UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI
PEDAGOGICKA FAKULTA

Ustav pedagogiky a socialnich studii

KOMPETENCE A SPECIALIZACNI VZDELAVANI LEKARU

Diplomova prace

Studijni program: Socialni pedagogika — vychovné poradenstvi

Petra Gatékova

Vedouci prace: JUDr. Zdenka Novakova, Ph.D.

Olomouc 2023



Prohlasuji, ze jsem diplomovou praci vypracovala samostatn€ a pouze za pouziti uvedenych
zdroju.



Podékovani

Podékovani patii prfedevsim pani JUDr. Zdence Novakové, Ph.D., za odborné vedeni a
laskavy pfistup.



Abstrakt

Diplomova prace se zaméfuje na specializacni vzdélavani 1ékaiu a jejich kompetence po
ukonceni studia, kmenové zkousky a atestacni zkousky. Poskytuje rovnéz zakladni informace
o specializacnim vzdélavani a legislative, ktera se vztahuje ke specializaénimu vzdélavani.
Cilem prace bylo poukazat a priblizit kompetence ve specializacnim vzdélavani 1ékait, protoze
je to posledni roky velmi diskutované téma mezi mladymi lékafi. Dale nasleduje souhrnné
popsani problematiky kompetenci, bez kterych lékaf nemize vykonavat svoji ¢innost, a pokud
se lékari nebudou soustavneé vzdélavat a ziskavat specializovanou zpisobilost, tak muze
zdravotnictvi byt, jesté pod vétsim tlakem a nedostatkem lidi nez dosud. Z toho vyplyva, zZe je
nutné, aby mladi 1ékafi vykonavali kmenovou zkousku a poté atestacni zkousku vcas. Jinak

hrozi nedostatek atestovanych 1ékaru.

Klicova slova: specializa¢ni vzdé€lavani 1ékart, kompetence, kmenova zkouska, atestacni

zkouska, Ministerstvo zdravotnictvi, Skolitel.

Abstract

The diploma thesis deals with specialized education of physicians and their competences
after their graduation, the branch examination and the attestation examination. It also provides
basic information on specialized education and legislation related to the field of specialized
education. The objective of the thesis was to describe competences in specialized education of
physicians because this issue has been widely discussed by young physicians recently. It is
further followed by the description of the issue of competences that are essential for the
physicians’ performance; if physicians do not undergo lifelong training and gain specialized
qualifications, the healthcare sector can get under even a greater pressure and into a greater lack
of staff than it is now. This implies that it is necessary for young physicians to pass the branch
examination and then the attestation examination as soon as possible. Otherwise there is a threat

of a lack of attested physicians.



Key words: specialized education of physicians, competences, branch examination,

attestation examination, Ministry of Health, trainer.
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1 Uvod

Jako Téma diplomové prace jsem zvolila specializacni vzdélavani 1ékait. Posledni roky

mého profesniho zivota se pohybuji na Lékarské fakulte, ktera ma na starosti vzdélavani lékaiu.

V roce 2011 byla podepsana vefejnopravni smlouva, ktera tfesila prevod specializa¢niho
vzdélavani z Institutu postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi na univerzity, konkrétné na
jejich 1ékarské fakulty. Na podkladu této smlouvy dochazi k prevedeni vzdélavani 1ékait a
zubnich lékaru v zakladnich oborech specializa¢niho vzdélavani na univerzity. Smlouva se
vztahuje vyhradn€ na obory specializacniho vzdélavani 1ékaiti a zubnich lékait v zakladnich
oborech vyjma zakladniho oboru vSeobecné praktické lékatstvi a zdkladniho oboru praktické

lékarstvi pro déti a dorost — to zajist'uje Institut postgradudlniho vzdélavani ve zdravotnictvi.

Vzdélavani lékait je v soucasnosti ozehavé téma. Za posledni roky specializacni
vzdélavani proslo vyraznou proménou. Specializatni vzd&lavani v Ceské republice se fidi
legislativou: zakonem ¢. 95/2004 Sb., ze dne 29. ledna 2004 s uc¢innosti od 1.7. 2017 , Zakon o
podminkach ziskavani a uznavani odborné zpusobilosti a specializované zpusobilosti k vykonu
zdravotnického povolani 1ékare, zubniho lékare a farmaceuta®, dale vyhlaskou ¢. 282/2019 Sb.,
,,0 zkouskach 1ékait, zubnich 1ékaii a farmaceuti™ s acinnosti od 6. listopadu 2019. Po
zdafilém pregradualnim studiu mediciny ziska mlady Iékar pouze odbornou zpusobilost
k vykonu lékafského povolani, ktera ho neopraviiuje k samostatnému provadéni vykond.
K tomu, aby mohl vykonavat povolani lékafe samostatn€é, musi ziskat specializovanou

zpusobilost.

Specializacni vzdélavani je tUzce urCend Cast zdravotnictvi, avSak tomu odpovida
nedostatek literatury zabyvajici se tématem specializacniho vzdélavani. I pres zkomplikovanou

situaci se pokusim vysvétlit tuto pozoruhodnou oblast v zivoté 1ékara.

Otazka specializacniho vzdélavani je posledni roky velmi horké téma, jak mezi Iékafi, tak
1 mezi pacienty. Za posledni deset let proslo vyraznou zménou, kdy specializacni vzdelavani
nezajistuje pouze Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi, ale vSechny 1ékarské
fakulty v Ceské republice. Lékaiské fakulty maji na starosti zafazeni do zakladniho oboru,
celkem je 43 zakladnich obord, dale organizace kmenovych a atesta¢nich zkousek. Je to velmi

rozsahla agenda, kterou zajistuji po administrativni strance.



V druhé kapitole charakterizuji specializaéni vzdélavani, které nekon¢i uspéSnym
absolvovanim Sestiletého studia, ale ze je to uCeni na cely zivot, dale vysvétlim pojmy

specializa¢niho vzdélavani, které jsou nutné pro pochopeni celého specializa¢niho vzdélavani.
Ve tieti kapitole naznacim vzdélavani 1ékatiti v evropskych zemich.

Ve &tvrté kapitole nastinim historii a vyvoj specializaéniho vzdélavani v Ceské republice
do soucasnosti. Jako viechno se ve svété i v Ceské republice vyviji, tak i specializaéni
vzdélavani ma svij vyvoj. Proto je zde nastinén vyvoj specializaniho vzdélavani.

V paté kapitole se prace bude zabyvat institucemi, které se podileji na specializacnim
vzdélavani. Aby specializani vzdélavani fungovalo, musi byt nastaveny pravomoci
jednotlivych pracovi§t. Protoze specializacni vzdélavani obsahuje obrovskou agendu, je

nezbytné, aby v tom bylo zainteresovano tolik instituci.
V Sesté kapitole charakterizuji pravo ve zdravotnictvi.

V sedmé kapitole charakterizuji kompetence specializatniho vzdélavani, které jsou
nezbytné k samostatnému vykonu lékaiského povolani, bez kterych 1ékar nemtze vykonavat
svoji Cinnost, a pokud se Iékafi nebudou soustavné vzdélavat a ziskavat specializovanou

zpusobilost, tak mize zdravotnictvi byt, jesté pod vétsim tlakem a nedostatkem lidi nez dosud.
Osma kapitola se vénuje empirické ¢asti diplomové prace.

Podle mladych 1ékati je systém specializacniho vzdélavani nevyhovujici, ale podle vSech
dostupnych informaci jsem zjistila, ze systém specializacniho vzdé€lavani neni Spatny, jen je
nutné dodrzovat vSechna nastavend pravidla a je nutné dodrzovat kontroly ze strany

Ministerstva zdravotnictvi.

Zaméstnani lékafe patii docela urCit€ mezi nejprestizn€jsi. Profese lékafe patii mezi
nejstarSi, zacatky této profese prameni uz od stfedoveéku, kdy tuto profesi délali vysoce
postaveni jedinci. Od stfedovéku prosla Iékarska profese kompletni proménou a pozice 1ékare

ve spole&nosti se velmi vyznamné zménila. !

! Srov. Specializacni vzdélavani 1ékarii ve Fakulini nemocnici Ostrava ocima icastnikii [online]. Brno, 2016
[cit. 2023-08-16]. Dostupné z: https://is.muni.cz/th/c73dm/. Diplomova prace. Masarykova univerzita, Filozoficka
fakulta.


https://is.muni.cz/th/c73dm/

2 Specializacni vzdélavani 1ékari

V prvni ¢asti prace predstavim, co specializacni vzdélavani 1ékai je.

Komplex zdravotni péce o populaci by mél byt vytvoreny na hodnotném personalu, protoze
bez vysoce vzdélanych odbornikli nejde zabezpecit dostupnou kvalitni péci. Kvalitni péci by
meélo odpovidat 1 kvalitni specializa¢ni vzdélavani, abychom meli dostatek kvalifikovanych
1ékait, prichystanych na samotny vykon lékarského povolani. Nejprestiznéjsi a nejsledované;si
povolani za posledni roky je povolani Iékate, kterému odpovida naro¢nost studijni ptipravy pro

ziskani odborné zpusobilosti 1ékare.

Specializagni vzdélavani l1ékait v Ceské republice (dale jen specializaéni vzdélavani) je
dal3i etapou vzdélavani. Systém vzdélavani lékait je v Ceské republice rozd&len do dvou
stupfii: na pregradualni a postgradualni vzdélavani. V pregradualnim vzdélavani ziskavaji
studenti odbornou zpusobilost podle zakona o vysokych Skolach zakon ¢. 111/1998 Sb.
V postgradualnim vzdélavani ziskavaji 1ékafi odbornou zpuasobilost podle zakona ¢. 95/2004
Sb. Specializa¢niho vzdélavani se mohu ucastnit 1ékari, ktefi uspesné ukoncili Sestileté studium
v magisterském studijnim programu vSeobecné l1ékarstvi a ziskali diplom ,,doktor mediciny* a
smi pouzivat titul MUDr. studijni pfipravy pro ziskani odborné zpusobilosti k vykonu povolani
lékare jsou naroCné, timto ale pfiprava lékafe na samostatnou ¢innost nekonci. Zaméstnani
lékare je po dlouhé roky nejprestiznéjsi a v poslednich letech nejsledované;si, tomu patfiéné
odpovida naroc¢nost studijni pfipravy pro ziskani odborné zpusobilosti k vykonu povolani

lékare.

