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ZPRAVA O KONFERENCI

34. Pelikanuv seminar horské mediciny 8.-10. 11. 2024
Hotel Medlov, Fry$ava pod Zakovou horou

Ve dnech 8.-10.11.2024 se v Hotelu Medlov ve Fry$avé pod Zakovou horou se$lo vice jak sto
zajemcl o horskou medicinu na jiz tradi€nim seminafi poradaném Spole¢nosti horské mediciny a
Ceskym horolezeckym svazem.

Jiz tradic¢né byl pate¢ni veCer vénovan cestovatelskym prednaskam. Tentokrat u¢astniky RNDr. Jan
Pala, Ph.D. vzal na Aktivni i vyhaslé sopky na skialpech. A navazalo video o Michalu Marosim
Ten, co slavi kazdy den.

Sobotni rano jiz bylo vénovano odbornému programu. Uvodniho slova se ujala prezidentka
Spole¢nosti horské mediciny, MUDr. Lenka Horakova, Ph.D., ktera pfivitala vSechny ucastniky
jménem obou porfadajicich organizaci. Sou€asné navazala i Predstavenim nového predmétu
Horska medicina na 3. Lékarské fakulté Univerzity Karlovy v Praze. Nejprve vzpomnéla Kurz
horské mediciny, ktery v letech 2016—2021 pofadala MUDr. Kristyna H8schlova a kterého se kromé
lékara zuc€astnili i zdravotnicti zachranafi a dalsi. V tomto akademickém roce bude ovSem oteviena
moznost pro vzdélavani v tomto oboru alespon v ramci pregradualniho vzdélavani medikd na 3.
|ékaFské fakulté. Pfedmét bude slozen z teoretickych seminail a praktického vikendového workshopu
a soudasti bude i staz v Ustavu leteckého zdravotnictvi v Praze.

Prvni sekci Zeny a déti v hordch zah4jila Ing. Petra Dvorakova piispévkem Matky v béhu aneb
neni trénink jako trénink, ve kterém sdilela své zkuSenosti s béhanim s ko¢arkem a to nejen v ramci
tréninku, ale i pfi zavodech.

Z béhu na kola nas pfenesla Bc. Barbora Vesela v pfispévku S détmi na kole na Grossglockner
Hochalpenstrasse, kde sdilela hlavné fadu praktickych rad, jak takovy vylet podniknout a hlavné jak
na néj sveé déti i sebe pfipravit. Pfednaska vyvolala fadu otazek a vyménu zkusenosti s publikem.
Barbora pfidala jeSté kazuistiku padu dospélého s ditétem pfi slanéni v Chorvatsku. Nejdfive
poznamenala, Zze nehoda se stala i pfes bohaté zkuSenosti se slafiovanim rodicl s détmi
i uvédomovani si pfidatnych rizik. Popsala okolnosti nehody, kdy k padu obou lezc doslo vzhledem
ke zméné planu na konci lezecké cesty: misto puvodné planovaného spousténi presli na slafiovani.
Pad nastal ziejmé v dusledku kratkého lana na slanéni (maximalné 2 m — nedoslo ke kontrole, Ze oba
konce lana jsou jiZ na zemi), vytrZzeni ze zabéhlé rutiny pfipravy lana na slanéni, absence kontroly
lezcu dalSi osobou na zemi, kterou rozptylilo jiné dité. Barbora upozornila hlavné na nutnost jesté
vétsi ostraZitosti v takovych situacich vzhledem k tomu, Ze lezeni s détmi je naro¢né na neustalym
rozptylovanim ze stran déti.

Zpét ke vzdélavani v oboru horskd medicina ucastniky vratila MUDr. Barbara Niznanska
v pfednasce Knihy, konference a kurz ZDrSEM — prvni pomoc zazitkem z.s. Nejprve pfedstavila
knizku o prvni pomoci se systémem elektronické kouzelné tuzky Zachran zivot s Nehodovymi.
Nechtéla, aby prvni pomoc pro déti byla koncipovana tak, ze jen ovazuji plySakovi tlapiCku. Vytvofila
tak bohaté ilustrovanou knihu, kde jednoduchym a srozumitelnym zpusobem détem ukazuje
nejriznéjsi stavy, ve kterych je potfeba poskytnout spravnou prvni pomoc. Pfikladem je stranka
0 cévni mozkové pFihodé, protoZze déti mohou byt jediné, které s prarodiCem jsou, kdyz je timto
akutnim a zivot ohrozujicim stavem postihnut. Stranky jsou dale vénované urazim patefe,




popaleninam atd. Dale pfedstavila kurzy, které ZDrSEM pofada. Pfidali napf. kurz pro déti ve véku
11-16 let, ktery napf. ukazuje i pfiznaky intoxikace kratomem apod. Nakonec dodala informace
o konferenci U&im prvni pomoc, jejiz letos jiz 8.ro€nik se kona 30.11.2024 a slouzi mimo jiné jako
networking vyucujicich prvni pomoci.

