UVODNiK &
VAZENI PRATELE,

v lonském roce jsem byl poZza-
dan o rozhovor. Tématem rozho-
voru pro mésicnik vénovany sta-
vebnim materidldm (ktery, s do-
volenim, nebudu jmenovat) mély
byt sanacni materialy. Rozhovor
jsem prislibil (jak jinak, kdo z nas
neni trochu jesitny, Ze...), pro-
blém vSak nastal hned v dvodu,
kdy jsem byl dotazan, co oce-
kdvam v oboru sanacnich hmot
nového v nejblizsi budoucnosti.
A ja nevédél. Otazka mne zaskocila, pfitom byla zcela logic-
k& a legitimni. V kazdém oboru, ktery se rozviji, by mél ¢lo-
vek, ktery se v ném pohybuje, alespon tusit, kam se obor
ubira. A mél by toho védét o daném oboru samozfejmé vi-
ce i v jinych ohledech.

Obor sanaci staveb, betonové Ci zelezobetonové nevyjima-
je, byva pfirovnavan k medicing. Prirovnani nabizejici mno-
ho paralel. Povazte sami, laskavy zkuSeny prakticky lékar
(stavebni diagnostik) pristupuje vybaven diagnostickymi po-
mtckami k churavému mistu (kominu, nadrzi....), odebe-
re vzorek krve (betonu, cihly...), spravné a rychle rozeznava
chorobu (ostatné ma k dispozici uplnou anamnézu pacien-
tal?) a nasleduje bezproblémova Ié¢ba, ktera pacientovi ule-
vi a vrati ho do (pracovniho &i jiného) pinohodnotného Zivota.

Prirovnani zajisté lakavé. Skoda, Ze toto piirovnani neni za-
konc¢eno i tim, Ze UCet za UspéSnou léCbu je zaslan na pri-
slugnou SZP (Stavebni zdravotni pojistovnu) a mize do or-
dinace dalsi pacient.

Kolik objektl (pacientt) bylo v pfislusném obdobi sanova-
no (Ié¢eno), s jakou poruchou (chorobou), co bylo k zasa-
hu pouzito (jaka byla medikace choroby), jaka technologie
(operacni technika), kolik to stalo penéz a hlavné a zejmé-
na, jak byla IéCba Uspésna, kolik pacientd (stavebnich objek-
t0) se zotavilo a na jak dlouho? To by bylo nesporné zajima-
vé, zda pacienty trapi prevazné trhliny, nedostatec¢na mrazu-
vzdornost, alkalické rozpinani nebo koroze vyztuznych vlo-
zek v disledku karbonatace nebo jsou to vrasky a celkova
ochablost pleti u pohledového betonu. A zda zabraly vice
hmoty na bazi polymercementove, nebo jiné, zda natéry je
lepSi ordinovat akrylatové, nebo silikon-akrylatové, zda na-
nofilery jsou tim spasnym feSenim nebo ne?

V tuzemské odborné literatufe vénované sanacim, a oba-
vam se, ze nejen v tuzemské, budete informace podobné-
ho charakteru hledat obtizné. Dozvite se bez problémd (a to
i z denniho tisku), kolik lidi prodélalo v lofiském roce infarkt,
snadno zjistite, jak byli IéCeni a s jakym vysledkem, moz-
na s trochu vétsi namahou budete zjistovat, co to stalo. Nic
podobného z odborného tisku smérem k sanacim nezjistite.
Kolik bylo 1é¢eno stavebnich objektd, na co stonaly, ¢im by-
ly IéCeny a hlavné s jakym vysledkem. Jaké nové hmoty se
testuji, kde neni IéCba dostate¢né Uspésna atd.