Rozdil mezi odbornou zpisobilosti a specializovanou zpusobilosti je dan naplni a rozpétim
opravneéni pro vykon lékarského povolani. Ziskanim specializované zpisobilosti ospravedliuje
lékare pracovat samostatné bez odborného dohledu. Naplii specializacniho vzdé€lavani je
zameétena na ziskavani novych znalosti a dovednosti, které jsou nezbytné pro samotny vykon

lékare.
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2.1 Pojmy ve specializaénim vzdélavani

Nize charakterizuji pro pochopeni nejdilezit€jsi pojmy ve specializaénim vzdélavani.
2.1.1 Odborna zpusobilost k vykonu zdravotnického povolani lékare

Odbornou zpusobilost 1ékar ziska k vykonu povolani lékafe absolvovanim Sestiletého
prezen¢niho studia, ktery zahrnuje teoretickou a praktickou vyuku v akreditovaném
magisterském studijnim programu vSeobecné 1ékaistvi. Za vykon povolani Iékare s odbornou
zpusobilosti je preventivni, diagnosticka, 1éCebna, 1éCebné rehabilitacni, dispenzarni a paliativni
péce podle zakona o zdravotnich sluzbach provadéna lékaiem s odbornou zpusobilosti pod

odbornym dozorem nebo odbornym dohledem 1ékate se specializovanou zptisobilosti.
2.1.2 Specializovana zpusobilost l1ékare

Specializovana zpusobilost lékafe se ziskava zdafilym ukonCenim specializacniho
vzdélavani atestani zkouSkou, na zaklad€ uspésné zkousky je lékaii vyhotoven diplom o

specializaci v pfislusném specializaCnim oboru.
2.1.3 Specializa¢ni vzdélavani

Specializaéni vzdélani v ramci pfipravy probihd ve zdravotnickém zafizeni cely den,
pficemz jeho casovy rozsah podléha stanovené tydenni pracovni dobé prislusného
zdravotnického zafizeni. Za podileni se na pfipravé je vyplacena mzda. V piipadé€ nizsiho
Casového rozsahu, nez jaky je v bé€zné stanovené pracovni dob€, muze byt nasledujici priabéh
ptipravy specializaéniho vzdélavani volngjsi. Jeji Casovy rozsah pfitom nesmi byt niz§i, nez je
polovina stanovené tydenni pracovni doby. Je-li zde pfitomna osoba, ktera je nyni na
rodi¢ovské dovolené nebo naopak osoba pecujici o dité, jez se vékove blizi k zahajeni povinné
Skolni dochéazky, ¢asovy rozsah nesmi byt nizsi nez jedna pétina pfisluSné tydenni pracovni
doby. Celkova délka, kvalita a urovenn v takovém pfipadé nesmi byt nizsi nez z hlediska
celodenni prupravy. Ze specializa¢niho vzdélavani l1ékare je v ramci jeho zapocCteni vyfazen

takovy vykon zdravotnického povolani, ktery piesahne pfislugnou tydenni pracovni dobu.?

Dle stanovenych provadécich pravnich pfedpisi, a soucasné vzdélavacich programt
jednotlivych specializanich oborti probiha specializacni vzdélavani pfimo béhen vykonu

1ékatského povolani. Zminéné vzdélavani se sklada ze zakladniho kmene, z n€hoz se prechazi

2 Srov. Zakon €. 95/2004 Sb.
3 Srov. Tamtéz
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na vzdélavani ve vlastné zvoleném specializovaném vycviku. V ramci oboru, v némz se
specializacni vzdé€lavani uskuteciiuje, se pocita s piitomnosti jedinci ve vSech lékaiskych

oborech, s moznou ti¢asti béhem nepietrzitého pracovniho rezimu nevyjimaje.*
2.14 Zkouska po ukonceni zakladniho kmene

Prihlasku ke kmenové zkouSce odevzdava uchaze¢ 60 dnt pied terminem zkousky.
Podminkou k pfihlaseni ke kmenové zkousce je provedeni veskerych pozadavka vymezenych
vyhlaskou upravujici vzdelavani v zakladnich kmenech. Zkouska po ukonceni vzdélavani
v zékladnim kmeni se uskuteCiiuje v terminech, které stanovi ministerstvo na podkladu
povérené organizace 1ékarské fakulty. Jsou stanoveny nejméné 2 terminy pro kazdou Iékaiskou
fakultu. Zkouska po ukonceni vzdélavani v zakladnim kmeni se organizuje na pracovisti
povétené organizaci tj. na Lékarské fakulté. Zkouska po ukonceni vzdélavani je prakticky

zaméfena a sklada se ze 3 zkus$ebnich okruhd. d

Po uspésné zkousce se vystavi certifikat

Vykony, které muze Iékar s odbornou zpusobilosti po ziskani certifikatu o absolvovani
zékladniho kmene provadét samostatné, to je bez odborného dohledu a dozoru jsou pro

samostatné zakladni kmeny vymezeny v samostatnych vyhlaskach.

,,Uvedu priklad gynekologicko-porodnického kmene, o stanoveni ¢innosti, které miize lékar
vykondvat bez odborného dohledu po ziskani certifikatu o absolvovani zdkladniho kmene

gynekologicko-porodnického:

Lékar miize po ziskdni certifikatu o absolvovani zdkladniho kmene gynekologicko-

porodnického bez odborného dohledu

a) Indikovat lécivé pripravky a zdravotnické prostredky s vyjimkou radiofarmak a
cytostatik,

b) indikovat a interpretovat zdkladni zobrazovaci metody a laboratorni vySetient,

c¢) rozpoznat a vyhodnotit zdvaznosti stavii nahlé poruchy zdravi nebo selhdani zdkladnich
Zivotnich funkci,

d) provadeét Siti nekomplikovanych poranéni kiiZe a podkozi, véetné lokalni anestezie,

e) asistovat pri chirurgickych operacnich vykonech,

4 Srov. Zakon & 95/2004 Sb.
5 Srov. vyhlagka 282/2019 Sb.

12



/)
8)
h)
i)

provadet zakladni oSetreni popdlenin, omrzlin, chemického a radiacniho poranéni,
zavadeét nasogastrické sondy,
administrovat hldseni do ndrodnich registru,

indikovat krevni transfuze, vcetné krevnich derivdt.

Lékar miize po ziskdni certifikatu o absolvovani zdkladniho kmene gynekologicko-

porodnického bez odborného dohledu ddle

a)

b)

d)

/)

g)
h)

J)
k)

)

n
0)

provadeét komplexni gynekologické vysetreni se stanovenim diferencidlné diagnostické
rozvahy a ndavrhem dal$iho postupu,

provadet prebioptické vysetrovaci metody,

provadeét cilené biopsie,

provadeét dilatace a sonddz dutiny délozni, abrazi hrdla a téla délozniho, evakuaci
dutiny délozni, umélé ukonceni téhotenstvi, diagnostickou hysteroskopii, konizaci
délozniho Cipku, cilenou punkci ovaria nebo Cavum Douglasi, oSetreni cysty
Bartholinské Zlazy, excizi nebo jiné formy oSetieni nebo odbéru materidlu ze zevniho
genitdlu, pochvy a délozniho cipku,

provadet zakladni diagnosticka ultrazvukovd vySetreni v gynekologii,

provadet diferencialni diagnostiku ndhlych prihod v gynekologii,

otevrit dutinu brisni ze stredniho a pricného suprapubického rezu,

na zakladeé indikace Iékare se specializovanou zpiisobilosti provadeét laparoskopie s
vykony na adnexech,

provadeét zdkladni porodnicka vysetreni se stanovenim diferencidalné diagnostické
rozvahy a ndavrhem dal$iho postupu,

vést spontanni vaginalni porod plodu v poloze podéiné hlavickou,

provadeét oSetieni nekomplikovaného porodniho poranéni, manudlni nebo
instrumentdalni revize dutiny délozni po porodu,

na zdakladeé indikace Iékare se specializovanou zpiisobilosti provadeét nekomplikovany
cisarsky rez,

na zakladeé indikace lékare se specializovanou zpiisobilosti provadet ve druhé dobé
porodni extrakcni vagindlni operace technikou vakuumextrakce,

provadeét a vvhodnocovat kardiotokografické zaznamy v téhotenstvi a za porodu,

provadeét neodkladnou resuscitaci téhomé zeny, rodicky i novorozence,
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p) diagnostikovat a poskytnout odbornou prvai pomoc u zdvainych porodnickych
komplikaci, jako jsou krvdceni za porodu, disseminovand intravaskuldrni koagulopatie,
deélozni ruptura, preeklampsie a jeji komplikace,

q) provddeét ultrazvukové vysetieni raného téhotenstvi a dataci gravidity,

r) provddeét ultrazvukové zhodnoceni plodové vody a placenty,

s) provadeét ultrazvukovou fetalni biometrii,

t) provadeét ultrazvukové zhodnoceni rustu plodu a fetdlniho i uteroplacentarniho krevniho
zasobeni,

u) provadeét ultrazvukové biofyzikalni skorovaci systémy, interpretace a zhodnoceni

limitaci.« ©

Z vyse uvedeného prikladu je patrné, ze je nutné, aby si mladi 1ékafi, co nejdiive vykovali
kmenovou zkousku. Po vykonani kmenové zkousky napiiklad v gynekologicko-porodnickém

kmeni ziskavaji dostate¢né kompetence k tomu, aby pracovali samostatnéji.
2.1.5 Atestacni zkouska

Specializacni vzdélavani se konci atestacni zkouskou pred resortni atestacni komisi podle
zkuSebniho fadu vymezeného provadécim pravnim predpisem na podkladu ptihlasky uchazece
o provedeni atestacni zkousky. Oborové atestacni komise urcuje ministerstvo, jako sviij poradni
organ. Cleny oborovych atestaénich komisi jmenuje a odvolava ministr zdravotnictvi.
Podminkou k pfistupu k atestacni zkousce je splnéni vSech pozadavki urenym vzdélavacim

programem.’

Prihlasku k atestacni zkouSce odevzdava uchaze¢ 60 dnti pied terminem zkousky, povérené
organizaci. Atestacni zkouSka se organizuje v terminech, které stanovi Ministerstvo
zdravotnictvi na zakladé navrhu dané organizace. Ministerstvo zdravotnictvi ur¢i terminy a
misto konani atestacnich zkousek. Atestacni zkouska je pfistupna pro zdravotnické pracovniky,
zaméstnance Ministerstva zdravotnictvi a pro zaméstnance povérené organizace, kteti zajistuji
prubéh zkousky po administrativni strance. Zkouska se sklada ze dvou casti, jedna se o
praktickou a teoretickou Cast. Jestlize atestacni zkouska obsahuje praktickou Cast, je obsah

uveden ve vzdélavacim programu specializa¢niho oboru atestacni zkousky.

6 Vyhldaska  319/2021 [online]. [cit.  2023-08-21]. Dostupné z:  https://www.mzcr.cz/wp-
content/uploads/2023/03/Gynekologicko-porodnicky-kmen-c.-319-z-roku-2021-1.pdf
7 Srov. Zakon ¢&. 95/2004 Sb.
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Ustni &ast teoretické atestatni zkousky spo¢iva v odpovédi na 3 odborné otazky. Po

vylosovani otazek ma uchaze¢ ¢as na piipravu, nejméné vak 30 minut. ®

Po uspésné zkousce se vystavi diplom

2.1.6 Akreditace a akreditovana zarizeni

Na zakladé poskytnuté akreditace lze realizovat pfesné ureny vzdélavaci program nebo
jeho cast specifikovany datem jeho zvefejnéni ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi.
Akreditovanym zafizenim je zdravotnické zafizeni, jind pravnicka osoba nebo fyzicka osoba,

kterym ministerstvo udélilo akreditaci. °

Akreditaci ziska dané zafizeni podanim zadosti na Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky. V zadosti musi zdravotnické zafizeni dolozit materialy, které¢ garantuji podminky
pro absolvovani praxe specializacniho vzdélavani. Uvedené dokumenty, které jsou nutné
dolozit k udéleni akreditace, jsou uvedeny na strankach ministerstva zdravotnictvi. Jedna se o
piistrojové vybaveni, pocet vykond v oboru, po¢ty moznych Skolitelt... Akreditaci udé€luje
ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky na dobu uréitou. Pii nedodrzeni podminek mdze byt
akreditace odejmuta. Seznam akreditovanych pracovist je uveden na strankach ministerstva

zdravotnictvi.
2.1.7 Vzdélavaci program

Vzdélavaci program urcuje ¢lenéni, rozsah a obsah specializa¢niho vzdélavani ve vlastnim
specializovaném vycviku, predevs§im délku povinné praxe v oboru vcetné doporucené
dopliikové praxe, a typ pracovisté, na kterém praxe probihd. Je§té vymezi pozadavky na
teoretické znalosti a praktické dovednosti a dal§i nutné podminky pro dosazeni specializované
zpusobilosti. Ve vzdélavacim programu je rovnéz stanoven obsah teoretické Casti

specializa¢niho vzdélavani 1ékait. '°

Prikaz odbornosti je kniha, ktera zahrnuje prubézné zaznamy o druhu a délce absolvované
odborné praxe Skolence (lékafe), o zapisu do specializacniho vzdé€lavani, o prubéhu tohoto
vzdélavani a o vykonu povolani na pracovi§ti provadéji zaméstnavatelé. Zarazeni do
specializa¢niho vzdélavani provadi ministerstvo, popfipadé povérena organizace. Absolvovani

dil¢ich casti vzdélavaciho programu a splnéni pozadavki danych timto programem provadi

