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Za doc. MUDr. Ivanou Dvorackovou, DrSc.

Ve véku 84 let dne 18. fijna 2013 zemiela doc. MUDY. lvana Dvorackova, DrSc., plivodné soudni lékarka, posléze
patolozka. Chceme zde na zakladé rozhovor( s doc. Dvorackovou a pisemnych dokument pfibliZit jeji Zivot (citace
uvadime kursivou).

Docentka Dvorac¢kova maturovala jako jedna z mala zen na klasickém gymnaziu v Hradci Krélové v r. 1948 a poté
nastoupila na Lékarskou fakultu UK v Hradci Kralové. Jiz od druhého ro¢niku pracovala jako demonstrétorka na Ustavu
(pozdéji Katedre) soudniho lékafstvi u prof. Edwarda Knoblocha. Jakkoli ,tehdy bylo soudni lékarstvi jakousi Popelkou
vmediciné, docentku Dvorackovou pfitahovalo, a to ndplIni prace a zejména pak osobnosti prof. Knoblocha, ktery mél
velky podil na jejim rozhodnuti vénovat se tomuto oboru i po promoci:,Prof. Knobloch byl vzdcnou osobnosti. Byl jesté
stard $kola lidi nesmirné vzdélanych, charakternich, kteri dovedli pomoci a ¢lovéka povzbudit. Byl to nejen vynikajici odbor-
nik, ale soucasné i vynikajici psycholog a psychoanalytik:

Po transformaci hradecké Lékarské fakulty na Vojenskou lékafskou akademii bylo doc. Dvorackové povoleno dostudo-
vat pouze v Kosicich, a to pro jeji,nevhodny” plvod. Na zakladé intervence prof. Knoblocha ale nakonec sméla dostudovat na Lékarské fakulté UK v Praze.

Po absolutoriu v r. 1953 dostala umisténku na pediatrii do Ji¢ina, ale diky vyjimce mohla nakonec nastoupit na soudni Iékafstvi v Hradci Krélové. Do-
centka Dvorackova se tak stala prvni soudni lékatkou v tehdej$im Ceskoslovensku.

Z hradeckého pracovisté r. 1955 presla na soudni Iékatstvi Ustfedni vojenské nemocnice k prim. MUDr. Zdefiku Shupérkovi, kde pracovala do nastupu
na matefskou dovolenou. V rdmci své praxe v Ustfedni vojenské nemocnici vyjizdéla ohledavat zemrelé do zakazanych pohrani¢nich pasem, vysetfovala
umrti vysoce postavenych vojakd v ¢inné sluzbé a mj. se podilela na vysetfovani posledni Mrazkovy vrazdy na Kladensku.

Po matefské dovolené doc. Dvorackova nastoupila na patologické oddéleni (pozdéjsi Fingerland(iv Ustav patologie); r. 1960 slozila atestaci z patologic-
ké anatomie ar. 1961 po vydani vyhlasky Ministerstva zdravotnictvi sloZila tzv. nastavbovou atestaci ze soudniho Iékafstvi u prof. Tesafe a doc. S. Hajka.

Tématem, jimz se doc. Dvorackova celoZivotné zabyvala, byla predevsim nahla umrti, zejména déti; soustiedila se na tzv. Reylv syndrom (popsan r.
1963 v Austrdlii). Postupné bylo zjisténo, ze vnitini orgédny zemrelych obsahuiji aflatoxin. Docentka Dvorackova pozadala o spolupréci veterinarni 1ékare
- 0 vysetreni vnitfnich orgdnl na pritomnost aflatoxinu, a to vzhledem k tomu, ze veterinafi méli po masivnim hynu kachnat zkusenosti s analyzami
krmiv na pfitomnost aflatoxinu.

Vzhledem ke zcela odlidnym geografickym podminkdm byl u nés aflatoxin pokladan za mélo pravdépodobny etiologicky faktor. Pozitivni nalez afla-
toxinu ve vzorcich jaterni tkdné zemrelych byl proto velkym pfekvapenim; v letech 1971-1986 byly vysetfovany vzorky jaterni tkdné, popt. Zluci, zemfre-
lych déti na pritomnost aflatoxinu a ze 117 déti s Reyovym syndromem byla piitomnost aflatoxinu prokazéna v 71 pfipadech. Jako zdroj intoxikace byla
odhalena zakladni détska a kojeneckd vyziva, ve které byl prokazan aflatoxin, a to pfimo ve vyrobné détské vyzivy. Zdrojem aflatoxinu byla séja, konta-
minovand timto toxinem, ktera se pfidavala do mlécné vyzivy jako bohaty zdroj bilkovin. Nékolik stovek kilogram@ muselo byt tedy zniceno a ve vyrobné
byly provedeny hygienické Upravy. Na zdkladé likvidace toxické vyzivy bylo na doc. Dvorackovou podano trestni ozndmeni, ze svymi nélezy poskozuje
narodni hospodafstvi.

Diky vyzkumné praci o aflatoxinech a obhajenym vysledkim byla doc. Dvorackova v r. 1971 zvolena do mezinarodniho vyboru pro mykotoxiny pfi
IUPAC, déle se stala ¢lenkou Reye Syndrome Foundation v USA, Association Tessler a ¢lenkou INSERM. V . 1985 ji byla udélena cena Narodni francouzské
akademie s titulem laureata.

Vedle vyzkumné ¢innosti se doc. Dvorackova vénovala rutinnimu provozu (,Méli jsme pri pondélku 15-17 zemrelych, protoZe Fingerland trval na tom, Ze se
musi propitvat cely kraj. Délali jsme od rdna do noci.”), vyukové ¢innosti se vénovat témér nesméla. Po roce 1989 nastoupila na Ufad okresniho zdravotniho
rady a se svym ptvodnim pracovistém dale externé spolupracovala.

Na otdzku, co poklada za svij nejvétsi odborny Uspéch, nam doc. Dvorackova odpovédéla:, Nejvétsim tspéchem pro mé osobné je skutecnost, Ze prikaz
aflatoxinu jako etiologického cinitele tohoto vétsinou smrtelné probihajiciho onemocnéni déti, po némz ndsledovala hygienicka opatreni nafizena ze strany
WHO, zachrdnil fadu déti pred smrti

Jejim Zivotnim krédem bylo ,Nelhat, nepodvddét, zachovat si svou osobni hrdost a nemeénit své ndzory za misu cocovice, byt to mizZe mit ndsledné i nega-
tivni dasledky.”

V doc. Dvorackové odchazi opravdova osobnost ¢eské patologie a prvni Zena - soudni Iékafka v novodobych déjinach.

Pavel Necas, Petr Hejna
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