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ZDRAVOTNICKA SLUZBA V ALZIRSKE REVOLUCI

Karel HOLUBEC

Jsou to dnes uZ jenom trochu opoZdéné
vzpominky z pobytu z alzirského pomezi, z do-
by, kdy uz velky boj dohorival a kdesi daleko
probihala dporna vyjednavani, o kterych se
nékdy uZz zdalo, Ze nebudou mit konce. Mala
skupina naSich 1lékafl, Sery, Odstréil a ja,
jsme meli pfedat mnohdy tak t&Zce postrédda-
nou zdravotnickou techniku, nabidnout pomoc,
kde by se ukéazala potfeba, a predevSim se se-
Znamit se socialni a zdravotnickou situaci v ta-
borech bé&Zencii. Jejich utoCiSté byla, stejné ja-
ko na druhé strané v Tunisu, rozeseta po celé
délce vychodni marocké statni hranice. Situace
v nich byla nedobra a dalo se oCekavat, Ze se
jeSté zhorSi s ofekdvanym hromadnym névra-
tem uprchlikit domi, do zpustoSené zemé. Je-
den z nds, doc. dr. V. Sery, CSc., uZ mluvil
0 svych tehdejSich zkuSenostech v rozhlase a
pozdéji se vratil do AlZirska ve funkci epide-
miologa, aby poméhal sprdvnim orgdntim mla-
dé republiky zvlddnout nemalé potiZe. Mné& by
zZbyvaly nékteré pfipominky predevSim k or-
ganizaci zdravotnické sluzby v bojujici alZirské
armadé a k povaze zranéni, kterda s sebou pfi-
nesla nékolikaleta valka s boji jak na ustdlené
fronté&, tak v hlubokém zé&zemi.

Pohybovali jsme se pri tom po celé délce
hranice, od husté zabydlenych tizemi na severu
dal pfes mnohde skoro liduprdzdné hlinité pla-
né hamady aZ nakonec k pisenym saharskym
navéjim na samém jihu pohostinné zemé, tak
jak nés vedly pohrani¢im cesty, na které nava-
zovala docasnad sidlisté pirebéhlikii z druhé
strany hranice. Své tikoly mohla skupina ovSem
plnit jen v nejuZ8im spojeni s alZirskymi vojen-
skymi jednotkami, které ji mohly v jeji préci
podepfit jak vahou své autority v neklidném
pohrani¢i, tak svymi technickymi prostfedky.
Jinak fronta sama probihala dél po hustych ro-
zeklanych vrcholcich pohraniénich horskych
hiebeni, odkud zbyval d&l do AlZirska jen ne-
utéSeny pohled na mofe bélavych vrchii bez

osad a lidi, snad misty s plochami holé zemé
se skvrnami temné zeleného vaviinu.

Na severu vedly cesty zcela blizko hranice
zeme, takZe jsme se za tmy pohybovali stdle
pod vtiravym svétlem reflektorii z opevnéni
z druhé strany hranice. I kdyZ jsme spali ve
mésté, dunéla ndm; do spadnku noc co noc délo-
stfelba. Fronta nebyla nikdy v klidu. Méli jsme
z prvni ruky i nedobré zpravy o stdle rostou-
cim neklidu v blizkém alZirském Oranu a ¢&in-
nost teroristi se stdvala stdle intenzivnéjsi.
Snad na front& v hordch, v zemljankdch mezi
skalami nebo tfeba i pod stany beduinti bylo
relativné bezpe€néji neZ na vojenské zdkladné
ve mésté. Jeji nemocnice byla za naSeho pobytu
napadena letecky a byly ztraty na Zivotech
i prfimo na operacnim sdle, u ranénych
i u zdravotnikdi. Mimoto zde bylo mnoho do-
pravnich udrazf, hlavné pfi presunech velkych
vojenskych jednotek, a nemocnice byly stédle
pfeplnény ranénymi, ktefi se zde 1é¢ili nebo
zotavovali z n4sledkd starSich zranéni. Styk
s alZirskymi lékafi a s ranénymi z fronty
i z partyzanského tylu spolu s pristupnou do-
kumentaci dovolovaly ndm i nepiimo nahléd-
nout hloubé&ji do zdravotnické problematiky
valky, ktera se vlekla uZ celd léta. Kone&né tu
byly i dni proZité na front& a také na druhé
strané hranice, chvile spojené se stalym rizi-
kem. Chirurgické zkuSenosti z tohoto prostiedi
zde predkladam. .

