komplikací a akutních stavů.
Organizačně je provoz rozdělen na ambulantní 
provozy, lůžková oddělení a  operační sály. Od-
dělení chirurgické onkologie a s 37 lůžky a Od-
dělení chirurgické onkologie b s  18 lůžky, dále 
Centrální operační sály zajišťující provoz 5 sálů 
pro operace v celkové anestesii a sálku pro am-
bulantní operační výkony. ambulantní provoz 
sestává ze 3 ambulancí specializovaných na da-
nou problematiku (digestivní, mammární, mela-
nomová).
V  rámci digestivní onkochirurgie je největ-
ší důraz kladen na  operační léčbu nádorů celé 
trávící trubice a také jejich případné metastázy 
v parenchymatosních orgánech, nejčastěji v já-
trech. Pracoviště disponuje všemi modalitami 
terapie těchto onemocnění v  souladu s  nejno-
vějšími poznatky medicíny. V posledních letech 
je kladen důraz na rozvoj miniinvazivních tech-
nik v  oblasti tračníku a  rekta – laparoskopické 
a roboticky prováděné resekce tračníku a rekta 
včetně amputačních výkonů. Další rozvíjenou 
metodou je transanální endoskopická mikro-
chirurgie. Cílem všech miniinvazivních technik 
je minimalizace operační zátěže a urychlení re-
konvalescence.
Rozšiřuje se operativa nitrobřišních nádorů 
měkkých tkání, především sarkomů, a to jak sa-
mostatně, tak v  multimodální léčbě.
stále častější je také spolupráce s  odbornými 
týmy z gynekologického a urologického oddě-
lení, ať již v  řešení plánovaných zákroků nebo 
akutních problémů a komplikací, které vznikají 
v průběhu operačních výkonů.
Tým chirurgů z  KOO se také intenzivně věnuje 
implantaci tzv. portů, tj. komůrek nutných pro 
podávání chemoterapie i jiných léčebných pro-
středků. Ročně je takto implantováno kolem 
350 portů, které podstatným způsobem zlepšují 
komfort pacientů. Zákrok se provádí v místním 
umrtvení, bez nutnosti celkové narkózy.  V této 
problematice je KOO již několik let referenčním 
pracovištěm a školícím centrem.

počty operací na zažívacím traktu: celkem 582
resekce jícnu 2
gastrektomie (totální, subtotální) 29
resekce tračníku 86
resekce rekta 123
TEM (operační rektoskop) 28
resekce jater 36
resekce pankreatu 14
resekce sarkomu měkkých tkání 27
jiné digestivní operace 264

V  oblasti mamo-kutánní chirurgie pracoviš-
tě operuje více než 1  000 operací prsu ročně, 
z  toho více než 900 operací pro zhoubné ná-
dory. Tyto počty řadí oddělení na  první místo 
v rámci čR a jsou srovnatelné s předními evrop-
skými pracovišti. snahou v této oblastí, ostatně 
jako ve všech dalších, je minimalizace následků 
léčby při zachování a zlepšování léčebných vý-
sledků. samozřejmostí je používání sentinelo-
vých biopsií, včetně možnosti peroperačního 
vyšetření, v současné době je maximální snaha 
omezit nutnost kompletních axilárních lymfa-

denektomií. V  rámci testování nových metod 
byla při operacích regionální lymfatické oblasti 
v  MOÚ testována možnost magnetické detek-
ce sentinelových uzlin (sentiMag). Jednalo se 
o první použití této metody v čR. I do budouc-
na počítáme s  průběžnými inovacemi tak, aby 
se pracoviště stále pohybovalo na špičce vývoje 
poznání a  technických možností současné chi-
rurgie. Při výkonech na samotném prsu jsou pak 
intenzivně využívány možnosti onkoplastických 
operací. U pacientek, u kterých není možné za-
chovat prs, nabízí OChIROs aloplastickou ma-
mární rekonstrukci. spolupracuje rovněž s Klini-
kou plastické a estetické chirurgie LF MU.

počty operací pro onemocnění prsu: celkem 
1 115
parciální mastektomie 682
totální mastektomie 290
disekce axilly 165
biopsie sentinelové uzliny (sNb) 662
operace pro benigní lézi prsu 86

V  oblasti kožních nádorů se oddělení zaměřu-
je především na  léčbu maligního melanomu. 
Chirurgové KOO se významnou měrou podílejí 
na  diagnostice tohoto onemocnění, při terapii 
pak řeší primární nádory včetně odstraňová-
ní sentinelových uzlin, provádějí terapeutické 
lymfadenektomie a  věnují se léčbě lokálně-re-
gionálních relapsů. V případech mnohočetných 
končetinových postižení pak ve  spolupráci 
s Centrem transplantační a kardiovaskulární chi-
rurgie v brně zajišťují možnost provedení izolo-
vaných hypertermických končetinových perfuzí. 
Ročně je takto odoperováno kolem 10 pacientů.

počty operací pro maligní melanom: celkem 313
excize / reexcize 265
biopsie sentinelové uzliny (sNb) 208
disekce axilly 36
ilioinguinální disekce 18
plastické výkony 16

Na  ambulantním zákrokovém sále je ročně 
provedeno zhruba 500 výkonů v místním umrt-
vení u  nehospitalizovaných pacientů. Jedná se 
nejčastěji o zhoubné i nezhoubné kožní nádory, 
tukové nádory podkožní a jiné.
Lékaři chirurgického oddělení se významně 
podílejí na  chodu mezioborových odborných 
indikačních komisí v  rámci MoÚ – komise 
melanomové, mamární, digestivní, sarkomové 
a  urologické, tyto komise mají nadregionální 
působnost.
Chirurgický tým je pak aktivně zapojen i do pe-
dagogické praxe – pregraduální výuky adeptů 
medicíny včetně zahraničních studentů i  post-
graduální výuky kolegů chirurgů. Dále se jedná 
o  výuku předmětu Ošetřovatelství v  onkologii 
pro všeobecné sestry. Nedílnou součástí práce 
na klinice je předávání zkušeností mladším kole-
gyním a kolegům – týká se práce lékařů i sester.
Důležitou součástí činnosti je vědecko-výzkum-
ná činnost, účast ve studiích a grantových pro-
jektech s  následným publikováním výsledků 
doma i v zahraničí.

oddělení gynekologické onkologie (oGYn)se 
věnuje prevenci, diagnostice, léčbě a dispenza-
rizaci pacientek s  gynekologickými zhoubnými 
nádory.  V roce 2015 disponovalo 24 lůžky a tře-
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mi ambulantními provozy. Pracovní tým tvoří 
12 lékařů, 16 všeobecných sester a 6 sanitárek. 
Toto akreditované onkogynekologické centrum 
poskytuje konziliární služby a přebírá k onkogy-
nekologické léčbě ženy nejen z Jihomoravského 
kraje, ale, po předchozí konzultaci, i z celé české 
republiky. 
V  roce 2015 pracoviště nově diagnostikovalo 
280 zhoubných gynekologických nádorů a  39 
případů carcinoma in situ (zevní rodidla, poch-
va, děložní hrdlo a  děložní tělo), což toto pra-
coviště řadí mezi čtveřici onkogynekologických 
center v  republice, která mají nejvyšší počet 
nově diagnostikovaných a léčených onkogyne-
kologických pacientek.

přehled nově diagnostikovaných zhoubných 
gynekologických nádorů

zhoubný nádor (zn) dle lokalizace počet
ca in situ – zevní rodidla 7
ca in situ – pochva 2
ca in situ – děložní hrdlo 26
ca in situ – děložní tělo 4
zhoubné nádory (ZN)vulvy 14
ZN pochvy 4
ZN děložního hrdla 53
ZN děložního těla 131
ZN vaječníku, tuby a peritonea 72
ZN mesenchymální 1
ZN jiné lokalizace (střevo, žaludek 
ap.) 5

Celkem 319

během loňského roku bylo na  OgYN a  jeho 
ambulancích ošetřeno téměř 12  000 pacien-
tek, z tohoto počtu bylo 1 806 hospitalizováno 
za účelem diagnostiky a léčby. Průměrná délka 
hospitalizace v  roce 2015 byla 3,71 dne. Prů-
měrný věk pacientek byl 57,99 roků, z toho ženy 
s věkem nad 75 let tvořily 5,97 %. Na ambulan-
cích bylo provedeno 147 malých operačních vý-
konů a přes 6 000 sonografických vyšetření. 
Pracoviště se specializuje na komplexní onkolo-
gickou péči u  gynekologických zhoubných ná-
dorů (vyjma radioterapie), tj. včasnou diagnos-
tiku, operační léčbu a  následnou hormonální 
nebo cytostatickou terapii. V průběhu roku 2015 
bylo aplikováno celkem 1 408 cyklů chemotera-
pie, z tohoto počtu 770 cyklů se podalo ambu-
lantně a 638 cyklů za hospitalizace. V chirurgické 
léčbě se klade maximální důraz na minimalizaci 
operačních komplikací, které dlouhodobě ne-
dosahují 1 % z  celkového počtu operovaných 
žen. Pracoviště rovněž dbá na  prosazování mi-
nimálního invazivního operačního přístupu, tj. 
pokud jsou splněny indikace – provádět chirur-
gický výkon laparoskopickou technikou. 

oddělení urologické onkologie (oUroL) se 
zabývá onkologickou urologickou operativou 
v  celém spektru: jde o nádory horního uroge-
nitálního traktu a  retroperitonea a  pánve (ab-
lační operace). Zabývá se také rekonstrukční 
urologickou operativou, která v  sobě zahrnuje 
rekonstrukce horních a dolních močových cest 
po  odstranění nádory postižených orgánů a  
po  traumatech (nejčastěji způsobených před-
chozí chirurgickou léčbou či radioterapií).
Operace v MOÚ  provádějí lékaři jednak otevře-
ným způsobem, jednak endoskopicky, a to v ob-
lasti dolních i  horních cest močových (endou-

rologické výkony diagnostické a  terapeutické). 
Začali provádět laparoskopické operace (pře-
vážně nefrektomie), přičemž  k tréninku operací 
dobře slouží zakoupený trenažér. 
Ve  spolupráci s  Nemocnicí sv. Zdislavy s. r. o., 
Vamed, operují pacienty ústavu pomocí robo-
tického systému daVinci v  Robotickém centru 
Vysočina. 
V polovině roku by uveden do provozu na uro-
logickém operačním sále Multifunkční endo-
skopický diagnostický a  operační systém pro 
urologický operační sál (schválená investice z ev-
ropských fondů na r. 2014). To vedlo k navýšení 
počtu endourologických a  laparoskopických 
operací. Zbývá dovybavit systém o komponen-
ty umožňující endoskopické vyšetřování nádorů 
močového měchýře úzkém spektru světla (NbI) 
a fluorescenčním světle. 

UORL má k dispozici ve Švejdově pavilonu 2 am-
bulance a  2 ambulantní zákrokové sály s  kom-
pletním endoskopickým instrumentariem (3 ri-
gidní cystoskopy, 3 flexibilní cystoskopy s plnou 
komplementární výbavou), RTg C-rameno, 1 fle- 
xibilní video-cystoskop, 3 ambulantní sonogra-
fické přístroje se zevními a rektálními sondami, 
urodynamická aparatura nejvyšší kategorie 
(možnost videourodynamického vyšetřování, 
ambulatorního urodynamického vyšetřování).
V  lůžkovém traktu v  Masarykova pavilonu, 
v  rámci sdruženého urologického a  gynekolo-
gického oddělení má 12 standardních lůžek 

personál 
lékaři 6
plně kvalifikovaných lékařů urologů 7
nelékařští zdravotničtí pracovníci:
plně kvalifikované sestry 3
sanitářka 1

Počet ambulantních vý-
konů (v závorce r. 2014) 20 035 (19 524)

Počet hospitalizovaných 
pacientů (v závorce r. 
2014)

989 (1058) 

Využití lůžek 
(v závorce rok 2014) 79,51 (81,92) %

Průměrná ošetřovací 
doba (v závorce r. 2014) 4 (3,42) dnů
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počet operačních výkonů 
za hospitalizace 
(v závorce rok 2014)

3 336 (3520)

z toho vybrané výkony
- otevřená retropubická radi-
kální prostatektomie 46 (44)

- roboticky asistované laparo-
skopické operace / radikální 
prostatektomie

167/141 
(171/141)

- radikální cystektomie / 
pánevní exenterace + střevní 
derivace moči:

34 (30)

- radikální nefrektomie 28 (29)
- resekce ledviny 57 (74)
- retroperitoneální lymfade-
nektomie: 15 (25)

- ilioinguinální lymfadenek-
tomie 2 (9)

- pánevní lymfadenektomie 60 (51)
- umělý svěrač moči 1 (1)
- implantace bulbourethrální-
ho slingu 7 (5)

Pracovníci oddělení v  loňském roce pracovali 
na grantu NVVaV: PPV (IPO)… RECaMO: 1/2014: 
identifi kace diagnostických miRNa v  moči 
a spolupracovali na dvou klinických studiích:
- Karcinom močového měchýře -  CYRUs, 
- Karcinom prostaty: operační výsledky RaLP 

vs RRP (RECaMO), LUTs, příprava [18F]-Fluoro-
cholin PET/CT.

anesteziologicko-resuscitační oddělení (aro) 
disponuje nejmodernějšími metodami nahra-
zujícími selhávající orgány - umělá plicní ven-
tilace včetně adaptivních ventilačních režimů, 
systémy pro kontinuální sledování srdečního 
výdeje a  dalších hemodynamických paramet-
rů. Je schopno zajistit i mimotělní očištění krve 
v případě selhání ledvin během akutních stavů. 
Komplexní onkologická péče vyžaduje zajištění 
specifi cké intenzívní péče o těžké stavy onkolo-
gických onemocnění bez ohledu na  typ léčby. 
specializuje se na  léčbu indikovaných a  na-
léhavých stavů po  rozsáhlých onkologických 
operacích, komplikace indukované ozařováním, 
akutní stavy při a  po  léčbě cytostatiky i  akutní 
syndromy vyplývající z  progrese nádorového 
onemocnění. V  nepřetržitém provozu tohoto 
oddělení se na léčbě podílejí lékaři a sestry, kteří 
svojí zkušeností a  odborností garantují úspěch 
intenzívní péče.

Tým lékařů je mezioborového charakteru. Jsou 
zde trvale zastoupeny tyto odbornosti – anes-
teziolog, intenzivista, internista, onkolog a  chi-
rurg. Tím dosahujeme skutečně komplexního 
přístupu k  pacientům, kteří vyžadují intenzivní 
péči.

Nově do našich diagnostických a terapeutických 
postupů zavedli kanylace centrálního a perifer-
ního žilního řečiště pod kontrolou ultrazvukem, 
což přispívá ke zvýšení bezpečnosti a komfortu 
pacienta.
Významnou měrou se podílejí na zavádění dlou-
hodobých žilních vstupů PICC, určených k apli-
kaci cytostatik.
Oddělení má k dispozici dvě ambulance – ane-
steziologickou a ambulanci léčby bolesti a cel-
kem 20 lůžek – jednotka intenzivní péče se 12 
lůžky a aRO s 8 lůžky.

Počet lékařů 17
Počet sester 48
Počet hospitalizací 
v roce 2015 1 800

Z toho - JIP 1 328
              - aRO 472

Průměrná ošetřovací doba je 3 dny.

Počet podaných anestezií v roce 2015 byl 3 305.
Oddělení je rozděleno do několika úseků:
anesteziologická služba (nelůžková část) za-
jišťuje anestezii (vyřazení vědomí a tlumení bo-
lesti) během operačních a diagnostických výko-
nů a  nezbytnou navazující péči. bezprostřední 
péči o  nemocného během operačního výkonu 
obstarává kolektiv zdravotnických pracovníků 
v  čele s  anesteziologickým lékařem, který mo-
nitoruje stav nemocného s  využitím moderní 
techniky. Vyšetřovací a  léčebné výkony se pro-
vádějí s  informovaným souhlasem pacienta, 
nebo lze-li souhlas předpokládat. 
anesteziologická ambulance slouží k  sezná-
mení nemocného s předpokládaným způsobem 
vedení anestézie a k poučení o jednotlivých po-
stupech a  možnostech. Cílem anesteziologa je 
seznámit se s  pacientem, zhodnotit jeho zdra-
votní stav a stanovit míru peroperačního rizika 
a adekvátní přípravu.
ambulance léčby bolesti se zabývá léčbou 
chronické i akutní onkologické a neonkologické 
bolesti u hospitalizovaných i ambulantních ne-
mocných. Poskytuje konziliární činnost u  lůžka 
nemocného na vyžádání lékaře kteréhokoliv od-
dělení MOU, případně ambulantní činnost u ne-
mocných, kteří jsou již v péči ambulance, nebo 
v  rámci návštěvy nemocného v  jiné ambulanci 
MOÚ na její vyžádání.

¨
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Gastroenterologické oddělení (GEo) se za-
měřuje na  diagnostiku a  léčbu onemocnění 
trávicího systému (gIT). specializuje se na en-
doskopickou diagnostiku a léčbu nádorových 
onemocnění gIT, na  sledování a endoskopic-
kou léčbu prekanceróz. Je zapojeno do  Ná-
rodního programu prevence kolorektálního  
karcinomu. Mezinárodně uznávaný parametr 
kvality „adenoma detection rate“ je 26% (resp. 
počty subjektů s adenomem dle registru Iba), 
což odpovídá kvalitně provedenému vyšetře-
ní. 
Dále se věnuje diagnostice a  léčbě dědičných 
forem nádorového onemocnění,  diagnostice a  
dispenzarizaci pacientů s méně častými  nádory 
jako jsou neuroendokrinní  a gastrointestinální  
stromální nádory.  
Věnuje se problematice výživy onkologických 
pacientů včetně endoskopického zajištění apli-
kace enterální výživy. Primářka oddělení je sou-
časně i vedoucí Nutričního týmu v MOÚ.
gEO zajišťuje pravidelnou pregraduální i  post-
graduální výuku pro LF MU a nárazově akce pro 
LF a NCO NZO.  

součástí oddělení je i Poradna pro zdravou výži-
vy a odvykání kouření, která úzce  spolupracuje 
s Ligou proti rakovině brno.

personál
2  lékaři
3 sestry
1sanitárka 

Poradna 3 nelékaři 
(částečné úvazky, VŠ)

 
gEO nemá vlastní lůžkové oddělení.

počet výkonů
gastroskopie   945
PEg 114
zavedení sondy pro výživu  24
kolonoskopie 1480
sigmoideoskopie   291
kolonoskopie při pozitivním tes-
tu na okultní krvácení   296

primárně screeningová kolono-
skopie     88

polypektomie  236
aPC   36
mukózní resekce   76

ERCP 49 (údaj za 
 6 měsíců)

Papilosfincterotom,ie 23
Extrakce drénu 41
EUs 462

spektrum výkonů
Horní GIT
gastroskopie včetně vyšetření tenkým ( 6mm) 
gastroskopem, biopsie, polypektomie, muko-
sektomie, hemostázy jehlou a  paprskem ar-
gonu, klipem, ošetření jícnových varixů, zave-
dení výživové nazoenterální sondy, zavedení 
perkutánní gastrostomie cestou push i  pull, 
označení ložiska kovovým klipem a  tetováží. 
Endosonografie včetně tenkojehlové aspirač-
ní biopsie. 
 

ErCp s následnými terapeutickými výkony
papilosfinkterotomie, zavedení plastového 
nebo metalického (nepotažený nebo potaže-
ný a  vyměnitelný) drénu, balónková dilatace 
stenóz extrahepatálních cest s  následnou dre-
náží, biopsie ze žl. cest a papily.
Dolní GIT
kolonoskopie včetně biopsie, polypektomie, 
mukosektomie, hemostázy jehlou a  paprskem 
argonu, klipem, dilatace stenóz balónkem, zna-
čení ložiska klipem a tetováží, sigmoideoskopie. 
Obrazovou dokumentaci všech vyšetření zasílá-
me do nemocniční sítě e-PaCs.

V roce 2015 pracovníci oddělení dokončili řešení 
2 grantů:
- Vytvoření diagnostické sady cirkulujících mik-

roRNa pro neinvazivní časnou diagnostiku a sle-
dování pacientů s kolorektálním karcinomem. 