Dita Voltr Podhadska, DiS. predstavila Vzdélavaci kurzy Horal a Horal PLUS od ZDrSEM. Kurz
HORAL jako zaklad outdooroveé prvni pomoci pro vefejnost, ktery probiha jiz vic jak 20 let, je urCen
pro 20 ucastniku, 8 lektord a 13 figurantl a trva 5,5 dne. Obsahuje zaklady prvni pomoci a je
obohacen o specifickda outdoorova témata. Od 2021 je zafazen do nabidky pokraCovani HORAL+,
ktery rozsifuje outdoorovou pomoc o koncepty MARCH a ABCDE. Rada simulaci se kona na
celodennim vyletu. Pilotni kurz HORAL++ bude probihat od roku 2025 a bude zahrnovat zimni prvni
pomoc, lavinovou nehodu, podchlazeni, omrzliny v zimnim prostredi, ale bez technické prvni pomoci,
ktera patfi do jinych kurzl(. Vzhledem k poptavce absolventl téchto kurzl se uvazuje o zafazeni
navazujicich opakovacich kurzu.

Sekci vénovanou MuzZum a elektronice v hordch oteviel MUDr. Vladimir Student prednaskou
0 Vlivu expozice vysokym nadmoiskym vyskam na kvalitu spermatu. Viadimir nejdfive uvedl, Zze
ukazatell kvality spermatu je fada, at’ uz jeho mnozstvi, poCet spermii a jejich koncentrace, ale i jejich
zivotnost a morfologie. Expozice hypobarické hypoxii ve vysoké nadmoriské vySce ma na spermie
negativni vliv riznymi patofyziologickymi procesy, at uz jsou to hormonalni zmény na ose
hypothalamus-hypofyza, nebo oxidativni stres. Kvalita spermatu doCasné klesa u vSech muzl
v dusledku cesty do vysoké nadmorské vysky a expozice hypobarické hypoxii muze byt rizikovym
faktorem zvysSujicim prevalenci muzskeé infertility v populaci. Pfednaska vyvolala zajimavou diskusi,
vCetné otazek na zenskou plodnost a rané téhotenstvi v hypoxii, na které mohl pfednasejici coby
zkuSeny gynekolog a porodnik dobfe reagovat.

MUDTr. Josef Skola, Ph.D. se zaméil jiz na technické téma v pfednasce We need HELP! Privolani
pomoci v horach v ére satelitni komunikace. Nejdfive pfedstavil mapu Rakouska s mobilnim
pokrytim, které obsahuje pofad Cetna bila mista, kde se €asto vyskytuji cestovatelé i v ramci horskych
aktivit. Moznosti komunikace v téchto nepokrytych oblastech jsou satelitni komunikatory, které jsou
dnes jiz i cenové dostupné. Dulezity je ale cely fetézec zachrany, tedy zafizeni musi byt v provozu
(funkénost baterie), zafizeni musi byt v dosahu signalu, musite byt i fyzicky schopni pfistroj
obsluhovat (misto uloZeni, limitujici zranéni), a vyzva musi byt pfedana odpovidajicim zachrannym
slozkam. Zminil i fyzikalni a geografické limitace satelitni komunikace, napf. chybéjici pokryti na
Spicberkach, nebo chybéjici vyhled na jizni obzor, napt. na severni sténé Eigeru. Pfedstavil porovnani
dostupnych systému, v€etné prednosti komunikatord zaloZenych na systémech Iridium nebo
SARSAT. Dulezita je i schopnost zafizeni odeslat aktivné nouzovou zpravu, coz muze byt Casto
problematické, napf. i u komerénich mobilnich telefond, které tuto funkci nabizeji. Az 98 % aktivaci
téchto S.0.S. systému jsou vSak faleSné aktivace. Problém navic je, kam bude takové tisfiové volani
predano v Ceské republice, coz podrobil autor pfednasky rozboru a dotazovani, ale bohuzel neziskal
jednoznacné odpovédi ani od vyrobcli zminénych zafizeni, ani od oficialnich mist v ramci naseho
statu. Pfispévek vyvolal bohatou diskuzi.

Dalsi pfispévek k technice pfinesla MUDr. Markéta Zvara: Aklimatizace v Himalajich s chytrymi
hodinkami: case study a limitace. Nejdfive zopakovala zakladni fakta o aklimatizaci, rozdily mezi
nativni populaci a turisty z nizké nadmorské vySky. Méfila sama svij nedavny trek Tremi sedly
v Himalgjich pomoci chytrych hodinek, které umozriovaly mimo jiné i méfeni saturace krve kyslikem.



Popsala pfiznaky pfi aklimatizaci, sledované klinicky i pomoci chytrych hodinek. Na datech z hodinek
byly krasné vidét nastupy tachykardie, desaturace i periodického dychani.