Predevsim je tfeba vzit v tvahu prostfedi, ve
kterém dochéazelo k poranéni. Byly v tom znac-
né rozdily. Bojovalo se na Siroké fronts, celé
alZirské uzemi bylo vlastné bojistém, mésto
i venkov, hory i okraj pousté. Zdravotnicka
sluZzba nesla velkou Céast rizika odboje a oku-
pujici mocnost si byla védoma jeji mor4lni
i bojové hodnoty. Proto bylo sprdvou zemé uva-
leno embargo na diileZity zdravotnicky mate-
ridl, na alkohol, antibiotika i obvazové latky,
takZe se prostfedky na o3etfeni ranénych opa-
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tfovaly na alZirském tzemi nesnadno. S-prvni
pomoci zranény bojovnik zpravidla poditat
mohl, ale casto uZ nebyl nikdo, kdo by pro-
vedl zdvaZnéjs$i operaci, a nebylo ani misto,
kde operovat. Ve méstech se postiZeny mohl
vyjime¢né obratit na - liberdlniho francouz-
ského lékaFe nebo na krajana a mohl byt
snad léCen na nékteré z malych soukromych
klinik. V dkrytech na horach vSak mohlo
byt poskytnuto jen nejnutnéjSi a nejprostsi
oSetfeni a po ném uZ zbyvala dalekd cesta
k hranici, pfes zatarasy a pres hranice nékam
do nemocnice, kde uZ byla ddna moZnost kva-
lifikované chirurgické pomoci. Casto tu byla
mala nadéje, Ze ranény .vyvazne. ZasaZeni do
bficha se zpravidla nemocnice nedoCkali, rané-
ni na konéetindch méli nadé&ji vétsi. K hranici
je vezli na muldch nebo na velbloudech, tak
jak je pro ranéné zapiijc¢ili ochotni vesnifané
nebo beduini. Tato pomoc pry ranénym nebyla
nikdy odepfena, i kdyZ za to vesnici a kmeni
hrozily nejt8Z381 represalie, ztrdta majetku a
Casto Zivota. :

Na konci dlouhé cesty, kde bylo moZné se
pohybovat jenom v noci, ¢ekal ranéné jesté
pfechod pres Caru smrti, nebezpec¢nou opevné-
nou hrani¢ni linii. Opevnény pés probihal po
celé délce hranice, nékde v primoiské roviné
tésné u ni, jinde i nékolik desitek kilometrfi
hloub&ji na alZirském tuzemi. V okraji pésu
byl veden ostnaty drat, za nim byly skryty za-
hrabané naslapné miny, poté Sel drat nabity
elektfinou a uprostfed byla cesta, po které
mohlo projet i obrnéné auto. Ddle v obrdceném
porddku nésledoval zas nabity drat, miny a
ostnaty drat. V dvoukilometrovych vzdalenos-
tech byly po linii rozmistény pevniistky.

Jedinec se mohl pod linii i pedhrabat, pro
vet3i transport museli pfFipravit cestu Zenisté.
Zenijni sluzba byla v alZirské armadé& cen&na
vysoko, byla v3ak prdvem povaZovana za Vyso-
ce nebezpe€nou. Miny uloZené v pisku se zpra-
vidla vymykaly moZnostem predchozi technic-
ké detekce. Zenisté museli proto spoléhat na
svlij hmat. Transport doSel k Cafe v noci a vel-
bloudi s ran&nymi ztstali ve tmé& opodal. Zenisté
zasedli ke své préci. Poslepu vsedé prosivali ru-
kama sypkou zem a pisek, aZ naSli nit vedouci
k miné&. Prestfihli ji a hrabali ddl do hloubky,
aZ nasli a zneSkodnili i minu samu. Poté ozna-
Cili misto chystaného pfechodu kusy papiru a
prerusili elektrické vedeni. Potom honci rychle
pfevedli v oznaCeném misté karavanu s rané-
nymi. Pro3li tak i vétSi transporty s ranénymi
a nékdy i celé zmasakrované a oZebracCené
kmeny. Vedeni bylo preruSeno aZz v posledni
chvilce proto, Ze prisluSné zafrizeni mohlo
ozndmit a uréit pfimo misto poruchy. Z pev-
niistky pak zaito€ily obrnéné vozy. Proto zpra-
vidla pomohla v pfechodu jind alZirskd vojen-
ské jednotka, kterd souCasné zasdhla na vzda-
leném misté, aby odvedla pozornost hlidky.
Pokud se vozy prece bliZily, byla snaha ozbro-
jeného doprovodu dostat se jim nablizko. Byly
pry pak uZ méné nebezpedné.

