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Z PRAXE PRO PRAXI
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NEKOLIK POZNAMEK K PRAXI POSUDKOVE SLUZBY V ARMADE
Podplukovnik MUDr. Karel §OUREK

Hlediska, podle kterych posuzujeme schopnost
k vojenské sluzbé jsou vymezena pomérné podrobné
jednim ze zdkladnich zdravotnickych pfedpist. Zda-
lo by se tedy, Ze nemuZe byt v této otdzce nejasnosti
a pochyb. A pfece denni Cinnost star§iho lékafe
i lékaft odbornych oddéleni vojenskych nemocnic
ukazuje, Ze pravé v urCovani schopnosti k vojenské
sluzbé vyskytuje se nejvice potiZi a nedostatkti. Jsou
dvojiho druhu. Prvé souvisi se situaci u utvarl,
kde casto ani neni moZnost zafadit vojika podle
klasifikace navrZené nemocnici a schvalené VLK.
Pocet tabulkami uréenych mist pro vojiky se sni-
Zenou schopnosti k vojenské sluzbé je Casto mensi
neZ skuteCny stav a pak 1ékafi i veliteli nezbyvd, nez
oteviené nebo skryté poruSovat tabulkovou kazen
nebo nedbat doporuceni nemocnice a VLK.

Dalsi moZnost, zarulit vojikovi se sniZenou kla-
sifikaci pfi normilnim zafazeni urlité tlevy ve
vycviku, je pomyslnd a zcela zivisi na dobré wvili
velitel vSech stupiid, na planech bojové a politické
pfipravy. VSechny tyto potiZe, ztrplujici Zivot star-
§im lékaftm i velitelim utvard, nevyfesi vSak zdra-
votnickd sluzba sama.

Je k tomu zapotfebi tizké a neustdlé spoluprice
viech sloZek.

Druhym zdrojem obtiZi, které podle na$eho nizo-
ru je mozné odstranit, je §patnd a nesoustavna spo-
luprice starSich 1ékaiti a odbornych oddéleni vo-
jenskych nemocnic. Na jedné strané jsou lékarské
nélezy zpracovany Casto formalné a bez pfihlédnuti
k obtiZné situaci star$iho lékafe, na druhé strané pak
pozorujeme Casty uték starSich 1ékait od jakékoli
odpovédnosti a presunovani jejich posudkovych po-
vinnosti na odborni oddéleni. Oboji je zdrojem
zbyte¢né trpkosti a nedivéry na obou stranich, ktera
$kodi predeviim nemocnému vojakovi.

¥

¢ Kde jsou pfiCiny tohoto stavu ? Abychom mohli od-
povédét na tuto otdzku, vSimneme si jedné skupiny
onemocnéni, se kterymi vojaci velmi Casto pfichdzeji
k posouzeni do vojenské nemocnice. Jsou to vady
a nemoci chirurgické, na kterych bude moZno velmi
nizorné ukézat typické nedostatky, tykajici se téméf
vSech ostatnich oborti.

Pocetn4 skupina vojiku, ktefi pfichdzeji na ambu-
lanci chirurgického oddéleni vojenské nemocnice
s néasledky urazid mebo onemocnéni loko-
mocniho apardtu je neobycejné pestrd. Od bez-
vadné zhojenych starych zlomenin az k tézkym de-
formacim s nepatrnymi nebo naopak vyraznymi po-
ruchami funkce. Pfedpis zde mluvi jasnou feci
a spravné doporucuje pfihliZet pfi stanoveni Kklasi-
fikace pfevazné k funkénimu postiZzeni. AvSak pravé
zde je kdmen trazu. Posoudit funkéni nasledky
urazu nebo onemocnéni pohybového aparitu je pfi
jednom vySetieni v dasto pieplnéné ambulanci
mnohdy obtiZné, zv14§té€ kdyZ nelze vZdy vyloudit ani
agravaci ¢i simulaci. K odpovédnému zévéru musi
fici své slovo jak chirurg a rentgenolog, tak i starsi
lékaf. Prvni proto, Z¢ mé potfebnou zkuSenost a
moznost dtikladného vySetieni, druhy proto, Ze ne-
mocného zn4d z jeho denniho Zivota u utvaru, muze
ho pozorovat nebo se o jeho chovani i moralnich
kvalitich informovat u velitele. BohuZel, takovou
spoluprici Casto nevidime. Bez vyjadieni star$iho
l1ékafe dostane se do popiedi posudku anatomicky
nalez a ovlivni z4vér, 1 kdyZ je jasné, Ze zv1asté u mla-
dych lidi nemusi byt funk¢ni postiZzeni imérné ana-
tomickému, a na druhé strané,nékdy i drobny anato-
micky nélez miZe byt podkladem vyznamné poruchy
funkcni.