8 Srov. Vyhlaska 282/2019 Sb.
9 Srov. Zakon ¢&. 95/2004 Sb.
10 Srov. Tamtéz
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zdravotnicka zafizeni, ktera vzdé€lavaci program nebo jeho Cast zajistuji. Zapis do prukazu
odbornosti o vysledku provedené atestacni zkousky zapiSe predseda atestacni komise nebo jim
povéreny Clen atestaCni komise. Prikaz odbornosti vyda lékafi, zubnimu lékafi nebo

farmaceutovi ministerstvo, popiipadé povétena organizace, na zakladé podané zadosti. !!
2.1.8 Nastavbovy obor

Zdatilym ukoncenim vzdélavani v nastavbovém oboru lékar, zubni 1ékaf nebo farmaceut
nabyva zvlastni specializovanou zpusobilost pro vykon ¢innosti, které zdokonaluji ziskanou
specializovanou zpusobilost. Ukoncenim vzdé€lavani v nastavbovém oboru nelze nahradit
ziskani odborné nebo specializované zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani,
provadéci pravni predpis vymezi Cinnosti a jejich rozsah, které odpovidaji rozsahu znalosti a
dovednosti ziskanych vzdélavanim v nastavbovém oboru a k jejichz vykonu ziska absolvent

nastavbového oboru zvlastni specializovanou zptsobilost. !2

Vzdélavani se plni ve zdravotnickych zafizenich, které maji akreditaci, jenz mu byla
udélena akreditace pro nastavbovy obor. Vzdélavani v tomto oboru trva piiblizné jeden rok.
Prihlaska k ukonceni nastavbového oboru se podava 60 dnt pied terminem zkousky. Zkouska
v nastavbovém oboru se vykonava v terminech, které ur¢i ministerstvo zdravotnictvi. Zkouska

se sklada ze dvou ¢asti z teoretické a praktické Sasti.!?

11 Zakon &. 95/2004 Sb.
12 Srov. Tamtéz
13 Srov. vyhlagka 282/2019 Sb.
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3 Specializacni vzdélavani lékari v Evropskych zemich

Vzdélavani 1ékart je velmi Casto projednavanym tématem v celé Evropské unii. I kdyZz se
systémy specializacniho vzdélavani v evropskych statech lisi, je specializovana zpusobilost
dosazena v libovolném staté Evropské unie uznavana v celé Evropské unii. Také zprava
Svétové zdravotnické organizace fika, ze v ramci Evropy neni jednotny spoleCny piistup
k celozivotnimu vzdélavani. VSeobecné je piijat nazor, ze jenom osoby, které¢ dodrzuji
kompetence a podileji se na celozivotnim uceni, jsou schopny poskytovat zdravotnickou péci.
Svétova zdravotnicka organizace vidi problém v tom, ze neexistuji standardy, které by
regulovaly strategii celozivotniho uCeni ve zdravotnictvi. Nejdalezitéjsim cilem vzdélavani

1ékaiti by mélo byt vylepseni vysledki péce o pacienty. !4

Je zcela jasné, ze znalosti a dovednosti, které Iékafi nabydou ke konci pregradualniho
vzdélavani nejsou uchazejici pro dosazeni kompetenci a dovednosti pro celou profesni kariéru.
Odbornici z oblasti zdravotnictvi ze vSech ¢lenskych statu Evropské Unie se souhlasi s tim, ze

vzdélavani Iékait by se mélo skladat ze dvou casti.

1. Vykon praxe zalozeny na dikazech — prakticky nacvik jednotlivych tkona na
pracovisti
2. Celozivotni vzdélavani — ziskavani novych a zdokonalovani stavajicich znalosti pfi

Gi¢asti na vzdélavacich akcich souvisejicich s vykonem profese. '

Z daného pohledu systém specializaéniho vzd&lavani v Ceské republice je adekvatni. Je
jenom k zamysleni, zda je nutnost mit tolik obord specializacniho vzdélavani, a to i takoveé,

které v Evropské unii nejsou.

3.1 Specializa¢ni vzdélavani Nizozemsko
V Nizozemsku neni specializacni vzdelavani ukonceno zadnou zkouskou. Nejméné jednou
rocné je provadéno hodnoceni a pribézné oveérovani znalosti a dovednosti kazdého skolence.

Vzdélavani je bezplatné. Specializacni vzdélavani je dokonceno teprve, kdyz se 1ékar zapisSe do

1 Srov. Specializacni vzdélavani lékaiii ve Fakulini nemocnici Ostrava ocima icastnikit [online]. Brno, 2016
[cit. 2023-08-16]. Dostupné z: https://is.muni.cz/th/c73dm/. Diplomova prace. Masarykova univerzita, Filozoficka
fakulta.

15 Srov. TamtéZ
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registru lékaru specialistll, ktery je spravovan Kralovskou nizozemskou lékarskou asociaci

z povéfenim ministerstva zdravotnictvi. 16

3.2 Specializa¢ni vzdélavani Polsko
Za specializacni vzdélavani v Polsku je odpovédné Statni centrum 1ékarskych zkousek,
které podléha ministerstvu zdravotnictvi. Celé vzdélavani je bezplatné, a zkouska se muze

nejvyse trikrat opakovat. !’

3.3 Specializa¢ni vzdélavani Dansko
Zdravotnictvi v Danku je statni. Specializacni vzdélavani zajistuje Danska narodni rada

zdravi, ktera také zajistuje pfislusna potvrzeni. '

3.4 Specializa¢ni vzdélavani Némecko

Opravnéné organy pro postgradualni vzdélavani lékari v Némecku jsou zemské 1ékarské
komory, které stanovuji pro vSechny obory vlastni pozadavky. Komora urcuje nejen rozsah a
obsah specializacniho vzdélavani, ale rovnéz udé€luje akreditaci pracovist a uznavani

lékaiskych specializagnich diplomd. Specializa¢ni zkousky jsou zpoplatnény.

V Némecku musi mit lékat platnou nebo docasné platnou licenci k vykonu povolani. Plna
licence je k vykonu povolani 1ékate platna po celé zemi a m& neomezenou platnost. Docasna
licence k vykonu povolani 1ékafe ma omezenou platnosti a plati pouze ve spolkové zemi, ve

které byla vydana. 2

Z vySe uvedeného shrnuti je zfejmé, ze neexistuje jednotny systém specializaéniho
vzdélavani v Evropské unii. I presto si staty Evropské unie vzajemné uznavaji specializacni

vzdélavani 1ékart. V nékterych zemich Evropské unie zajistuje specializacni vzdélavani stat a

16 Srov. Tempus Medicorum [online]. 2009. 2009 [cit. 2023-08-21]. Dostupné z: https://www.lkcr.cz/casopis-
clk str. 5

17 Srov. Tamtéz, str. 5

18 Srov. Tamtéz, str. 5

19 Srov. Tamtéz, str. 5

20 Srov. Bundesaerztekammer [online]. Berlin [cit. 2023-08-29]. Dostupné z:  https:/www-
bundesaerztekammer-de.translate.goog/en/work-and-training-in-
germany?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=cs&_x_tr_hl=cs&_x_tr_pto=sc
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v jinych zemich jako napf. Nizozemsko, Némecko je vzdélavani v pasobnosti lékaiskych

komor nebo asociaci. 2!

2L Srov. Tempus Medicorum [online].  2009. 2009 [cit. 2023-08-21]. Dostupné¢ z:
https://www.lkcr.cz/casopis-clk str. 6
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4 Historie a vyvoj specializa¢niho vzdélavani

Zakompletni podobu zajistovani specializacniho vzdélavani lékait regulovanou zakonem
€. 372/2011 Sb., o péci o zdravi lidu, v platném znéni spolené s vyhlaskou Ministerstva
zdravotnictvi €. 77/1981 Sb., o zdravotnickych pracovnicich a jinych odbornych pracovnicich
ve zdravotnictvi stala do roku 2005 Ceska pravni uprava. Vzdélavani toho typu se absolvovalo
ve dvou stupnich. Po absolvovani stanovené délky praxe, mohli 1ékati piejit k atestacni zkousce
a nasledné ziskat atestaci I, stupné. Atestaci II. stupné bylo mozné ziskat az po dalSich cca tfech
letech. K zasadnim zménam doslo po vstupu Ceské republiky do Evropské unie. Od tohoto
okamziku se v oblasti zdravotnictvi muselo dle smérnice Evropské unie (dale jen EU) 2005/36
ES sladit spravni pravo a umoznit tak volny pohyb osob, a soucasné pro regulovana povolani,
jenz patii k 1ékarskym profesim, zajistit vzajemné uznavani uspé§né dosazenych odbornych

kvalifikaci.

Veskeré stanovené pozadavky jsou zakotveny v zadkoné ¢. 95/2004 Sb., o podminkach
ziskavani a uznavani odborné zpusobilosti a specializované zpusobilosti k vykonu
zdravotnického povolani 1€kate, zubniho 1ékafe a farmaceuta, jenz nabyl pravni moci dne 29.
ledna 2004. Pro specializacni vzdélavani predstavoval zminény zakon zasadni zménu, nebot
jako nahrada za zruSeny dosavadni dvoustupiiovy atestacni systém, vznikla tzv. evropska
atestace. Uprava specializatniho vzdélavani byla zaznamenana nejprve v jednom pravnim
predpise, v némz byla zahrnuta nejen prava a povinnosti, ale také pfiloha spole¢né se seznamem
l1ékarskych obord, k nimz toto vzdélavani patfilo. Uvedeny seznam obsahoval celkem 83
specializacnich obora. Priloha se seznamem Iékarskych obort byla jako soucast zakona ¢.
95/2004 Sb. pozdgji nakonec vyjmuta a znéni provadécich predpist bylo nasledné zménéno.
Ministerstvo zdravotnictvi za pomoci odbornych komisi stanovilo novy pravni ramec, dodatek,
ktery byl v roce 2005 uvedeny ve Véstnicich Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky, a
zaroven také vydalo vyhlasku ¢. 233/2008 Sb., o oborech specializaéniho vzdélavani 1ékai,

zubnich Iékatt a Iékarskych farmaceutl, v platném znéni.

Lékarské obory se na zakladé prava EU rozdélily na zakladni a nastavbové a jejich
jednotlivé povinné obsahy studia byly uréeny a podrobné rozepsany v samostatnych pravnich

predpisech.
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Reforma organizace specializa¢niho vzdélavani nebyla v té dob€ snadnou zalezitosti, Jeji
prvni faze byla velmi slozita, protoze neexistovaly zadné dfive nabyté znalosti ani pfedchozi
ziskané zkuSenosti, z nichz by bylo mozné vychazet. Jednalo se o zcela inovativni ¢innost. Cela
tato inovace se dotykala nejen oblasti ipravy presnych pravidel pro dany obor, ale také ziskani
souhlasu s vySe zminénou upravou ze strany vSech zucastnénych subjektt, jejichz rtzné
pohledy a nadzory na feSeni dané problematiky obsahovaly casto iracionalni potfeby.
Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky (dale jen MZ CR) preferovalo pro viechny obory
specializace stejna pravidla. Pii sestavovani konceptu specializacni pfipravy se proto Cerpalo a
vychazelo z predeslych ziskanych odbornych 1ékatfskych zkuSenosti. V ramci toho se urcily

spolecné zaklady a stanovila se i minimalni délka samotného vzdélavani.