- Cílený screening kolorektálního karcinomu 
u diabetiků 2. typu a osob s vysokým kardio-
vaskulárním rizikem.

oddělení nukleární medicíny a  pozitronové 
emisní tomografie (onM) provádí diagnostiku 
a terapii pomocí otevřených zářičů, tj. látek zna-
čených radioaktivními nuklidy ( 99mTc,111 In, 18 F, 
11C, 89 sr ).
Oddělení má dvě části: úsek nukleární medicíny 
a úsek PET. 
Z  vyšetření převažují:
- pozitronová emisní tomografie (PET) a hybridní 

zobrazení PET/CT zejména u nádorových one-
mocnění – vyšetření zánětlivých nebo neurolo-
gických onemocnění jen zcela okrajově,

- scintigrafie skeletu zejména u pacientů s ná-
dorovým onemocněním,

- lymfoscintigrafie - detekce sentinelových uz-
lin pro chirurgickou radionavigaci,

- dynamická scintigrafie ledvin – funkční vyšet-
ření ledvin,

- detekce neuroendokrinních nádorů (Octreos-
can).

přehled výkonů za rok 2015  

PET 2 227

PET/CT 2 428

scintigrafie skeletu 1 482

lymfoscintigrafie 930

dynamická scintigrafie ledvin 232

Octreoscan 42

CT vyšetření (lokalizační k fúzím) 236

ostatní 15



M
a

S
a

r
Y

K
Ů

v
 o

n
K

o
L

o
G

I
C

K
ý

 Ú
S

T
a

v

22

Přístrojové vybavení:
Picker, PRIsM 2000 xP, dvouhlavá sPECT gama-
kamera, 1997-2015,
siemens, E.CaT accel, PET kamera, 2003-2015, 
siemens, biograph 64 TruePoint, hybridní PET-
CT kamera, instalace r. 2007,
Mediso, anyscan sC, hybridní sPECT-CT kamera, 
instalace r. 2013.

personál
lékaři 7
všeobecné sestry 5
radiologický asistent 7
administrativní pracovník 1
sanitářka 1
radiologický fyzik 1

oddělení radiologie (orDG) patří mezi důle-
žitou složku komplementu ústavu. Je vybave-
no moderními diagnostickými rentgenovými 
a  ultrazvukovými přístroji a  magnetickou re-
zonancí. součástí oddělení jsou i  rentgenové 
mobilní přístroje na  operačních sálech nebo 
JIP. V současné době disponuje ORDg dvěma 
CT přístroji, jedním MR přístrojem, čtyřmi ma-
mografy, z nichž jeden slouží pouze pro biop-
tické a jiné intervenční výkony na prsu. 
Mamografické pracoviště je zařazeno do  se-
znamu akreditovaných screeningových ma-
mografických pracovišť české republiky a pa-
tří stabilně mezi ta nejlepší. Ročně je u  nás 
mamograficky vyšetřeno kolem 25 tisíc žen. 
Intervenční pracoviště je vyčleněno pro speci-
álnější punkční, drenážní, embolizační, ablač-
ní a bioptické výkony.
Počet všech výkonů na oddělení se stabilizo-
val nad 100 tisíc ročně. 

personál 
lékaři 15
radiologičtí asistenti 26
technici 3
pracovnice administrativy 3

Oddělení je plně digitalizováno, obrazové zá-
znamy ze všech provedených vyšetření může-
me posílat speciální zdravotnickou chráněnou 
internetovou sítí do  zdravotnických zařízení 
po celé republice na základě vyžádání přísluš-
ným lékařem, který převzal pacienta do péče. 

oddělení radiologické fyziky (orF) v  roce 
2015 navázalo na  činnosti z  předchozího roku 
a nadále i za zvyšujícího se provozu (počtu pa-
cientů) a požadavků na kvalitu plnilo své úkoly. 
Požadavky na fyzikálně-technické zajištěné pro-
vozu přístrojů na KRO, ORDg a ONM, požadavky 
vnitřních předpisů (včetně dokumentace radiač-
ní ochrany) a právních předpisů se podařilo na-
plnit. ORF se v uplynulém roce podílelo  na ná-
kupu nového přístrojového vybavení na  KRO 
a ORDg. Rovněž zajišťovalo fyzikálně-technické 
zprovoznění nového přístrojového vybavení 
a také spolupracovalo na zavedení nových radi-
ologických postupů.  ORF pomáhalo ORDg při 
absolvování externího klinického auditu a KRO 
a ORDg v přípravě na jejich absolvování. 
Pracovníci ORF nejsou nositeli zdravotních 
výkonů, ale na některých výkonech (zejména 
na radioterapii KRO) se svou činností podílejí. 
V souladu s legislativními požadavky v oblasti 
radiační ochrany provádějí také zkoušky pro-

vozní stálosti na  přístrojích se zdroji ionizu-
jícího záření na  KRO, ORDg a  ONM, které lze 
rovněž považovat za výkony.

počty výkonů na úseku radioterapie 
(pro Kro)
plány zevní radioterapie 2 780
plány brachyradioterapie 418
pacienti TbI 25 (37 ozáření)
pacienti TsEI 2,
zkoušky provozní stálosti (denní, týdenní, mě-
síční, čtvrtletní, půlroční a roční) na: pěti lineár-
ních urychlovačích, RTg ozrařovači, RT simulá-
toru a CT simulátoru a bRT přístroji

pracoviště radiodiagnostiky (pro orDG): 
denní zkoušky provozní stálosti 500
týdenní zkoušky provozní stálosti 200
měsíční zkoušky provozní stálosti 48
čtvrtletní zkoušky provozní stálosti 60
půlroční zkoušky provozní stálosti 26
roční zkoušky provozní stálosti 15

pracoviště nukleární medicíny (pro onM)
týdenní zkoušky provozní stálosti 100
čtvrtletní zkoušky provozní stálosti 4

novinky, které byly do léčby zavedeny

Úsek radioterapie (pro Kro): 
- dokončení instalace a převzetí nových lineár-
ních urychlovačů LU4 a LU5 (Truebeam sTx),

pracoviště radiodiagnostiky (pro orDG):
-  instalace C rtg ramene OEC FLUOROsTaR 

7900 - obměna 14 let starého C rtg ramena 
pro urologický zákrokový sál,

-  instalace nového ultrazvukového přístroje 
TOshIba xario 200 - obměna technicky zasta-
ralého UZ přístroje gE Voluson V730 Expert,

-  ultrazvuková sonda - rozšíření sondového vy-
bavení ultrazvukového přístroje Toshiba aplio 
500 o lineární širokopásmovou UZ sondu,

-  sW pro CT aqulion CxL - rozšíření sW vyba-
vení CT přístroje o  sW umožňující zobrazení 
a analýzu CT obrazů (online prohlížení sním-
ků),

-  obměna 20 PaCs PC,
-  rozšíření počtu licencí sW TomoCon Worksta-

tion,
- obměna 5 DICOM diagnostických monitorů 

na CT a MR,
-  rozšíření datové kapacity serveru pro CT obje-

mová data.

oddělení laboratorní medicíny (oLM) je kom-
plexním laboratorně diagnostickým oddělením 
MOÚ provádějící laboratorní analýzy vzorků pa-
cientů MOÚ, v  případě některých specializova-
ných metod i pacientů jiných zdravotnických za-
řízení. Pracoviště provádí laboratorní vyšetření 
zaměřené na diagnostiku a monitorování stavu 
onkologických pacientů a  screening maligních 
onemocnění, podílí se na zpracování vzorků pro 
klinická hodnocení probíhající na MOÚ a posky-
tuje konzultační služby v oblasti laboratorní me-
dicíny především v  problematice nádorových 
markerů. 
Vyšetření prováděná na  OLM zahrnují oblast 
klinické biochemie, klinické hematologie, imu-
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nohematologie, imunoanalýzy, molekulární 
a buněčné diagnostiky v onkologii a sérologic-
ké diagnostiky virových onemocnění. Důležitou 
součástí OLM je krevní banka a některé moduly 
banky biologického materiálu MOÚ zajišťující 
dlouhodobé ukládání vzorků séra a genomové 
DNa.
Laboratoř OLM má zaveden systém manage-
mentu kvality a  je akreditována čIa podle čsN 
EN IsO 15189:2007 jako zdravotnická laboratoř 
č. 8084. OLM se účastní jak národních, tak mezi-
národních systémů externího hodnocení kvality 
(EhK). EhK je každoročně zajišťováno v  rámci 
CaP (College of american Pathologists, Usa), 
sEKK (systém externí kontroly kvality, čR), sZÚ 
(státní zdravotní ústav, čR), Rfb (Referenzinstitut 
für bioanalytik, sRN) a  EQas (External Quality 
assurance services, Vb). 
V  rutinní laboratorní analýze má OLM k  dispo-
zici biochemické a  hematologické analyzáto-
ry, analyzátor krevních plynů, analyzátor moči 
a močového sedimentu, metody automatizova-
né a destičkové imunoanalýzy, elektroforetické 
metody ke  stanovení sérových proteinů a  test 
na  okultní krvácení ve  stolici. Pro provádění 
specializovaných laboratorních vyšetření využí-
vá moderní technologie zahrnující průtokovou 
cytometrii, metody molekulární biologie (far-
makogenetika) a technologie sloužící aplikova-
nému výzkumu – kapalinová chromatografie 
UPLC, hPLC, kultivace buněk – tkáňové kultury. 
V  prosinci 2015 byl stávající analyzátor Waters 
aCQUITY UPLC, určený především pro analýzu 
léčiv a jejich metabolitů v rámci onkologického 
výzkumu, doplněn o nový kvadrupólový hmot-
nostní detektor, který dále rozšiřuje možnosti 
využití ultra-vysoce účinného kapalinového 
chromatografu v aplikovaném výzkumu. V rám-
ci úseku molekulárních metod bylo obnoveno 
zařízení pro PCR v reálném čase. Začátkem roku 
proběhla výměna analyzátorů srdečních mar-
kerů Mitsubishi PaThFasTTM za nový analyzátor 
ROChE Cobas e411 určený pro statimové a vy-
soce citlivé vyšetření těchto analytů z  krevní 
plazmy. Na novém analyzátoru Cobas e411 jsou 
vyšetřovány rovněž plazmatické hladiny prokal-
citoninu, vitamínu b12 a folátu.
V září 2015 byla na OLM provedena rekonstruk-
ce místností příjmu biologického materiálu 
zohledňující postupný nárůst počtu vyšetřova-
ných vzorků. Nově byl vytvořen recepční pult 
pro předávání biologického materiálu umožňu-
jící efektivnější předání vzorků z  více oddělení 
a  pracovišť současně. Ve  spolupráci s  Ústavní 
lékárnou a Oddělením informatiky se do rutin-
ního provozu OLM úspěšně podařilo implemen-
tovat modul Klinických skladů pro objedná-
vání a  evidenci množství a  šarží laboratorního 
diagnostického a spotřebního materiálu a  jeho 
uvolnění do spotřeby. Modul Klinických skladů 
tvoří součást nemocničního informačního sy- 
stému NIs gF.
Kromě laboratorní diagnostiky se OLM aktiv-
ně podílí na  výzkumných projektech RECaMO 
(www.recamo.cz) a  spolupracuje s  univerzitní-
mi pracovišti Masarykovy univerzity (Farmako-
logický ústav LF MU, Klinika dětské onkologie 
FN brno), akademií věd čR (Ústav živočišné fy-
ziologie a  genetiky, Ústav analytické chemie), 
Veterinární a farmaceutickou univerzitou v brně 
a zahraniční institucí Mayo Clinic, Usa. společně 
s  projektem RECaMO poskytuje OLM na  MOÚ 
zázemí pro vědeckou činnost pregraduálním 
studentům přírodovědných oborů a  medicíny 

a  pro navazující postgraduální studium přede-
vším v  rámci  LF a  PřF MU. Výsledky výzkumné 
činnosti byly publikovány v  domácích i  zahra-
ničních odborných periodikách a prezentovány 
na odborných sympoziích. 

Pracovníci OLM se také podílejí na  výuce na  br-
něnských univerzitách, IPVZ, NCONZO, sZŠ/VZŠ; 
vedou pre- i  postgraduální studenty především 
z LF a PřF MU. středoškolští a vysokoškolští studen-
ti laboratorních, zdravotnických a přírodovědných 
oborů každoročně využívají možnosti absolvovat 
povinné stáže v laboratorní praxi na OLM.
V květnu 2015 se uskutečnila jubilejní 10. konfe-
rence Laboratorní diagnostika v onkologii organi-
zovaná pracovníky OLM. Dvoudenní konference je 
pořádána MOÚ a LF MU a je určená pro zdravotní 
laboranty, další pracovníky klinických laboratořích, 
výzkumné pracovníky a  lékaře, kteří se zajímají 
o problematiku nádorových onemocnění. Konfe-
rence měla více než 120 účastníků z celé republiky 
a byla zaměřena na aktuální témata z laboratorní 
medicíny a  managementu laboratoří se zaměře-
ním na péči o onkologického pacienta.

personál (v plných úvazcích)
lékaři 3
odborní pracovníci 
v laboratorních metodách

4

zdravotní laborantky 12
sanitářka 1

přehled vybraných vyšetření a výkonů
separace séra nebo plazmy 95 605
ionty (draslík) 63 178
analýza moči chemicky 
a mikroskopicky 14 375

nádorové antigeny Ca typu + 
CEa 62 214

krevní obraz 63 264
protrombinový test 8 311
vyšetření krevní skupiny 2 409

oddělení onkologické patologie provádí biop-
tickou histologickou diagnostiku specializovanou 
na nádorová onemocnění, zejména nádory prsu, 
kůže, zažívacího traktu, gynekologických a urolo-
gických nádorů. Provádí konzultační histopatolo-
gická vyšetření. 
Je jednou z několika tzv. referenčních laboratořích 
provádějících v čR prediktivní diagnostiku nádo-
rů (molekulární vyšetření nádorové tkáně sloužící 
jako podklad k indikaci biologické cílené protiná-
dorové terapie). 
Oddělení má k  dispozici moderní základní vyba-
vení (preparační digestoř, odvodňovací automa-
ty, zalévací linka, mikrotomy, barvicí a montovací 
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automat). Je zaveden kompletně digitalizovan-
tý systém obrazové a  zvukové dokumentace 
makroskopické preparace, příjem materiálu 
a  zpracování výsledkových protokolů je pod-
pořeno technologií čarových kódů. Imunohis-
tochemická laboratoř disponuje více než 100 
monoklonálními protilátkami pro diagnostiku 
nádorových onemocnění a řadou dalších, pou-
žívaných ve  výzkumných projektech. Oddělení 
používá metodu histotopogramů – velkoploš-
ných preparátů umožňujících např. dokonalejší 
posouzení stavu resekčních okrajů. Celá dia-
gnostika probíhá na  kvalitních badatelských 
mikroskopech s  nejlepší dosažitelnou optikou. 
Dále je k  dispozici fl uorescenční mikroskop se 
systémem analýzy obrazu pro FIsh.  Laboratoř 
molekulární patologie je kompletně vybavena 
pro práci s  nukleovými kyselinami, disponuje 
metodikou kvantitativní PCR v  reálném čase, 
DNa sekvenováním klasickým i  sekvenováním 
nové generace.
Celé oddělení má zaveden systém řízení kvality 
podle normy čsN EN IsO 15189 a  je nositelem 
Osvědčení o splnění podmínek auditu II NasKL. 
Oddělení spolupracuje na  výzkumných projek-
tech v  rámci MOÚ, RECaMO, projektech meziná-
rodních i na projektech v rámci čR. Významně se 
podílí na  činnosti banky biologického materiálu 
MOÚ, zejména na sběru nádorových tkání, jejich 
ukládání, uchovávání, výdeji a analýzách. 
Zaměstnanci oddělení se podílejí na pregraduální 
výuce na Lékařské a Přírodovědecké fakultě Masa-
rykovy univerzity a jsou supervizory tří národních 
programů externího hodnocení kvality v  oboru 
patologie. 

personál
lékaři 7
laborantky 10
odborní VŠ pracovníci 4
sanitářka 1
administrativa 2

počty výkonů za rok 2015 

počet histologických 
vyšetření

8 268 (60 000 bloků, 
89 000 skel) 

z toho konzultačních 
vyšetření 420

počet cytologických 
vyšetření 1 323

počet peroperačních 
vyšetření 400

počet imunohistoche-
mických vyšetření 20 000

Průměrná doba histologického vyšetření 
(od  přijetí materiálu do  vydání výsledku) je
82 hodin, z  toho 37 % vzorků je vyšetřeno do
48 hodin od příjmu materiálu.
Průměrná doba prediktivního vyšetření je
6,5 kalendářního dne. 
Počet prediktivních vyšetření celkem 1  550, 
z toho karcinomy prsu 1 014, kolorektální karci-
nomy 327, plicní karcinomy 107, melanomy 69, 
ostatní typy nádorů 33.

novinky, které byly do léčby zavedeny:
- zrychlená her-2 diagnostika – imunohisto-

chemické stanovení probíhá na přístroji Ven-
tana benchmark Ultra,  

- prediktivní vyšetřování kolorektálního karci-
nomu metodou tzv. „sekvenování nové gene-
race“ na platformě Illumina Miseq, 

- mutační analýza panelu 24 genů s nejčastěj-
šími mutacemi v rámci solidních nádorů. Pro-
bíhá metodou tzv. „sekvenování nové genera-
ce“ na platformě Illumina Miseq.

regionální centrum aplikované molekulární 
onkologie (rECaMo) pokračovalo v  multidisci-
plinárním výzkumu v  oblasti nádorové biologie 
a upevnilo dotvoření skupin výzkumných pracov-
níků a  lékařských specialistů za  účelem klinické 
aplikace informací získaných studiem defi nova-
ných oblastí nádorového výzkumu.
V roce 2015 projekt RECaMO přešel v nový nava-
zující projekt RECaMO 2020 podpořený Národ-
ním programem udržitelnosti I  (NPU I) o celkové 
fi nanční podpoře ve  výši 114,47 mil. Kč, s  čerpá-
ním poskytnuté podpory ze státního rozpočtu do 
31. 12. 2019. Díky získaným prostředkům byly 
dovybaveny stávající laboratoře specializovaným 
přístrojovým zářízením. Izotermální titrační kalo-
rimetr (ITC) umožňuje přímé „label-free“ měření 
termodynamických charakteristik interakce mezi 
biomolekulami v  roztoku. ITC v  rámci projektu 
slouží pro přesnou kvantifi kaci a  termodynamic-
kou charakterizaci vazeb mezi proteiny a nízkomo-
lekulárními ligandy, protilátkami a antigeny a pro 
studium protein-proteinových interakcí a interakcí 
mezi nukleovými kyselinami a proteinem. hmot-
nostní detektor, připojen k existující instrumentaci 
WaTERs UPLC, umožňuje měřit metabolity zkou-
maných léčiv aplikovaných v rámci činnosti „Phase 
I  Unit“. Zařízení pro kvantifi kaci buněk slouží pro 
rychlou kvantifi kaci a  analýzu buněk při práci 
s tkáňovými kulturami. „Rapid quench fl ow“ je po-
užíván pro přípravu vzorků určených ke struktur-
ním analýzám metodou vodík deuteriové výměny. 
Umožňuje zhášení h/D výměny v  milisekundo-
vých intervalech a tím sledování časné strukturní 
změny proteinů po interakci s ligandy. Fluorometr 
je využíván pro analýzu koncentrací nukleových 
kyselin v návaznosti na Ngs analýzy. Rovněž došlo 
k obnově zařízení Real Time PCR.