Z tohoto hlediska je napf. velmi obtizné dojit ke
spravnému posudkovému zivéru u nemocnych s po-
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ranénimi mékkého kolena, kterd zvla$té zpoclatku
maji chudy klinicky néalez, avSak mohou po urcité
dobé vyustit v zdvazny a trvaly chorobny stav. Zde
je na misté snaZit se o co nejpresnéjsi diagnosu
anatomickou i funkéni a podle ni upravit i posudkovy
zdvér. Diagnosa distorse kolenniho kloubu, stav po
distorsi kolenniho kloubu apod., méla by se vyskyto-
vat zcela vyjimeCné, jak to odpovidd skutecné
frekvenci.

Daleko Castéji by v zdvéru nilezu méla byt pfesnd
diagnosa, jako je porucha polomésicitych chrupavek
s blokddami ¢ bez nich, s atrofiemi svalovymi a
poruchou chiize apod. Pravé zde bude casto velmi
potfebné vyjadreni star§iho lékate, ktery potvrdi
subjektivni stesky nemocného a doplni je svym
vlastnim pozorovinim (napf. blokady, zpisobu
poranéni apod.) Poranéni polomésiCitych chrupavek
a vét8i poranéni vazi kolennich by méla byt ¢astéji
podkladem pro stanoveni schopnosti k nefadové
sluzbé, protoZe jenom tak muzeme predejit vzniku
té&Zkych artrotickych zmén, se kterymi se v poslednich
letech setkdvame i u mladych jedincti Castéji nez dfive.
I kdyZ takto postiZenych vojiktl je pomérné dost
a jejich vada se vétSinou laiky podcefiuje, je nasi
povinnosti jim zarulit pfiméfené zaméstnani, a tak
pfedejit trvalé S$kody, které se projevi v pozdéj-
$im véku.

Druhou problematickou skupinou, se kterou se
jak chirurg, tak star$i lékaf Casto setkavd, jsou ne-
mocni s Zilnimi méstky na delnich koncetindch.
Je jich hodné a i o nich plati to, co bylo feceno u pied-
chozi skupiny. Anatomicky nalez nemusi byt a neni
velmi Casto Gimérny potiZim, které nemocny ma.
V mnohych pfipadech je tomu pravé naopak. Tvofici
se méstky, u kterych je klinicky nalez je§té velmi chu-
dy, jsou zdrojem velmi napfijemnvch pocitt a bolesti,
zatimco plné vyvinuté méstky nemusi svému nositeli
vibec vadit. To je tfeba si uvédomit pfi posudko-
vém zavéru a vyhnout se jednak zbyte¢né tvrdému
a na druhé strané zbyte¢né benevolentnimu hodno-
ceni. U vojakt z4kladni sluZby, tedy u jedincti mla-
dych, zfidka se setkdme s vét§imi trofickymi porucha-
mi a otoky, na které se predpis divd jednoznacné.
Velmi Casto zdleZi na individudlnim posouzeni, a to
zase neni moZné bez objektivni zpravy starSiho
lékafe s udaji o unavnosti nemocného, otocich po
dlouhych pochodech a podobné. Toho by si méli
byt starsi 1ékafi védomi a jiZ pfi prohlidkach u ttvarti
méli by z tohoto hlediska urcovat nemocné k prohlid-
kim v nemocnici. Velmi Casto jsme totiZ svédky
toho, Ze na odborni oddéleni jsou odesilani a n€kdy
bohuzel i pfezkoumavini nemocni s plné vyvinu-
tymi ,nevinnymi“ méstky, kde jedinym znakem
onemocnéni je roz$ifeni a vinutéjsi prubéh povrch-
nich Zil a kde chybi nejen subjektivni potiZe, ale
i jakékoliv zndmky funkéni poruchy. Vétsinou si tito
nemocni uvédomi svou vadu aZ pfi 1ékafské prohlid-
ce, kdy je na ni 1ékaf upozorni. Na druhé strané se
nékdy posuzuji jako agravanti ti nemocni, jejichZ
klinicky nalez je nepatrny, méstky nejsou dosud vy-
vinuty, avSak obtiZze jsou jiZ velké. Pfi pozorném
sledovani téchto nemocnych mtiZze star$i lékaf ve
spoluprici s velitelem odhalit prvni zndmky funkéni
poruchy, jako je snadn4 unavnost dolnich koncetin,
a otoky po dlouhych pochodech, a tim znaéné pfi-
spét ke spravnému posudkovému zdvéru. Toto na