Jisté nejsou sanace v tomto ohledu vyjimkou, obord, kde
se podobné informace neshromazduji a nepublikuiji je ce-
la Fada. Ale absence téchto informaci (chcete-li zpétné vaz-
by) logicky brani rychlejSimu rozvoji jakéhokoli oboru. Kdy-
by bez takovych zakladnich informaci méla byt rozvijena
napf. pravé zminovana medicina, asi bychom dodnes pfi-
Kladali nahraté bariky a poustsli Zilou. Ze prehanim? Moz-
na, trochu...
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PFirovnani oboru sanaci k medicing je samozfejmé poné-
kud zavadgjici. A tak toho radgji necham. Ale presto jesté
jedna podobnost se nabizi. Asi se shodneme, ze je vylou-
¢eno, aby vSechno dopadlo skvéle, aby v oboru neexisto-
valy reklamace, aby stavajici materialy se pouze jednoznac-
né osvéddcovaly, nebylo na nich, co zlepSovat, co vyvijet,
sanacnik (chcete-li operatér) netouzil technologicky postup
zjednodusit, zefektivnit, aby se nikdy nespletl, atd. Tak to sa-
mozrejmé neni a byt nem(ze. Ne kazda operace se zdafi,
jsou lékari lepsi i horsi, zrovna tak celé zdravotni Ustavy. Po-
kud se nemylim, chysta se, anebo byl jiz publikovan, zebfi-
¢ek nejlepsich zdravotnich zafizeni ve staté. U stavebnich fi-
rem je to bezpochyby stejné, ostatné o vysledku sanacni-
ho zasahu rozhoduje primarné prave lidsky cinitel. A presto
se o takovych pfipadech nedoctete (se smutnymi medidlni-
mi vyjimkami typu dalnice na Ostravu, kde se mimochodem
diky skvélé praci médii dozvite vSechno mozné i nemozné,
ale pravdu, co se stalo, urité ne...).

Cim to? S neuspéchy se dobrovolné chlubi malokdo, nenf
to marketingové Stastny postup. A sanace jsou, at se nam
to libi nebo ne, na rozdil od mediciny, jednoznaéné komer-
¢ni obor. Ale plati a platit bude, ze i chybami a neuspéchy
se Clovék udi. Sanace jsou v mnohém ohledu prave otazkou
zkuSenosti (i negativnich), prakticky (mnohdy tézce a draho)
nabytych poznatkd, chcete-li know-how, i v tom se jisté po-
dobaji fadé medicinskych obor.

Jsem velmi Casto dotazovan, a to nejen v ramci odbor-
nych kvalifikacnich kurz( poradanych pod zastitou SSBK,
napt. na to, jaké hmoty jsou nejlepsi, co maji dotycni pouzit,
chtéji-li fesit konkrétni problém? Snazim se vzdy tyto otaz-
Ky (pokladané nejCastéji o prestavce mezi Styfma oCima pfi
cesté na..) pfenést do celého auditoria. Kolektivni debata
nad konkrétnim problémem zpravidla ukaze, ze zkusenosti,
at jiz dobrych &i nedobrych, je mezi ucastniky Skoleni v sa-
le dost. Lidé pohybuijici se v sanacich a okolo nich jsou svou
povahou lidé pfirozené zvidavi, ktefi se o obor aktivné zaji-
maji, i to je moje dlouholeta zkuSenost.

Bylo by proto pro obor sanaci jako takovy (a nejen pro
v Uvodu zmiflovany vyvoj hmot) zdravé a prospésné refero-
vat i 0 negativnich zkusenostech. Nebo alespon se pokusit
statisticky obor mapovat. Kdo by to mél délat, v jake formé?
Pfiznam se otevieng, ze nevim. Asi by bylo pfirozené, kdy-
by takové informace shromazdovali velci statni Ci polostat-
ni investori (napt. RSD, CD nebo MPO). Nebo vysoké gkoly,
mohl by to byt namét na bakaldrskou &i diplomovou praci.
Dlouhodobé srovnavaci studie, pro¢ ne?

Anebo by to mohlo a mélo byt samotné SSBK. V dobé in-
formacnich technologii, kdy se Ize z webu docCist témer co-
koli (napf. na strankach TripAdvisoru si mlzete provérfit na-
zory na kvalitu ubytovani po celém svété, na webu se spon-
tanné fada lidi vyjadfuje k receptdim na pecené brambo-
ry atd.), by mozna postupné budovani takové (pochopitel-
né anonymni?!) ,ankety* na webu SSBK stédlo za pokus.
Kdo vi? Treba by to cely obor posunulo, byt o maly kou-
sek, kupredu.

Prijemné Cteni.
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