Výzkum v laboratořích RECaMO byl v roce 2015 
podporován také 8 projekty tuzemských gran-
tových agentur. Na  základě dlouhodobé mezi-
národní spolupráce získalo centrum RECaMO 
od  Univerzity v  Dundee fi nanční dar ve  výši 
40 000 gbP. Tyto prostředky jsou určeny na další 
fi nancování výzkumu a  úhradu cestovních ná-
kladů zaměstnanců RECaMO. Tým pracovníků 
RECaMO byl rozšířen o  tuzemské i  zahraniční 
odborníky z oblasti výzkumu nádorové biologie 
a byla navázána spolupráce s dalšími pracovišti 
zabývajícími se onkologickým výzkumem, která 
otevřela našim pracovníkům nové možnosti za-
hraničních stáží. V rámci MOÚ pak tým RECaMO 
zefektivnil spolupráci s  klinickými odděleními. 
bylo tak dosaženo významných výsledků, které 
byly publikovány v  řadě domácích i  zahranič-
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ních odborných periodik. Výsledky spolupráce 
výzkumného týmu RECaMO byly publikovány 
v  časopise Klinická onkologie (přehled všech 
publikací je k  nahlédnutí na  webových strán-
kách projektu www.recamo.cz). 
Výzkumné laboratoře přivedly i  v  roce 2015 
na  pracoviště RECaMO řadu tuzemských i  za-
hraničních studentů a pracovníků v rámci krátko-
dobých i  dlouhodobých stáží a  umožnily našim 
pracovníkům prezentovat nově zavedené techno-
logie a celkovou úroveň výzkumu v RECaMO.
RECaMO i  v  roce 2015 uspořádalo již tradiční 
sympozium určené zejména mladým vědeckým 
pracovníkům zabývajícím se výzkumem v oblasti 
molekulární onkologie „6th RECaMO joint mee-
ting: Through Cancer Research towards applied 
Molecular Oncology“ a  konferenci „Laboratorní 
diagnostika v  onkologii 2015“ určenou zdravot-
ním laborantům, dalším pracovníkům klinických 
laboratoří, výzkumným pracovníkům a  lékařům 
věnujícím se problematice onkologie. 
Pracovníci RECaMO se také aktivně podíleli na vý-
uce pregraduálních a  postgraduálních studentů 
Masarykovy univerzity v brně a Univerzity Palacké-
ho v Olomouci.

oddělení epidemiologie a  genetiky nádorů 
(oEGn) je komplexním pracovištěm zabývajícím 
se jak klinickou problematikou, tak výzkumem.  
V  klinické oblasti se zaměřuje na genetická vy-
šetření suspektních dědičných forem nádorových 
onemocnění.  Poskytuje genetické poradenství 
a testování různých nádorových syndromů.
 ambulantní část zahrnuje genetickou ambulanci 
specializovanou na hereditární formy nádorových 
onemocnění a  výzkumnou činnost v  oblasti ge-
netiky a  epidemiologie nádorů. Laboratoř mole-
kulární genetiky provádí molekulárně genetická 
vyšetření za diagnostickým i výzkumným účelem. 

počty pracovníků ambulantní části
3 lékaři (1 s atestací z klinické genetiky, druhý 
s atestací z klinické onkologie)
2 zdravotní sestry (1 se specializací pro klinic-
kou genetiku)

počty pracovníků laboratorní části
4 VŠ nelékaři (3 se specializovanou způsobilos-
tí pro klinickou genetiku)
4 laboranti (3 se specializací pro klinickou ge-
netiku)

Genetická ambulance oEGn je v diagnostické oblasti 
zaměřená především na vyhledávání rizikových rodin 
se suspektní hereditární etiologií nádorových onemoc-
nění, genetické poradenství u rodin s dědičným rizikem 
nádorového onemocnění a  indikaci laboratorního 
vyšetření spadajících do odbornosti lékařské genetiky. 
Vytváří plán preventivní péče o pacienty se zvýšeným 
rizikem vzniku nádorového onemocnění. 
Molekulárně genetická laboratoř (OEgN-labo-
ratoř) poskytuje v  diagnostické oblasti vysoce 
specializovaná molekulárně-genetická vyšetření 
spadající do  odbornosti 816 (laboratoř lékařské 
genetiky), zaměřená na  analýzu nukleových ky-
selin, a  to především za  účelem detekce mutací 
v  genech způsobujících dědičnou predispozici 
ke vzniku nádorového onemocnění. 
OEgN-laboratoř byla od  června 2011 akreditována 
podle čsN EN IsO 15189:2007 a v roce 2014 byla re-
akreditována dle čsN EN IsO 15189:2013  jako zdra-
votnická laboratoř č.8127 pro vyšetření v odbornosti 
molekulární genetiky pro níže uvedená vyšetření. 

akreditovaná vyšetření oEGn-laboratoře
• hereditární syndrom nádoru prsu a/nebo ova-

ria: mutační analýza genů bRCa1 a bRCa2
• hereditární nepolypózní kolorektální karcinom 

(hNPCC, Lynchův syndrom): mutační analýza 
genů MLh1, Msh2, Msh6

• hereditární syndrom Li-Fraumeni: analýza genu 
TP53

• hereditární syndrom familiárního melanomu: 
analýza genu CDKN2a 

• hereditární syndrom difúzního karcinomu ža-
ludku: analýza genu CDh1 (E-cadherin)

• Multiorgánová nádorová predispozice: vyšet-
ření populačně nejčastějších mutací v  genu 
ChEK2

neakreditovaná vyšetření
• gilbertův syndrom – vyšetření Ta repetice v pro-

motoru UgT1a1 genu
• sekvenování nové generace s využitím Trusight 

cancer target genes panelu (http://www.illumi-
na.com/products/trusight_cancer.html) jehož 
principem je enzymatická fragmentace DNa 
a příprava knihovny enrichment/hybridizačním 
postupem cíleným na analýzu 94 genů asocio-
vaných s  hereditárními nádorovými syndromy 
(Macháčková et al, Klin.Onkol. 2015; 29 suppl 
1:35-45)

• sekvenování nové generace s využitím techno-
logie Nimblegen seqCap EZ Choise Target En-
richment, jehož principem je ultrazvuková frag-
mentace (sonikace) genomické DNa a příprava 
knihovny enrichment/hybridizačním postupem 
cíleným na  sekvence 219 genů asociovaných 
s  hereditárními nádorovými syndromy (CZE-
CaNCa - projekt designovaný týmem z Ústavu 
biochemie a experimentální onkologie, 1LF UK 
v  Praze; soukupova et al., Klin.Onkol. 2015; 29 
suppl 1:46-54) 

Externí hodnocení kvality je každoročně zajišťová-
no v  rámci European Molecular genetics Quality 
Network (EMQN) v  programu hereditárního ná-
doru prsu (bRCa1 a bRCa2); v programu hNPCC: 
hereditárního nepolypózního kolorektálního kar-
cinomu (MLh1 a Msh2) a v technickém programu 
sekvenování (sanger DNa sequencing a nově za-
řazené Ngs germline DNa sequencing). aktuální 
výsledky EQa jsou vyvěšeny na webových strán-
kách OEgN-laboratoře.

základní přehled metod a technického vyba-
vení 
• Izolace nukleových kyselin (DNa) pomocí izo-

lačních kitů QIaamp DNa blood Maxi Kit (QI-
agEN), užívaných pro izolace z 5-8ml periferní 
krve

• Izolace nukleových kyselin pomocí izolačních 
kitů Nucleic acid Isolation Kit (ROChE) s využi-
tím přístroje MagNa Pure (ROChE), pro izola-
ce z 200-400µl periferní krve 

• PCR – polymerázová cyklická reakce - ampli-
fikace vyšetřovaných oblastí DNa s  využitím 
termocyklerů PTC-200 (bio-Rad) a biometra

• Vysokorozlišovací analýza křivek tání (hRM - 
high Resolution Melting) s využitím přístroje 
Lightscanner (Idaho Tech.) – metoda pro vy-
hledávání bodových mutací v  heterozygot-
ním stavu

• DhPLC analýza s  užitím přístroje Wave system 
4500 (Transgenomic) – metoda pro vyhledávání 
bodových mutací v heterozygotním stavu

• sekvenování na 3130 genetic analyser (applied 
biosystems) 
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• MLPa (Multiplex Ligation-dependent Probe 
amplifi cation) s  provedením fragmentační 
analýzy na  3130 genetic analyser (applied bi-
osystems) - pro detekci velkých genomických 
delecí/duplikací zahrnujících celé exony analy-
zovaných genů

• Ngs technologie s využitím Miseq (Illumina) – 
zařízení instalované na  Oddělení onkologické 
patologie; a  ultrasonikátoru Covaris instalova-
ném na RECaMO

Oddělení spolupracuje na  mezinárodních vý-
zkumných studiích:

• International bRCa1/2 Carrier Cohort (IbCCs) 
study,

• ENIgMa Consortium, které řeší funkční význam-
nost vzácných genetických variant a  jejich kli-
nickou interpretaci,

• spoluřešitel grantu MZ 15-27695a:  analýza ge-
netické predispozice ke vzniku karcinomu ova-
ria pomocí Ngs technologie.

oddělení klinických hodnocení (oKH) posky-
tuje již patnáctým rokem organizační, adminis-
trativní a  odbornou podporu klinickým studi-
ím v  MOÚ. Zajišťuje kompletní přípravu všech 

klinických hodnocení, která v  MOÚ probíhají, 
po zahájení koordinuje jejich provádění dle pro-
tokolu, zajišťuje data management a komunika-
ci se zadavatelem. 

počty nově zařazených pacientů do klinických hodnocení

počty nově zahájených klinických hodnocení
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stabilní tým oddělení, vedený klinickým farma-
kologem, tvořilo i  v  roce 2015  celkem 9 koor-
dinátorek, 2 data manažeři a  1 ThP pracovník. 
Všichni zaměstnanci si průběžně zvyšují svoji 
kvalifikaci, a  to prostřednictvím kurzů správné 
klinické praxe (gCP) nebo odborných stáží. 
V listopadu 2015 se oddělení lektorskou činnos-
tí podílelo již třetím rokem na kurzu NCO NZO 
Koordinátor klinického hodnocení léčiv s  akre-
ditací MZ čR. Kurz se každoročně setkává s vel-
kým zájmem účastníků z  celé české republiky. 
Zaměstnanci oddělení se věnují i další přednáš-
kové a publikační činnosti.
Kvalita provádění klinických hodnocení se tra-
dičně drží na vysoké úrovni, což dokazují i příz-
nivé nálezy všech pěti sponzorských auditů, kte-
ré v roce 2015 na pracovišti proběhly. Od dubna 
2015 navíc oddělení využívá reprezentativní 
prostory Education/Learning Unit RECaMO E/
LU ve  Švejdově pavilonu a  nově byla zřízena 
ambulance klinických hodnocení, poskytující 
adekvátní zázemí zejména pohovorům studij-
ních koordinátorek s pacienty.
V roce 2015 bylo v MOÚ do klinických studií za-
řazeno 181 nových pacientů. Oproti minulým 
letům došlo k mírnému poklesu počtu randomi-
zovaných pacientů. Tato skutečnost odráží trend 
onkologických klinických hodnocení, která jsou 
cílena na specifickou populaci pacientů. Trvalou 

ambicí MOÚ je rovněž zapojování do náročných 
klinických hodnocení fází I a II, do kterých je za-
řazeno celosvětově jen malé množství pacientů.
Zahájeno bylo 23 nových klinických hodnocení 
a 5 specifických léčebných programů, do dalších 
20 klinických hodnocení pokračovalo zařazová-
ní pacientů z minulých let. 
V  roce 2015 se podařilo navýšit počet pres-
tižních klinických studií fází I  a  II - tvořily 30 % 
všech klinických hodnocení. Zahájeno bylo také 
další akademické klinické hodnocení Diagnos-
tická proveditelnost a  morfologicko-funkční 
korelace vyšetření PET při použití [18F] - Fluo-
rocholin inj. u pacientů s karcinomem prostaty 
(hlavní zkoušející doc. MUDr. Jan Doležel, Ph.D., 
zadavatel MOÚ).

rozdělení aktivních klinických studií podle fází v roce 2015

Ústavní lékárna (ÚL) je školícím pracovištěm 
pro budoucí farmaceutické asistenty a  lékární-
ky (povinné praxe během studia, praktická vý-
uka přípravy a  kontroly radiofarmak studentů 
4. ročníku Farmaceutické fakulty Veterinární 
a  farmaceutické univerzity v  brně) a  pro jejich 
další vzdělávání během atestační přípravy. Za-
jišťuje také odborné stáže v přípravě cytostatik.
V Evropské společnosti onkologických farma-
ceutů (EsOP) zastupuje 1 farmaceut jako dele-
gát českou republiku. 
Ústavní lékárna vykonává základní i nadstan-
dardní činnosti (individualizovaná příprava ste-
rilních léčiv – radiofarmak, cytostatik, léčiv pro 
klinická hodnocení, klinická farmacie). Jejím 
úkolem je poskytovat lékárenské služby nejen 
pro oddělení MOÚ, ale i jiná zdravotnická zaříze-
ní a pro širokou veřejnost. 

Celkový počet připravených CL činil 37 898 a 
počet příprav v aP 35 128 (premedikace, bisfos-
fonáty, hormony). Na úseku aP se dále připravi-
lo 169 465 proplachů, které jsou k dispozici pro 
sestry aplikující i.v. léčbu.
Dva farmaceutičtí asistenti byli zařazeni do spe-
cializačního vzdělávání v oboru specifické léká-
renské činnosti.
V rámci CYTO projektu (od roku 2008 se zaměřu-
je na monitoring kontaminace CL v pracovním 
prostředí) byla v  roce 2015 v  součinnosti s  vý-
zkumným centrem RECETOx (Masarykova uni-
verzita) vyvinuta nová analytická metoda, která 
umožňuje současné stanovení cyklofosfamidu 
a 5-fluorouracilu ve vzorku. V rámci monitoringu 
bylo analyzováno celkem 71 vzorků v ÚL, na sta-
cionáři a  odděleních MOÚ (platina, cyklofosfa-
mid a 5-fluorouracil).
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Úsek klinických studií se podílí na  realizaci kli-
nických studií v rámci MOÚ. spolupracuje s jed-
notlivými řešiteli z řad lékařů a s Oddělením kli-
nických hodnocení. 
Ústavní lékárna zodpovídá za  léčivé přípravky 
používané při klinickém hodnocení tím, že zajiš-
ťuje jejich správné skladování, přípravu, pokud 
je potřeba, výdej a  evidenci podle požadavků 
řešitelů jednotlivých studií. 
Na klinických studiích se podílejí všichni farma-
ceuti/farmaceutky a  asistenti/asistentky, čímž 
dochází k  jejich aktivnímu zapojení do  tohoto 
odvětví výzkumné činnosti. 
Úsek hromadně vyráběných léčivých přípravků 
(hVLP) zásobuje kliniky a ostatní specializovaná 
pracoviště nemocnice hromadně vyráběnými 
léčivými přípravky včetně léčiv na  individuální 
dovoz, dezinfekčními prostředky, dále infuzní-
mi roztoky a enterální i parenterální výživou pro 
hospitalizované pacienty.
Ve spolupráci s Oddělením informatiky lékárna 
participuje na  vývoji elektronického systému 
interního objednávání a výdeje léčiv a zdravot-
nického materiálu, jehož zavedení zajistí větší 
fl exibilitu v zásobování lůžkových oddělení ne-
mocnice se samozřejmým důrazem na  zvýšení 
jeho bezpečnosti. systém zabezpečí plynulou 
komunikaci nemocničního informačního sys-
tému s  lékárenským informačním systémem 
v procesu elektronické preskripce léčiv a zajistí 
tak operativní a  bezpečné zásobování lůžko-
vých oddělení nemocnice.
Úsek přípravy IPLP zhotovuje a  distribuuje in-
dividuálně připravované léčivé přípravky dle 
požadavků z  jednotlivých oddělení ústavu, ev. 
dle receptů přijatých od  pacientů. Vyrábějí se 
např. tobolky s krycí směsí, laxativní roztoky ev. 
laxativní, přípravky v tobolkách, topické příprav-
ky na  ošetření kůže, značící barvičky, speciální 
dezinfekční roztoky, léčebné gely, masti a pasty.
Úsek dále kontroluje kvalitu medicinálního 
vzduchu. Medicinální vzduch dodávaný nemoc-
ničními rozvody na  všechna oddělení MOÚ je 
zařazen mezi léčivé látky a je třeba kontrolovat 
jeho čistotu. Pracovníci úseku dále objednávají 
a distribuují laboratorní chemikálie a diagnostik 
pro všechna oddělení MOÚ.
Úsek přípravy a  kontroly radiofarmak zajišťuje 
radiofarmaka pro potřebu pacientů na  Oddě-
lení nukleární medicíny. Kromě tradičních a  již 
roky zaběhlých radiofarmak připravujeme i  ra-
diofarmaka nová, jako je 18F-Florbetaben a  18F-
fl utemetamol od zahraničních dodavatelů nebo 
radiofarmaka v  klinickém hodnocení jako je 
18F-cholin. 
Pro veřejnost nejviditelnější součástí práce lé-
kárny je služba ambulantním pacientům, tedy 
výdej léků na  recepty, výdej pomůcek na  pou-
kazy a volný prodej. součástí výdeje léčiv je po-
skytování dispenzačního minima ke správnému 
užívání léků. 

Nově nabízí Ústavní lékárna konzultační činnost 
a poradenství v oblasti užívání léčivých příprav-
ků, lékových interakcí, režimových opatření, ne-
žádoucích účinků chemoterapie a  radioterapie 
v konzultační místnosti ve Švejdově pavilonu. 
V  roce 2015 se na  tomto úseku nadále pokra-
čovalo v  práci v  rámci projektu sEP (systém 
elektronické preskripce), který zaručuje nejrych-
lejší a  nejbezpečnější způsob výdeje léčivých 
přípravků na recepty a prostředků zdravotnické 
techniky na poukazy. 
Lékárníci se pravidelně podílejí na  sledování 
interakcí mezi předepsanými léčivými příprav-
ky u pacientů hospitalizovaných na odděleních 
a  v  lékárně při výdeji léčivých přípravků na re-
cept. V pracovních dnech provádějí signální re-
vizi lékových medikací u  pacientů přijímaných 
na chirurgická a urologická pracoviště. 
V  květnu 2015 se uskutečnil dozorový audit 
společnosti Lloyd´s Register Quality assurance. 
audit byl zaměřen na  systém managementu 
kvality dle čsN IsO 9001:2008, který je v ústav-
ní lékárně zaveden. Certifi kát kvality je udělen 
na  období 9. 8. 2013 – 8. 8. 2016 a  zahrnuje 
tyto činnosti: návrh, vývoj a  příprava sterilních 
cytostatik, radiofarmak a premedikací, příprava 
individuálně připravovaných léčivých příprav-
ků,  management farmaceutické části klinických 
studií léčiv a zajišťování léčiv a prostředků zdra-
votnické techniky. 
Cílem dozorového auditu byla kontrola násle-
dujících činností: systémová dokumentace, 
aseptická příprava léčiv, příprava individuálně 
připravovaných léčivých přípravků, nákup a pří-
jem hVLP, management klinického hodnocení. 
V rámci auditu nebyly zjištěny závažné ani méně 
závažné neshody. Nastavený systém manage-
mentu kvality v  ústavní lékárně byl auditorem 
hodnocen velmi kladně. 
součástí dozorového auditu bylo i  stanovení 
plánu pro recertifi kační audit, který se uskuteční 
v květnu 2016. byly konzultovány změny, které 
budou nutné zapracovat do nastaveného systé-
mu kvality v ústavní lékárně, s ohledem na nové 
vydání čsN IsO 9001:2015. V listopadu 2015 se 
uskutečnila konference pod záštitou náměst-
kyně pro lékárenskou péči a  náměstkyně pro 
nelékařské zdravotnické pracovníky s  názvem 
Novinky v onkologické léčbě. Jako přednášející 
se konference zúčastnili 3 farmaceuti a 8 farma-
ceutických asistentů.

Úsek klinické psychologie (ÚsKp) i v roce 2015 
poskytoval odbornou psychologickou péči pře-
vážně onkologickým pacientům MOÚ a  jejich 
blízkým, méně pak i  klientům odeslaným z  ji-
ných odborných pracovišť, a to v ambulantním 
i hospitalizačním provozu. 
V roce 2015 pracovaly na ÚsKP čtyři psycholožky 
v celkovém úvazku 3,0, z toho dvě psycholožky 
klinické a dvě psycholožky  s osvědčením „psy-
cholog ve zdravotnictví“, které aktuálně dokon-
čují přípravu k atestaci v oboru klinická psycho-
logie. 
Odborná klinicko-psychologická práce jak u lůž-
ka pacienta, tak v ambulanci, se zaměřuje přede-
vším na pomoc a podporu zvl. při vyrovnávání 
se s  nadměrnou psychickou zátěží a  krizovou 
životní situací, kterou přináší onkologické one-
mocnění. Zahrnuje jednak pacienty samotné, 
jednak jejich rodinné příslušníky, jejich blízké, 
či pozůstalé. Pomoc je odborně poskytována 
formou krizových nebo emergentních interven-
cí u akutně vzniklých reakcí zvláště v počátcích 
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léčby, např. v souvislosti s nepříznivým sdělením 
či ztíženou adaptabilitou na  zátěžovou situaci, 
dále intervenčními a psychoterapeutickými po-
stupy v průběhu léčby, ať již jde o psychoterapii 
systematickou, podpůrnou nebo rodinnou. čím 
dál větší objem psychologické péče je věnován 
také pacientům a jejich rodinám při ukončování 
léčby a v rámci podpůrné psychoterapie v symp- 
tomatické paliativní péči. 
Nedílnou součástí odborné psychologické prá-
ce je klinická psychodiagnostika, zaměřená 
především na  diferenciální psychodiagnostiku 
(stanovení osobnostní psychopatologie, kogni-
tivních poruch, vyloučení přítomnosti organici-
ty, poruchy nálady, psychogenní podíl somatic-
kých problémů apod.).