Sekci uzavrel Ing. Ladislav Sieger CSc. a Mgr. Gabriela Hodkova Elektronikou na horach.
Vzhledem k tomu, Ze se v poslednich letech zménilo naSe chovani v horach, opoustime papirové
mapy a buzoly a v8e nahrazujeme mobilnimi pfistroji a dalSi elektronikou. Jaké jsou ale limitace
a uskali hlavné nabijeni této elektroniky? NabijeCky davaji napéti 5 V, ale existuji jiz i rychlonabijecky,
které jsou schopné davat napéti az 12 V. Dulezita je i kvalita propojovaciho kabelu. Rozdily nejsou
jen USB-A a USB-C, ale jedna se i o komunika¢ni normy. Konektory normy v. 3.0 a vySSi maji devét
konektort, verze 2.0 jen Ctyfi konektory. Plvodné tyto konektory byly uréeny pouze pro datovou
konektivitu a az sekundarné jim byla pfifknuta i nabijeci funkce a podle toho doSlo k upravé jejich
konstrukce. USB-mikro je rovnéz vzdy pouze 4-pinovy, proto nikdy neni pFfes n& mozné rychlé
nabijeni rychlonabijeCkou, ani pokud je pfipojen pfes redukci na USB-C. Stejné tak pfipojeni pres
pocitaC budou nabijet pomalu. Jednoduché power banky rovnéz nedavaji vice nez 5V, drazsi vSak
najdeme i s USB-C konektorem. Fotovoltaické panely do hor jsou mozné feSeni, zvlasté v mistech,
kde je jako v Himalajich nabijeni na chatach zpoplatnéno, ale pro dosazeni vysSich vykonu je potfeba
velka plocha panell a tim narusta signifikantné i jejich vaha. Nakonec nam autofi sdéleni dali par
tipd, jak prodlouzit dobu provozu mobilu: stahnout osvétleni, které je energeticky naro¢né, vypnout
vysilaCe a pfijimace typu GPS, wifi, mobilni data a v pfipadé slabého signalu vypnout mobil, jelikoz
v pfipadé Spatného signalu se mobil neustale snazi pfipojit k dostupné BTS.

V letoSnim roce byly pro u€astniky po obédé pfipraveny tfi workshopy, vSichni méli moznost se vSech
stanovist zucastnit. Ing. Ladislav Sieger, CSc. s Mgr. Gabrielou Hodkovou navazali na své
teoretické sdéleni praktickou ukazkou Elektroniky v outdoorovém prostredi. RNDr. Jan Pala,
Ph.D. s Mgr. Ivanou Sikulovou, Ph.D. pfipravili Lavinovy workshop a aktualni novinky
s praktickym nacvikem prace s vyhledavacem, v€etné pouziti novych modeltu. Mgr. Gabriela Téthova
umoznila u€astnikim si vyzkouset Akrojogu.

Po workshopech ve venkovnim prostfedi navazala sekce Hory, omrzliny a hypotermie. MUDr. Jana
Kubalova a Michal Jakubu zah3jili interaktivnim workshopem Standardni pilulka
v nestandardnich situacich a podminkach. PWorkshop zahajili diskusi s u¢astniky ohledné sloZeni
expedicni lékarnicky pro rizné typy vyletl. Pak si pfipravili popis tfi riznych expedic a tfi raznych
patologickych stavl (trombofilie, chronicka arterialni hypertenze, astma) a interaktivné kazdy stav
s auditoriem prodiskutovali. Upozornili napfiklad na rizika ucinku extrémnich vysokych teplot na
tlakové nadoby inhalanich antiastmatik, jimz naopak mraz tolik nevadi. Riziko je vSak u aerosolu z
pevnych ¢astic, u kterych pfi zvlhnuti mdze dojit k poSkozeni davkovani léCiva. Naopak LMWH typu
Clexane nema bilkovinnou slozku, takZze napf. aplikace po pfedchozim zmrznuti I€Civa neni problém,
ale nemél by 1€k zménit barvu nebo by se v ném neméla objevit precipitace Ci krystaly.

MUDr. Jana Kubalova pokracovala sdélenim Zotaveni z vySkového otoku plic — staci jen sestup?
Jednalo se o kazuistiku muze ve stfednich letech, ktery planoval vystup na sedmitisicovy vrchol a mél
jiz praktické zkuSenosti z velehor. Béhem vystupu se u néj projevil vyznamny pokles vykonnosti,
namahova dusnost bez znamek akutni vyskové nemoci. Opakované mu byl i.m. aplikovan
dexamethason a |ékafem na misté byl diagnostikovan vyskovy otok plic (HAPE). | po evakuaci vSak
pretrvavala klidova dusnost, k upravé stavu doslo az cca po mésici. Autorka pfednasky hledala zdroje
v literatufe ohledné “normalniho pribéhu HAPE, ale je to samoziejmé velmi individualni. Strukturalni
remodelace plicnich kapilar trva v fadu 2-5 dni, a proto se HAPE zfidka objevi po tomto ¢asovém

okné. Dulezité je, Ze navratnost HAPE je az 60 % a mortalita u nelé€enych pfipadu je az 50 %. Pokud



se pfiznaky nezlepsi, je v diferencialni diagnéze dilezité myslet i na plicni embolii. Uprava pFiznaku
by méla byt podle dostupné literatury do nékolika dn(, u déti rychlejSi 24-48 h.