prvni pohled béZné a nezdvazné onemocnéni je dosud
velmi nejasné svou etiologii a ani v otazce 1éCeni neni
dosud naprostd shoda. Je proto nutno pravé zde
postupovat pfi posuzovani velmi odpovédné a s dy-
namickym pohledem na priibéh a vyvoj onemocnéni.

Do tfeti skupiny, jejiZ posuzovani je spojeno s obti-
Zemi, patii nesporné nemocni s poruchami nozni
klenby. Neobycejné astd vada, kterd v oblanském
Zivoté¢ nepusobi nemocnému vét§i potiZe, mizZe se
stit pii intensivnéj$im zati?eni béhem vojenské
sluzby zdrojem t€Zkosti a neziidka se pravé v této
dobé zhor$uje. BohuZel pravé Casty vyskyt této vady
vede k jejimu bagatelisovdni zvlasté u veliteld a na
druhé strané k zveliCovani potiZi samotnymi ne-
mocnymi. Zde je klinicky nalez vcelku spolehlivym
voditkem a Ize na jeho podkladé dojit k spravnému
posudkovému zivéru. Vyjimaje pomérné vzicné
ptipady dekompensované ploché nohy, je moZno vcel-
ku dobfe odhadnout do jaké miry vada nemocnému
ztéZuje vykon vojenské sluZby.

Zdrojem obtiZi neni tedy posudek, ale to, co po
posudku nésleduje, totiz 1é¢eni a prevence dalsiho
zhorSovani vady. VSechny dosavadni zptsoby kon-
servativni 1é¢by a prevence ploché nohy vychézeji
ze zcela mechanickych pfedstav, ajak niam vétSina
nemocnych potvrdi, nejsou pfili§ ucinné. Ortopedic-
ké vlozky at sériové nebo na miru vyrobené, ani
ortopedickd obuv nedovedou trvale odstranit potiZe
pfi vétSim zatiZeni. Pfi¢teme-li k tomu ne-
ptili§ vhodnou obuv, ve které na$i vojici chodi a
velké niroky, kterym jsou dolni konletiny vysta-
veny pfi vycviku, dojdeme k zdvéru, Ze neni spravné
feSeni, kterého se dosud nejcastéji pouzivd — pfe-
depsat vloZky a doporucit tlevy v delsi chuzi. Vlozky,
zvla$t€ zpolatku, potiZe nemocného jenom zvétsi
a ulevy nelze v§em nemocnym zarulit, aniZ by byl
vazné naru$en vycvik. Pfitom vétSina postiZzenych
spliiuje poZadavky pro fadovou sluZbu a bylo by
zbyte¢né jim ménit klasifikaci. Jediné feSeni, které je
unosné, je vCasné poznini vady a vhodné zafazeni
nemocnych. Pfi dne$ni mechanisaci armady mime
velky pocet tabulkovych mist, na kterych se tito
nemocni mohou dobfe uplatnit, at uZ jako fidici
motorovych vozidel vSech druh@i nebo jako jini
specialisté. Kdyby se takto podafilo vyfadit vojaky
s poruchami klenby noZni jiz brzy po néstupu
vojenské sluZzby od stieleckych jednotek, jedno-
tek PS a VS a striZnich tutvart, bylo by moZno
obsadit jimi pravé tato mista a pfedejit tak zbytec-
né zhorSovani jejich vady. Je totiz pochopitelné,
Ze takové pfemisténi naraZi na odpor velitelti, dojde-li
k nému aZ po ukonceni vycviku a po definitivnim
zafazeni vojakd do funkci.