Vliv na dal§i zménu v systému specializaéniho vzdélavani méla vyhlaska MZ CR &.
185/2009 Sb., o oborech specializa¢niho vzdélavani 1ékait, zubnich 1ékaiti a farmaceutd a
oborech certifikovanych kurzi, v ramci niz bylo specializa¢ni vzdélavani rozdéleno na dveé Casti
zakladni kmenovou Cast v délce trvani studia 24 mésicu a specializacni Cast s délkou trvani 36-
60 mésicu studia. K reformé byl ptidan pozadavek smérnice EU, ktery s sebou pfinesl novy
pojem, tedy akreditované pracovisté poskytovatele sluzeb. Pravomoc k udélovani této
akreditace ma MZ CR, k némuz dochazi na zakladé podané zadosti zdravotnického zafizeni,
jez musi prokazat svoji zpusobilost potvrzujici naplnéni povinnych podminek, které jsou

nezbytné pro zajisténi atestacni piipravy lékare.

Tamni spolecenské zaklady byly nahrazeny deseti zédkladnimi kmeny, po jejichz
uspesném splnéni ziska jedinec certifikat o absolvovani zakladniho kmene. Po jeho absolvovani
se piechazi k dalsi specializované casti vzdélavaciho programu, kdy je pro jeji fadné ukonceni

nutné projit atestacni zkouskou. 2

4.1 Specializacni vzdélavani lékari v soucasnosti

V soucasnosti se vzdélavani 1ékart, zubnich 1ékait a farmaceutt fidi zakonem ¢. 95/2004

Sb. s uCinnosti od 1.7. 2017. Zakon udava:

2 Subjekty zajistujict specializacni vzdelavani lékarii [online]. Brno, 2015 [cit. 2023-08-18]. Dostupné z:
https://is.muni.cz/th/gdp1p/Diplomova_prace_-_Subjekty_zajistujici_specializacni_vzdelavani_lekaru.pdf.
Diplomova prace. Masarykova univerzita.
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podminky ziskavani zptsobilosti k vykonu zdravotnického povolani lékafe, zubniho l1ékare

a farmaceuta,
celozivotni vzd€lavani l1ékare, zubniho 1ékare a farmaceuta,

uznavani zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani lékafe, zubniho 1ékafe a

farmaceuta.

Zakon v § 2 definuje zakladni pojmy ve specializacnim vzdélavani, jako je zdravotnické
povolani, zdravotnicky pracovnik, akreditovany zdravotnicky magistersky program,

specializacni vzdelavaci priprava pro vykon povolani, vlastni specializovany vycvik atd.

Zakon v § 3 urCuje zpusobilost k vykonu povolani Iékare, zubniho l1ékafe a farmaceuta.

Podle zakona ma odbornou zpusobilost, ten kdo je:
odborné¢ zpusobily,
zdravotné zpusobily,
bezthonny.

Zdravotni zpusobilost dolozi 1ékar posudkem na zaklad¢ 1ékatské prohlidky, kterou vykona
prakticky lékat nebo Iékar zaevidovany v oboru v§eobecné praktické 1ékafstvi. Zpusobilost je

nutné dolozit pfed nastupem k vykonu povolani.

Bezuhonnost se doklada vypisem z evidence rejstiiki trestt.

Zakon v § 5 vymezuje specializovanou zpusobilost 1ékare, ktera se ziskava UspéSnym
ukoncenim specializa¢niho vzdélavani atestacni zkouskou, na jejimz zékladé je Iékati vydan
diplom o specializaci v pfisluSném oboru. Podminkou pro ziskani této specializované
zpusobilosti nebo zvlastni specializované zptsobilosti je to, ze specializacni vzdélavani probiha
jako celodenni pruprava v akreditovanych zafizenich v rozsahu tydenni pracovni dobé a je
odméniovana. Specializacni vzdélavani se uskuteciiuje pii vykonu lékatského povolani podle
pravnich predpist a vzdélavacich programu pro jednotlivé obory specializace. Vzdélavani v
téchto oborech se sklada ze zékladniho kmene, na ktery navazuje vzdélavani ve vlastnim

specializovaném vycviku.
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4.2 Prubéh specializa¢niho vzdélavani

Podminkou zahajeni specializaéniho vzd&lavani je ziskani odborné zpUsobilosti. Zadost o
zafazeni do oboru specializacniho vzdélavani podava uchaze¢ ministerstvu. V roce 2011 byla
podepsana Vefejnopravni smlouva mezi Ceskymi univerzitami a Ministerstvem zdravotnictvi
CR, na jejimz zakladé jsou 1ékaiské fakulty kompetentni uskute&tiovat specializaéni vzd&lavani
ve smyslu zakona ¢. 95/2004 Sb. Uchaze¢ se muze piihlasit ke specializacnimu vzdélavani na

8 fakultach tj.:

Univerzita Karlova v Praze:
1.Lékarska fakulta
2.Lékarska fakulta
3.Lékarska fakulta
Lékarska fakulta v Plzni

Lékarska fakulta v Hradci Kralové

Lékarska fakulta Masarykovy univerzity v Brno
Lékarska fakulta Univerzity Palackého v Olomouci

Lékarska fakulta Ostravské univerzity v Ostraveé

Spolu se zadosti, kterou musi lékar vyplnit elektronicky v aplikaci EZP (Evidence
zdravotnickych pracovniki), odevzdava doklady o ziskané odborné zptsobilosti, tj. ovéfena
kopie diplomu, popf. o ziskané odborné zpusobilosti. Lékari, ktefi ziskali odbornou nebo
specializovanou zptsobilost mimo uzemi Ceské republiky, piikladaji k zadosti rozhodnuti
ministerstva o uznani zpUsobilosti k vykonu zdravotnického povolani na uzemi Ceské
republiky. Uchaze¢ muaze byt zatazen do oboru specializaéniho vzdélavani uskuteciovaného
pouze podle vzdélavaciho programu, ktery byl pro pfislusny obor specializacniho vzdelavani
zvetejnén ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi jako posledni. Vzdé€lavaci program urci
¢lenéni, rozsah a obsah specializacniho vzdelavani ve vlastnim specializovaném vycviku, délku
praxe v oboru v¢etné doplitkové praxe, typ pracoviste. Rovnéz stanovi pozadavky na teoretické

znalosti a praktické dovednosti a dalsi podminky pro ziskani specializované zpusobilosti.
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Zakon v § 5 a vymezuje zakladni kmen specializa¢niho vzdélavani 1ékaii. Kmen je prvni

fazi vzdélavani lékafu. Celkem mame 19 zakladnich kmenu:

anesteziologicky,

- dermatovenerologicky,

- gynekologicko-porodnicky,
- hygienicko-epidemiologicky,
- chirurgicky,

- interni,

- kardiochirurgicky,

- maxilofacialnéchirurgicky,
- neurochirurgicky,

- neurologicky,

- oftalmologicky,

- ortopedicky,

- otorinolaryngologicky,

- patologicky,

- pediatricky,

- psychiatricky,

- radiologicky,

- urologicky,

- vSeobecné praktické lékatstvi.

Délka vzdélavani v zakladnim kmeni je stanovena na 30 mésicu. Vzdélavani v kmeni se
ukoncuje zkouskou. Podminkou pro priihlaseni ke kmenové zkouSce je splnéni vSech
nezbytnosti po ziskani teoretickych a praktickych dovednosti stanovenym provadécim pravnim
predpisem. Slozeni zkousky v zékladnim kmeni je jednou z podminek pro pfihlaseni k atestacni
zkousce. Zkusebni komise pro zkousky po ukonceni vzdélavani ma nejméné 3 Cleny, termin
zkousky vybere povérena organizace. Jeden ze Clend komise nesmi byt v pracovné pravnim
vztahu k poskytovateli zdravotnich sluzeb, u kterého se zkouSka kona. Zkousejici nominuje a
odvolava ministr zdravotnictvi na navrh Ceské lékaské komory, odbornych spoleénosti a

povéienych organizaci.’

2 Srov. Vyhlagka 282/2019 Sb.
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Vlastni specializovany vycvik je dalsi fazi specializacniho vzdélavani. Specializovany
vycvik je mozné zapoCit aZz po dokonleni zakladniho kmene, ktery trva 30 meésict.
Specializovana Cast vycviku je ¢lenéna na povinnou odbornou praxi v oboru a na povinnou
ucast na vzdélavacich aktivitach. Délka vycviku se pohybuje v zavislosti na oboru specializacni

piipravy, v rozmezi od 24 do 42 mésici. Mame celkem 43 specializacnich obort.
Seznam oboru:

- Alergologie a klinicka imunologie
- Anesteziologie a intenzivni medicina
- Cévni chirurgie

- Détska a dorostova psychiatrie

- Détska chirurgie

- Détska neurologie

- Dermatovenerologie

- Endokrinologie a diabetologie

- Gastroenterologie

- Geriatrie

- Gynekologie a porodnictvi

- Hematologie a transfuzni l1ékafstvi
- Hygiena a epidemiologie

- Chirurgie

- Infekcni 1ékarstvi

- Kardiochirurgie

- Kardiologie

- Klinicka biochemie

- Klinicka onkologie

- Radiac¢ni onkologie

- Lékarska genetika

- Lékarska mikrobiologie

- Maxilofacialni chirurgie

- Nefrologie

- Nuklearni medicina
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- Oftalmologie

- Ortopedie a traumatologie pohybového ustroji
- Otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku
- Patologie

- Pediatrie

- Plasticka chirurgie

- Pneumologie a ftizeologie

- Psychiatrie

- Radiologie a zobrazovaci metody

- Rehabilitacni a fyzikalni medicina

- Revmatologie

- Soudni lékafstvi

- Urgentni medicina

- Urologie

- Vnitini lékafstvi

- VSeobecné praktické 1ékatstvi

Nyni maji 1ékafi na vybér ze 43 zakladnich obort. Seznam obort véetné minimalni délky
specializaéniho vzdélavani je uvedeny v zakoné ¢. 95/2004 Sb. Délka specializacniho
vzdélavani se u jednotlivych specializa¢nich obort lisi. Uvedené vzdé€lavaci programy jsou
ptimo popsany ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi. VSechny vzdélavaci programy maji
stanoveny cil specializaéniho vzdélavani, minimalni pozadavek na délku vzdélavani ve
vlastnim oboru a dalSich povinnych kurzi a stazi. Délka vycviku se pohybuje dle oboru od 12

do 60 mésica. **

Zakon v § 21 vymezuje atestacni zkousku, specializacni vzdélavani se zakoncuje atestacni
zkouskou pred komisi podle zkuSebniho fadu stanoveného na zakladé pravniho predpisu.