V  roce 2015 měly psycholožky ÚsKP v  krátko-
dobé či dlouhodobé péči 548 pacientů, což je 
mírný pokles oproti počtu z roku 2014, snaží se 
však zkvalitňovat úroveň péče rozšiřováním na-
bídky terapeutických postupů, např. o relaxační 
techniky či kognitivní rehabilitaci. Z  celkového 
počtu pacientů byly asi dvě třetiny žen a  třeti-
na mužů, což odpovídá dlouhodobému trendu 
péče. Věkové rozložení pacientů ÚsKP je 18 – 90 
let, nejčastěji poskytovaná péče je u  pacientů 
ve věku 35 – 65 let. 
I  v  roce 2015 vykazovaly psycholožky MOÚ 
řadu odborných aktivit. Podílely se na  pregra-
duální výuce klinické psychologie pro MU brno, 
i na postgraduální předatestační přípravě léka-
řů. aktivně se účastnily odborných konferencí, 
např. Onkologické konference v  Praze či Kon-
ference paliativní medicíny v  brně. Kolegyně 
dokončující předatestační přípravu se v  tomto 
roce intenzivně vzdělávaly prostřednictvím od-
borných kurzů a stáží. 
Psycholožky MOÚ se aktivně účastnily i vzdělá-
vacích aktivit pro zaměstnance MOÚ, realizovaly 
několik workshopů hlavně s komunikační téma-
tikou pro nelékařské obory MOÚ, i  přednášku 
pro lékaře. Dále se aktivně účastnily bOD 2015.
V rámci kvalitní péče o pacienty se psycholožky 
MOÚ snaží pracovat týmově, konzultují přístupy 
péče s  lékaři i  nelékařskými obory. Tak jako již 
několik let i v roce 2015 spolupracovaly i s dob-
rovolnickým centrem při výběru nových dobro-
volníků, hlavně pak ale při vedení pravidelných 
dobrovolnických supervizí. 

počet ambulantních výkonů
Minimální kontakt s pacientem 41
Telefonická konzultace 89
Psychoterapie individuální systema-
tická 2 420

Psychoterapie rodinná systematická 6
Komplexní psychologické vyšetření 85
Cílené psychologické vyšetření 96
Kontrolní psychologické vyšetření 38
Krizová intervence 1 741
Emergentní psychoterapie 20
Psychodiagnostika s náročným 
psychoterapeutickým zásahem 4

součástí ÚsKP je výtvarná dílna (vD) a relaxač-
ní centrum (rC). VD oslavila v roce 2015 20. vý-
ročí svého vzniku, slouží tedy pacientům a jejich 
blízkým již od roku 1995. I v loňském roce bylo 
cílem dílny podporovat volnočasové aktivity, 
v  širším rozsahu pak aktivní účelné copingové 
strategie, díky kterým mají pacienti mj. možnost 
kompetentněji přistupovat nejen ke  své léčbě, 
ale i k vytvoření životního stylu onkologického 
pacienta. činnosti VD pomáhají postiženým li-
dem aktivizovat se nejenom v rámci jejich hos-
pitalizace, ale taky zlepšovat komunikaci s ošet-
řujícím personálem, být delší dobu přiměřeně 
aktivními a  tím posilovat vlastní kompetence 
v průběhu diagnostiky či léčby onkologické ne-
moci. současně také nabízí vhled do  možností 
seberealizace v době po nemoci, v  rekonvales-
cenci, zažít smysluplnost, zbavit se napětí, díky 
čemuž lze předcházet úzkostným poruchám, 
kterých incidenci si čím dále tím více všímáme 
v  okruhu onkologických pacientů po  léčbě, 
po které jsou často invalidizováni. Umožňuje 
také setkávání nemocných se zdravými lidmi, 
zdravým nabízí možnost zapojit se, pomoct, 
povzbudit, nemocným pak čerpat energii, za-
čleňovat se zpět do  běžného života, a  to včet-
ně jeho pracovní složky. V neposlední řadě také 
napomáhají pacientům získat pozitivní zpětnou 
vazbu na své vlastní výrobky, a to díky prezen-
tačním akcím, které VD pořádá.

V  roce 2015 se pracovníci VD snažili zaměřit 
hlavně na kvalitu poskytované péče v rámci in-
dividuálních i  skupinových výtvarných aktivit, 
přístupů, výuky a  odborného vedení pacientů 
při výtvarných technikách. Provoz VD zajišťo-
vali čtyři výtvarně vzdělaní pracovníci, kteří se 
individuálně věnují každému zájemci o  výtvar-
nou činnost. Pokračovali  také v pořádání kurzů 
a workshopů, v r. 2015 měly největší atraktivitu 
kurzy výroby z keramické hlíny , košíků z pedigu 
a malování na hedvábí. Ve VD jsme jako každo-
ročně uspořádali dvě výstavy, a to u příležitosti 
Vánoc a Velikonoc. 
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VD je částečně hrazena ze zdrojů MOÚ, její fun-
gování je ale také zabezpečováno díky projek-
tům MZ čR,  a to konkrétně:  Muzikoterapie a jiné 
formy skupinové psychoterapie a  arteterapie 
a jiné formy pracovní terapie pro pacienty Masary-
kova onkologického ústavu. Odpovědným řešite-
lem obou projektů byla v r. 2015 klinická psycho-
ložka PhDr. Marta Romaňáková, Ph.D.  

Úsek národního onkologického registru 
(Úsnor) je funkčně začleněn do celostátní sítě 
okresních a  krajských pracovišť Národního on-
kologického registru (NOR), která evidují údaje 
o všech zhoubných nádorových onemocněních 
(ZN) u  osob s  bydlištěm v  příslušné územně-
správní oblasti (okres, kraj).
Na  ÚsNOR jsou evidovány údaje o  zhoubných 
nádorových onemocněních pacientů z  okresu 
brno-město a  brno-venkov – tj. z  oblasti s  cel-
kem cca 585  000 obyvateli. Vedle toho ÚsNOR 
zajišťuje metodickou podporu pro pracoviště 
NOR v ostatních okresech Jihomoravského kra-
je: blansko, břeclav, Vyškov, Kyjov /v okrese ho-
donín/ a Znojmo.
Evidence a  zpracování údajů se provádí prů-
běžně, přičemž v  daném kalendářním roce se 

zpravidla kompletují data z předminulého roku; 
v  okresech brno-město a  brno-venkov bylo 
za  rok 2013 zjištěno a  registrováno cca 6  000 
zhoubných nádorových onemocnění.  
činnost úseku je zajišťována dílčím úvazkem 
lékaře a vyškolenými administrativními pracov-
nicemi.  
Veškerá činnost spojená s evidencí ZN (tj. sběr, 
kompletace, kontrola a ukládání údajů) se pro-
vádí podle metodických pokynů Ústavu zdra-
votnických informací a  statistiky čR v  souladu 
s  platnými právními předpisy o  ochraně osob-
ních údajů. Ochrana osobních údajů je zabezpe-
čena organizačními, technickými a technologic-
kými opatřeními. 
Na provoz Úseku NOR v MOÚ je ministerstvem 
zdravotnictví poskytován fi nanční příspěvek, 
který však pokrývá pouze menší část nákladů 
spojených se zajišťovanou činností.  
Rok 2015 byl druhým rokem provozu v prostře-
dí tzv. jednotné technologické platformy (JTP) 
Národního zdravotního informačního systému. 
Projekt JTP je však od  počátku zatížen řadou 
chyb a  nedostatků, které provoz NOR negativ-
ně ovlivňují a které jsou odstraňovány jen velmi 
zvolna. 
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činnosti nelékařských zdravotnických pra-
covníků (NZLP) v  MOÚ vycházejí ze specific-
kých potřeb hospitalizovaných a  ambulantně 
ošetřovaných onkologických pacientů, o  které 
v roce 2015 pečovalo celkem 438 nelékařských 
zdravotnických pracovníků všech kategorií. 
Dlouhodobým cílem je zajistit kvalitu a bezpečí 
péče, minimalizovat rizika s ní spojená, respek-
tovat  lidskou důstojnost a úctu k člověku. 
V souladu s rozvojem zdravotní péče podporo-
val ústav i  v  roce 2015 multidisciplinární péči 
prostřednictvím týmové spolupráce všech nelé-
kařských zdravotnických profesí. V činnosti po-
kračovaly multioborové týmy zaměřené na pre-
venci a  sledování pádů, na  edukaci pacientů, 
na péči o pacienty s cévními vstupy, s  různými 
typy stomií, nehojícími se ranami a  dekubity, 
s permanentními močovými katétry, na pacien-
ty s bolestí a na rozvoj prvků bazální stimulace 
v intenzivní a paliativní péči. 
hospitalizovaným pacientům a  jejich blízkým 
byla i v  loňském roce nabízena pravidelná sku-
pinová edukační setkání ve  třech tematických 
celcích tj. „Chemoterapie a  výživa“, „Prevence 
nežádoucích účinků léčby zářením“ a „ Febrilní 
neutropenie“. Celkem bylo edukováno 467 zá-
jemců z řad pacientů a jejich blízkých v 69 sku-
pinových setkáních. 
V roce 2015 jsme pokračovali v zapojení do ce-
lorepublikového projektu „ sledování pádů 
pacientů v  čR“ a  v  projektu MZ čR „sledování 
dekubitů jako indikátoru kvality ošetřovatelské 
péče na národní úrovni“, kde standardně v obou 
oblastech dosahujeme vynikajících výsledků. 
V témže roce jsme se opakovaně připojili k vý-
zvě Evropského poradního panelu pro otázky 
prevence dekubitů EPUaP a  k  podpoře světo-
vého dne sTOP dekubitům, který byl vyhlášen 
na 19. listopadu 2015. 

V loňském roce jsme se zaměřili na projekt smě-
řující ke zlepšení péče o zaměstnance. Podařilo 
se úspěšně zavést Peer program péče a podpo-
ry zdravotnickým pracovníkům v MOÚ, který je 
zaměřen na prevenci. Pomáhá vytvořit odolnost 
proti psychické zátěži, vede k pochopení a při-
jetí reakce na  náročnou situaci, přispívá k  nor-
malizaci stresové reakce, seznamuje s vhodnými 
způsoby adaptace na  stres a  psychickou zátěž. 
Přináší ale také setkání a sdílení, což umožňuje 
rychlejší zpracování a uzavření nadlimitní situa-
ce, jíž zdravotník prošel. Za  realizaci projektu 
jsme získali první místo v  8. ročníku  celostátní 
soutěže „bezpečná nemocnice.“ 

vzdělávání nelékařských zdravotnických 
pracovníků
Odborný růst NLZP je nezbytnou součástí pro-
fesního života, mající vliv na kvalitu poskytova-
né péče. Kontinuální vzdělávání nelékařských 
zdravotnických pracovníků v  MOÚ probíhá 
na několika úrovních:
– semináře na jednotlivých pracovištích MOÚ,
– konference  pořádané MOÚ,
– kvalifikační a certifikované kurzy MZ čR,
– specializační vzdělávání,
– pedagogická činnost na LF a NCO NZO,
– publikační činnost.
MOÚ je akreditovaným zařízením ve smyslu zá-
kona č. 96/2004 sb.:
– pro certifikovaný kurz všeobecných sester 

a zdravotnických záchranářů
 „Ošetřovatelská péče o  pacienty se zavede-

ným portem“,
– ve  spolupráci s  NCO NZO pro specializační 

vzdělávání radiologických asistentů ve  vzdě-
lávacím programu „Zobrazovací a  ozařovací 
technologie v radioterapii“,

· pro specializační vzdělávání psychologů 
ve  zdravotnictví ve  vzdělávacím programu 
„Klinická psychologie“,

· ve  spolupráci s  NCO NZO pro certifikovaný 
kurz „Koordinátor klinického hodnocení léčiv“,

· ve  spolupráci s  NCO NZO pro akreditovaný 
kvalifikační kurz v oboru sanitář,

· ve spolupráci s LF MU pro certifikovaný kurz 
všeobecných sester „specifická ošetřovatel-
ská péče o chronické rány a defekty“.

samozřejmostí je podpora odborného růstu 
nelékařských zdravotnických pracovníků for-

6. odbor nelékařských zdravotnických pracovníků 
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mou dalšího vzdělávání ve specializačních pro-
gramech a certifi kovaných kurzech. Pozornost 
věnujeme publikační a pedagogické činnosti. 
Nelékařští zdravotničtí pracovníci se podílejí na 
zavádění nových metod v  diagnostice i léčbě. 
V roce 2015 se uskutečnilo celkem 85 seminářů 
a školení za celkové účasti 1 178 NLZP. Na pěti 
konferencích  pořádaných MOÚ pro nelékařské 
zdravotnické pracovníky, z  nichž jedna měla 
mezinárodní rozsah, se celkem účastnilo
918 NLZP. V certifi kovaném kurzu „Ošetřova-
telská péče o pacienta se zavedeným portem“ 
bylo proškoleno 30 všeobecných sester bez 
odborného dohledu z  různých zdravotnických 
zařízení čR  ve třech pořádaných bězích. 

¨
Pokračovala spolupráce s   LF MU brno, NCO 
NZO brno a vyššími odbornými a středními ško-
lami v brně ve výuce studentů připravujících se 
na  práci všeobecné sestry, porodní asistentky, 
radiologického asistenta, zdravotního labo-
ranta, nutričního terapeuta a  zdravotnického 
asistenta. Pedagogické činnosti na  NCO NZO 
a na LF MU brno se aktivně účastnilo 10 NLZP. 
Pod Odbor nelékařských zdravotnických pra-
covníků spadá:
Úsek léčebné výživy, 
Úsek zdravotně sociální, 
Centrální kartotéka a příjem, 
Dobrovolnictví.

Úsek léčebné výživy poskytuje radu a pomoc 
ambulantním i  hospitalizovaným pacientům, 
u  kterých bylo zjištěno riziko vzniku malnut-
rice, popřípadě mají specifické nutriční ná-
roky, nebo potřebují radu o  dietním režimu. 
Tyto služby nabízí i  přes skype. Nutriční péči 
poskytují čtyři nutriční terapeutky. V  roce 
2015 bylo provedeno 5 333 nutričních kontrol 
u  hospitalizovaných pacientů v  riziku malnu-
trice. Dále bylo realizováno 740 šetření o  in-
formovanosti o diabetické dietě. Poradnu nut-
ričních terapeutů navštívilo 920 pacientů, což 
je o  303 pacientů více než v  předešlém roce. 
Úsek léčebné výživy také zajišťuje podklady 
a  odborný dohled nad přípravou stravy pro 
pacienty ve stravovacím provozu. 
  
Úsek zdravotně sociální zajišťuje návaznou 
péči a  sociální poradenství hospitalizovaným 
a  ambulantně ošetřovaným pacientům pro-
střednictvím tří zdravotně sociálních pracovnic. 
Ty v roce 2015 zabezpečily sociálními a zdravot-
ními službami 1 698 hospitalizovaných pacien-

tů, 364 domácí péči, pro 21 pacientů zajistily 
pečovatelskou službu, následnou péči pro 125 
a  hospicovou péči pro 120 pacientů. sociální 
poradenství využilo celkem 399 ambulantních 
pacientů. Kompenzační pomůcky si v roce 2015 
zapůjčilo 165 pacientů. 

Centrální kartotéka a příjem 
Pracovníci Centrální kartotéky podávají informa-
ce o  umístění jednotlivých pracovišť, rozesílají 
ambulantní pacienty na  jednotlivá pracoviště 
dle objednání. V případě potřeby zajišťují trans-
port a  doprovod pacientů na vyšetření/ošetře-
ní. 
Pracovníci Centrálního příjmu zajišťují admi-
nistrativní přijetí pacientů na jednotlivá lůžková 
oddělení. Na  základě doporučení lékaře admi-
nistrativně vystavují a  vedou evidenci „Dočas-
ných pracovních neschopností“ pacientů. Za rok 
2015 bylo vystaveno 609 pracovních neschop-
ností, mimoústavních pracovních neschopností 
bylo evidováno 530, celkem bylo administra-
tivně zpracováno 1 139 dočasných pracovních 
neschopností. V  roce 2015 bylo přijato celkem 
10  095 pacientů. Je to o  221 příjmů více než 
v roce 2014 – jedná se o největší počet přijatých 
pacientů za  rok v  historii MOÚ. Průměrně bylo 
měsíčně přijato na 254 lůžek 852 pacientů. 

Dobrovolnictví přispívá ke  zkvalitnění poby-
tu pacientů v MOÚ. Dobrovolníci v ambulantní 
a lůžkové části nabízejí své služby pacientům již 
11 let. Pomáhají překlenout náročné chvíle v ne-
mocnici, zpříjemnit pobyt po dobu hospitalizace 
a zapojit pacienty do dění v MOÚ. Doprovázejí 
pacienty na  vyšetření, procházky, na  kulturní 
akce, do  výtvarné dílny, společně sledují tele-
vizi, čtou si a poslouchají hudbu. Díky projektu 
„Rozvoj dobrovolnických aktivit a příprava dob-
rovolníků pro práci v onkologickém centru“, kte-
rý vznikl za podpory Ministerstva zdravotnictví 
čR, bylo ke stávajícím 17 dobrovolníkům přijato 
dalších 13. byly realizovány vzdělávací aktivity 
pro nové i  stávající dobrovolníky, byl uhrazen 
kurz znakového jazyka dvěma dobrovolníkům 
a tím došlo k rozšíření nabídky dobrovolnických 
služeb na skupinu pacientů se sluchovým han-
dicapem. V roce 2015 se uskutečnilo pět setkání 
- supervizí dobrovolníků pod vedením klinické 
psycholožky a  koordinátorky dobrovolníků. 
Ve dvou termínech se konal výcvik začínajících 
dobrovolníků.
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MOÚ má v rámci zajištění kvality a bezpečí po-
skytovaných zdravotních služeb zavedený in-
terní systém hodnocení kvality a bezpečí. Ten 
je zajištěn Programem zvyšování kvality a bez-
pečí zdravotní péče v  MOÚ (dále jen Program). 
Je to soubor činností (řízení kvality), které jsou 
realizovány s  cílem komplexně a  průběžně vy-
hledávat rizika, analyzovat je a  na  jejich zákla-
dě zavádět změny vedoucí ke  kontinuálnímu 
zlepšování procesů v MOÚ. Je realizován v rám-
ci integrovaného systému, který je v  souladu 
s  doporučením na  národních úrovních Rady 
Evropy z  roku 1997. Naplňování kritérií kvality 
je realizováno s  důrazem na  plnění Resortních 
bezpečnostních cílů. Program je v souladu s mi-
nimálními požadavky pro zavedení interního 
systému hodnocení kvality a  bezpečí poskyto-
vaných zdravotních služeb, které jsou uveřejně-
ny ve Věstníku MZ čR 16/2015.
Úkolem úseku kvality (KVaL) je řízení, plánování 
a kontrola Programu kvality péče včetně partici-
pace na Plánu prevence a kontroly bezpečnosti 
a zajištění bezpečného prostředí v MOÚ a Plánu 
prevence a kontroly nozokomiálních a profesio-
nálních nákaz v  MOÚ. součástí náplně je také 
aktivní a pasivní vyhledávání rizik. 
V  minulém roce byla prioritou zaměstnanců 
úseku kvality příprava na reakreditaci spojenou 
akreditační komisí o.p.s. Ve  dnech 20. 10. 2015 
– 21. 10. 2015 se pak akreditace úspěšně usku-
tečnila. 

Kromě běžných činností spojených se zavede-
ním, udržením a rozvojem interního hodnocení 
kvality spojených mj. s auditní činností, s vede-
ním indikátorů kvality nebo zajišťováním dat 
k  provádění hodnocení péče je KVaL zapojen 
také do několika projektů, jako např. do spolu-
práce rozvoje Národního hlášení nežádoucích 
událostí.  
Již tradičně se Úsek kvality v  roce 2015 podílel 
na realizaci šetření spokojenosti pacientů. Osmý 
ročník výzkumu Kvalita očima pacientů v MOÚ, 
který se uskutečnil v  listopadu 2015, potvrdil 
vysokou spokojenost pacientů. Zároveň ale 
upozornil na  některé změny ve  struktuře spo-

kojenosti, kterým je potřeba věnovat pozornost. 
Přestože došlo k meziročnímu poklesu spokoje-
nosti o 1,8 % v roce 2015 proti roku 2014, je sou-
hrnná spokojenost pacientů stále velmi vysoká 
(86,3%). 