V této souvislosti je tfeba se kratce zminit o vo-
jenské obuvi. Boty, ve kterych nai vojici zdkladni
sluzby chodi, maji fadu vad, které pociti nejvice ti,
jejichz nohy nejsou zcela v pofddku. Bylo by snad
vhodné, uvaZovat o zavedeni jiného typu vojenské
obuvi, alespofi pro tuto pocetnou skupinu nebo pro
nékteré druhy vojsk. Mdm na mysli polovysoké
boty s podrazkou z profilované gumy, o jejichZ za-
vedeni se jiz kdysi uvaZovalo a které velmi dobfe vy-
hovuji pravé nemocnym s porusenou klenbou. Na-
klady na tuto obuv by jisté nebyly o mnoho vyssi, nez
jsou Castky vynaklddané na pofizovéni ortopedic-
kych vloZek a §kody, které vznikaji ¢4steCnym vyfa-
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zovinim vojdkl s poruSenou klenbou z vycviku,
nehledé€ na §kody na zdravi, které nelze pfepocitdvat
na koruny.

*

Ukoly posudkové sluzby jak v oblanském Zivotg,
tak v armidé neustdle nartstaji. Formdlni postoj
k posuzovani schopnosti k vojenské sluzbé zptisobu-
je v mnoha pfipadech nejen vazné naruseni vycviku,
ale i trvalé a zavazné $kody na zdravi vojaka. ZlepSeni
Ize olekévat jenom od soustavné a dobré spolupréce
l1ékaft vojenskych nemocnic a starSich 1ékarti, kterd
umoZiiuje pochopit vadu nebo onemocnéni dyna-
micky a ve vztahu k Zivotu vojaka u jednotky. V tom-
to ohledu se daleko lépe osvédCily kratkodobé stize
star§ich lékaiti na odbornych oddélenich nemocnic
neZ sebelépe pfipravené instruktiZe a shromaZzdéni.

Na ttech pfipadech chirurgickych vad jsme se sna-
Zili ukazat, Ze jsou moZnosti zlepsit posudkovou sluz-
bu jak v zdjmu nemocného vojéka, tak v zdjmu ar-
médy jako celku. VyuZit téchto moZnosti je v silach

zdravotnické sluzby a jejich pfislu$nikt, i kdyz
zéjem a pomoc ostatnich Fidicich sloZek arméddy tvofi
rozhodujici ramec jejich ¢innosti.

Pe3ome

Ha npumepe GobHBIX, IIepEHECIIMX TPaBMYy, CTpa-
[JAOIUX paclIipeHHeM BeH U IUIOCKOCTOIIHEM IIOKa-
3aHBI TPYJHOCTH BOEHHO-MEIMIIMHCKON 3KCIIEPTH3bI,
o0yCIIOBJIEHHbIE HEJOCTaTOYHBIM M HECHCTEMaTH4-
HBIM COTPYJHHYECTBOM CTapllMX Bpadell wuacred
C BpauaMM CHEIUAIU3NPOBAaHHBIX OTHEJICHMI BOEH-
HBIX rocrnurasnei.

Summary

On the examples of men with aftereffects of
accidents, with varicose veins and flat foot the
difficulties of medical boards, arising from the
unsufficient and unsystematic collaboration between
regimental medical officers and military hospital
departments are shown.