Atestacni komise zfizuje ministerstvo. Cleny komisi jmenuje a odvolava ministr zdravotnictvi

24 Srov. Pravni odpoveédnost Iékafe bez specializované zpusobilosti a jeji praktické dopady z pohledu
Iékate [online]. Praha, 2018 [cit. 2023-08-18]. Dostupné z:
https://dspace.cuni.cz/bitstream/handle/20.500.11956/104443/150042823.pdf?sequence=1&isAllowed=y.
Diplomova prace. Karlova univerzita.
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na navrh univerzit, Ceské lékaiské komory, odbornych spole¢nosti, akreditovanych zafizeni.
Ministerstvo zdravotnictvi pokazdé do 31. prosince zvefejni na svych strankach terminy
atestacnich zkouSek pro nasledujici rok. Ministerstvo, pfipadé povéfena organizace zajist'ujici
prubéh atestacnich zkousek, zabezpeCi, ze komise pro kazdy termin atestacni zkousky ma
nejméné 3 Cleny, z nichz jeden Clen je vzdy soucasné Clenem pfislusné akreditani komise a
jeden &len byl jmenovan na navrh Ceské lékaiské komory. Predpokladem pro piihlageni
k atestaCni zkouSce je splnéni vSech pozadavkl urCenych provadécim pravnim predpisem a
prislusSnym vzdélavacim programem. Ministerstvo, popfipadé poveérena organizace, zajistuje
ptipravu a prubéh zkousky. Vypracovani posudkt atestanich praci, pokud je jednou
z podminek vypracovani atestacni prace soucast vzdélavaciho programu. Zkouska se muze
v oboru specializa¢niho vzdélavani opakovat nejvyse dvakrat, nejdiive za 1 rok od netspésné

vykonané atesta¢ni zkousky. %

Zakon v § 21 e vymezuje nastavbovy obor, zdarnym ukoncenim vzdélavani v nastavbovém
oboru lékar, zubni 1ékar nebo farmaceut ziska zvlastni specializovanou zpusobilost pro vykon
¢innosti, které prohlubuji ziskanou specializovanou zpusobilost. Ukoncenim vzdélavani
v nastavbovém oboru nelze zameénit ziskani odborné nebo specializované zputsobilosti
k vykonu zdravotnického povolani, pravni predpis vymezi Cinnosti a jejich rozsah, které jsou
adekvatni rozsahu znalosti a dovednosti nabytych vzdélavanim v nastavbovém oboru a
k jejichz vykoni ziska lékar nastavbového oboru zvlastni specializovanou zplsobilost.
Vzdélavaci program urcuje délku, rozsah a napli vzdelavani v nastavbovém oboru. Vzdélavani
v nastavbovém oboru v ramci pripravy probiha ve zdravotnickém zafizeni cely den, pfi¢emz
jeho Casovy rozsah podléha stanovené tydenni pracovni. Dale se realizuje pfi vykonu povolani
podle vzdélavacich programt oddé€lenych nastavbovych obora a zahrnuje ucast na veskerych
vykonech v kazdém oboru, ve kterém vzdelavani probiha. Vzdélavaci programy akceptuje

ministerstvo zdravotnictvi. 26

25 Srov. Zakon ¢&. 95/2004 Sb.
26 Srov. TamtéZ
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soew v r

S Instituce, které se podili na zajiSténi Specializa¢niho vzdélavani

5.1 Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

Ministerstvo zdravotnictvi je centralnim organem statni spravy na tseku zdravotni péce a
ochrany vefejného zdravi. Kompetence Ministerstva zdravotnictvi jsou stanovena v § 10
zékona Ceské narodni rady &. 2/1969 Sb., o fizeni ministerstev a jinych ustfednich organd statni
spravy Ceské republiky, ve znéni pozdgjsich predpisti >’ stiedni spravni a koordinaéni organ
pro vedeni celého zdravotnictvi, vCetné specializacniho vzdélavani lékaru. Mezi Cinnosti
Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky patii strategicka, planovaci a koncepéni &innost. Je

rucitelem celého systému specializaéniho vzdélavani.

5.2 Ceska lékaiska komora

Ceska lékai'ska komora spada do nezavislé profesni samospravy. Ceska lékaiska komora
dohlizi, aby clenové komory provadéli své povolani odborné v souladu s etikou a pravnimi
predpisy a fady. Komora garantuje odbornost ¢lent a stvrzuje provedeni podminek k vykonu
povolani lékate. Jesté Ceska lékarska komora dohlizi na stanoveni skutenych podminek pro

vykon Iékarského povolani i vzdélavani Iékaru.

5.3 Zdravotnicka zarizeni

Zajistuji absolvovani lékarské praxe specializacniho vzdélavani. Ve zdravotnickych
zafizenich 1ékafi nabyvaji praktické zkuSenosti pii 1é¢bé pacienti pod odbornym dohledem
zkuSenych lékait, kdy po ziskani specializované zpuisobilosti mizou samostatné vykonavat

l1ékarskou profesi.

277 Zikon Ceské narodni rady o zfizeni ministerstev a jinych tustfednich organt statni spravy Ceské
socialistické republiky. Https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1969-2 [online]. [cit. 2023-08-21]. Dostupné z:
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1969-2
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5.4 Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi
Je nejstarsi institut, ktery zajist'uje specializa¢ni vzdélavani a celozivotni vzdélavani lékatt

uz od roku 1953.

Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi zajiStuje mimo jiné i specializacni
vzdélavani 1ékaii ve vSeobecném praktickém lékafstvi a v nastavbovych oborech. Institut
postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi patii, také mezi poveéfené organizace zajistujici
specializaéni vzdélavani. Zajistuje teoretickou vyuku, organizaci atestacnich zkousek,

certifikovanych kurzi, dale plni funkci poradenské a konzultacni Cinnosti.
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6 Pravo ve zdravotnictvi

Zdravi je jedna z vzacnych hodnot, které bytost ma a ktera je v popredi pozornosti jak
konkrétni fyzické osoby, tak 1 spolecnosti. Proto je dana ochran€, upeviiovani zdravi i sanaci
Skod na zdravi, tedy poskytovani zdravotni péce je ve vSech oblastech upravovano radou
vSeobecné povinnych pravnich predpist ruzné pravni sily i norem etickych, které upravuji
podminky, za nichz je mozné zdravotni péci poskytovat, a které vymezuji prava a povinnosti
poskytovatelt zdravotni péCi umozinovat, a ktera stanovuji prava a povinnosti poskytovatela
zdravotni péce. Zdravotni pracovnici, ktefi péci umoziiuji, maji povinnosti jednak jako vSichni
zamestnanci, pokud jsou v pracovnépravnich vztazich, a jednak povinnosti specifické pro

davani zdravotni péce.

,Zdakon ¢. 20/1966 Sb., ukldda, aby zdravotnicti pracovnici vykondvali zdravotnické
povolani svédomité, poctive, s hluboce lidskym vztahem k obcaniim a s védomim odpovédnosti

ke spolecnosti.

Zdravomicti pracovnici jsou tedy povinni zejména:

e wkondvat své povoldani v rozsahu a zpiisobem stanovenym predepsanym zpiisobem
podle zdasad ucelné délby prdce,

o 7ddné plnit mimorddné zdravommické nkoly uloZzené docasné v dileZitém obecném zdjmu,

e poskytovat prvni a neodkladnou péci kazdému, kdo ji potiebuje, jestlize by bez této
pomoci byl ohrozZen za zdravi nebo na Zivoté, a zajistit podle potieby dalsi odbornou
zdravotnickou péci.

e poucit pacienta a zachovavat mlicenlivost o skutecnostech, o kterych se dovédel
v souvislosti s vvkonem svého povoldni,

o trvale se vzdéldvat ve svém oboru a osvojit si znalosti a dovednosti v rozsahu potiebném
pro vykon své prdce,

e Vést rddné zdravotnickou dokumentaci tak, aby byla zajisténa kontinuita poskytovani

sx, 28
péce.

22 VONDRACEK, Lubomir a Hana KURZOVA. Zdravotnické prévo: pro praxi a posluchace Iékarskych
Sfakult. 2002. Praha: Karolinum, 2002. ISBN 80-246-0531-7, str. 15.
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6.1 Pravni odpovédnost

Pracovnik ve zdravotnictvi se v profesnim zivoté nemiize obCas vyvarovat chyby. Omyl
v usudku, technické chyba v manualnim vykonu, ptfehlednuti, opomenuti ap., tedy jisty nezdar
v praci pracovnika ve zdravotnictvi, jesté nezaklada pravni odpovédnost. Obecné, i zdmérne
zjednodusSen¢ 1ze konstatovat, ze ke vzniku odpovédnosti trestniho a obcanského prava musi

byt splnény predpoklady:

1. Jedna se o jednani nebo opomenuti, které je protipravni, a je v rozporu s povinnostmi
zdravotnického pracovnika.

2. Jednani vedlo ke Skodlivému nasledku — k poruseni nebo ohrozeni zakonem.
Mezi jednanim ¢i opomenutim a nasledkem musi byt pfi¢inna souvislost.

4. K jednani nebo opomenuti musi dojit zavinéné.

Pfic¢inna souvislost spojuje jednani s nasledkem. Divodem je kazdy jev, bez néhoz by jiny
jev nenastal. Neni pfitom rozhodujici, zda k nasledku doslo pouze jednanim pachatele, nebo
vice okolnostmi. Pti posuzovani odpovédnosti zdravotnickych pracovnikli nebyva pfi zjisténi
pri¢inné souvislosti snadné. Pokazdé neni snadné urCit, zda je poskozeni zdravi skutecné
nasledkem chyby zdravotnika. Vysledky zkoumani znaleckych posudkd, na jejichz zakladé
soud posuzuje, zda je ¢i neni v daném piipadé dan vztah pficinné souvislosti mezi chybou
zdravotnického pracovnika a nasledkem na zdravi pacienta. Zavinéni je zalozeno na slozce

vule, Rozeznavame zavinéni umyslné a z nedbalosti, které se dale déli na:

e umysl pfimy,
e umysl neptfimy,
e nedbalost védomou,

e nedbalost nevédomou,?’

6.2 Druhy pravni odpovédnosti

Trestni odpoveédnost

- vybrané trestné Ciny, ke kterym muze béhem zdravotniho povolani dojit:

- ublizeni na zdravi a usmrceni z nedbalosti,

2 Srov. STOLINOVA, Jitka a Jan MACH. Prdavni odpovédnost v mediciné. 1998. Praha: Galén, 1998. ISBN
80-85824-88-4.
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- neposkytnuti pomoci,

- omezeni a zbaveni osobni svobody,

- poskozeni cizich prav,

- ucCast na sebevrazdeg,

- nedovolené preruseni téhotenstvi,

- neopravnéné nakladani s osobnimi udaji,

- vyroba a jiné nakladani s omamnymi a psychotropnimi latkami a s jedy,
- §ifeni toxikomanie

- ajiné.

Obcanskopravni odpovédnost

- se vztahuje na:
- odpovédnost za poruseni pravni odpovédnosti,
- odpovédnost za Skodu vzniklou povahou pouzité véci,
- odpovédnost za §kodu na vnesenych a odlozenych vécech,
- pravo na ochranu osobnosti,

- ajiné.

Spravni odpovédnost

- obsahuje:

- zdravotniCti pracovnici a statni sprava,

- posuzovani zdravotni zpusobilosti,

- navrh ba prezkoumani opatfeni ucinéného pii poskytovani zdravotni péce,
- spravni trestani,

- ajiné.