Cílem Úseku bezpečnosti a ochrany zdraví při 
práci a  požární ochrany (Bozp a  po) v  roce 
2015 bylo provádět revize a kontroly v souladu 
s  požadavky legislativy včetně odstraňování 
zjištěných závad a  dále uskutečňovat audit-
ní činnost se zaměřením na  minimalizaci rizik 
možného ohrožení zdraví zaměstnanců a zajistit 
bezpečnost budov a  technologických zařízení 
ústavu, a  to nejen ve  vztahu k  zaměstnancům, 
ale i k pacientům a návštěvníkům ústavu.
Důsledným naplňováním tohoto cíle se Úsek 
bOZP a PO významnou měrou podílel na úspěš-
né reakreditaci ústavu.
Prováděná opatření   směřující k  minimalizaci 
rizik a  bezpečnosti budov a  technologických 
zařízení se pozitivně promítla i  do  vývoje pra-
covních úrazovosti, kdy byla nejnižší za posled-
ních pět let. V  roce 2015 bylo evidováno třicet 
pracovních úrazů, z toho jen dva z nich si vyžá-
daly pracovní neschopnost -  šlo o pád na mokré 
podlaze a popálenina způsobená párou ve stra-
vovacím provozu. U pracovních úrazů, které ne-
způsobily pracovní neschopnost, šlo nejčastěji 
o píchnutí či říznutí zdravotnickým nástrojem.
V  roce 2015 se uskutečnila opakovaná školení 
zaměstnanců bOZP a  PO, a  to v  první polovi-
ně roku. V  druhém pololetí se už školení rea-
lizovala prostřednictvím e-learningu, který 
byl v  této době spuštěn. V  uplynulém roce 
byla pro zaměstnance zorganizována další 
odborná školení. Jednalo se zejména o  ško-
lení zaměstnanců zařazených do  požárních 
hlídek, dále školení k  získání odborné způ-
sobilosti v  oblasti práce a  obsluhy plyno-
vých a elektrických zařízení, tlakových nádob  
a medicinálních plynů. 
Připravenost zaměstnanců v  oblasti bOZP, 
PO  a  řešení krizových situací byla prověřová-
na interními audity a  praktickým nácvikem 
evakuace po  vyhlášení cvičného požárního 
poplachu.

7. Kvalita zdravotní péče

audity technických 
celků

stopař – plošný audit 
prac. audity zdrav. péče audit uzavřené 

zdravotní dokumentce

plánovaných uskutečněných plánovaných uskutečněných plánovaných uskutečněných plánovaných uskutečněných

8 8 24 42 8 18 16 16

Tpočet realizovaných auditů Úsekem kvality v roce 2015
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věková struktura v MoÚ ve fyzických osobách k 31. 12. 2015
věk muži ženy celkem
do 20 let 2 2 4
21 – 30 36 136 172
31 – 40 68 158 226
41 – 50 45 198 243
51 – 60 40 158 198
61 a více 13 31 44
celkem 204 683 887

Srovnání platů v Kč za období 2014/2015 (bez odvodů)
platy celkem

Kategorie 2014 2015 rozdíl %
lékař 136 397 470 147 117 834   10 720 364 7,86
farmaceut 6 978 734 7 951 051  972 317 13,93
nelékař. zdr. pov. 
183 249 634 197 531 598 14 281 964 7,79

vědecký pracovník 17 287 984   17 287 274  -  710 0,00
ThP 45 447 036   47 594 868 2 147 832 4,73
dělník 10 770 957 11 707 069 936 112 8,69
celkem 400 131 815 429 189 694   29 057 879 7,26

průměrný plat
Kategorie 2014 2015 rozdíl %
lékař 73 096 77 786  4 690 6,42
farmaceut 48 585 48 329 -  256 - 0,53
nelékař. zdr. pov. 33 641 35 935 2 294 6,82
vědecký pracovník 43 237 40 387 -  2 850 6,59
ThP 35 421 37 315 1 894 5,35
dělník 20 986 21 675 689 3,28 
celkem 41 451 43 811 2 360 5,69

8. právní oddělení a oddělení personální a mzdové
právní oddělení poskytuje komplexní právní 
služby pro MOÚ. V roce 2015 projednalo a uza-
vřelo 727 nových smluv a  220 dodatků ke  dří-
ve uzavřeným smlouvám a dále mj. 159 dohod 
o  poskytování fi nanční spoluúčasti na  prohlu-
bování kvalifi kace a 1 727 dohod a 41 dodatků 
k  dohodám, prostřednictvím kterých zaměst-
nanci využívají zaměstnanecké „benefi tní“ tarify 
mobilních telefonních služeb.

Právní oddělení rovněž organizuje vydávání 
vnitřních předpisů MOÚ, podílí se na jejich tvor-
bě a revizi.

Vedle těchto činností se významně podílelo 
na  procesu zadávání veřejných zakázek. Mezi 
ty nedůležitější lze zařadit veřejné zakázky 
na  dodávky léčivých přípravků, zdravotnických 
prostředků (např. na  dodávku dvou lineárních 
urychlovačů či PET/CT skeneru) a  dalších pří-
strojů (např. na dodávku izotermálního titrační-
ho kalorimetru), veřejné zakázky na poskytová-
ní služeb (zejména zajištění úklidových služeb, 
nakládání a  likvidace odpadů či  poskytování 
mobilních telefonních služeb) a stavebních pra-
cí (výměna vnitřních rozvodů vody ve Švejdově 
pavilonu).

V průběhu roku 2015 se Právní oddělení rovněž 
zabývalo řešením škod, vymáháním pohledá-
vek, zajištěním administrativy spojené s činností 
Etické komise (kde se mj. projednalo 32 nových 
klinických hodnocení a 113 dodatků k protoko-
lu klinického hodnocení), zastupováním a háje-

ním zájmů MOÚ před soudy, připomínkováním 
v rámci tvorby nových právních předpisů, resp. 
novelizací těch stávajících, zpracováním odpo-
vědí na  žádosti správních orgánů, právnických 
a  fyzických osob či revizí dalších dokumentů 
MOÚ.

V  roce 2015 zaevidovalo Právní oddělení ze 
strany pacientů celkem 17 pochval. V  témže 
období rovněž přijalo a  v  souladu se zákonem 
o  zdravotních službách a  vnitřními předpisy 
MOÚ projednalo 1 stížnost ve formě listinného 
dopisu, která byla po  prošetření vyhodnocena 
jako neoprávněná.

oddělení personální a  mzdové poskytuje 
komplexní služby v  oblasti personálního řízení 
a personální administrativy. 
Průměrný přepočtený počet zaměstnanců 
v  roce 2015 byl 816,37. skutečné čerpání pro-
středků na  platy bez ostatních osobních ná-
kladů a  náhrad za  pracovní neschopnost bylo 
429,190 mil. Kč. Na ostatní osobní náklady bylo 
čerpáno 5,622 mil. Kč. 
MOÚ se  v roce 2015 zapojil do projektu Kvalita 
pracovního života, který se zaměřuje na kvalitu 
pracovního prostředí z  pohledu zaměstnanců. 
Nemocnice dosáhla souhrnné kvality pracovní-
ho života cca 70 %. Tento výsledek patří k nad-
průměrným hodnotám dosahovaným v českých 
zdravotnických zařízeních. Průměrné hodnoce-
ní se pohybuje spíše kolem 65 %, když nejnižší 
naměřené hodnoty v čR jsou 57,2 % a nejvyšší 
74,4 %.
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Kromě diagnóz se tazatelé nejvíce zajímají 
o možnosti vyšetření a léčby v MOÚ. s tím souvi-
sí častá otázka, zda je možné konzultovat léčbu 
po  internetu, jak si mnozí pacienti představují. 
Naším posláním je dostatečně vysvětlovat, že 
osobní prohlídka lékařem je nezbytná a nabízí-
me možnost objednání do konziliární ambulan-
ce. 
s  rozvojem internetu souvisí také fakt, že neu-
stále stoupá počet stažení edukačních materiá-
lů z našich internetových stránek na úkor tiště-
ných. Rozdali jsme 24 807 brožurek v papírové 
podobě a staženo bylo 36 124 položek. Neméně 
významnou úlohu OIC plní v tom, že učí pacien-
ty i  jejich příbuzné rozlišovat mezi ověřenými 
a  lékařsky garantovanými zdroji a  mezi těmi 
ostatními.
CKV připravuje setkání představitelů ústavu 
s  novináři, stará se o  propagaci nových léčeb-
ných postupů i možností onkologických pacien-
tů, propaguje preventivní programy, které ústav 
svým klientům nabízí. Zaměřuje se ale také 
na osvětovou práci s veřejností. Pravidelně spo-
lupracuje s Ligou proti rakovině brno na organi-

zaci Dne proti rakovině nebo Plavbě za zdravím, 
už několik let spolupracuje se studenty LF MU, 
kteří jsou sdruženi v  mezinárodní organizaci 
IFMsa při osvětových akcích v brněnských ob-
chodních centrech – např. pod názvem Kdopak 
by se raka bál. Velice úzce ale také komunikuje 
s pacientskými organizacemi, především s Mam-
mahelp nebo s aliancí žen s rakovinou prsu.

9.  Centrum komunikace s veřejností (CKv)
CKV má na starosti v ústavu několik oblastí:
- činnost Onkologického informačního centra 

(OIC),
- provoz galerie Žlutý kopec,
- propagaci ústavu na  veřejnosti, spolupráci 

s  novináři, komunikaci s  laickou i  odbornou 
veřejností.

V OIC se poskytují služby pacientům i jejich pří-
buzným již od roku 2002. Za tu dobu bylo vyří-
zeno celkem 68 776 dotazů, z toho v roce 2015 
celkem 5 264. 
Osobně zavítalo do  OIC v  loňském roce 2  620 
návštěvníků, telefonovalo 909 lidí a  přes inter-
netovou dotazovnu se na nás obrátilo 1 735 lidí.  

struktura dotazů se za celou dobu činnosti OIC 
příliš nemění. Nejvíce otázek se týká diagnózy 
rakoviny prsu (1 067). Druhou nejčastěji dotazo-
vanou diagnózou jsou shodně mužské nádory 
(365) a tlusté střevo (359). 

nejčastěji dotazované diagnózy v roce 2015

 prs

 tlusté střevo

 mužské nádory

 gynekologické nádory

 kůže

 hlava
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Kromě toho CKV připravuje řadu akcí pro onko-
logicky nemocné.  V  loňském roce zorganizovalo 
pro pacienty 12 výstav – stalo se už tradicí, že se ver-
nisáže v galerii Žlutý kopec konají vždy první čtvr-
tek v měsíci. Vzhledem k tomu, že se galerie nachází 
ve 2. patře Švejdova pavilonu, kde je umístěn cen-
trální příjem, centrální evidence i  většina onkolo-
gických ambulancí, je to jedna z nejnavštěvovaněj-
ších výstavních ploch v  republice. Procházejí tudy 
všichni onkologičtí pacienti i jejich příbuzní, kteří je 
na vyšetření doprovázejí. Znamená to, že vystavené 
práce zde vidí ročně více než 200 000 lidí. 
Pacienty i jejich přátele zve CKV také na koncer-
ty, literární pořady nebo pořady kombinované.  
V  roce 2015 měli možnost navštívit 28 kultur-
ních akcí ve stejném prostoru, jako se konají ver-
nisáže, tedy v galerii žlutý kopec . Vystoupil zde 
například Jožka černý, herci Městského divadla 
brno, se kterými už několik let velice úzce spo-
lupracujeme, stejně tak s posluchači Konzerva-
toře brno nebo Janáčkovy akademie múzických 
umění, kteří zde pořádají pravidelné koncerty. 
Všechny akce se těší velkému zájmu především 
hospitalizovaných pacientů, kteří tuto možnost 
vítají jako zpříjemnění svého pobytu v nemoc-
nici a odreagování se od problémů, které léčba 
onkologického onemocnění s sebou přináší.
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Oddělení informatiky řídí procesy týkající se 
informačních technologií a  informačních sys-
témů. Poskytuje podporu uživatelům, je dů-
ležitým partnerem pro zdravotnický i nezdra-
votnický personál. Podporuje modernizaci 
péče o pacienty a přispívá k celkovému klad-
nému hodnocení MOÚ pacienty a  obchodní-
mi partnery.

Úsek informačních technologií
staral se o  bezpečný a  plnohodnotný chod in-
formačních technologií a systémů při průběžně 
probíhající modernizaci a obnově všech součás-
tí – hardware i software.
byla poskytována podpora pro uživatele, kteří 
pracují s  informačními technologiemi a  infor-
mačními systémy. Za  rok 2015 bylo vyřízeno 
přes 2 300 požadavků zadaných přes helpDesk 
v  Lotus Notes. Další požadavky byly přijímány 
telefonicky, e-mailem, osobně.

Podpora se týkala celého spektra činností:
– komplexní správa, údržba a oprava výpočetní 

techniky (počítačů, monitorů, tiskáren), počí-
tačových systémů, síťové infrastruktury MOÚ 
a dalších informačních systémů,

– zajištění dostupnosti, bezpečnosti  a  archiva-
ce dat, 

– aktualizace webových stránek, správa intra-
netu,

– grafické práce pro potřeby ústavu (vizitky, 
plakáty, výroba osvědčení, laminování doku-
mentů), 

– práce uživatelů s informačními systémy a apli-
kacemi,

– zavádění nových procesů a postupná elektro-
nizace procesů stávajících.

Po  celý rok 2015 bylo v  provozu registrační 
místo akreditovaného poskytovatele certifi-
kačních služeb pro  vydávání kvalifikovaných 
zaměstnaneckých certifikátů. Na registračním 
místě se vydávaly a  obnovovaly certifikáty 
pro zabezpečený elektronický podpis léka-
řům, farmaceutům, právníkům a ostatním za-
městnancům dle potřeb MOÚ. Všem zaměst-
nancům byla poskytována plná podpora pro 
zajištění funkčnosti systémů, které s kvalifiko-
vanými certifikáty pracují.
– Realizovala se další etapa upgrade sítě pro 

přenosovou rychlost 10 gb/s - výměna sta-
rých patchpanelů a  rozvodů v  rozvodných 
datových skříních ve Švejdově pavilonu.

– Nakoupily se dva výkonné servery pro virtu-
alizaci sítě, fyzický server pro potřeby ekono-
mického informačního systému, bylo rozšíře-
no diskové pole o další enclosure s kapacitou 
48 Tb a byl pořízen další potřebný hW (moni-
tory, tiskárny, čtečky čárových kódů, náhradní 
díly).

– Na konci roku 2015 bylo dodáno 91 ks počíta-
čů určených k obměně provozu již nevyhovu-
jících. 

– byla dokončena přeinstalace počítačů na ope-
rační systém Windows 7 z  důvodu ukončení 
podpory Windows xP.

– Celý rok byla poskytována podpora oddě-
lením zabývajícím se výběrovými řízeními 
na  nákup komponent a  služeb přes elek-
tronické tržiště a  aukce. Vypracovávali jsme 
technické specifikace, připomínkovali návr-
hy smluv a  hodnotili nabídky v  obchodních 

soutěžích z  hlediska provozu informačních 
technologií tak, aby byla zachována kompati-
bilita se stávajícím prostředím a zároveň aby 
nemohlo dojít k  narušení bezpečnosti infor-
mačních systémů a informací v MOÚ.

– V roce 2015 jsme prováděli nejen standardní 
podporu uživatelů při práci s  informačním 
systémem Vema, kam spadá i Personální por-
tál, ale podporovali jsme i další vývoj tohoto 
systému. Mimo povinné legislativní aktualiza-
ce, opravy chyb a úpravy dílčích funkcí jsme 
nastavili a provedli potřebné úpravy aplikací 
pro spuštění nové povinné vzdělávací akce 
v modulu elektronického vzdělávání zaměst-
nanců e-learning - bOZP, PO, kde jsou studijní 
texty, testy. Po  úspěšném absolvování obou 
testů z  obecné části bOZP a  PO  zaměstna-
nec vytiskne „ZÁPIs“ o  provedeném školení 
a  absolvuje školení bOZP, PO  na  pracovišti. 
součástí této vzdělávací akce je přihlašování 
na vzdělávací akci a tabulkový přehled o ab-
solvovaných zkouškách. Pro podmínky MOÚ 
jsme přizpůsobili modul Personální událos-
ti, který zaměstnance e-mailem upozorňuje 
na konec platnosti školení MOÚ a nově také 
na  konec platnosti lékařské prohlídky. U  do-
davatele jsme zajistili úpravy Nástupních 
a Změnových listů, aby se s těmito aplikacemi 
uživatelům lépe pracovalo.  

– Dále se vylepšoval intranet MOÚ a  we-
bové prezentace ústavu na  stránkách  
www.mou.cz (navigační systém, registrační 
systém pro konference).

Úsek nemocničního 
Informačního systému
Zajišťuje komplexní správu nemocničního in-
formačního systému, podporu uživatelům, 
technickou podporu všech periferií, se kterými 
nemocniční informační systém spolupracuje 
(čtečky a  tiskárny čárových kódů, PDa, pamě-
ťové terminály), provádí vstupní školení nových 
zaměstnanců, zpracovává statistické výstupy.

Vývoj nemocničního informačního systému 
greyFox v roce 2015 se uskutečňoval v několika 
oblastech:
Úpravy v celém systému: 
– po zrušení vybírání ambulantních regulač-

ních poplatků byl jeden platební terminál 
využit pro platby vyšetření samoplátců, které 
provádí Oddělení radiologie. V  této souvis-
losti byl upraven tisk dokladu pro samoplát-
ce. Na  dalších dvou platebních terminálech 
byl naplánován provoz navigačního systému 
pro pacienty, který bude součástí naší webo-
vé stránky, 

– byl vyspecifikován přístup k záznamům klinic-
ké psychologie,

– byly zavedeny další kontroly při vypisování 
receptů,

– senioři byli označeni piktogramem, který 
se zobrazuje v pacientském informačním pa-
nelu.

Klinické studie:
– došlo ke  změnám pravidel zařazování paci-

enta do klinické studie, pacient smí být aktiv-
ně zařazen pouze k  jediné studii, která není  
paliativní,

– v případě paliativní studie je možné definovat 
skupiny studie, ve které je pacient automatic-

10. oddělení informatiky (oI)
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ky přidělen do jednoho z ramen (proces auto-
matické randomizace).

ambulantní modul:
• do  ambulantní zprávy byla zařazena nová 

záložka Paliace dle definice projektu aZV - 
Integrace paliativní péče do komplexní on-
kologické péče, v souvislosti s tím vznikly 4 
dotazníky - EORTC a  haDs, PPs a  Esas se 
statistickými výstupy přístupné pouze pro 
ambulanci podpůrné a  paliativní onkolo-
gie,

• záznam nemocniční nákazy byl doplněn 
o nový charakter příznaků „ranná infekce - ne-
komplikovaná“.

Chemoterapeutický modul:
• v  rozpisu chemoterapie (žádance) není mož-

né položku medikace navyšovat nad 100%,
• postupně se zaváděl na  dalších odděleních 

proces elektronického příjmu chemoterapie 
pomocí čtečky. 

Nutriční modul:
• úpravy byly provedeny i  v  nutričním zázna-

mu, např. byla umožněna širší práce s labora-
torními výsledky. 

Radiologický modul:
• byl zvýšen komfort práce při editaci protoko-

lu vyšetření, 
• byly implementovány číselníky Masc - verze 

7 - od 1. 1. 2015,
• radiologický záznam byl provázán se zázna-

mem sensitivní reakce, dochází k  informová-
ní o  poslední sensitivní reakci před vlastním 
vyšetřením prováděném na Oddělení radiolo-
gie, radiolog může vypisovat záznam o sensi-
tivní reakci.

Radioterapeutický modul:
• nově bylo umožněno provést po vypsání zá-

znamu Ukončení novou dílčí činnost „Doda-
tečné párování dávek“,

• v rámci kompletní dokumentace byla uvolně-
na prezentace jednotlivých nálezů terapie,

• do  radioterapeutických záznamů (Konzilium, 
Lékařská zpráva, Průběžná kontrola, Ukonče-
ní) byl zapracován Nutriční dotazník,

• vznikly dva nové přehledové výstupy: Indiká-
tor kvality - konzilium - hospitalizace, Indiká-
tor kvality - plánování - ozařování.

• dle provozních požadavků byl upraven Ozařo-
vací protokol.

Patologický modul:
• byly upraveny všechny tiskové sestavy dle 

normy IsO 15189,
• v protokolu o biopsii bylo zprovozněno více-

četné zadávání prediktorů,
• v patologické modulu byl otevřen pasivní pří-

stup k objednacím knihám.
Laboratorní modul:
• v  laboratorních protokolech na  obrazovce 

a tisku byl nově označen předběžný výsledek 
znakem dolar „$“,

• byl napojen nový automatický analyzátor pro 
kompletní vyšetření moči FUs-2000 a imuno-
chemický analyzátor Cobas e411,

• byl spuštěn modul automat pro Laboratorní 
schvalování,

• byla navržena nová koncepce komunikace 
s informačním systémem glukometrů.

Transfuzní modul:
• byl řešen provozní požadavek identifi kovat 

osobu a důvod předčasného ukončení trans-
fuzního protokolu,

• Modul banka biologických materiálů,
• byl upraven statistický výstup Výběr vzorků 

z bbM (nezobrazují se již vydané vzorky).
hospitalizační modul – ošetřovatelská doku-

mentace
• dle požadavků zdravotních sester byly upra-

vovány záznamy Ošetřovatelská anamnéza, 
Ošetřovatelská propouštěcí zpráva, Poloho-
vání, hodnocení směny, stomie (urostomie, 
tracheostomie),

• bylo řešeno přeložení pacienta se zapůjčenou 
antidekubitní pomůckou,

• agenda Dlouhodobě evidované cévní vstupy 
se parametrizovala pro evidenci portů.

hospitalizační modul – lékařská dokumentace
• aktualizace DRg pro rok 2015 (implementa-

ce souboru relativních vah, kritických výko-
nů).