Doprovéazet ranéné na dlouhé cesté byl pro
zdravotniky kol velmi nesnadny. Pochod trval
dlouho, bylo moZné postupovat jen v noci.
I po pfechodu opevnéné &ary zbyval mnohde
jeSté dlouhy pochod k hranici a nebezpe¢i do-
sud nepominulo. AZ legendarni se stal pripad
bojovnika zranéného kdesi v horach, v maquis,
kterému profizli hrtan, ale zistaly zachovéany
velké tepny. Rdnu prozatimné seSil zdravotnik
oSetfovatel, ale stehy v infikované réné se
uvolnily a po celé dlouhé cesté na hranici
uchédzel z rédny vzduch s hojnym zpénénym
sekretem. Ran&ny musel byt po cesté stile pie-
vazovan, aZ byla vycerpdna vSechna zdsoba
obvazli. Nakonec ho privodci p¥ece dopravili
do nemocnice a za naSeho pobytu se ranény
uZ dolécoval v nemocnici v bezpeéném maroc-
kém zédzemi. OvSem také jini poranéni doché-
zeli do nemocnice s téZce infikovanymi rana-
mi, v nedobrém celkovém stavu.

Jiny byl osud té&ch, ktefi utrpéli zranéni pii-
mo na front& v hordch, zejména na jejim se-
vernim tuseku. Zde Slo o tusek fronty s Zivou
bojovou cinnosti, s nemocnici nedaleko za
frontou a s pohodlnymi pfisunovymi cestami.
Tady mohla byt uZ vybudovdna pravidelna
zdravotnicka sluZba, zajiStujici kvalifikovanou
chirurgickou pomoc od samého zacatku véet-
né prvni pomoci na misté zranéni. P¥isludnici
vojenské zdravotnické sluzby setrvévali s boju-
jicimi v prvni linii, opatfeni pomtickami pro
prvni pomoc. ZasaZeni byli ovazani a odsunuti
asi 300 m dozadu do mista, kde se jim dostalo
celého zdkladniho potfebného oSetifeni i s po-
danim dolosanu, antibiotik (PNC, STM), s apli-
kaci protitetanového séra atd. JestliZe $lo o ra-
néného, ktery nepotifeboval zvlastni resuscitaci
a mohl snést pfevoz aZ do nemocnice, byl do-
praven pfimo k vozu dopravni sluZby, ktery
Cekal asi 1500 m za predni linii. Zde ho pro-
hlédl a poptipadé mu poskytl pomoc lékai a
pak ho auto dopravilo do nemocnice. Vedle to-
hoto pfimého pfesunu do nemocnice byla zde
jesté druhd moZnost.