Pracovnépravni odpovédnost zahrnuje:

- povinnosti zaméstnanca a vedoucich,

- vypoveéd a okamzité zruSeni pracovniho poméru,
- odpovédnost zameéstnance za Skodu,

- ajiné.
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Disciplinarni odpovédnost urcuje:

- postaveni a ukoly komor,
- disciplinarni pravomoc komor,
- nejvyznamnéjsi povinnosti ¢lent komor,

- ajiné.°

Pravni zaklad povinnosti poskytovat péci lege artis

Za pravni podstatu pro stanoveni tohoto pozadavku je mozno pokladat Umluvu o lidskych
pravech a biomediciné, ktera vyzaduje zajisténi zdravotni péce piislusné kvality a vymezi pravo
kazdého na to, aby zdravotni vykony byly realizovany v souladu s profesnimi povinnostmi a
standardy. Zakon uklada zdravotnickym zafizenim umoziiovat zdravotni péci v souladu se
soucasnymi dosazitelnymi poznatky lékaiské védy. MuZze nastat otazka, zda je realné€ o
povinnost kazdého jednotlivého zdravotnického pracovnika, kdyz doslovné znéni uvadi jako
adresata této povinnosti pouze zdravotnické zafizeni. Mezi konkrétné vyjmenovanymi

povinnostmi zdravotnickych pracovnikd tato povinnost uvedena neni.”’

Objasnéni zakona tento ukol postupovat lege artis jako zakladni povinnost kazdého
zdravotnického pracovnika viibec nezpochybriuje. Narok odbornosti lege artis udava sviij vyraz
i v ostatnich zédkonech a pravnich normach. , Tak napt. zdkon o komorach uklada, aby ¢lenové
komor vykonavali své povolani na nalezité odborné urovni, Eticky kodex Ceské lékaiské
komory pak stanovi, ze lékar v ramci své odborné zpusobilosti svobodné voli a déla ty
preventivni, diagnostické a 1é¢ebné vykony, které odpovidaji sou¢asnému stavu lékarské védy

a jsou prakticky dostupné a které poklada pro nemocného za priznivé.*?

,,Za diilezité je vSak treba povazovat, Ze hodnoceni toho, co je postupem lege artis, prislusi
mediciné, nikoliv pravu. Pritom ov§em i lékarskd véda pripousti v radé pripadit ne jeden, ale
vice ruznych postupii, metod a prostredkii. Proto se zduraznuje, ze 1ékar, ktery se pridrzel

kteréhokoliv z uzniavanych postupii, postupoval lege artis.<>>

,,Pro vyvmezeni pojmu lex artis, resp. stanoveni toho, kdy postup lékare Ize hodnotit jako

non lege artis, a tedy protipravni, je ovSem treba pripomenout, zZe ve svych diisledcich se mohou

30 Srov. STOLINOVA, Jitka a Jan MACH. Prdavni odpovédnost v mediciné. 1998. Praha: Galén, 1998. ISBN
80-85824-88-4.

31 Srov. Tamtéz, str. 160

2 Srov. Tamtéz, str. 160

3 Tamtéz, str. 162
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negativné na zdravi pacienta promitnout i jiné chyby, nez ty, které spocivaji vylucné
v nedostatecné erudici nebo dovednosti lékare. Proto bylo vétsinou odmitnuto déleni chyb
v medicinské praxi na vitium artis, tj. chyby spocivajici v nedostatku lékarského uméni a na

chyby ostatni “>*

Za poruseni pozadavku poskytovat péci lege artis Ize tedy pozadovat napt.:

nedostate¢nou odbornost

- precenéni vlastnich schopnosti a nezajisténi navazné péce,
- dalsi chyby pfi uplatnéni odbornosti,

- technické chyby, selhani dovednosti, prehlédnuti,

- odborné chyby majici pivod v nedostatecné kontrole,

- nevhodné, nesetrné jednani s pacienty,

- neporadné vedeni zdravotnické dokumentace,

- nedostatky v organizaci prace.

To se tyka 1ékaita ve specializacnim vzdélavani, kdy z vlastni vile nebo podle instrukci

nadfizeného vykonavaji vykony, ke kterym nejsou kvalifikovani

Informovany souhlas nemocného
Povinnost informovat nemocného

Podle Umluvy o lidskych pravech je kazdy zakrok v oblasti péée o zdravi mozno provést
pouze za podminky, ze dotCend osoba poskytla souhlas. Dand osoba musi byt prfedem
informovana o ucelu a povaze zakroku, jak o dasledcich, tak i rizicich. Kazda osoba, které se
to tyka muze svij souhlas kdykoliv zrusit. ,,Podle zakona zdravotnicky pracovnik zpiisobily
k vwkonu prislusného zdravotnického povoldni (v pripadeé lékarskych vykomi a lékarské péce
tedy vzdy lékar) informuje pacienta, popripadé dalsi osoby pacientovi blizké, neurci-li pacient
Jinak, o ucelu a povaze poskytované zdravotni péce a kazdého vysetiovaciho nebo lécebného
vwkonu jakoZ i o jeho diisledcich, alternativach a rizicich. Vyzaduje-li to zdravotni stav

pacienta, nebo povaha jeho onemocnéni, sdéli rovnéz osobdm pacientovi blizkym, popripadeé

3Srov. STOLINOVA, Jitka a Jan MACH. Prdvni odpovédnost v mediciné. 1998. Praha: Galén, 1998. ISBN
80-85824-88-4., str. 162.
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¢leniim jeho domacnosti, byt nejsou osobami blizkymi, nezbymé informace k zajisténi péce o
tohoto pacienta, nebo pro ochranu jejich zdravi. Podle Etického kodexu Ceské lékarské komory
Je lékar povinen pro nemocného srozumitelnym zpiisobem odpovédné informovat jeho nebo
zdkonného zdstupce o charakteru onemocnéni, zamyslenych diagnostickych a lécebnych
postupech vcetné rizik, o uvazované prognoze a o dalSich diileZitych okolnostech, které béhem

léc¢eni nastanou. >

Pozornost, ktera je zamérena obsahu pouceni a informacim podavanym pacientovi, plyne
predev§im z toho, ze Upln€ vSechny vySetfovaci a 1écebné vykony se provadéji se souhlasem
nemocného nebo Ize-li tento souhlas predpokladat. Ma-li tedy obcan vyslovit souhlas
s vySetfovacim nebo 1éCebnym vykonem, musi o ném a jeho podstaté mit veskeré dulezité

informace.>®

Komunikace

Komunikace pfedstavuje vysilani, pfijimani a deSifrovani signala z vnéjsiho svéta. Signaly
pfijimame aktivné nebo pasivné a zalezi jen na nas, zda vySleme odpoveéd. VSichni zname
pasivni piijem informaci nejen napfiklad z hromadnych sdélovacich prostfedku, ale také Casto
z bézného pratelského, partnerského ¢i pracovniho zivota. Tato forma komunikace je
v mezilidskych vztazich nejspi§ podstatnym zdrojem nedorozuméni, protoze komunikujici
nedostava od svého partnera adekvatni zpétnou vazbu. Aktivni forma komunikace ukazuje
obousmémy rozhovor dvou & vice lidi. Zijeme ve svétd, ktery na nas ze viech stan hrnou
informace. Zijeme ve svété lidi, ktefi &im jsou nam bliz§i, tim vetsi maji potiebu s nami
rozmlouvat. To, zda budeme prospé$ni a Gspésni ve své praci a ve svém zivoté, zavisi nejen na

nasSich znalostech, ale i na tom, zda jsme schopni navazat dobry kontakt a s lidmi spolupracovat.

Komunikace nejen ve zdravotnictvi neznamena pouze mluvit, ale sdélovat a ziskévat
informace, na nichz zavisi naSe zdravi a mnohokrat i1 zivot. A snad praveé proto bychom m¢li
vzdy védét, CO chceme fici, a méli bychom se vzdy umét rozhodnout, KDY, KDE a JAK

informaci nejlépe poskytnout. Lékat by mél brat v ivahu pocity pacienta a pomoct mu, aby se

3 STOLINOVA, Jitka a Jan MACH. Pravni odpovédnost v mediciné. 1998. Praha: Galén, 1998. ISBN 80-
85824-88-4., str. 197.
36 Srov. Tamtéz, str. 204
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v uspokojivé mife projevil. Nikdy nezapominame kontrolovat, zda byla informace pfijata a

nalezité pochopena. ¥’

Komunikace se déli na verbalni a neverbalni. Verbalni komunikace je pfedavana pomoci
slov. Neverbalni komunikace je predavana druhem sdéleni, tj. beze slov napf. dotekem,

postojem, pohyby, gesty a tak dal.

Spojitost mezi lékafem a pacientem je dana oboustrannym ocekavanim a tim, do jaké miry
jsou tato oCekavani napliiovana obéma stranami. Nenaplnéné Cekani 1ékaiti 1 pacienti byvaji

zdrojem mnoha vzajemnych komunikacnich a postojovych nepochopenti.

Pacient od lékare oéekava:

zvySeny zajem o svou osobu,

- rychlé zmirnéni, odstranéni symptomu (napf. bolesti),

respektovani lékatského tajemstvi,
- podporu,

ze ho bude o vSem dulezitém informovat,

profesionalitu,

lidskost.

Lékar od pacienta oCekava:

- podiidivost,

vdécnost,

zlepSeni pacientova zdravotniho stavu az do uzdraveni,

spolupraci.

Soucinnost mezi pacientem a lékarem je takova, ze nemocny Iékate pln€ a vCas informuje

o viem dfilezitém a spolehlivé dodrzuje 1ékafova doporuceni a pokyny véetné ordinace. *8

Vseobecny pfistup ke komunikaci mezi lékafem a pacientem urcuje Sest zakladnich

pozadavkl pro spravné vedenou navstévu u lékare:

- dosazeni spoluprace,

- stanoveni priority terapeutické prace,

37 Srov. JANACKOVA, Laura a Petr WEISS. Komunikace ve zdravotnické péci. 2008. Praha: Portal, 2008.
ISBN 978-80-7367-477-9., str. 11
38 Srov. TamtéZ, str. 65,66
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- vytvoreni pocitu bezpeci a jistoty,
- zabezpeceni informovanosti pacienta,
- dohoda u zptisobu 1é¢by,

- ukonceni navstévy.

Ukolem komunikace ve zdravotnictvi je spokojeny pacient. Spokojenost pacienta roste,
kdyz je zdravotnik divérny, dava pacientovi kompletni informaci, jedna s nim jako rovny
s rovaym, nasloucha mu, zajima se o n¢j jako o Clovéka, pobidne ho k dotazim a uziva

srozumitelny jazyk.®
6.2.1 Lékarska etika

Etika je véda o moralce. Diive byla etika nazyvana mravovédou, mnohdy téz praktickou
filozofii. Etika je teorii mravnosti a jako pojem je nadfazena moralce. Objektem etiky je
zkoumani zakonitosti mravniho chovani jednotlivel i spoleCnosti. Mravni zasady, kterymi se
lidé ftidi, protoze je piijimaji, se v prubéhu Casu méni. Obecné lze konstatovat, ze etika
vymezuje, co jest pravem mravné a co jest nemravné, pficemz nekdy platné nazory mravni prici
se nazorum spravnym. Lékarska etika je idea, ktera komplexné oznacuje etické problémy
v Iékartstvi, presné vymezeni tohoto pojmu souvisi s obsahem Iékarské etiky jako samostatné
védni discipliny. Pojem Iékarska etika je v Ceském kontextu nestabilni, i kdyz ma vétSinovy

charakter. °

6.2.2 Eticka komise

Pravidlo a rozvoj etickych komisi byl napinavy a je vhodné se s nim seznamit proto, aby
byly soucasné problémy, stejné jako stanovené cile souvisle posuzovany. Etické komise maji
v Ceskych zemich zatim pomérn€ kratké platnosti a je jasné, ze se k jejich pusobeni vaze cela
fada nejasnosti. Lze proto pfijimat spravné a jasné formulovana piedpisy Cinnosti. V Ceskych
zemich existuji etické komise reprezentujici pouze lékare, kde je spoluprace s jinymi odborniky
samoziejmosti. Clenové etické komise mohou v konkrétni diskuzi ukazovat jakékoliv

kontroverzni nazory, v zavéru vS§ak musi dojit ke spolecnému a jasnému stanovisku. Predseda

% Srov. JANACKOVA, Laura a Petr WEISS. Komunikace ve zdravotnické péci. 2008. Praha: Portal, 2008.
ISBN 978—80—7367—477—9., str. 71,75

40 Srov. HASKOVCOVA, Helena. Lékarskd etika. 2015. Praha: Galén, 2015. ISBN 978-80-7492-204-6.str.
13,15
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etické komise muze pozadat o posudek i neClena, a to tehdy, kdy se cClenové komise

predpokladaji, ze nejsou dostatecné vzdeélani vzhledem k feSené zalezitosti.