MUDr. Jaroslava Rihova piednesla shrnujici sdéleni Komplikace lééby omrzlin, zhorsujici
faktory. Omrzliny ¢asto zhorSuje Spatna pfiprava na vypravu: chybéjici potfebné vybaveni (nahradni
rukavice, ponozky, Celovka), chybéjici Iéky. Nepfizplsobeni tury nejslabSimu &lenovi skupiny je
rovnéz problematické, coz dolozila pfipadem omrzlin takového uc€astnika vypravy komplikovanych
traumatem a hypotermii. Netrpélivost v [é€bé omrzlin maze vést k unahlenym |ékafskym zasahdm.
Problematické je i odmitani osvédcené léCby a doplnujicich vySetieni (hlavné scintigrafie kosti), nebo
zasahy |ékare, ktery s omrzlinami a s doporu¢enymi vySetfujicimi metodami nema zkusenosti. Od
unora 2024 je v USA dle FDA schvalen lék iloprost v indikaci [é&by omrzlin 3. a 4.stupné. V CR neni
tato IéCba dostupna ani schvalena. Zavérem autorka shrnula, zZe 1éCbu omrzlin je tfeba vzdy zahajit
co nejdrive, nejlépe do 5 hodin od urazu, Ié€ba musi byt uto¢na a komplexni; v terénu je potfeba
zabranit dalSimu prochlazeni, podavat dostatek tekutin, u omrzlin 3.-4. stupné na nohou nechodit,
transport idealné letecky. Ke dfive jmenované 1é¢bé doplnila polohovani, analgetika, IéCba infekce
(dezinfekce, ATB), zasadu nepropichovat puchyfe, pokud to neni absolutné nutné.

MUDr. Lucie Smrékova z Ustavu chirurgie ruky ve Vysokém nad Jizerou navéazala pfednaskou
Omrzliny — prvni pomoc v terénu a nasledna lééba. Je smutnym faktem, Ze na fadé
I renomovanych tuzemskych a zahrani¢nich pracovistich nejsou pacienti Casto zcela spravné léceni.
Na pocatku vypadaji vSechny omrzliny stejné, ale teprve s odstupem Casu dojde k demaskovani
rozsahu postizeni. Upozornila na rizika spojena s noSenim prstynkd a naramkd na rukou, i v
pfipadech, kdy hrozi “jen” omrzliny 1.stupné. V prvni pomoci v terénu medikace analgeticka,
antiagregacni, protizanétliva, sterilni kryti s Betadine, ev. s mastnym tylem. Nerozehfivat v terénu
akra, pokud nelze zajistit perfektni tepelny komfort béhem transportu do mista definitivniho oSetfeni.
v celém léCebném procesu. Hyperbaricka oxygenoterapie vzhledem k omezené dostupnosti vétSinou
zacina az po propusténi z nemocnice. V ramci chirurgické intervence je nutné ¢ekat na demarkaci
tkani, nespéchat s amputaci. Jakakoliv ¢erna nekroticka tkan musi byt dle obecnych chirurgickych
poucek okamzité odstranéna, ale to neplati pro omrzliny! Sesychani omrzlin s sebou “vytahu;ji’ za
sebou zdravou tkan a to maze zlepSovat finalni vysledek. Pacient pou€eny o Ié€bé omrzlin se muze
amputacim branit. Pfipojila dvé kazuistiky. Francouzské prislovi pravi: omrznete v lednu, reZete
v Cervnu. LéCba omrzlin je dlouhodoba a nelze ji celou absolvovat v cizing, je tfeba co nejdfive
absolvovat repatriaci do CR.

MUDr. Robert Nagypal z ECMO centra v Banské Bystrici pfinesl sdéleni o Protokolu tézké nahodné
hypotermie - na detailech zalezi. Teoretickym zakladem projektu je revidovana Svycarskéa stupnice
hypotermie a zkuSenosti ze zahranici. Vychodiskem byla statistika HZS a problematicka spoluprace
s kardiocentry, ktera vétSinou skupinu pacientt v t€zké hypotermii nechtéji akceptovat, jelikoz Casto
maji navic i sdruzena poranéni. Vyzvou je stfet pfednemocnicni a nemocni¢ni faze oSetfeni této
skupiny pacientl. Banska Bystrice si i vzhledem ke vzduSnému perimetru v ramci Slovenska stanovila
cil stat se narodnim centrem pro lIéCbu akcidentalni hypotermie. Aplikaci protokolu vyzkouseli na sérii
terénnich nacvik(. Prvni skute¢ny pacient byl dle protokolu oSetfen pouhé 2 dny po nacviku
s uspésSnym vysledkem. Jako vyzvy hodnoti autor sdéleni hlavné sjednoceni postupl kardiocentra
vs. vSeobecné nemocnice, centralizace vysoce specializované péce (centrum pro hypotermii), nelze
tedy vozit pacienty kamkoliv, kde maji ECMO - nejde jen o vlastnictvi samotného pfistroje, nybrz
o aplikaci fungujiciho protokolu v prostfedi fungujiciho tymu.