Asi 3 km za predni lini byla vybudovdna
vZdy pro né&kolik prapori oSetfovna. Tam se
ranény mohl pred dal$i cestou do nemocnice
pozdrZet a zotavit, zde mu mohla byt v p¥ipadé
potfeby podéana i infiize roztoku nebo transfi-
ze krve. Ta byla ovSem moZnéd i jeSté déale
vpfedu, doprava krve v krabicich z gumové pé-
ny byla snadnd a pohodlna. Vedle ranénych
byli v téchto oSetfovnach soustfedéni i interné
nemochni, ktefi potfebovali odsun do nemocnic.
Mnoho bojovnikd bylo totiZ vyfazeno z akce
vSudypfitomnou amébb6zou. Tyto oSetfovny by-
ly vlastné malé nemocnice o 20—30 laZkach,
velmi dobife maskované, skutené to mimikry
proti dotérnym helikoptérdm. Zv1ast byl kladen
diiraz na to, aby se z diivodii utajeni nikde
v jejich okoli nepovalovaly papiry a jiné od-
padky. Helikoptéry si vynutily takova tzkostli-
vad maskovaci opatfeni pro zdravotnickd polni
zatizeni i pro vlastni bojovou ¢innost a viibec
pro pobyt v terénu. Byl prikaz ihned ulehnout
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a nehybat se, jakmile by se objevila helikopté-
ra. Letec snad zaznamend pohyb, ale ani
z nizka nezpozoruje nehybné leZiciho Clovéka.
Trdvova zeleti uniformy a svétlda hnéd 'plaste-
dZalabije odpovidaly barvdm vyschlé hliny a
vaviinovych porostli. I zdravotnickd sluZba si
tak v horach osvojila mnoho z bojové techni-
ky a nakonec se i ona podilela na souboji me-
zi mulou, hlavnim dopravnim prostfedkem
osvobozovaci arméady v hordch, a helikoptérou.
Vyhrédla to tehdy, jak znamo, mula.

Vratime se ale k vlastni zdravotnické proble-
matice. Dobré spojeni fronty k vojenské bézi,
kde byla i nemocnice, dovolovalo chirurgovi

Obr. 1. Dobre kryté oSetiovny

opustit i na nékolik hodin nemocnici, aby se
GCastnil prace lékardl na front& a kontrolo-
val ji. V nemocnici méli zatim pohotovost zku-
Seni oSetfovatelé s kvalifikaci felcarii, ovlada-
jici techniku resuscitace. Spolu s nimi byli pri-
praveni k odbéru darci krve. JestliZe byl do
nemocnice dopraven ranény v dobé, kdy chi-
rurg nebyl pritomen, oSetfovatelé vyplnili do-
bu do jeho pfFichodu pfipravou ranéného
k operaci. Pocitali s vykonem na dobu, kdy se
meél chirurg vratit. To mohlo ovSem platit jen
pro tento uzky tusek fronty. Jinak tomu bylo
na pomé&érné klidném, ale velmi rozsdhlém jiz-
nim dseku, kde byla za frontou jen nemocnice
s moZnostmi prvni pomoci, s 1ékafem nechirur-
gem. Zde Cekala ranéného po obtiZné dopravé
z hor k silnici jeSté dlouhd cesta k nemocnici
na severu, vzddlené nékolik set km, bez moZ-
nosti ndro¢néjsi resuscitace a tfeba nutné chi-
rurgické hemostéazy.

O osudech poranénych v dalekém zdzemi
bojujici zemé& jsem se uZ zminil. Nemocni
s infikovanymi ranami, pokud pieZili dlouhou
cestu pres hranici, byli vétSinou primo odsu-
novani do vojenskych nemocnic v dalekém tylu
bojujici armédy. Jinak v nemocnici na vojen-
ské zékladné v blizkosti fronty pFevaZovala
v dob& naSeho pobytu také poranéni koncetin.
Byla mezi nimi poranéni skute¢né typick4, jme-
novité z prfechoddi po néSlapnych mindch. Ve

vycvikové vojenské Skole bylo moZné vidét ce- .

1& muzeum téchto zbrani, rtizného tvaru i typuy,

vétdinou, jak jsem se uZ zminil, takovych, Ze se
vymykaly moznostem bézné detekce. Mezi tak-
to postizenymi bylto mnoho Zenistii. PrevaZova-
la zranéni dolnich a hornich konéetin, casto
provazena poranénim podbfiSku. Na nohou Slo
Castéji o rozsahlé devastace mékkych cCasti
s otevienymi ziomeninami zéprstnich kustek a
dlouhych kosti koncetin, zpusobenych stfelou
Z puskKy nebo kulometu. Tato poranéni se do-
stavala do nemocnice.¢asto az po dlouhé pre-
pravé z hlubokého alZirského vnitrozemi, po
alouhé cest&, kdy .pochod musel byt s nasta-
vajicim jitrem  preruSen a nemocny SKryvan
az do soumraku.