Pritomnost nelékait, popfipadé laikt, v etickych komisich je porad tématem diskuzi.
V nékterych zemich byvaji neodbornici akceptovani, a to zejména v téch etickych komisich,
které se specializuji na problematiku praktické mediciny. V prostfedi védeckych ustava
opakované zazniva vyhrada, ze laik nemtZze posoudit naléhavost, zavaznost a piipadna rizika
navrhovanych vyzkumnych projektt, a proto je tedy jeho pochopeni neodiivodnéna az nevitana.
Duvodem je fakt, Ze Cast vyzkumu je hrazena z vefejnych zdroja a ze by tedy obcané meli
veédét, na co finanéné prispivaji, ptipadné, jaky vyzkum upfednostiuji. Klinické experimenty a
etické problémy Iékaiské praxe se ptimo nebo zprostfedkované laika tykaji, a proto by i oni

méli podilet se na &innosti etickych komisi.*!
6.2.3 Etické kodexy

Etickych kodexti povinnych k ur¢itému chovani zejména lékare, pozdéji i zdravotni sestry
a dalSich predstaviteld pomahajicich profesi, je cela fada. NejstarSima a nejcitovanéjSim
kodexem je Hippokratova pfisaha. Hippokratova piisaha ustanovuje mravni kontinuitu vSech
pozdéjsich definovanych etickych kodexa. Hippokratova pfisaha byla napsana v patém stoleti

p.n.l. Dal§im vyznamnym kodexem v lékai'ské praxi je kodex Ceské lékaiské komory. +2

41 Srov. HASKOVCOVA, Helena. Lékarska etika. 2015. Praha; Galén, 2015. ISBN 978-80-7492-204-6. str.
52,53, 54.
4 Srov. Tamtéz, str. 55, 56
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7 Kompetence

Povinnosti 1ékare je vzdelavat se po celou aktivni dobu své kariéry nabirat nové zkuSenosti,
které vyuzije v kazdodenni praxi. Je jasné, ze 1ékar-absolvent nemuze mit stejné zkuSenosti
jako lékar pred atestaci, a nemuzou se tedy po ném vyzadovat stejné kompetence. Proto je velmi

dulezité, aby byl néjaky rozdil mezi ,,zku§enym* a , nezkuSenym* Iékarem.

Vyznamnou ulohu v prubéhu vzdélavaciho procesu hraje osoba Skolitele, ktery je kazdému
neatestovanému lékaii uréen piislugnou osobou daného zdravotnického zafizeni. Skolitelem
muze byt pouze zdravotnicky pracovnik se specializovanou zptsobilosti a s minimalné tiiletou
odbornou praxi po ziskani specializované zpusobilosti v oboru, ve kterém vykonava Cinnost
Skolitele, nebo se zvlastni specializovanou zpusobilosti a s minimalni ro¢ni praxi po ziskani
specializované zptsobilosti v oboru, ve kterém realizuje &innost $kolitele. Skolitel zejména
dohlizi na odbornou stranku vykonu zdravotnického povolani svého Skolence a prabézné
provéiuje jeho praktické a teoretické znalosti. Soucasné ma vici svému Skolenci jesté dalsi

prava a povinnosti tykajici se stanoveni rozsahu jeho kompetenci. +*

LPodle § 1 vyhldsky 280/2018 Sb. muze lékar po ziskani odborné zpiisobilosti bez

odborného dohledu a bez odborného dozoru v ramci poskytovani zdravotnich sluzeb

- provddet klinické vySetieni pacienta, zahrnujici také ziskani anamnézy a fyzikdlni
vySetieni bez samostatného rozhodovani o dalSim lécebném postupu,

- provddet vizitu s pozorovdanim vyvoje zdravotniho stavu pacienta,

- pracovat s informacnim systémem poskytovatele zdravotnich sluZeb,

- Vvést a provddeét zdpisy zdravotnické dokumentace,

- administrovat prijeti, premisténi a propusténi pacienta s doporucenim stanovenym
lékarem se specializovanou zpiisobilosti,

- provddet kontrolu, prevazy a oSetfeni nekomplikovanych ran dekubitii, vietné

oSetieni drénii a drendznich systémii,

3 pravni odpovédnost lékare bez specializované zpiisobilosti a jeji praktické dopady z pohledu
lékare [online]. Praha, 2018 [cit. 2023-08-18]. Dostupné z:
https://dspace.cuni.cz/bitstream/handle/20.500.11956/104443/150042823.pdf?sequence=1&isAllowed=y.
Diplomova prace. Karlova univerzita.
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- predepisovat lécivé pripravky a zdravomické prostiedky na zdkladé diagnozy
stanovené lékarem se specializovanou zpiisobilosti,

- ve zdravomickém zarizeni aplikovat lécivé pripravky viemmé krevnich derivatii
indikované lékarem se specializovanou zpiisobilosti s vyjimkou radiofarmak a
cytostatik a s vyjimkou aplikace Iécivych prFipravkii intraosedlné, lumbdlneé,
arteridalné, intrakardidlné, intraperitonedlné nebo intraartikuldrne,

- podavat transfuzni pripravky indikované lékarem se specializovanou zpiisobilosti,

- poskytovat odbornou prvni pomoc,

- vrozsahu své odborné zpusobilosti edukovat pacienta, jeho zdkonného zastupce
nebo osoby jim wurcené vramci preventivni, diagnostické, lécebné, lécebné
rehabilitacni, dispenzdarni a paliativni péce,

- orientacné vyhodnocovat socialni situaci pacienta a indikovat zdravotné socidlni
nebo socidalni péci,

- provddet punkci perifernich Zil za ucelem zavddeéni perifernich Zilnich katetrii,
odbéru Zilni krve nebo nitrozilni aplikace lécivych pripravkii a provadét odbeér
kapildarni krve,

- provddet katetrizaci mocového méchyre u pacientu starsich 15 let, véetné zavedeni

permanentniho mocového katetru.***

,Odborny dozor vvkondva Iékar se specializovanou zpiisobilosti pritomny ve
zdravotnickém zarizeni s fyzickou dosazitelnosti lékare se specializovanou zpiisobilosti do 15
minut. Nad lékarem, ktery jesté neabsolvoval zakladni kmen prisluSejici danému oboru, je

potieba ustanovit dozor, ktery nelze resit telefonickymi konzultacemi zvenci

Lékar s certifikdtem o absolvovani zakladniho kmene je pfi samostatné praci v béznych
medicinskych situacich predev§im schopen rozhodovat o nutnosti konzultace nebo pfivolani
lékate se specializovanou zpusobilosti nebo predani pacienta Iékafi se specializovanou

zpusobilosti.

4 Ministerstvo zdravotnictvi. Ministerstvo zdravotnicivi [online]. Praha, 2018 [cit. 2023-08-18]. Dostupné z:
https://www.mzcr.cz/wp-content/uploads/2023/03/Kompetence-s-odbornou-zpusobilosti-c.-280-z-roku-2018.pdf

4 Piehledn&jsi zdravotnictvi. Prehlednéjsi zdravotnictvi [online]. Praha, 2019 [cit. 2023-08-16]. Dostupné
z: https://prehlednejsizdravotnictvi.cz/
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Lékart s certifikatem o absolvovani zékladniho kmene je dale schopen:

- ziskat relevantni anamnézu od pacienta,

- provést fyzikalni vySetfeni, které je pifiméfené cilené na pacientovy symptomy,
identifikovat relevantni abnormality,

- interpretovat vSechna dostupna data k definovani obtizi,

- vyhledat a analyzovat pfislusné a verifikované udaje ze sekundarnich zdroju (rodina,
zdravotni zaznamy apod.),

- stanovit priority v diferencialni diagnoze a vytvorit evidence-based diagnosticko-
terapeuticky plan péce pro bézné potize v lizkové a ambulantni praxi,

- pfesné monitorovat vyznamné zmeény ve zdravotnim stavu pacienta b&hem
ambulantni i lGzkové péce,

- nalezité modifikovat diferencialni diagnozu a diagnosticko-terapeuticky plan na
zaklad€ vyvoje klinického stavu a dostupnych dat,

- vstficng, laskave a srozumitelné komunikovat s pacienty a jejich rodinami,

- definovat indikace, rizika, a provést zakladni interpretaci béznych diagnostickych
testl, zahrnujici zejména rutinni biochemicka, hematologicka a koagulacni
vySetfeni, analyzu krevnich plynd, EKG, analyzu moci, a dalSich télesnych tekutin,

- Cinit na zaklad¢ vysledkut téchto vysetieni primérena klinicka rozhodnuti,

- provést se souhlasem pacienta jednoduché vykony napt. venepunkce, punkce ascitu,
zavedeni mocového katetru, zavedeni nasogastrické sondy, neinvazivni
hemodynamické monitorovani,

- zvladnout péci o pacienty v béznych klinickych situacich, se kterymi se setkava
v lizkové a ambulantni péci, jako jsou: nemie, otoky, dyspnoe, bolesti na hrudi,
porucha funkce jater, porucha funkce ledvin, poruchy elektrolytové a acidobazické
rovnovahy, bolesti bficha, zacpa, prijem,

- Projevit dostate¢né znalosti v diagnostice a lécbé béznych onemocnéni, ktera
vyzaduji hospitalizaci,

- Projevit dostatecné znalosti v hodnoceni béznych ambulantné 1écebnych
onemocnénich,

- Projevit povédomi o moznostech poskytovani preventivni péce,

- Zvladnout péci o pacienty s béznymi chorobami, se kterymi se setkava v lizkové a
ambulantni péci, jako jsou: diabetes mellitus, ateroskleroza, hypertenze, ischemicka

choroba srdecni, poruchy stitné zlazy, osteoporoza,
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,Odborny dohled vykonava lékar se specializovanou zpiisobilosti, a to nepretrZitou
telefonickou dostupnosti a fyzickou dosazitelnosti zdravotnického zarizeni do 30 minut. Piijde-
li o [ékare, ktery jiz md certifikdt zakladniho kmene, je mozné ustanovit pouze dohled,
nevyzaduje se trvald pritomnost lékare se specializovanou zpiisobilosti na pracovisti, Ize to resit

telefonicky (napr. telefonickou pristuzbou z domova) a dojezdem do 30 minut.“*®

7.1 Problematika dozoru a dohledu Ilékare bez specializované

zpusobilosti a rozsah kompetenci

Lékar bez specializované zpusobilosti nema povoleni vykonavat své povolani samostatne.
Osetfeni je dany lékar povinen vykonavat pod odbornym dozorem nebo dohledem lékate se
specializovanou zpusobilosti. Dfivéjsi pravni uprava podobné stanovovala, ze neatestovany
lékar vykonava ¢innost pod dohledem I¢ékare atestovaného, presto samotny odborny dohled a
podminky, za nichz mél byt vykonavan, nebyly podrobnéji specifikovany. K vykonu dohledu

existoval pouze navrh Ceské 1ékaiské komory. ¥

Dulezitou roli v prub&hu vzdélavani mladych 1ékait hraje osoba Skolitele, ktera je nedilnou
soucasti vzdelavani. VSem novym neatestovanym lékafim je pridélen garantem (obvykle
primafem) daného oboru v daném zdravotnickém zafizeni. Skolitelem mazZe byt pouze
zdravotnicky pracovnik se specializovanou zpusobilosti a s minimalni tfiletou odbornou praxi
po ziskani specializované zpusobilosti a s minimalné ro¢ni praxi po ziskani zvlastni
specializované zpiisobilosti v oboru, ve kterém provadi ¢innost skolitele. *® Skolitel predevsim
dohlizi na odbornou stranku vykonu zdravotnického povolani svého Skolence a prubézné
ovétuje jeho teoretické znalosti a praktické dovednosti. Soucasné ma vici svému skolenci jesté
dalsi prava a povinnosti vztahujici se k rozsahu kompetenci. Po novele zakona od roku 2017 se
Skolitel Gicastni i atestadni zkousky uchazece. *° Jeden Skolitel mize vykonavat odborny dozor
nad nejvySe 2 1ékafi nebo farmaceuty ve specializani ptipravé nebo odborny dohled nad

nejvyse 3 1ékari, zubnimi Iékafi nebo farmaceuty ve specializacni pfiprave. Jeden Skolitel mtze