Sobotni ve€erni program byl vénovan Vzpomince na MUDr. Jifiho Pelikana, na jehoz pocest zahdjili
spoluzaci z kruhu na Fakulté vSeobecného Iékarstvi (dnes 1. LF UK) Univerzity Karlovy
vzpominkovou prednaskou na Jifiho Pelikana nejenom z dob studia v letech 1970 az 1976. Osobné
prezentovali MUDr. Blanka Cieslarova, MUDr. Jaroslav Zizka a MUDr. Jana Kodadova
a s pripravou jim pomahali MUDr. Jifi Novotny, a MUDr. Zdenék Sudoma. BohuzZel vyznamna &ast
archivu MUDr. Jany Kodadové vzala za své pfi povodnich v roce 2002. Pfesto se jim podafilo
shromazdit fadu unikatnich fotografii podrobné mapuijicich jejich spole€nou historii od chvile, kdy se
potkali pfi studiu mediciny a v Dobronicich. Nasledné se zacali intenzivné vénovat sportovnim
aktivitam — hlavné lyZzovani a kanoistice. K tomu se pfidaly prvni vylety na skaly s tehdy standardnim
Lprsnim“ uvazkem navazanym z lana. Zalozili také TJ Medicina a zacali vyjizdét do Sedmihorek, Tisé,
Zapadnych a Vysokych Tater. Nechybéla ani spole¢na fotka z promoce 15. 7. 1976 a svatby 26. 6.
1976. Fotografie byly doprovazeny vtipnymi komentafi pfitomnymi spoluzaky Jifiho Pelikana. Zavér
byl vénovan osmitisicovce Annapurna (8091 m), kde Jifi Pelikan pfi sestupu uklouznul a z vySky 7800
metru spadl asi 2500 vySkovych metra.

MUDr. Igor Hermann pokracoval citaci ze sborniku z prvniho ro€niku Pelikdnova seminare v roce
1990 a pridal k tomu své vzpominky na Jifiho Pelikdna. MUDr. Jarka Rihova spoleéné s Igorem
pfitomné nasledné seznamili s historii Lékarské komise CHS a Spole&nosti horské mediciny, kde byl
od zacatku hlavnim tahounem MUDr. Ivan Rotman s fadou dalSich Iékaru.

RNDr. Jan Pala s Ing. Jurajem Rokfalusym pfipomnéli slovenské kolegy Tono DobeSe a Petera
Sperku, které zavrazdili Talibanci v zakladnim tabofe pod Nanga Parbat (8125 m) 23. 6. 2013.

Sobotni ve€erni program zakoncila MUDr. Jitka Ruzi¢kova s prehledovou pfednaskou Se skialpy
na Aljasce v dubnu 2024 popisujici oblasti, snéhové podminky, moznosti ubytovani a obCerstveni.

Nedélni sekci Hory, snih a nehody oteviela Bc. Barbora Veseld prednaskou o Vyuziti
hypoxického stanu pro lepSi aklimatizaci. Nejdfive zopakovala rozdily mezi hypobarickou
a normobarickou hypoxii a fyziologii aklimatizace. Ukazala model hypoxického stanu, ktery je
prostorny, ale simuluje pouze vySku cca 4000 m n.m., navic generator hypoxie je hlu¢ny a dochazi
k zadychavani a poceni ve stanu. Pfi pobytu ve stanu je mozné pozorovat zmény bézné pozorované
béhem aklimatizace v horach, v€. diurézy, zhorSeni kvality spanku apod. Vyjmenovala i rizika pobytu
ve stanu, v€. zhorSeni kvality spanku a regenerace, dehydratace pfi zhorSeném dychani, zhorSeni
imunity (riziko infekce napf. béhem nasledného pobytu v letadle), riziko tromboembolickych
komplikaci, projevy AMS/HAPE/HACE atd. Dulezité je zdUraznit, Ze simulace nerovna se aklimatizace
a existuje rozdilna reakce téla na normobarickou a hypobarickou hypoxii. Tento pfistup se v pfipravé
na vysokohorské vystupy zda jako dobra alternativa pro zkraceni aklimatizace a je vhodné ziejmé
obé metody doplfiovat. Popsala i par praktickych zkuSenosti ¢eskych horolezcu, véetné méfeni
fyziologickych parametri pomoci chytrych hodinek.

Mgr. Jan Jirak z Ceského hydrometeorologického Ustavu prednesl zajimavy piispévek Jak
klimatické zmény ovliviiuji provozovani zimnich sportti. Hodnoceni klimatickych zmén a extrém(
probiha na CHMU v ramci projektu PERUN. Zhodnoceni souéasného stavu lze provést na zakladé
husté sité teplomérnych, srazkomérnych a snéhomérnych mist, teplotni zaznamy z Klementina sahaji
az do 18.stoleti. Za poslednich hodnocenych 30 let doslo k nartstu primérné teploty o vice jak 1°C.
Zhodnoceni poctu ledovych dna je také vyznamné, napfiklad témér zcela vymizely v oblasti Vysociny,
kde se nyni kona Pelikaniv seminaf. Razantni pokles poctu ledovych dnd v Peci pod Snézkou
a naopak markantni narast poctu letnich dnu ve stejné oblasti je rovnéz vyznamnym pozorovanym
jevem poslednich let. Ve Stfedni Evropé se nas klimaticka zména tyka hlavné pokud jde o zmény