• byl doplněn záznam Vyšetření per rectum,
• byl upraven tisk dekursu dle požadavku spo-

jené akreditační komise.
Modul POKLaDNa
• příloha tisku odvodu tržby za hrazené událos-

ti byla doplněna o rozpis příjmů podle nákla-
dových středisek,

• s  vazbou na  pokladnu vznikla nová agenda 
nájmu movitých věcí pro nájmy pump pro en-
terální výživu. Tato agenda je modifi kovatel-
ná, jde použít i pro další typy nájmů,

• Manažer – výstupní sestavy,
• bodová produkce – hospitalizace a ambulan-

ce,
• UOP a ambulantní bodová produkce,
• Nákladná vyšetření během hospitalizace,
• hospitalizace a nutriční terapie, 
• Rozdělení pacientů podle krajů.

Průběžně se vyvíjel a dolaďoval modul steri-
lizace připravovaný pro pracoviště Centrální 
sterilizace s  vazbou na  ostatní pracoviště 
MOÚ. 
V  listopadu byl na  Oddělení laboratorní me-
dicíny spuštěn modul klinických skladů, který 
komunikuje s  lékárenským informačním sys-
témem a  řeší elektronické objednávání zboží 
z  Ústavní lékárny, příjem výdejek na  klinický 
sklad oddělení, vyskladňování zboží, inventu-
ry. Při práci v něm jsou využívány paměťové 
terminály.
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Věda, výzkum a  pre- i  postgraduální výuka jsou 
významnou součástí práce odborníků MOÚ. Rok 
2015 byl pro ústav v těchto oblastech rokem vel-
mi úspěšným. Je významným centrem vzdělávání 
a translačního výzkumu v onkologii. To dokazuje 
jak vysoký počet řešených projektů a nově zave-
dených metod a technologií, tak i rozsáhlá tvůrčí 
a publikační aktivita zaměstnanců ústavu. V první 
výzvě nově vytvořené agentury pro zdravotnický 
výzkum (aZV čR) „VEs2015“ získal ústav finance 
pro 8 z  19 podaných projektů, čímž dosáhl 42% 
úspěšnosti. Pro srovnání, aZV čR podpořila v roce 
2015  24 % přijatých žádostí. Podařilo se rovněž 
uspět i  v  „Národním programu udržitelnosti I“ 
(NPU-I) na  podporu výzkumu, experimentálního 
vývoje a  inovací. MOÚ tak disponuje prostředky 
na pokrytí významné části nákladů výzkumného 
centra RECaMO (Regionální centrum aplikované 
molekulární onkologie). Kromě toho byly obháje-
ny výsledky všech výzkumných projektů a ve spo-
lupráci s Ústavem jaderného výzkumu, a. s., byl do-
končen vývoj a  klinické hodnocení radiofarmaka 
11C-Methioninu, určeného pro diagnostiku nádo-
rového postižení mozku. Celkově bylo v MOÚ re-
alizováno 43 klinických hodnocení (podrobně viz 
kapitola 14). Na poli vzdělávání bylo přelomovou 
událostí založení Kliniky operační onkologie, která 
je v pořadí již třetím společným pracovištěm MOÚ 
s LF MU. Ústav je široce zapojen i do mezinárodní 
spolupráce. Kromě dílčích specifických výzkum-
ných projektů je z pozice národního koordinátora 
bbMRI etablován v evropské síti výzkumných infra-
struktur a současně je jediným zástupcem české 
republiky se statutem řádného člena v Organizaci 
evropských onkologických ústavů (podrobně viz 
níže). Uvedených aktivit by nebylo možné dosáh-
nout bez úzké spolupráce mezi týmy multioboro-
vé spolupráce a výzkumnými týmy ústavu. Kontro-
lu nad vznikem a realizací projektů aplikovaného 
výzkumu a inovací mají Rada pro klinický výzkum 
a inovace a Vědecká rada MOÚ.

I) vědecko-výzkumné, vzdělávací a  rozvojo-
vé projekty a spolupráce
V roce 2015 byl MOÚ příjemcem nebo spolupří-
jemcem finančních prostředků určených k řeše-
ní celkem 38 výzkumných a rozvojových pro-
jektů. grantová agentura Iga MZ čR podpořila 
10 projektů, aZV čR 8, ga čR 6, MŠMT 4 a z in-
stitucionální podpory MZ čR bylo podpořeno 6 
projektů. Mimo to byly 3 projekty financovány 
ze zahraničních zdrojů, z toho jeden soukromou 
nadací. Podrobný seznam grantových projektů 
je uveden v  kapitole 13. Projekty spolufinan-
cované ze strukturálních fondů Evropské unie 
jsou detailně popsány v kapitole č. 3 -  Investi-
ce a  rozvoj.  Základní informace k  nejvýznam-
nějším aktivitám ve vědecko-výzkumné oblasti 
uvádíme níže. 

1. BBMrI (Biobanking and Biomolecular re-
sources research Infrastructure)
Jde o projekt MOÚ financovaný účelovou pod-
porou poskytnutou vládou čR pro rozvoj vel-
kých infrastruktur pro výzkum, vývoj a inovace. 
Z poskytnuté dotace téměř 120 miliónů Kč vy-
budoval do roku 2015 MoÚ společně s dalšími 
pracovišti v české republice síť biobank, kte-
rá je součástí nadnárodního konsorcia BBM-
rI (www.bbmri.eu). Propojením bbMRI-ERIC 
(European Research Infrastructure Consortium) 
se MOÚ začlenil do sítě evropských vědeckých 

infrastruktur EsFRI (European strategy Forum 
on Research Infrastructures – http://ec.europa.
eu/research/esfri/). Na tuto fázi budování navá-
že v roce 2016 fáze udržitelnosti projektu.  

2. rECaMo (regionální centrum aplikované 
molekulární onkologie)
MOÚ získal dotaci z  Operačního programu Vý-
zkum a  vývoj pro inovace (OP VaVpI) na  reali-
zaci projektu regionálního výzkumného centra 
RECaMO (www.recamo.cz). Přidělená dotace 
ve výši téměř 282 mil. Kč významně pokryla cel-
kové náklady projektu, které činily 372  mil. Kč. 
V roce 2015 projekt přešel do fáze udržitelnosti, 
kterou se daří financovat jak z  dílčích projektů 
základního a aplikovaného výzkumu, které cen-
trum realizuje, tak i  z  podpory Národního pro-
gramu udržitelnosti I  (NPU-I): „rECaMo 2020“. 
Díky projektu rECaMo MoÚ vybudoval 
vědecko-výzkumné centrum evropského 
formátu vybavené nejmodernějšími tech-
nologiemi. Předmětem činnosti centra budou 
aktivity v  oblasti základního, aplikovaného 
a  klinického onkologického výzkumu. Propo-
jením práce vědců a  lékařů umožňuje projekt 
RECaMO přímou a rychlou aplikaci nových vě-
deckých poznatků do  klinické praxe. V  oblasti 
pregraduálního a  postgraduálního vzdělávání 
RECaMO přispívá k  výchově odborníků nejen 
pro akademický, ale i komerční sektor v regionu. 

3. IntegrECaMo
Z  Operačního programu Vzdělávání pro kon-
kurenceschopnost (OP VK) získal MOÚ celko-
vou částku 31 mil. Kč na  projekt IntegRECaMO. 
Cílem projektu IntegrECaMo bylo integrovat 
špičkové výzkumníky do  týmu rECaMo, pře-
nést jejich zkušenosti na mladé české vědce, vy-
tvořit podmínky pro interakce v oboru na mezi-
národní úrovni a posílit tým rECaMo v oblasti 
podpůrných aktivit vědy a výzkumu (vav). Pro-
jekt v  roce 2015 dospěl do  své finální fáze. Jeho 
realizace přispěla k  pokroku v  oblasti nádorové 
biologie a  její implikace do klinické praxe. Projekt 
dal základ nové platformě pro setkávání odborníků 
(workshopy, letní školy) ze všech oblastí onkologic-
kého výzkumu (molekulární biologové, chemici, 
biostatistici, genetici, techničtí experti) a  kliniků 
(onkologové, specialisté v  zobrazovacích a  labo-
ratorních diagnostických metodách). Tyto aktivity 
budou integrovány do náplně projektu RECaMO. 

4. rELICEo (regional Library of Clinical and 
Experimental oncology)
hlavním cílem projektu je vytvořit optimální 
podmínky pro výzkumnou činnost v oboru on-
kologie prostřednictvím zajištění dostupnosti 
informačních zdrojů (knihy, časopisy, databáze) 
v  onkologii pro pracovníky MOÚ a  odborní-
ky ve  spolupracujících pracovištích v  regionu. 
Na  realizaci projektu byla poskytnuta dotace 
27 mil. Kč, která kromě pokrytí nákladů na  in-
formační zdroje sloužila i k rekonstrukci prostor 
Odborné knihovny MÚ (podrobnosti viz níže 
část Odborná knihovna).

5. Institucionální podpora
MOÚ získal z   rozpočtu čR, prostřednictvím 
svého zřizovatele, finanční prostředky ve  výši 
přesahující 7 mil. Kč pro další rozvoj výzkumné 
organizace. Polovina těchto prostředků byla 
přidělena přímo tvůrcům výsledků vědy a  vý-

11. odbor vědy, výzkumu a výuky
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zkumu, druhá polovina byla použita k fi nanco-
vání čtyř programů podpory vědy a  výzkumu 
v MOU: 1. Program publikační podpory (PPP), 2. 
Program NVVaV pro podporu výzkumu (PPV), 3. 
Program technické podpory (PTP), 4. Program 
podpory mobility (PPM). Program PPP slouží 
k  motivaci zaměstnanců k  publikační aktivitě. 
Program PPV slouží k fi nancování nových nebo 
udržení stávajících projektů, u kterých lze před-
pokládat, že dají vznik některému druhu výsled-
ku registrovatelného v databázi RIV nebo nové-
mu grantovému projektu. Program PTP zajišťuje 
fi nance zejména pro nákup služeb souvisejí-
cích s  výzkumnými projekty a  publikováním 
a  k  pokrytí výdajů při realizaci pracovních 
cest. V  roce 2015 bylo zahájeno řešení  6 no-
vých výzkumných projektů hrazených z  pro-
gramu PPV  a pokračovalo v řešení 17 projektů 
z předchozích let (viz str. 62–65).

6. Spolupráce
Řada výzkumných projektů se usktuečňuje 
za spolupráce s tuzemskými a zahraničními or-
ganizacemi. Dochází při ní k cenné výměně po-
znatků a zkušeností. Z brněnských institucí jsou 
nejvýznamnějšími partnery středoevropský 
technologický institut – CEITEC, Institut biosta-
tistiky a  analýz a  další pracoviště Masarykovy 
univerzity, Fakultní nemocnice brno, Fakultní 
nemocnice u sv. anny, biofyzikální ústav aV čR, 
v.v.i., Výzkumný ústav veterinárního lékařství, 
v.v.i. a  Veterinární a  farmaceutická univerzita.  
Z mimobrněnských pracovišť se jedná zejména 
o spolupráci s Ústavem molekulární a translační 
medicíny (biomedreg) a LF UP v Olomouci a fa-
kultními nemocnicemi Univerzity Karlovy v Pra-
ze, hradci Králové a  Plzni a  dále s  Ústavem ja-
derného výzkumu, a.s. v Řeži. O mezinárodních 
aktivitách viz kapitola níže. 

II) nové technologie, metody a inovace
1. Zavedena metodika sekvenování nové gene-

race (Ngs) na platformě Miseq (Illumina) pro 
vyšetření 219 genů asociovaných s dědičnými 
nádorovými syndromy – český sekvenační 
panel „CZECaNCa“ u  pacientek s  ovariálním 
karcinomem. 

2. Detekce sentinelových uzlin u  karcinomu 
prsu pomocí paramagnetické látky sienna - 
metoda sentiMag.

3. Zavedeny nové metody regionální anestezie 
pro mamární chirurgii: PEC I a PEC II blokáda.

4. Vytvoření nového software pro automatické 
vyhodnocování ozařovacích plánů. 

5. Zavedení nové techniky IgRT radioterapie pr-
sou za  využití řízeného dýchání s  maximální 
radioprotekcí srdce a plic.

6. Invazivní endosonografi e gastrointestinální-
ho traktu pomocí endosonografi ckého vyšet-
ření konvexní ultrazvukovou sondou s  mož-
ností tenkojehlové aspirační biopsie. 

7. Zavedení endoskopického vyšetření hor-
ní části gastrointestinálního traktu tenkým 
(6mm) endoskopem, které umožňuje endo-
skopické vyšetření u stenotizujících procesů a  
provedení direktní perkutánní endoskopické 
gastrostomie.

8. Zavedení metody měření izotermálním titrač-
ním kalorimetrem MicroCal PEaQ-ITC.

III) publikační a  přednášková aktivita za-
městnanců MoÚ
V  roce 2015 bylo publikováno celkem 138 in 
extenso prací v  českých a  zahraničních recen-

zovaných časopisech, z  toho 74 prací v  časo-
pisech s IF (Impact Factor). Jejich souhrnný IF 
dosáhl výše 422. Další články byly publikovány 
ve sbornících nebo jiných odborných periodi-
cích. Zaměstnanci MOÚ se autorsky význam-
nou měrou podíleli i  na  tvorbě odborných 
monografií, bohatá byla i  jejich přednášková 
činnost. Podrobný seznam všech publikací je 
uveden v kapitole 12. 

Iv) organizace konferencí, seminářů a work-
shopů
Odbor vědy, výzkumu a  výuky MOÚ (OVVV) 
pravidelně každý týden pořádá celoústavní od-
borné semináře. Kromě nich OVVV a další praco-
viště MOÚ realizovaly více než 30 konferencí, 
kurzů a  pracovních seminářů (workshopů). 
Nejvýznamnější akcí byly v pořadí již třicáté de-
váté Brněnské onkologické dny (BoD), které 
probíhají společně s  Konferencí pro nelékař-
ské zdravotnické pracovníky (Knzp). Odbor-
ný i doprovodný program se uskutečňoval para-
lelně v šesti sálech. Mimo tradiční přednáškové 
bloky byly organizovány edukační semináře, 
workshopy a  samostatný celodenní vzděláva-
cí program byl věnován i  praktickým lékařům.  
V rámci bOD a KNZP bylo prezentováno celkem 
429 příspěvků, z  toho 322 formou předná-
šek. Obou akcí se v průběhu dvou dnů zúčastni-
lo přes 1 500 účastníků. Uvedená čísla právem 
činí z těchto konferencí největší celostátní od-
bornou akci zahrnující všechny profese zabýva-
jící se onkologickou problematikou.

přehled nejvýznamnějších akcí, na jejichž or-
ganizaci se MoÚ přímo podílel: 
I. brněnský den klinické farmacie, MOÚ, 12. 2. 
2015.
8. ročník Winter Glio Track Meeting, Velké bí-
lovice, 13. - 14. 2. 2015. Vydány závěry z konfe-
rence.
XXXIX. Brněnské onkologické dny a  XXIX. 
Konference pro nelékařské zdravotnické pra-
covníky. brněnské výstaviště. 8. – 10. 4. 2015. 
Vydán sborník abstrakt.
vIII. ročník odborné konference pro radio-
logické asistenty Mamodiagnostika z pohle-
du radiologického asistenta. Téma:  „MR prsu 
a Radiační zátěž u mamografi e.“ hotel Myslivna 
brno, 9. 4. – 10. 4. 2015. 
„Laboratorní diagnostika v  onkologii 2015“, 
Konference pro zdravotní laboranty a  ostat-
ní pracovníky v  klinických laboratořích.  MOÚ,
20. 5. – 21. 5. 2015. Vydán sborník abstrakt.
„6th rECaMo Joint meeting – Through Can-
cer research towards applied Molecular on-
cology“, MOÚ, 11. - 12. 6. 2015. Workshop s me-
zinárodní účastí.  Vydána abstract book.
Seminář brněnských pracovišť patologie, 
30. 10. – 31. 10. 2015, Mikulov. 
Konference  pro nLzp: novinky v onkologic-
ké léčbě, 24. 11. 2015, MOÚ.
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v) výuka
Rok 2015 byl pro MOÚ dalším milníkem v oblasti 
výuky a vzdělávání. Dne 1. 7. schválil akademic-
ký senát Lékařské fakulty Masarykovy univerzity 
založení v pořadí již třetí společné kliniky s na-
ším ústavem, a to Kliniky operační onkologie 
(Koo). Podrobnosi jsou uvedeny v kapitole č. 5 
Kliniky a oddělení. 
MOÚ tak prostřednictvím Kliniky komplexní 
onkologické péče, Kliniky radiační onkologie 
a  Kliniky operační onkologie, při součinnosti 
s ostatními pracovišti MOÚ, zajišťuje pre- a post-
graduální vzdělávání, včetně specializačního, 
lékařských i  nelékařských zdravotnických pra-
covníků. Ve spolupráci s LF MU se jedná zejmé-
na o  výuku onkologie, interní propedeutiky 
a  paliativní medicíny. specializační vzdělávání 
se uskutečňuje v  oborech klinické onkologie, 
radiační onkologie, onkogynekologie, paliativní 
medicíny a klinické farmacie. 
MOÚ má dále akreditováno i  několik specia-
lizačních kurzů pro vzdělávání nelékařských 
zdravotníků, např. kurz radiační ochrany, kurzy 
péče o pacienty se zavedeným portem a s che-
moterapií. V roce 2015 organizoval MOÚ celkem 
8 těchto akreditovaných kurzů (podrobně viz 
kapitola č. 6 Odbor nelékařských zdravotnic-
kých pracovníků). Kromě toho se zaměstnanci 
RECaMO a  KKOP podílejí i  na  praktické a  te-
oretické výuce pro studenty PřF MU. V  rámci 
postgraduálního vzdělávání přijal MOÚ v  roce 
2015  celkem 69 tuzemských a  9 zahraničních 
stážistů. Na druhé straně 31 zaměstnanců MOÚ 
se účastnilo vzdělávacích pobytů a/nebo prak-
tických kurzů v  zahraniční. Doktorské studium 
zahájili 2 studenti a 1 úspěšně ukončil (Mgr. Fi-
lip Trčka, Ph.D.). Kromě toho bylo úspěšně ob-
hájeno 7 bakalářských a  diplomových prací 
a byla úspěšně ukončena dvě habilitační řízení 
-  doc.  MUDr.  oldřicha Coufala, ph.D.  (KKOP 
LF MU a MOÚ) a doc. MUDr. reginy Demlové, 
ph.D.  (FÚ LF MU a  OKh MOÚ). Zahájeno bylo 
profesorské řízení u doc. MUDr. Martina Kla-
busaye, ph.D. (KKOP MOÚ). 

vI) Týmy multioborové spolupráce
MOÚ disponuje pracovními týmy, jejichž čin-
nost přispívá k  zajištění kontinuálního rozvoje 
týmové spolupráce v prevenci, diagnostice, léč-
bě a výzkumu nosných onkologických diagnóz 
v MOÚ.

vII) Mimořádná ocenění
Významného ocenění se dostalo prof. rnDr. Mi-
loši vlastislavu novotnému, DrSc., dr. h. c. mult.,

který s  MOÚ dlouhodobě spolupracuje 
a  v  posledních letech se jako zaměstnanec 
RECaMO přímo podílí na  jeho výzkumné čin-
nosti. Profesor Novotný obdržel 17. 9. od před-
sedy akademie věd čR  „čestnou oborovou 
medaili Jaroslava Heyrovského za  zásluhy 
v chemických vědách.“
Z  dalších mimořádných ocenění, která byla 
v  roce 2015 udělena našim zaměstnancům 
za výsledky jejich práce v oblasti vědy a výzku-
mu, je nutno zmínit:
- Výbor sRObF čLs JEP (společnosti radiační 

onkologie, biologie a  fyziky čLs JEP) udělil 
Chodounského cenu za  nejlepší publika-
ci v oboru radiační onkologie za rok 2015 
MUDr. Tomáši Kazdovi z Kliniky radiační on-
kologie,  

- V  celofakultní Studentské vědecké soutě-
ži „Svoč“ získala studentka LF MU adé-
la Kuklová (školitel MUDr.  Tomáš Kazda, 
Kro MoÚ) 2. místo a studenti LF MU Ľud-
mila Bareková a  Tomáš Kabut (školitel 
doc. MUDr.  Marek Svoboda, ph.D., KKop 
a  oEGn MoÚ) 3. místo v  sekci interních 
oborů. Obě studentky ústav podpořil v mož-
nosti prezentovat svoje práce na  Meziná-
rodní letní škole klinické a experimentál-
ní onkologie pro studenty medicíny, která 
se konala 8. 7. – 17. 7. 2015 ve Vídni, a to pod 
záštitou Medical University of Vienna a Uni-
versity at groningen. Obě naše studentky 
byly vybrány mezi třemi nejlepšími prezen-
tujícími v  rámci klinicky orientované sekce 
a podařilo se jim tak prosadit se i na mezi-
národní úrovni.