Pro ranéné s otevienymi zlomeninami, ktefi
se dostali do nemocnice kratkou cestou z fron-
ty po kvalifikované prvni pomoci, se oteviraly
1 jiné moznosti. Dalo se uvaZovat i o provedeni
Casté osteosyntézy s repozici fragmentii a je-
jich primarni fixaci, i kayZ dosud trva diskuse
0 jej opravnénosty, zvlasté ve véaletné praxi.
V misté naSeho pusopeni platilo pravidlo, Ze
indikace pro tento narocny postup maji byt
omezeny na pripady, kde byly splnény nékteré
zakladni pozadavky. lak do 6t hodin po zran&ni
mohlo byt jeSté provedeno vSe, co by zaruco-
valo zpevnéni zlomeniny operativni cestou.
Pozdéji, az do 24 hodin po zranéni, pfedevSim
rozhodovalo, zda se nemocnému dostalo tplné-
ho o3etfeni uZ po prvni pomoci. Vedle zajisténi
hemostdzy a znehybnéni obvazem méla byt po-
skytnuta nutnd resuscitace a piedevSim déana
antibiotika, aby operace probihala pod jejich
clonou. Pro vlastni operativni vfkon méla byt
dekontaminace rény zajiSt&€na sloZitymi pied-
pisy, kde byly v priibéhu mechanického opra-
covani rany stfiddny roztoky pro mistni upo-
tFebeni. Pro zpevnéni tlomkd se uZivalo alo-
plastického materidlu a rdna byla uzavirdna za
kaZzdou cenu, u vétsiho defektu v mé&kkych
castech i posunem koZniho laloku nebo sva-
lovou plastikou. Téze francouzské Skoly pro 1é-
Ceni otevienych zlomenin v miru byly. tak
v praxi alZirskych chirurgi francouzského Sko-
leni aplikovany i na vale€nou chirurgii a bylo
jich zde pouZito v Sirokém méfitku. Bylo to
jasné z dokumentace i z pohovort pfimo u l14z-
ka ranénych. AlZirsky chirurg poukazoval na
to, Ze Casnd osteosyntéza prokédzala svou
opravnénost uZz pfed alZirskou revoluci, v do-
bé& marockého odboje v letech 1956—1958. Pie-
dev3im bojovnici odporu pouZivali z nutnosti
bojové techniky, ktera vedla casto k otevienym
zlomenindm, s rozsdhlym poruSenim kryth
mékkych Casti. Podle vypovédi alZirského ko-
legy doSlo presto Casto k nefekanému zhojeni
a ukéazalo se velmi prospéSnym, jestliZe mohly
byt dlomky pevné zafixovdny uZ pii prvnim
chirurgickém definitivhim o3etfeni. Nebylo tfe-
ba se tolik obavat pozdé&jSiho vzplanuti infekce
a doba hojeni se zkréatila uZ tim, Ze nebylo
tfeba druhého vykonu na zlomening.

O svych zkuSenostech v uplatnéni ¢asné
osteosyntézy jsem psal uZ jinde (Rozhl. v chir.,,
49, 1970, s. 418—427). Nakonec jsme zdstall
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Obr. 2. Zlomenina z exploze nd$lapné miny