teploty, mensi rozdily jsou v mnozstvi srazek — nedavno feSené suché obdobi ma spiSe formou
vysychani vazbu pravé na zminéné teplotni extrémy. Poget dn(i se sn&hovou pokryvkou >20cm v CR
(coz je i hranice napf. pro poradani bézeckych zavodu): v letech 1961-1990 v nadmorské vysce 600-
800 m n.m. bylo zaznamenano 40 takovych dnu, v letech 1991-2000 jiz jen 29 dnl ve stejné
nadmorské vySce. V zimnich mésicich v fadé vySsich poloh je vice dni s deStém nez se snéhem,
a to v€etné v tzv. alpinskych oblastech >1300 m n.m. Uplynula zimni sezéna 2023/2024 byla druha
nejteplejSi po zimni sezoné 2006/2007, kdy nejvice snéhové pokryvky bylo v prosinci a na vétsiné
uzemi se jiz po zbytek zimni sezény pokryvka neobnovila. Jako pfipadovou studii popsal situaci
v Jizerskych horach v poslednich letech, v€etné jejiho dopadu na znamy bézecky zavod Jizerska 50,
jejiz €ast hlavné zavérecné trasy je situovana v nadmorské vySce pod 800 m n.m. Po domluvé
s CHMU byl zavod piesunut z lednového terminu na Unorovy, ale to bohuzel nezachranilo zavod v
roce 2024, ktery musel byt zruSen. Celkem byl zavod zru$en jiz Sestkrat (1988, 1990, 1998, 2007,
2014, 2024). Na fadé béhl a zavodech musi byt ¢ast snéhu nahrazen umélym snéhem a rozvazen
nakladdky a rolbami. V souCasné dobé existuji rizné pesimistické scénafe, které predpovidaji
vyznamny narust primérné teploty nejen na horach.

Marie Lollok Klementova predstavila Nehodovost v Alpach vychazejici ze statistik Rakouského
kuratoria pro alpskou bezpecnost. Data hlasi do registru horska zachranna sluzba a Alpska policie.
Pocet umrti se v rakouskych Alpach jako dlouhodoby stabilni primér drzi na Cisle 266 s prevahou
muzl (86 %), vice nez 60 % osob je nad 50 let. Ro¢né vyjizdi horska sluzba v rakouskych Alpach ke
tfinacti tisicim pfripadum, ale tfetina z toho jsou nezranéné osoby (napf. ztrata orientace nezranénych
osob). Nejvice umrti a nehod je v Tyrolsku vzhledem k pfitomnosti vy$Sich oblasti v tomto regionu.
Cesi jsou v Rakousku tradiéné uvadéni jako jedni z nejvétsich hazardéru, ale i v lofiské statistice se
umistili na ¢tvrté pozici z hlediska umrti osob dle narodd, po Raku$sanech, Némcich a Nizozemcich,
s 10 umrtimi v roce 2023. K vétSiné smrtelnych nehod v roce 2023 doslo pfi turistice a horolezectvi
(99 umrti), 29 % zapficinila kardiovaskularni porucha, 13 % zakopnuti nebo pad. Casto je to &asteéné
zpusobeno i pouzivani mobilnich aplikaci a map v mobilnich telefonech, kde napfiklad strzeni cesty
v ramci povodni vede k Uurazum, protoze bez mapy nejsou schopni turisté zavienou cestu napfiklad
obejit jinou cestou. Nejvice je nehod jiz tradi¢né v Cervenci. Statistiky jsou velmi pékné rozpracované
podle jednotlivych sportovnich aktivit. Oproti umrtim je urazovost mezi pohlavimi vyrovnana: 56 %
muzi, 43 % Zeny, u 1 % pohlavi neureno (osoba neidentifikovana). Rok 2023 mél vysSi umrtnost
a nehodovost ve srovnani s desetiletym primérem, coz dle kuratoria mohlo byt zplsobeno
nejteplejSim zaznamenanym létem, do$lo i k nahlému zhorSeni po€asi s boufkami a to bylo spojeno
s velkym narustem nehod.

Lavinové nehody zimy 2023 a 2024 na Slovensku pfedstavila jako jiz tradicné Mgr. Ivana
Sikulova, Ph.D. Lonska zima zaznamenala dvé umrti v dusledku lavinovych nehod, coz je pod
dlouhodobym pramérem tfi umrti rocné. | ona zminila hor$i zimu, ktera napf. znamenala o dva mésice
kratSi dobu snéhové pokryvky, zima konc€ila uz v dubnu a 2. 5. 2024 bylo ukon&eno hlaseni lavinového
nebezpecdi. VétSinou byl hlaSen 2. stupen lavinového nebezpedi, v této sezoné dokonce vlbec nebyl
vyhlasen 4. stupen. Z 35 nehod se udalo 29 nehod pfi 2.stupni lavinového nebezpedi, narostl pocet
lavinovych nehod v Zapadnich Tatrach (hlavné Salatin). Poté predstavila kazuistiky nékolika
lavinovych nehod. Tfi lavinové nehody se udaly b&hem vikendu zadatkem prosince 2023. Slo
o deskové laviny, skialpinisté vyvazli bez zranéni. Ve Vysokych Tatrach skialpinista mél i aktivovany
lavinovy batoh, ktery se béhem padu zfejmé o skaly roztrhl, ale pravdépodobné uchranil lyzafe pfed
hor§imi zranénimi. Pfi€inou byl pravdépodobné& maly rozestup mezi jednotlivymi lyzafi. Pfipomnéla
i nehodu z prosince 2022 dvou turistl, ktera byla pro oba bohuzel smrtelna a lva zopakovala rizikové