 
V roce 2015 se uskutečnily volby do celostátních 
výborů české onkologické společnosti čLS 
JEp a  Společnosti radiační onkologie, biolo-
gie a fyziky čLS JEp. Do obou výborů byli zvo-
leni čtyři zaměstnanci MOÚ: prof.  MUDr.  Jan 
Žaloudík, CSc., doc.  MUDr.  Marek Svoboda, 
ph.D.  a  MUDr.  Katarína petráková, ph.D.  se 
stali členy výboru čOs čLs JEP a  prof.  MUDr.
pavel Šlampa, CSc. místopředsedou výboru 
sRObF čLs JEP. Toto silné zastoupení jistě odráží 
pozici ústavu v oblasti klinické a radiační onko-
logie v čR. 

vIII) Mezinárodní aktivity
Pro upevňování odborné kompetence jsou mi-
mořádně významné mezinárodní kooperace. 
Mimo dílčí spolupráce, které se svými partne-
ry ve Velké británii, Usa, singapuru, Německu, 
Jižní Koreji a  na  slovensku navázala jednotli-
vá pracoviště MOÚ, je důležité členství ústavu 
v nadnárodních společenstvích a v evropských 
infrastrukturních sítích. MOÚ je po  mnoho let 
jediným členem české republiky v oECI (or-
ganisation of European Cancer Institutes; 
www.oeci.eu), neboť naplňuje náročná kritéria 
komplexity pracoviště v  diagnosticko-léčebné 
péči, v onkologickém výzkumu, v prevenci a in-
formačních službách veřejnosti. Toto členství 
mu přináší značný benefit při navazování spo-
lupráce a rozšiřuje možnosti zapojení se do me-
zinárodních výzkumných projektů. V roce 2015 
byl MOÚ valným shromážděním OECI vybrán, 
aby v  roce 2017 hostil vědeckou konferenci 
OECI a  výroční valné shromáždění OECI. Ústav 
bude mít příležitost prezentovat na  meziná-
rodní úrovni špičkový translační i  aplikovaný 
výzkum, který realizuje. Současně v roce 2015 
zahájil MoÚ proces designace a  akreditace 
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podle pravidel oECI. Tímto krokem chce doká-
zat svou vysokou kvalitu a mezinárodní konku-
renceschopnost. 

Účastí v projektu Era-nET on TranSCan (Eu-
ropean Research area on TRaNslational CaNcer 
research) MOÚ kooperuje s předními evropský-
mi institucemi realizujícími  translační výzkum 
v oblasti prevence, diagnostiky a léčby nádoro-
vých onemocnění (podrobně viz výše). MOÚ je 
rovněž součástí sítě evropských vědeckých in-
frastruktur ESFrI (European strategy Forum on 
Research Infrastructures – http://ec.europa.eu/
research/esfri/), a  to prostřednictvím jeho role 
v projektu české sítě bank biologického materi-
álu v  rámci evropského konsorcia BBMrI-ErIC 
(European Research Infrastructure Consortium; 
www.bbmri.eu). Významná je rovněž spoluprá-
ce s IaEa (Mezinárodní agentura pro atomovou 
energii). Pracovníci MOÚ se opakovaně účastní 
jako experti IaEa mezinárodních vzdělávacích 
akcí. MOÚ velice úzce apolupracuje s národní 
výzkumnou infrastrukturou CZECRIN podpo-
rující akademická klinická hodnocení. CZECRIN 
je součástí nadnárodního konsorcia pan-evrop-
ského významu v rámci Evropského konsorcia 
pro výzkumnou infrastrukturu ECRINERIC.

IX) odborná knihovna
součástí OVVV je i Odborná knihovna, která sídlí 
ve Švejdově pavilonu. Knihovna je aktivním čle-
nem sítě lékařských knihoven, kde spolupracuje 
hlavně s odborníky Komplexních onkologických 
center v  čR. spravuje rozsáhlý knihovní fond 
specializovaný na  onkologii, obsahující více 
než 11  000 tištěných knih, elektronické kni-
hy, časopisy a  databáze (podrobnosti níže). 
Přístup k  plným textům elektronických infor-
mačních zdrojů (EIZ) je možný z IP adres ústavu, 
všem registrovaným čtenářům je možno zajistit 
i vzdálený přístup. Pracovnice knihovny posky-
tují informační služby (rešerše, bibliografi cké 
informace, konzultace, atd.) zaměstnancům 
ústavu, ale i externistům a spolupracujícím insti-
tucím, především odborníkům z  Komplexních 
onkologických center čR. Kromě toho zajišťují 
evidenci publikační činnosti zaměstnanců, její 
zpracování pro potřeby ústavu a zasílání soubo-
rů do Rejstříku informací o výsledcích (RIV) Rady 
pro výzkum, vývoj a  inovace. Pro zpracování 
knihovního fondu je používán program Verbis, 

katalog je zobrazen v programu Portaro. Pro vy-
hledávání EIZ je k dispozici summon. 

K  významnému posílení knihovního fondu 
v  elektronických i  tištěných informačních 
zdrojích a  nabídky služeb knihovny došlo 
v souvislosti s realizací projektu rELICEo (re-
gional Library of Clinical and Experimental 
oncology), který byl částkou 25 mil. Kč doto-
ván z Evropského fondu pro regionální rozvoj 
(MŠMT). Šlo o výzvu č. 4.3 Vybavení odborných 
vědeckých a  oborových knihoven – operační 
program Výzkum a  vývoj pro inovace (VaVpI) 
pod č. CZ.1.05/3.2.00/12.0233. Rovněž byly 
zrekonstruovány původní prostory knihovny 
a vybudováno nové zázemí pro samostudium 
a výuku. V roce 2015 byla ukončena realizační 
fáze projektu, přičemž přístup ke všem EIZ je 
zajištěn do konce roku 2017. Připravují se jed-
nání o dotacích pro fázi udržitelnosti na další 
roky. 
Uživatelé knihovny jsou informování o  aktuálně 
dostupném fondu informačních zdrojů v  MOÚ 
prostřednictvím webových stránek MOÚ: www.
mou.cz (Odborná knihovna) nebo webu projektu: 
www.reliceo.cz. V rámci tohoto portálu dále odka-
zují odborníci, specializující se na vybrané oblasti 
onkologie, na aktuální literaturu s komentářem.

Wi-Fi pro pacienty
Odborná knihovna poskytuje službu také pa-
cientům – udělování hesel pro přístup k inter-
netu prostřednictvím bezdrátové sítě Wi-Fi. 
Je umožněn těm, kteří mají vlastní mobilní 
zařízení, buď na 8 hodin, na týden nebo na 3 
měsíce, a  to po  vyřízení potřebných forma-
lit. Každoročně tuto službu využívá více než 
2 000 pacientů. 

knihovní fond tištěný
celkem knihovních jednotek k 31. 12. 11 855 
časopisy - v knihovně 38
                  - na ostatních odděleních MOÚ 27

elektronické informační 
zdroje

knihy 384
časopisy 1 823

obsaženy v databázích a 
kolekcích

Journals@Ovid, springerLink, ClinicalKey, Nature 
Publishing group, Evidence based Medicine 
Reviews, Ebrary, EbsCO sbooks

7

uživatelé knihovny
počet registrovaných čtenářů celkem 778
z toho nových nebo obnovených v r. 2015 110
počet návštěvníků 974

využití informačních 
zdrojů

výpůjčky, prolongace, cirkulace 1 884
počet stažených plných textů a jejich zobrazení 19 025

publikační činnost 
zaměstnanců

počet publikací in extenso 376
zasláno do RIV (za rok 2014) 103

počet kopií / skenů 9 030 / 11 214

Stručný přehled informačních zdrojů a jejich využívání:
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články v impaktovaných časopisech
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MoÚ nositel

IGa Mz čr
číslo projektu: NT/13794-4/2012
název: analýza chaperonového systému a indentifi kace nových biomarkerů u gynekologických 
malignit.
Hlavní řešitel: RNDr. bořivoj Vojtěšek, Drsc.

číslo projektu: NT/13860-4/2012
název: studium signální dráhy EgFR a expresních profi lů mikroRNa v predikci odpovědi na cíle-
nou anti-EgFR  terapii u pacientů s kolorektálním karcinomem s nemutovanou variantou onkogenu 
KRas.
Hlavní řešitel: prof. MUDr. Rostislav Vyzula, Csc.

číslo projektu: NT/14602-3/2013
název: Využití proteinů p63/p73 a jejich signálních drah jako prediktivních markerů v klinické on-
kologii.
Hlavní řešitel: Mgr. Jitka holčáková, Ph.D.

číslo projektu: NT/14600-3/2013
název: Korelace obrazu MR spektroskopie v oblasti hipokampu a poškození kognitivních funkcí u 
pacientů po ozařování mozkovny.
Hlavní řešitel: MUDr. Petr Pospíšil

číslo projektu: NT/14599-3/2013
název: Význam cyklin-dependentní kinázy 12 (CDK12) v patogenezi a predikci u karcinomu prsu a 
dalších malignit.
Hlavní řešitel: doc. MUDr. Marek svoboda, Ph.D.

azv
číslo projektu: P03 - 15-31071a
název: studium močových/tkáňových mikroRNa jako potenciálních biomarkerů uroteliálního kar-
cinomu močového měchýře.
Řešitel: doc. MUDr. Jan Doležel, Ph.D.

číslo projektu: P03 - 15-33590a
název: Randomizovaná kontrolovaná studie srovnávající model integrované a standardní paliativní 
péče u pacientů s pokročilými solidními nádory
Řešitel: MUDr. Ondřej sláma, Ph.D.

číslo projektu: P03 - 15-31627a
název: Možnosti molekulárně řízené radikální radioterapie nebo radiochemoterapie dle profi lu mi-
kroRNa u pacientů se spinocelulárními karcinomy hlavy a krku.
Řešitel: prof. MUDr. Pavel Šlampa, Csc.

číslo projektu: P09 - 15-33968a
název: Využití moderních metod molekulární genetiky k vyšetřování genotoxických změn u riziko-
vých populací.
Řešitel: doc. MUDr. Marek svoboda, Ph.D.

číslo projektu:P03- 15-33999a
název: Vývoj nových nízkomolekulárních protinádorových léčiv na principu syntetické letality.
Řešitel: doc. MUDr. Marek svoboda, Ph.D.

Ga čr
číslo projektu: P301/11/1678
název: Úloha chaperonového systému v maligní transformaci a odpovědi na protinádorovou tera-
pii.
Hlavní řešitel: RNDr. bořivoj Vojtěšek, Drsc.

číslo projektu: 14-24931P
název: Elektrochemické metody pro bioanalýzu nukleových kyselin a jejich aplikace v diagnostice 
nádorových onemocnění.
Hlavní řešitel: Mgr. Martin bartošík, Ph.D.

 13. přehled výzkumných, vzdělávacích 
a rozvojových projektů řešených 
v Masarykově onkologickém ústavu v roce 2015
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číslo projektu: 14-19250s
název: Nový panel proteinů korelujících se stavem lymfatických uzlin u low-grade nádorů prsu: 
Klinická verifikace a úloha v invazivně nádorových buněk.
Hlavní řešitel: Mgr. Pavel bouchal, Ph.D.

číslo projektu: P301-13-00956s 
název: Úloha proteinů rodiny anterior gradient při vzniku a vývoji nádorových onemocnění.
Hlavní řešitel: Mgr. Roman hrstka, Ph.D.

MŠMT
číslo projektu: LM2010004
název: bbMRI CZ
Hlavní řešitel: doc. MUDr. Dalibor Valík, Ph.D.

číslo projektu: LO1413
název: RECaMO 2020
Hlavní řešitel: doc. MUDr. Dalibor Valík, Ph.D.

číslo projektu: CZ.1.07/2.3.00/20.0097
název: IntegRECaMO
Hlavní řešitel: RNDr. Lenka Zdražilová Dubská, Ph.D.

číslo projektu: ED3.2.00/12.0233
název: RELICEO
Hlavní řešitel: doc. MUDr. Dalibor Valík, Ph.D.

MoÚ spolunositel

IGa Mz čr
číslo projektu: NT/13547-4/20112 
název: studium mikroba a genů asociovaných s procesem epiteliálně-mezenchymální tranzice jako 
potenciálních markerů pro predikci rizika a časný záchyt metastazování u pacientů s renálním kar-
cinomem.
Hlavní řešitel: MUDr. Pavel Fabian, Ph.D.

číslo projektu: NT/13549-4/2012  
název: Vytvoření diagnostické sady cirkulujících mikroba pro neinvazivní časnou diagnostiku a sle-
dování pacientů s kolorektálním karcinomem.
Hlavní řešitel: MUDr. Milana Šachlová, Csc. et. Ph.D.

číslo projektu: NT/13673-4/2012  
název: Cílený screening kolorektálního karcinomu u diabetiků 2. typu  a osob s vysokým kardiovas-
kulárním rizikem: multicentrická prospektivní studie. 
Hlavní řešitel: MUDr. Milana Šachlová, Csc. et. Ph.D.

číslo projektu: NT/14120-3/2013
název: Využití pokročilých MR technik v diagnostice recidivy high-grade gliomů po komplexní on-
kologické léčbě.
Hlavní řešitel: prof. MUDr. Pavel Šlampa, Csc.

číslo projektu: NT/14107-3/2013
název: Predikce odpovědi na léčbu u pacientek s karcinomem ovaria.
Hlavní řešitel: MUDr. Monika Náležinská

azv
číslo projektu: P03 - 15-34678a
název: Molekulární prognostické a prediktivní faktory u pacientů s metastatickým renálním karci-
nomem léčených tyrozinkinázovými inhibitory.
Řešitel: MUDr. alexandr Poprach, Ph.D. 

číslo projektu: P03- 15-27695a
název: analýza genetické predispozice ke vzniku karcinomu ovaria pomocí Next gene sekvenování.
Řešitel: doc. MUDr. Lenka Foretová, Ph.D. 

číslo projektu: P03- 15-30657a
název: Proteomická analýza molekulárních podtypů meduloblastomu: odhalení klinicky význam-
ných markerů.
Řešitel: prof. Ing. Lenka hernychová,  Ph.D. 

Ga čr
číslo projektu:P206/12/g151
název: Centrum nových přístupů k bioanalýze a molekulární diagnostice.
Hlavní řešitel: RNDr. bořivoj Vojtěšek, Drsc.
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Mz čr
název: Institucionální podpora 

číslo projektu: PPV 1/2012
název: Vliv modulace vimentinu na expresi bRCa1. 
Hlavní řešitel: doc. MUDr. Marek svoboda, Ph.D.

číslo projektu: PPV 2/2012
název:Identifi kace diagnostických biomarkerů uroteliálních nádorů v moči. 
Hlavní řešitel: MUDr. Igor Kiss, Ph.D.

číslo projektu: PPV 3/2012
název: Identifi kace biomarkerů umožňujících individualizaci protinádorové léčby u pacientek s kar-
cinomem prsu v časných stádiích. 
Hlavní řešitel: doc. MUDr. Marek svoboda, Ph.D.

číslo projektu: PPV 4/2012
název: Nalezení korelace exprese androgenového receptoru a efektivity neoadjuvantní chemote-
rapie (NCT) v parametru patologické kompletní remise (pCR), délky bezpříznakového období (DFI), 
popř. celkového přežití u pacientek (Os) s triple negativním a hER 2 pozitivním, sR negatrivním 
karcinomem prsu. 
Hlavní řešitel: MUDr. Markéta Palácová

číslo projektu: PPV 5/2012
název: Změny expresního profi lu mikroRNa u cervikálních intraepiteliálních lézí gradu III v závislosti 
na věku pacientek.
Hlavní řešitel: Mgr. Pavla bouchalová, Ph.D.

číslo projektu: PPV 6/2012
název:studie významu mikroRNa u karcinomu pankreatu. 
Hlavní řešitel: MUDr. Igor Kiss, Ph.D.

číslo projektu: PPV 7/2012
název:Regulace exprese proteinu agR-2 v zánětlivém mikroprostředí. 
Hlavní řešitel: MUDr. Ján Podhorec

číslo projektu: PPV 1/2013
název: Identifi kace diagnostických mikroRNa v moči pacientů.
Hlavní řešitel: doc. MUDr. Jan Doležel, Ph.D.

číslo projektu: PPV2 /2013
název: Identifi kace diagnostických a prediktivních mikroRNa u pacientů s karcinomem pankreatu.
Hlavní řešitel: MUDr. Igor Kiss, Ph.D.

číslo projektu: PPV 3/2013
název: Paliativní zprůchodnění maligních stenóz extrahepatálních žlučových cest.
Hlavní řešitel: MUDr. Ivo Novotný, Ph.D.

číslo projektu: PPV 4/2013
název: Vyhledávání a validace prometastatických proteinů u karcinomů prsu na bázi cílených pro-
teomických přístupů.
Hlavní řešitel: Mgr. Pavel bouchal, Ph.D.

číslo projektu: PPV 1/2014 
název: Identifi kace diagnostických a prediktivních mikroRNa v moči/tkáni pacientů s karcinomem 
prostaty za využití metodiky Ngs. 
Hlavní řešitel: doc. MUDr. Jan Doležel, Ph.D. 

číslo projektu: PPV2 /2014 
název: sekvenční léčba metastatického kolorektálního karcinomu EgFR inhibitory – molekulárně 
biologické charakteristiky umožňující racionální indikaci léčby. 
Hlavní řešitel: MUDr. Igor Kiss, Ph.D. 

číslo projektu: PPV 3/2014 
název: Identifi kace diagnostických a prediktivních mikroRNa u pacientů s karcinomem pankreatu. 
Hlavní řešitel: MUDr. Igor Kiss, Ph.D. 

číslo projektu: PPV 4/2014 
název: Vytvoření a charakterizace souboru pacientů s karcinomem žaludku a pilotní analýzy poten-
ciálních biomarkerů na bázi mikroRNa. 
Hlavní řešitel: MUDr. Milana Šachlová, Csc. et Ph.D. 
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číslo projektu: PPV 5/2014 
název: Využití metod sekvenování nové generace (Ngs) ke sledování nádorové heterogenity u pa-
cientů s kolorektálním karcinomem. 
Hlavní řešitel: Mgr. Jitka berkovcová, Ph.D. 

číslo projektu: PPV 6/2014 
název: Výzkum etiologie hereditárních nádorových onemocnění pomocí sekvenování nové gene-
race (Ngs) s využitím panelů rizikových genů. 
Hlavní řešitel: RNDr. Eva Macháčková, Ph.D. 

číslo projektu: PPV 1/2015
název projektu: Vývoj elektrochemického testu na elektrodových biočipech pro detekci lidských 
papilomavirů.
Hlavní řešitel: Mgr. Martin bartošík, PhD.

číslo projektu: PPV 2/2015
název projektu: Identifikace a funkční charakterizace piRNa deregulováných v tkání renálního kar-
cinomu.
Hlavní řešitel: Mgr. Jaroslav Juráček

číslo projektu: PPV 3/2015
název projektu: Identifikace diagnostických a prognostických mikroRNa v krevní plazmě pacientů 
s karcinomem pankreatu.
Hlavní řešitel: MUDr. Igor Kiss, Ph.D.

číslo projektu: PPV 4/2015
název projektu: analýza hladiny agR2 v krevním séru pacientů s diagnostikovaným karcinomem 
pankreatu. 
Hlavní řešitel: MUDr. Petr Karásek

číslo projektu: PPV 5/2015
název projektu: Detekce alterujících glykanových struktur v sérech a tkáních pacientek s nádorem 
vaječníků rezistentních k léčbě platinovými deriváty.
Hlavní řešitel: prof. Ing. Lenka hernychová, Ph.D.

číslo projektu: PPV 6/2015
název projektu: Identifikace diagnostických a prognostických mikroRNa v nádorové tkáni a krev-
ním séru pacientů s karcinomem žaludku.
Hlavní řešitel: MUDr. Radka Obermannová

zahraniční granty
číslo projektu: 266559
název: TRaNsCaN
Hlavní řešitel: prof. MUDr. Rostislav Vyzula, Csc.