skepti&ti v posouzeni indikaci tohoto postupu
pro véle¢nou praxi. Uzavi‘el bych, Ze vysledny
obraz byl nakonec mélo povzbuzujici a vcelku
podobny situaci z doby, kdy jeSt& primérni
osteosyntéza uplatiiovdna nebyla. Byly i zde
dlouho se nehojici rdny s pistélemi k zavede-
nému cizimu materidlu, sekvestrace tGlomkil
s naslednymi defekty a zbyvajici pseudoartré-
zy. Rutinni uZiti metody, t¥eba omezené uve-
denymi indikacemi, nepfispélo tedy podle na-
S$eho dojmu ke kone¢nému fFeSeni otdzky, jak
postupovat u otevienych zlomenin ve vélce.
Ovsem toto tvrzeni nemiiZeme opf¥it o pFesnou
dokumentaci. Byla nemnoze kusé, zv1as§té z do-
by, kdy se uZ situace stdvala nepfehlednou pro
chystany pfesun ran&nych domf, a podle infor-
mace alZirskych kolegfi se na 1é¢eni zlomenin
podileli z nouze mnohdy i méné& kvalifikovani
pracovnici. Na druhé stran& néds ovSem pozdé-
ji informovali francouzs$ti 1ékafi, ktefi v dob&
konfliktu v zemi pracovali na druhé strané, Ze
metoda &asné osteosyntézy u otevienych zlo-
menin nedo$la obecného uznéni ani v metro-
poli a ve vélce jim bylo dovoleno ji uZit jen za
zcela vyjime&n§ych okolnosti. Snad by opravdu
v takovych situacich méné& bylo vice a metoda
Truetova bez S$iti m&kky¢ch ¢4sti a s dlouho-
dobou fixac{ zlomeniny v sddrovém obvaze by-
la onfm mistrovskfm zanedb&nim, onim
masterly neglection, které se vyhne tskali in-
fekce v r4n& a vede bezpetné&ji k zhoijeni.
Ov3em Truetovu metodu alZir$ti 1ékaii odmi-
tali. ‘

Nepsal jsem ale dosud o poran&ni hlavy a
b¥icha. Zran&ni hlavy pfibyvalo jeSté v dobé
na%eho pobytu v zemi, at to bylo z dopravnich
Grazfi pfi presunech velk¢ch jednotek nebo
z bombardovédni, kterému dosud nebyl konec.
Ve stavech bezvédomi se zv¢Senym krevnim

tlakem a vysokymi teplotami byl kladen zv14§t-
ni diraz na celkové léfeni. Byla podéavéna
neuroplegika zpravidla ve smésich typu M1 a
M2 spolu s K-thrombolysinem, adrenolysinem,
rifomycinem a ruffolem, abych zde opakoval,
co jsem si zaznamenal v konkrétnich pfipa-
dech. Pravidlem' byla mimo to aplikace vitami-
nového koktajlu s vit. B1, B6 a B12 a s vita-
minem C v infizi roztoku glukdzy a ovSem
i antibiotik ve vysokych ddvkach, PNC 3 aZ 5
mil. j. denné, STM 1 g a tetracyklinu. Defekty
v dura mater byly b&Zné kryty amniovou bla-
nou, kterou dodava francouzsky farmaceuticky
primysl pohotové k pouZiti. Kryt z amnia se
adaptuje daleko lépe, neZ je tomu t¥eba pfi
uZiti fascia lata. U hlubokého mozkového krvé-
ceni si chvilili chymotrypsin; hematom se po
ném dal dobfe odséit.

Poranéni bficha z hlubokého z4zemi se zpra-
vidla nemocnice, jak jsem uvedl, nedockala.
Byla zde vSak zranéni zplisobend n&Slapnymi
minami a pak stfelnd zran&ni z puSky nebo
kulometu z fronty. Poran&ni byla 1éCena b&Z-
nym chirurgickym zptisobem zas s riiznym vy-
sledkem. Nasli se i opoZd&n& operovani nebo
neoperovani viibec, ktefi zranéni p¥eZili. Zde
se zase osvedéily' staré védletné zkuSenosti.
Tak tifeba konzervativni 1é€eni s poddnim anti-
biotik vystadilo u zranéného s priistfelem ja-
ter, u kterého $el vstiel i vystiel $tastn& me-
ziZebfim. Naproti tomu tam, kde bylo zasaZeno
Zebro, nésledovala téZk4 destrukce jater a ne-
mocny poranéni nepieckal. NaZivu zistal i ne-
operovany s priistfelem tlustého stfeva, kde
se vytvofil anus praeternaturalis. Sterkordlni
pistél trvala dlouho, ale nakonec se sama od
sebe uzavi‘ela. Jindy vznikl po spontdnné zho-
jeném stielném porané&ni biicha ileus z adhezi.
Provedli zde plikaci podle Nobleho.