faktory lavin pfi 2. stupni lavinového nebezpeci. | dalSi nehoda byla zplsobena nepfiznivym pocasim.
Pfi ni polsti skialpinisté po celou dobu vyletu sdileli svou polohu s blizkymi, ale nahle signal zmizel,
a tak jejich blizci aktivovali zachranné slozky. Oba nastésti vyvazli bez vaznéjSiho zranéni, jisté i diky
tomu, Ze méli kompletni lavinovou vybavu, v€. lavinového batohu, ale vybrali si nevhodny cil a i pad
s malou lavinkou znemoznil evakuaci z horského prostfedi. Tragicky byl leden, kdy byl pod
Batizovskou probou nalezen osamély horolezec, okolnosti jeho padu nejsou jasné. Druha tragicka
nehoda se udala ve Velké Fatfe dvéma skialpinistim bez lavinové vybavy, pod Malou Kfiznou, ve
svahu 30-40°, lavina nabrala velkou rychlost s dojezdem do lesa. Jeden Caste¢né zasypany se sam
z laviny vysvobodil, nalezl i bez lavinové vybavy svého kamarada, podafilo se mu ho vyhrabat diky
tréici boté, vyprostil ho, ale pad lesem zasypanému zpUsobil vazné zranéni hlavy (neméli ani pfilby),
mél navic ucpané dychaci cesty a ani pfes zahajenou laickou KPR a navazujici rozSifenou KPR se
nepodarilo muze ozivit. V pfedchazejici sezéné byl 11. 1. 2023 vyhlasen prvni 3. stuper lavinového
nebezpeCi a udalo se Sest lavinovych nehod. V jedné z nehod ackoliv mél s sebou sportovec
aktivovany lavinovy batoh, byl i tak kriticky zasypan. Kamarad diky kompletni lavinové vybavé byl
a bohuzel se stale opakujici pfi€iny fady lavinovych nehod. Je to hlavné podcenovani 2. stupné
lavinového nebezpeci, chybégjici lavinova vybava zimnich navstévnikd hor (hlavné nelyzaru), a pak
i urCita specifika slovenskych hor; vétSina zimnich dni je ve slovenskych horach vétrna, coz podporuje
vznik zhutnélych desek ze dne na den, velké mnozstvi hlavné lyzafru vyrazi v prvni slunecny den po
obdobi snéZeni a vétru a Casto se vydavaji do nevhodného terénu se zlaby, skalnimi prahy a do
zavétrnych svaha.

MUDr. Lucie Bloudkova prestavila Relative Energy Deficiency in Sport, tj. RED-S ve sportovnim
lezeni. Od bfezna 2024 pfi lezeckych zavodech probiha zakladni i pokrocilé testovani; v pribéhu
zavodu probihaji nahodna testovani ve snaze odhalit zavodniky trpici timto problémem. Testovani
probiha formou dotaznikd ohledné unavy, omezovani pfijmu potravy, zlstava i stanovovani BMI,
a méfeni srdecni frekvence a krevniho tlaku. V pfipadé rizikovych hodnot podstupuje zavodnik nebo
zavodnice podrobné testovani, v€. napfiklad DXA, T3 atd. Nahodné testovani pfed zavodem zahrnuje
méfeni vySky, hmotnosti, krevniho tlaku, srdecCni frekvence a provedeni ortostatického testu.
Reprezentantim z CR nebyla dosud zamitnuta zadna licence, zadna diskvalifikace kvali RED-S.
Prevence problému tkvi v samotném tréninku a nastaveni tréninkového planu, Casto i zapojeni
mentalnich coachu. Existuje dokonce guidebook pro stavéce, ktery zahrnuje pravidla stavéni
zavodnich cest tak, aby nepreferovali cesty pouze po malych chytech, které by zvyhodrovali lezce
potencialné ohroZzené RED-S. Lezeni je €im dal vice i divacky atraktivni, a proto je na tyto poZadavky
nejen na lezce, ale i samotné organizatory kladen ¢im dal vétsi diraz. MUDr. Smrckova doplnila, Zze
ma s timto syndromem praktické zkuSenosti, kde u divek nastava vymizeni menstruace, neni
nasledné potfeba pouze pfibrat na vaze, ¢ehoz by se mohly zvlast lezkyné obavat, ale je to
o celkovém vyrovnani kalorického deficitu ve spolupraci s nutriCnimi specialisty. Diskutovano
s publikem bylo i stanoveni dolni hranice BMI.