číslo projektu: CRa č. gEP/12/31
název: genomika nádorů ledvin
Hlavní řešitel:  doc. MUDr. Lenka Foretová, Ph.D.

poskytovatel: Research support Foundation 
název projektu: Neuroendokrinní tumory prsu – návrh klinicko – patologické studie.
Hlavní řešitel: MUDr. Pavel Fabian, Ph.D.

poskytovatel: International agency for Research on Cancer
název projektu: International bRCa1/2 Carriers Cohort study ( IbCCs)
Hlavní řešitel: doc. MUDr. Lenka Foretová, Ph.D.
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Randomizované, dvojitě zaslepené, placebem kontrolované klinické hodnocení ribociclibu podáva-
ného v kombinaci s fulvestrantem při léčbě postmenopauzálních žen s pokročilým hER2 negativ-
ním karcinomem prsu s expresí hormonálních receptorů po maximálně jedné předchozí linii endo-
krinní léčby pokročilého onemocnění
zadavatel: novartis
Hlavní zkoušející: MUDr. Katarína petráková, ph.D.

Diagnostická proveditelnost a morfologicko-funkční korelace vyšetření PET při použití [18F]-Fluoro-
cholin inj. u pacientů s karcinomem prostaty
zadavatel: Masarykův onkologický ústav
Hlavní zkoušející: doc. MUDr. Jan Doležel, ph.D.

Multicentrické, randomizované, otevřené klinické hodnocení systémové expozice, účinnosti a bez-
pečnosti ceritinibu v dávce 450 mg a 600 mg užívaného s nízkotučným jídlem, v porovnání s ceriti-
nibem v dávce 750 mg užívaným nalačno u dospělých pacientů s metastatickým nemalobuněčným 
karcinomem plic (NsCLC) s přestavbou genu aLK 
zadavatel: novartis
Hlavní zkoušející: MUDr. radka obermannová

Nezaslepené randomizované klinické hodnocení fáze III porovnávající přípravek MPDL3280a v kom-
binaci s bevacizumabem a přípravek sunitinib u pacientů s dosud neléčeným pokročilým karcino-
mem ledvin
zadavatel: F.Hoff mann-La roche
Hlavní zkoušející: MUDr. alexandr poprach, ph.D.

Randomizované klinické hodnocení fáze II hodnotící alternativní dávky ramucirumabu v kombinaci 
s paclitaxelem ve druhé linii léčby pacientů s metastazujícím nebo lokálně pokročilým neresekova-
telným adenokarcinomem žaludku nebo gastroezofageální junkce  
zadavatel: Eli Lilly
Hlavní zkoušející: MUDr. radka obermannová

Randomizované, dvojitě zaslepené, placebem  kontrolované klinické hodnocení fáze III podávání ra-
mucirumabu a nejlepší podpůrné péče nebo placeba a nejlepší podpůrné péče v druhé linii léčby u 
pacientů s hepatocelulárním karcinomem a zvýšenou vstupní hladinou alfa-fetoproteinu (aFP) po 
léčbě sorafenibem v první linii
zadavatel: Eli Lilly
Hlavní zkoušející: MUDr. Jiří Tomášek, ph.D.

Randomizovaná, dvojitě zaslepená, placebem kontrolovaná studie fáze II paklitaxelu v kombinaci s 
reparixinem ve srovnání se samotným paklitaxelem podávanými jako léčba první linie u metastatic-
kého trojitě negativního karcinomu prsu
zadavatel: Dompé Farmaceutici
Hlavní zkoušející: MUDr. Marta Krásenská

Otevřené, jednoramenné, multicentrické klinické hodnocení posuzující klinickou účinnost a bez-
pečnost tobolek Lynparza (Olaparib) při udržovací monoterapii pacientek s karcinomem vaječníku s 
mutací bRCa citlivým na léčbu platinou, u nichž došlo k relapsu a které úplně nebo částečně odpo-
vídají na chemoterapii založenou na platině 
zadavatel: astra zeneca
Hlavní zkoušející: MUDr. Mária zvaríková

Nezaslepené multicentrické randomizované klinické hodnocení fáze III posuzující přípravek MPD-
L3280a ve srovnání s pozorováním jako přídavné léčby u pacientů s vysoce rizikovým karcinomem 
močového měchýře s expresí PD-L1 a infi ltrujícím svalovinu, kteří podstoupili cystektomii
zadavatel: F.Hoff mann-La roche
Hlavní zkoušející: MUDr. radek Lakomý, ph.D.

Dvojitě zaslepená, placebem kontrolovaná studie fáze III hodnotící xilonix ve zlepšení přežití při 
metastatickém kolorektálním karcinomu 
zadavatel: XBiotech
Hlavní zkoušející: MUDr. radim němeček

Otevřená, randomizovaná studie fáze III hodnotící nivolumab a chemoterapii u pacientů s recidi-
vujícím malobuněčným karcinomem plic, kteří podstoupili v první linii léčbu chemoterapií na bázi 
platiny. 
zadavatel: Bristol Myers Squibb
Hlavní zkoušející: MUDr. Helena čoupková

Prospektivní randomizovaná kontrolovaná studie s časným zahájením specializované paliativní 
péče souběžně se standardní onkologickou péčí u pacientů v pokročilých stádiích vybraných typů 

14. Klinická hodnocení léčiv s náborem pacientů 
v roce 2015
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nádoru v jednom komplexním onkologickém centru hodnotící přínos  pro pacienta a dopady na 
čerpání zdravotní péče 
zadavatel: Masarykův onkologický ústav
Hlavní zkoušející: MUDr. ondřej Sláma, ph.D.

Multicentrická studie fáze I/II sestávající z  run-in fáze hodnocení bezpečnosti podání aZD5363 v 
kombinaci s paclitaxelem u pacientů s pokročilým nebo metastatickým karcinomem prsu, která je 
následována randomizovaným rozšířením porovnávajícím podání aZD5363 v kombinaci s paclita-
xelem oproti paclitaxelu s placebem u pacientů, rozdělených podle ne/přítomnosti mutace PIK3Ca, 
s ER pozitivním pokročilým nebo metastatickým nádorem prsu
zadavatel: astra zeneca
Hlavní zkoušející: MUDr. Katarína petráková, ph.D.

Jednoramenné klinické hodnocení fáze II s nivolumabem (bMs-936558) u pacientů s metastazu-
jícím nebo neresekovatelným karcinomem močového epitelu, který zprogredoval nebo se znovu 
objevil po léčbě platinou 
zadavatel: Bristol Myers Squibb
Hlavní zkoušející: MUDr. alexandr poprach, ph.D.

Randomizovaná, otevřená studie fáze III hodnotící nivolumab v kombinaci s  ipilimumabem proti 
monoterapii sunitinibem u pacientů s dosud neléčeným pokročilým nebo metastatickým renálním 
karcinomem 
zadavatel: Bristol Myers Squibb
Hlavní zkoušející: MUDr. radek Lakomý, ph.D.

studie fáze II kridanimodu sodného ve spojení s progestinovou léčbou u pacientek negativních na 
receptor progesteronu s recidivujícím nebo přetrvávajícím karcinomem endometria
zadavatel: aS Kevelt
Hlavní zkoušející: MUDr. Josef Chovanec, ph.D.

Nekomparativní otevřené multicentrické mezinárodní klinické hodnocení fáze II hodnotící přípra-
vek MEDI4736 u pacientů s místně pokročilým nebo metastazujícím nemalobuněčným karcinomem 
plic (stádium IIIb-IV), kteří podstoupili minimálně dva předchozí cykly systémové léčby včetně jed-
noho cyklu chemoterapie na bázi platiny 
zadavatel: astra zeneca
Hlavní zkoušející: MUDr. Helena čoupková

Randomizované, dvojitě zaslepené, placebem kontrolované multicentrické klinické hodnocení fáze 
II porovnávající účinnost, bezpečnost a snášenlivost přípravku olaparib oproti placebu při podávání 
doplňkové léčby abirateronem u pacientů s metastazujícím karcinomem prostaty rezistentním vůči 
kastraci, kteří podstoupili předchozí chemoterapii obsahující docetaxel
zadavatel: astra zeneca
Hlavní zkoušející: MUDr. Ivo Kocák, ph.D.

Randomizované, dvojitě zaslepené, placebem kontrolované klinické hodnocení fáze III podávání 
capecitabinu a cisplatiny s ramucirumabem nebo bez ramucirumabu v první linii léčby u pacientů s 
metastazujícím adenokarcinomem žaludku nebo gastroezofageální junkce
zadavatel: Eli Lilly
Hlavní zkoušející: MUDr. radka obermannová

Nezaslepené multicentrické randomizované klinické hodnocení fáze III zkoumající účinnost a bez-
pečnost přípravku MPDL3280a ve srovnání s chemoterapií u pacientů s místně pokročilým nebo 
metastázujícím uroteliálním karcinomem močového měchýře po neúspěšné chemoterapii obsahu-
jící platinu
zadavatel: F.Hoffmann-La roche
Hlavní zkoušející: MUDr. radek Lakomý, ph.D.

Otevřené, multicentrické klinické hodnocení fáze III posuzující avelumab (Msb0010718C) v porov-
nání s docetaxelem u pacientů s nemalobuněčným karcinomem plic, u nichž došlo k progresi po 
léčbě dvojkombinací na bázi platiny.
zadavatel: Merck KGaa
Hlavní zkoušející: MUDr. Helena čoupková

Randomizovaná, otevřená studie fáze III hodnotící nivolumab v kombinaci s ipilimumabem proti 
monoterapii sunitinibem u pacientů s dosud neléčeným pokročilým nebo metastatickým renálním 
karcinomem
zadavatel: Bristol Myers Squibb
Hlavní zkoušející: MUDr. radek Lakomý, ph.D.

Randomizované, placebem kontrolované klinické hodnocení fáze III s karboplatinou, paclitaxelem a 
s  PaRP inhibitorem veliparib (abT-888) nebo bez něj u pacientů s hER2-negativním metastatickým 
nebo lokálně pokročilým neoperovatelným karcinomem prsu asociovaným s bRCa 
zadavatel: abbvie
Hlavní zkoušející: MUDr. Markéta palácová
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Dvojitě zaslepené, randomizované, placebem kontrolované klinické hodnocení fáze III srovnávající 
kombinaci nintedanib plus nejlepší podpůrná péče (bsC) s kombinací placebo plus bsC u pacientů 
s kolorektálním karcinomem refrakterním vůči standardním způsobům léčby
zadavatel: Boehringer Ingelheim
Hlavní zkoušející: MUDr. Jiří Tomášek, ph.D.

Randomizované, tříramenné, otevřené, multicentrické klinické hodnocení fáze III hodnotící kombi-
novanou léčbu Lgx818 s MEK162 a monoterapii Lgx818 v porovnání s vemurafenibem u pacientů s 
neresekovatelným nebo metastatickým melanomem s pozitivní mutací bRaF V600
zadavatel: novartis
Hlavní zkoušející: MUDr. alexandr poprach, ph.D.

Dvojitě zaslepená, placebem kontrolovaná pivotní studie fáze III, hodnotící xILONIx™ u pacientů 
s kolorektálním karcinomem refrakterním ke standardní terapii.
zadavatel: XBiotech
Hlavní zkoušející: MUDr. radim němeček

Randomizovaná, placebem kontrolovaná, dvojitě zaslepená studie fáze III hodnotící bezpečnost a 
účinnost přidání veliparibu a karboplatinu oproti přidání karboplatinu ke standardní neoadjuvantní 
chemoterapii a oproti standardní neoadjuvantní chemoterapii u pacientek s triple negativní rakovi-
nou prsu (TNbC) v raném stádiu
zadavatel: abbvie
Hlavní zkoušející: MUDr. Katarína petráková, ph.D.

Otevřené klinické hodnocení I. fáze s opakovaným zvyšováním dávky ke zhodnocení bezpečnosti, 
snášenlivosti, farmakokinetiky, biologické a klinické aktivity Msb0010718C u pacientů s metastazu-
jícími nebo lokálně pokročilými solidními tumory a s rozšířením o vybrané indikace
zadavatel: Merck KGaa
Hlavní zkoušející: MUDr. radka obermannová

Randomizované, otevřené multicentrické klinické hodnocení fáze II se třemi rameny hodnotící úči-
nek přidání přípravku DCVaC/OvCa ke standardní chemoterapii první linie (karboplatina a paklita-
xel) u žen s nově diagnostikovaným epiteliálním karcinomem vaječníku
zadavatel: SoTIo
Hlavní zkoušející: MUDr. Josef Chovanec, ph.D.

Randomizované, nezaslepené, multicentrické klinické hodnocení fáze II s paralelními skupinami, vy-
hodnocující účinek přídavku DCVaC/OvCa ke standardní chemoterapii (karboplatina a gemcitabin) 
u žen s recidivujícím epiteliálním ovariálním karcinomem citlivým na platinu
zadavatel: SoTIo
Hlavní zkoušející: MUDr. Josef Chovanec, ph.D.

Otevřená, randomizovaná, kontrolovaná, multicentrická studie fáze III, hodnotící účinnost a bezpeč-
nost monoterapie olaparibem oproti lékařem zvolené chemoterapii podávané pacientům s meta-
statickým nádorem prsu se zárodečnou mutací genů bRCa 1/2
zadavatel: astra zeneca
Hlavní zkoušející: MUDr. Katarína petráková, ph.D.

Randomizovaná, dvojitě zaslepená, placebem kontrolovaná studie LEE011 v kombinaci s letrozo-
lem pro postmenopausální pacientky s receptory ER/PR pozitivním a hER2 negativním s pokročilým 
nebo metastatickým karcinomem prsu, které dosud nebyly léčeny pro pokročilé onemocnění
zadavatel: novartis
Hlavní zkoušející: MUDr. Katarína petráková, ph.D.

Mezinárodní, randomizovaná, otevřená studie fáze III přípravku MEK162 v porovnání s chemoterapií 
podle výběru lékaře u pacientek s rekurentními nebo perzistentními serózními karcinomy vaječníku, 
vejcovodu nebo s primárními karcinomy pobřišnice nízkého stupně
zadavatel: array Biopharma
Hlavní zkoušející: MUDr. Josef Chovanec, ph.D.

Randomizované dvouramenné hodnocení srovnávající přípravek aEZs-108 s doxorubicinem v tera-
pii druhé linie lokálně pokročilého, recidivujícího nebo metastatického karcinomu endometria
zadavatel: aeterna zentaris GmbH
Hlavní zkoušející: MUDr. Josef Chovanec, ph.D.

Randomizované multicentrické otevřené klinické hodnocení fáze III, porovnávající trastuzumab 
s pertuzumabem a taxanem po léčbě antracykliny a trastuzumab emtansin s pertuzumabem po 
léčbě antracykliny jako přídavnou léčbu u pacientů s operovatelným her2 pozitivním primárním 
karcinomem prsu
zadavatel: F. Hoff mann-La roche
Hlavní zkoušející: MUDr. Markéta palácová
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Randomizovaná, dvojitě zaslepená, placebem kontrolovaná klinická studie fáze III ke zhodnocení 
účinnosti a bezpečnosti afatinib jako adjuvantní terapie po chemo-radioterapii u primárně nerese-
kovaných pacientů s lokálně pokročilým skvamocelulráním karcinomem hlavy a krku stadia III, IVa 
nebo IVb 
zadavatel: Boehringer Ingelheim
Hlavní zkoušející: MUDr. radka obermannová

studie fáze III s přípravkem neratinibem v kombinaci s capecitabinem versus lapatinib plus capeci-
tabin u pacientek s hER2+ metastatickým karcinomem prsu, které byly předléčeny dvěma nebo více 
předchozími hER2-cílenými režimy pro metastatické postižení
zadavatel: puma Biotechnology 
Hlavní zkoušející: MUDr. Markéta palácová

Randomizovaná, otevřená, multicentrická studie se dvěma rameny porovnávající přípravek MEK162 
oproti dakarbazinu u nepředléčených pacientů s pokročilým neresekabilním (stadium III) nebo me-
tastatickým (stadium IV) melanomem s NRas mutací
zadavatel: novartis
Hlavní zkoušející: MUDr. radek Lakomý, ph.D.

Randomizovaná, dvojitě zaslepená studie fáze III hodnotící účinek a bezpečnost přípravku abP980 
v porovnání s trastuzumabem u pacientů s hER2 pozitivním časným nádorem prsu
zadavatel: amgen
Hlavní zkoušející: MUDr. Markéta palácová

Randomizovaná, dvojitě zaslepená, placebem kontrolovaná studie fáze III hodnotící přípravek ve-
murafenib v adjuvantní terapii u pacientů s chirurgicky resekovaným kožním melanomem s bRaF 
mutací a vysokým rizikem rekurence 
zadavatel: F.Hoffmann-La roche
Hlavní zkoušející: MUDr. alexandr poprach, ph.D.

Prevence recidivy u raného stadia uzlinově pozitivního karcinomu prsu s nízkou až střední expresí 
hER2 léčeného přípravkem NeuVaxTM    

zadavatel: Galena Biopharma, Inc.
Hlavní zkoušející: MUDr. Katarina petráková, ph.D.

Randomizovaná, otevřená, multicentrická studie fáze III porovnávající dva léčebné režimy s trastu-
zumabem, každý v kombinaci s cisplatinou/kapecitabinem jako první linie léčby u pacientů s hER2-
pozitivním metastatickým adenokarcinomem žaludku nebo gastroezofageální junkce, kteří nebyli 
dosud léčeni pro metastatické postižení
zadavatel: F.Hoffmann-La roche
Hlavní zkoušející: MUDr. Beatrix Bencsiková

Prospektivní, observační, kohortové klinické hodnocení přípravku Vectibix® podávaného v souladu 
se schváleným souhrnem údajů o přípravku v kombinaci s chemoterapií v běžné klinické praxi u 
pacientů s metastazujícím kolorektálním karcinomem
zadavatel: amgen
Hlavní zkoušející: MUDr. Jiří Tomášek, ph.D.



M
a

S
a

r
Y

K
Ů

v
 o

n
K

o
L

o
G

I
C

K
ý

 Ú
S

T
a

v

70

Fyzické osoby
Ladislav bednář, Frýdek-Místek
František Cappellari, Praha
Mgr. Martina Clausová, brno
František gajdoš, čeladná
božena gálová, břeclav
Mgr. Jana gürtlerová, hradec Králové
MVDr. Josef Chumela, Ivanovice na hané
Ivan Jandl, slavkov u brna
Karel Janík, Klentnice
Ing. Josef Klabačka, brno
Jiří Kolbaba, brno
Ing. René Kolek, Orlová– Poruba
Vladimír Kuchař, Znojmo
Ing. Vlastimil Kuchta, brno
Jan Lemfeld, Vilémov
MUDr. Drahomíra Lenzová, břeclav
Jiří Mencák, Žamberk
Petr Nečas, Doubravice nad svitavou
RNDr. Jiří Němec, Csc., Praha
Vladimíra Nesrstová, Kojetín
MUDr. Ludmila Nováková, Praha
Ing. Jaroslav a Jana Novotní, Jevišovice
Ing. Josef Novotný, české budějovice
alena Oherová, brno
Jaroslava Ottová gallová, brno 
Ing. Radovan Pahorecký,
Ing. Mgr. Martin Plšek, brno
Martin Ráček, strážnice
Pavel Šibrava, brno
Radomír a Milena Šímovi, Fryšták
PhDr. Jan Šopek, brno
Ing. Jan Žárský, Kroměříž
Emilie Žďárská, brno

právnické osoby
adamantina s. r. o., brno
allucast, s. r. o., Tupesy
asociace Moravská Onkologická Iniciativa, o. s., brno
astellas Pharma s. r. o., Praha
baRD Czech Republic s. r. o., Praha
baYER s. r. o., Praha 
brněnské vodárny a kanalizace, a. s.., brno
bUsE s. r. o., blansko
D&P building s. r. o., brno
Damedis s. r. o., brno
Delikan s. r. o., brno
Doležal & Partners s. r. o., advokátní kancelář, brno
E. ON česká republika, s. r. o., české budějovice
Electric Medical service, s. r. o.
FVE ChZ s. r. o., Moravský beroun
KOVO-PLaZMa s. r. o., brno
LENOx PLUs, s. s., Praha
M.K. INVEsT gROUP s. r. o., Frýdek-Místek
Makovičková s. r. o., Dačice
Nadace agROFERT, Praha
PEDIaTRa hODOLaNY, s. r. o., Olomouc
Pfi zer, spol. s r. o., Praha
PKs okna a. s., Žďár nad sázavou
Renta Reality s. r. o., brno
ROChE s. r. o., Praha 
s.a.b. Impex, s. r. o., bedřichovice
sTIasINI s. r. o, Pardubice
Teplárny brno, a. s., brno
TOMas holding, a. s., Rousínov
TRaTEC-Cs, s. r. o., Velký Šenov
VhZ-DIs, spol. s r. o., brno
x-MEDICa s. r. o., brno
ZIPP brno s. r. o., brno
Železárny Štěpánov, spol. s r. o., brno
ŽP PROJEKT s. r. o., Chrudim

15. nejvýznamnější dárci v roce 2015
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