Popéleniny nebyly v alZirské védlce fridké.
Vedla k nim zpravidla uZ sama véiletna tech-
nika, uZiti plamenometdi nebo zbrani, kde pla-
men §lehl nazpét. Mnohé popéleniny byly zpi-
sobeny napalmem. Byly tak znideny osady viné-
né z podpory odboje nebo jim byly spalovény
lesy, kde se, jak dto¢nik soudil, soustifedovali
bojovnici hnuti odporu. VétS§inou 8lo o popéle-
niny hluboké a ohranifené. Chirurgové si
u nich ¢asem osvojili dovednost odhadnout
sprdvné hloubku zrané&ni vysokym teplem a
popéleninu s tdspéchem excidovali. V posled-
nim tdobi valky presli alZirSti 1éka¥i na ote-
vien§ zplisob 1éCeni. Popéleni byli kladeni do
derstvého sterilniho prédla pod klec a dosté-
vali antibiotika ve vysokych ddvk&ch. I zde byl
kladen zvlastni diraz na celkové léceni, za-
méfené zejména na boj proti Soku.

Co nejdfive se popdlenému dostalo infize
fyziologického roztoku s neuroplegiky, zpra-
vidla ve smé&si typu M1. Stalo se tak obytejné
uZ do 2 hod. po popéleni, aspoii tam, kde byl
moZny odsun na obvazisté. Popaleny zde dostal
1—2 ccm smési v roztoku a zbytek mu byl ddn
aZ v nemocnici. Pokradovalo se pak s perfizi
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Obr. 3. Popalenina z napalmu

plazmy. Prvni a druhy den dostdval nemocny
ldhev s 0,5 1 plazmy na 10 % postiZeni t&les-
ného povrchu, tfeti den se uZ prechéazelo na
krev celou a ACTH. U téZce postiZenych se
kladl zvlastni dbiraz na psychickou rehabili-
taci, zvla$té v pozdnim tdobi nemoci z popéa-
leni.

Zvl4stni pozornost si vyZadaly popaleniny ob-
li¢eje, ruky a hréze. Na obli€ej se dobi'e osvéd-
¢ovala hydrokortizonovad mast a doporufovalo
se .od poc¢atku vydatné cvi€it Zvykaci a mimic-
ké svalstvo. U popélenin ruky se kladl diraz
na zvla$t peclivé opracovani popéaleniny a na
tizkostlivé dodrZovani zdsad asepse pfi preva-
zech, aby nedos$lo k druhotné infekci. Prsty se
kladly na dlahu v semiflexi. Brzo se zacinalo
s rozcvitovdnim. Na perineu se sdhlo ¢asto
k energickym excizim a defekty byly kryty
dermoepidermélnimi $t&py. St&p poslouZil &as-
to jen jako doCasny kryt, ale pfece prispé&l
k rychlej$imu a vysledkem uspokojivému ho-
jeni. Castg&ji byly provad&ny excize z hlubokych
i rozsdhlej$ich popélenin na bfiSe, protoZe ji-
nak vytvofend krusta stahovala a ztéZovala dy-
chéni.

Zv14sté jsme byli upozornéni na zkuSenost,
Ze nékdy po rozséhlejSich popaleninach nasta-
la zastava plyni aZ do obrazu ileu. Né&ktefi
z takto postiZenych nepieZili. Pfi pitvé se v3ak
na$el jen plynny obsah ve stfevé. Dobfe se zde
osvédcil prostigmin, kterym neSet¥ili a podé-
vali jej opakované&, kdyZ se ileus znovu dosta-
vil. Zvlastni pozornost vyZadovala poranéni
sdruZend, popaleniny a mechanicka poranéni,
nejéastéji pradvé oteviené zlomeniny dlouhych
kosti kondetin. Po oSetfenl popéleniny byla
nejCast&ji zaloZena extenze. Z jinych sdruZe-
nych postiZeni pfipominali v nemocnici rané-
ného, ktery vedle zdvaZného popdleni utrpél
zlomeninu dolni konéetiny a otevienou zlo-
meninu panve s poranénim mocového méchy-
fe. Nemocny se nakonec uzdravil aZ na to,
7e méchyf zhstal maly a Ze se v ném opa-
kované tvorily konkrementy a pisek, které mu-
sely byt odstratiovdny. Vracely se pfi tom sta-
vy z infekce mocovych cest s vysokymi teplo-
tami. Vzhledem k zévaZnosti ptvodniho po-
stiZeni to v nemocnici nepovaZovali za vy§-
sledek nejhorsi.