MUDr. Igor Hermann navazal pfednaskou na piibuzné téma: Ubytek hmotnosti ve vysoké
nadmoriské vysce. K tomuto sdéleni ho inspirovaly stiznosti horolezce Radka Jaro$e na ubytek
hmotnosti a ztratu svalové hmoty béhem jeho expedic do velehor. Ve vysokych horach se pohybuji
kromé horolezcu také trekafi, coz jsou Casto lidé se sedavym zpusobem Zivota a pohybujici se
zpravidla ve vyskach do 5000 m n.m., ktefi se najednou dostavaji do chladného prostfedi s nutnosti
chuze az 8 hodin denné. U téchto lidi ubytek vahy pfi treku do BC Everestu cca 1,3 kg a v dalSich
tydnech uz se vaha ustali. Zalezi na mnozstvi tuku — vétSi ubytek nastava u téch, ktefi maji >13 %



tuku v téle. Ubytek je ze 75 % dan ztratou tukové hmoty, 25 % bilkovin, tedy odpovida to prostému
hladovéni. Jinou skupinou jsou ovSem horolezci, ktefi se vyskytuji ve vysSich nadmofskych vyskach,
kde v 5400-6300 m byl ubytek vahy zaznamenan az 4 kg a naopak 73 % ubytku vahy je na vrub
bilkovin a pouze 27 % je dan ubytkem tukové tkané. Problém je to, Ze tento problém se neda ovlivnit
slozenim stravy. PFiinami jsou zvySeni bazalniho metabolismu, zvySeni tonu sympatiku a zvySeni
funkce §titné Zlazy, snizeny pfijem energie v dusledku nechutenstvi, zvraceni i v ramci mirné formy
AMS, vysSi hodnoty leptinu a cholecystokininu (hormony zodpovidajici za pocit sytosti) a nizsi
hodnoty ghredinu, hormonu vyvolavajiciho pocit hladu. Ve vySkach od 5400 m n.m. dochazi k poruse
vstiebavani zivin tukd o 49 %, i dalSich zivin. Dulezita je dieta ve vysoké nadmofrské vysce, vzhledem
k respiraénimu kvocientu je dllezita vysokosacharidova dieta. Nema vyznam podavat trekafum na
kratké expedice vitaminové preparaty, ani dostupnost aminokyselin neni takova, aby jejich
suplementace méla vyznam. Suplementace Zeleza ma vyznam jen u Zen ve fertilnim véku. Ubytku
vahy a atrofii svalu nelze ve vysokohorském prostfedi zabranit, ale po navratu do domaciho prostiedi
a zlepSeni nutrice dochazi k opétovné obnové svalové hmoty. Autor prfednasky s bohatymi
zkusenostmi z vysokohorskych vystupu doporucuje jist vS8e, co vam chutové vyhovuje, i kvdli
psychické pohodé.

MUDr. Lenka Horakova, Ph.D. pfednesla rovnéz sdéleni z oblasti diety a metabolismu a to Diabetes,
vyziva a pohyb v horach. Nejdfive pro laickou ¢ast obecenstva zopakovala zakladni fakta o nemoci
diabetes mellitus a poté se jiz zaméfila na jeji dva zakladni typy, 1. typ a 2. typ, jejich rozdily
a doporuc€eni pro pobyt osob s timto onemocnénim ve vysokych nadmorskych vySkach a na
expedicich v odlehlych oblastech. Seznamila publikum i s Ffadou technickych novinek, kterymi jsou
dnesni diabetici vybaveni, jako jsou diskrétni méfici pristroje pro sledovani glykémie, inzulinova pera
a pumpy. Jen Cast téchto zarfizeni byla testovana pro pouZziti ve vysSSich nadmorskych vyskach,
a proto je tfeba sledovat i pokyny vyrobce této zdravotnické techniky. Dulezité je, aby o pfitomnosti
diabetika ve skupiné horolezcu védéli vSichni, aby znali zasady prvni pomoci a ev. byli schopni mu
pomoci napfiklad pfi aplikaci inzulinu, méfeni glykémie apod. DalSi uzite¢né rady, napfiklad ohledné
doporuc¢eného vybaveni Iékarni¢ky diabetika, je soucasti doporu¢eni medicinské komise UIAA pro
diabetiky.

RNDr. Jan Pala, Ph.D. jako posledni pfednasku predstavil Reseni skialpovych nehod v Rakousku
a ve Slovinsku. Referoval o dvou vyletech do Rakouska a Slovinska, které skoncily nehodami.
V ramci nehody v Rakousku byly nékterym ¢lenim skupiny, ktefi nebyli pfimymi u€astniky nehody,
uctovany naklady na zachrannou akci, ackoliv Zzadna zachrana u jejich osob neprobéhla. Autor
prednasky proto doporu€uje v Rakousku vSechny okolnosti jakékoliv nehody dokumentovat (fotky,
video, zapis, zaznam trasy, jednotlivych krok(), a pokud pouze pfihlizite a nepotfebujete Zadnou
pomoc, nenechte se legitimovat. Ve Slovinsku byla zkuSenost naprosto opacna: pro zachranu
nevyzadovali zachranafi ani okamzité legitimace pojisténi pro tento typ urazu, nezajimali se ani o dalSi
ucastniky, ktefi nevyZzadovali pomoc &i oSetieni.

Timto byl jiz 34. Pelikaniv seminaf horské mediciny ukonéen a prezidentka Spolecnosti horské
mediciny MUDr. Lenka Horakova pozvala vSechny zajemce na pfisti rok, kdy by se mél seminar konat
v podobném listopadovém terminu.

Lenka Horakova, Jan Pala, 10. 11. 2024