Bombardovani s destrukci budov pfFinesla
i poranéni patefe. Snad posledni bylo pravé
bombardovdni nemocniénich objektd jesté
z doby na$eho pobytu na vojenské bazi né-
letem vedenym uZ teroristickow organizaci.
Z trosek byl vypro3tén zran&ny s° poSkozenim
michy se syndromem a. spinalis' ant. bez pa-
irnych zndmek léze obratlii. Podle naSich in-
formaci neprijala’ francouzské chirurgie pro
1é¢eni zranéni toho druhu'casny vykon na mis-
nich zavésnych vazech. Bylo pry b&%né i v po-
dobnych pripadeel podédvat smé&s zaméfenou
proti cévnim spasm@m’ (papaverin, prokain
nebo cévni spasmodicum: [Nicy1]) spolu s kor-
tisonem a heparinem® v inftizi. Pokud se stav
nemocného neupravi' do® 24° nebo nejdéle do
48 hodin, provadi se' pr{ dasto’i'zde laminekto-
mie tfeba v rozsahu: n¥kolika’obratli. U reten-
ci moéi po trazech michy' neu¥ivali piilivové
drenédZe.

SnaZil jsem se’pozastavit se’ aspoiil u zdklad-
nich aspektli véaletné chirurgie, jak jsme se
s ni sezndmili za zvla§tnich podminek na ma-
rockém pomezi, kdyZ se uZ alZirska vélka chy-
lila ke konci. Jist® tento prehled daleko ne-
vyBerpdva celou véle¢nou zdravotnickou pro-
blematiku. Bylo by snad moZné vS§imat si tfeba
jestd podminek chirurgické prace v prostfedi
zamoreném infek€&nimi chorobami a pozastavit
se také u kliniky privodného onemocnéni. To
viak uZ zlstdvd spiSe idkolem jiného z nés
(Sery) a odkazuji zde na jeho dilo. O poruSeni
minerdlni homeostdzy u priijmového onemoc-
n&ni jsem kone&n& na zdklad® vlastni osobni
zkuZenosti také uZ psal na jiném mist¥ (Cas.
Lék. &s., 107, 1963, s. 1392—1397). Zlstdvdm
tedy na uvedenych spife technickych pozndm-
kach. Snad vyklad dokresli pfipojené obrazo-
vé doklady z dokumentace pracovisté i snim-
ky s. doc. dr. V. Serého. D&kuji mu za laska-
vé svoleni, abych jich pouZil. Zminka o n&kte-
rych zkuZenostech z alZirské revoluce bude
také obsaZena v souhrnné kapitole o zran&nf
kond&etin v publikaci ,BliZ k obratniku®, které
mé vyjit pFi§tiho roku. Jsou tam n&kterd fak-
ta, pro ktera uZ nezbylo misto v tomto €lanku.
Pokud se nékteré tidaje p¥ekryvaji, svolilo na-
kladatelstvi Avicenum, abych je uvedl uZ na
tomto misté. Také Avicenu pat¥i mij dik.

Souhrn

Autor uvadi v prFehledu n&které zkudenosti
z valetné chirurgie ziskané na zdravotnickych
pracovistich alZirské osvobozovaci armé&dy.
Pojedndvd o organizaci zdravotnické sluzby a
o problematice o3etfovani vélen§ch zran&nf
na front& i v bojujici zemi samé. V&nuje po-
zornost 1é¢eni otevifenych zlomenin a pfimlou-
vé se za omezeni indikaci pro &asnou osteosyn-
tézu. PFipojuje technické p¥ipominky o 1é-
geni poran&ni hlavy a pétefe a o 1é&eni po-
pélenin ve vélce. Upozoriiuje na zvla$tni aspek-
ty chirurgické péte v tzemi zamofeném in-
fek&nimi chorobami.

Doc. dr. K. Holubec, T¥ebi& Engelsova 9