46 Piehledngjsi zdravotnictvi. Prehlednéjsi zdravotnictvi [online]. Praha, 2019 [cit. 2023-08-16]. Dostupné z:
https://prehlednejsizdravotnictvi.cz

47 Srov. Pravni odpovédnost lékaie bez specializované zpiisobilosti a jeji praktické dopady z pohledu
lékare [online]. Praha, 2018 [cit. 2023-08-18]. Dostupné Z:
https://dspace.cuni.cz/bitstream/handle/20.500.11956/104443/150042823.pdf?sequence=1&isAllowed=y.
Diplomova prace. Karlova univerzita.

48§ 20 odst. 3 zakona ¢. 95/2004

49§ 21 odst. 3 zakona ¢. 95/2004
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vykonavat soucasné odborny dozor a odborny dohled nad nejvyse 3 1ékafi, zubnimi 1ékati nebo

farmaceuty ve specializaéni piipravé. C. 95/2004 sb. § 20 odst. 7

Obvykly argument nedostatku Casu na pravidelny dohled nad mlad$imi kolegy podle
nazoru neobstoji — jednak je maximalni mozna prevence rizika zde v zajmu vSech pacientd,
zdravotnika 1 daného zafizeni a jednak pfi pecliveé provadéném dohledu pak mozno jeho opraté
uvolniovat na zéakladé konkrétniho vykonu daného Iékafe. Vysledkem jsou srozumitelné
stanovena pravidla a kompetence, stav, kdy nedochazi k riziku poskozeni pacienta ani k tizkosti
kolegy ve sluzbé. Kazdé poskozeni pacienta ma dveé obéti — pacienta samotného a pak toho, kdo
byl oznacen jako vinik udalosti, ¢i toho kdo se vinikem citi byt. Je velka Skoda ztracet mladé a
nadéjné absolventy pro klinickou praxi, ¢i jim ji znechucovat jen proto, ze byli obsazeni jako

aktéii do nevhodné napsaného scénare. >°

Zde uvedu piiklad o stanoveni kompetenci, které muze Iékar vykonavat po ziskani
certifikatu o absolvovani zékladniho kmene pediatrického. ,,Lékar miize vykondavat vykony po

dosazeni certifikatu zdkladniho pediatrického kmene bez odborného dohledu.

a) muize indikovat a interpretovat zdkladni zobrazovaci metody a laboratorni vySetrent,

b) indikovat lécivé pripravky a zdravomické prostiedky s vyjimkou radiofarmak a
cytostatik,

c) provadeét osetrent a exkochleaci molusek a podobnych kozZnich lézi,

d) provadeét zakladni oSetieni popdlenin, omrzlin, chemického a radiacniho poranéni,

e) provadeét nekomplikované odstranéni ciziho télesa z ucha a nosu

f)  provadet zdkladni a rozsirenou kardiopulmondlni resuscitaci,

g) provadeét oSetreni a péci a fyziologického novorozence,

h) indikovat, provadeét a vvhodnocovat vySetieni metodami rychlé diagnostiky,

i) provadeét jednordzové cévkovdani mocového méchyre nebo zavadét permanentni mocovy
katetr, vcetné odbéru sterilni moci u déti bez omezeni vékem nebo pohlavim,

J) zavddét sondy k dekompresi traviciho traktu nebo enterdlni vyzivé a provadet vyplach
zaludku,

k) indikovat infuzni lécbu a provadeét jeji rozpis,

% Srov. Mladi 1ékafi. Mladi Iékari [online]. Praha, 2019 [cit. 2023-08-16]. Dostupné z:
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) provadet zdchyt ditéte ohrozeného rizikovym chovanim a uzZivanim navykovych latek,
véetné provedeni krdtké intervence a edukace ditéte i rodiny a ndvrh dalSiho
individudlniho lécebného postupu,

m) na zdkladeé posouzeni zdravoiniho stavu vyddvat rozhodnuti o vzniku, trvani a ukonceni
docasné pracovni neschopnosti, rozhodnuti o vzniku, trvani a wukonceni potieby

oSetrovani (péce) pro nicely nemocenského pojistént.>!

Po atestaci muze lékaf vykonavat v§echno samostatné

7.1.1 Nazory odborniki a lékariu na systém kompetenci specializacniho vzdélavani

v Ceské republice

Je patrné, ze nejde vybudovat model specializacniho vzdélavani, ktery by vyhovoval v§em

lékafum a lékarkam.

Od roku 2017 maji Iékafi povinnost ze zakona slozit kmenovou zkousku. Po slozeni
kmenové zkousky ma 1ékatr priznané nové kompetence, dosavadni pravni regulace vsak

lékaiim po kmeni kompetence nepfiznavala.
Odbornici z fad pohlizeji na specializacni vzdélavani 1ékait vazné.

Prof. Danes tiké, ze povinnosti 1ékafe je dale se vzdélavat a nabirat nové zkuSenosti a
znalosti, které pak vyuzije v praxi. Je zfejmé, ze lékar absolvent nebude mit stejné zkuSenosti,
ani tejné kompetence jako 1ékar pied atestaci. Proto je nutné, aby byl jakysi meznik mezi
zkuSenym a nezkuSenym lékafem, a to je pravé kmenova zkouska. S ptfichodem novely se

kompetence upravily, aby mlady Iékat mél po kmenové zkouse vice kompetenci.

Doktor Skoda uvadi urCeni kompetenci mladych 1ékait, které mohou nezavisle provadét,
je dobry krok v souvislosti s novym ukoncenim kmenovou zkouskou. Jestli 1ékatf prokaze
urcenou miru znalosti 1 zkuSenosti, mélo by se to zohlednit rozsifenim jeho kompetenci. Trochu

se vracime do minulosti, kdy po prvi atestaci byl 1ékat schopen k samostatnému vykonu.

Prof Ceska uvadi, Ze po Sesti letech studia a tfech letech zacviku musi byt mlady lékaf
schopen se samostatného rozhodnuti. Pokud se ohlédnu za svoji kariérou, jisté si za vice jak 30

let praxe nepfipadam kompetentni ve své superspecialiazci. A samoziejmé bych uvital, kdyby

31 Vyhlagka o stanoveni ¢innosti, které mize vykonavat lékaf bez odborného dohledu po ziskani certifikatu
o absolvovani zakladniho kmene pediatrického. Https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2023-162 [online]. [cit. 2023-
08-21]. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2023-162
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odpovédnost nesl nékdo jiny. To ale nejde. Mladi 1ékafi jsou Sikovni, vzdé€lani a schopni lidé,
je nutné, aby jim byla ddna moznost, aby zkousku po kmeni mohli absolvovat diive, nez se na

to budou citit. A koneckonct i kompetence po kmeni urcuje primaf kazdému individualné.

Prof Cvachovec fika, ze absolvovani specializaniho vzdélavani ma zprostredkovat ziskani
znalosti, dovednosti a osvojeni si potfebnych postoju, které jsou potiebné pro samostatnou praci
v oboru v rozsahu daném piisluSnym vzdelavacim programem. Mezi tyto stanoviska patfi i
zodpovédnost a samostatnost. Témto postojim se mladi 1ékaf nemize naucit jinak, nez Ze je
postupné piejima tedy nabyva vétsi kompetence. Udéleni kompetenci vyhlaskou je nutné
z mnoha divodu. Po dvou letech piipravy 1ze oekavat, ze odborny rist mladého 1ékare udéleni
kompetenci skute¢né¢ umoziuje, pokud tomu tak neni, nemé co u kmenové zkousky délat.
Pokud Iékar pracuje po dohledem uvolni kapacitu 1ékaitim se specializovanou zpusobilosti, aby
mohli vykonavat dozor nad kolegy v pfipravé pred kmenem. Rozpéti kompetenci musi byt
stanoven realisticky. Za zasadni kompetenci povazuji i schopnost zodpoveédné zhodnotit situaci,

ve které se nachazim, rozseknout, zda mam ¢i nemam zavolat lékafe vykonavajici dohled.

Prof Babjuk udava, ze mladi lékafi touzi po ziskani praktickych dovednosti, ale na druhou
stranu se obavaji pravnich dasledkt v pfipadé pochybeni z nedostatecné pripravy. Stejné tak
jsou i v rozporu primafi, ktefi jsou nuceni zajistiti vzdélani respondentd, ale soucasné i chod
oddéleni ¢i kliniky. Na kazdém fungujicim a dostateCné personalné zabezpeCeném pracovisti
by mél mit moznost 1ékat privolat zkuSenéjsiho, kdy citi, ze potfebuje poradit ¢i pomoct. Prof.

Babjuk se domniva, ze 1ékar by po kmeni alespori néjaké kompetence mit mél.

Prof Hoch fika, 7e kompetencemi lékaft se zabyva akreditaéni komise, vybor Ceské
chirurgické spolecnosti vice jak dvacet let, ale pofad bez jasného konce. Chirurgové maji své
predstavy celkem pifesné formulovany, neustalda zména podminek kvalifikace, jim jejich
predstavy méni. Kompetence by nemély hrat tak vyznamnou tulohu, protoze kazdy vedouci

zpravidla dobfe vi, co mize a ma od svych mladych 1ékait ocekavat. 2
7.1.2 Nazory odborniku za posledni dva roky, které se nejcastéji objevuji v mediich

Sekce mladych lékait Ceské 1ékatské komory k situaci ve zdravotnictvi uvadi: Vzd&lavani

1ékatt patii mezi zasadni role fungujiciho zdravotnictvi. Jestlize chceme podavat nejlepsi péci

32 Srov. Zaméstnani ve zdravotnictvi. Zamésmani ve zdravotnictvi [online]. Praha, 2011 [cit. 2023-08-18].
Dostupné z: https://www.zamestnanivezdravotnictvi.cz/clanek/kompetence-mladych-lekaru
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na zaklad€ nejnoveéjsich poznatk mediciny, je to nikdy nekoncici proces. Zasadnim momentem
vzdélavaciho procesu je atestace, do ukonceni atestace je vzdelavani Iékare velice vazané na
zdravotnické zafizeni, kde 1ékar pracuje. Nejednotnost systému muze byt vyhoda, nebot’ 1ze
absolvovat na mnoha mistech. Na opacné strané o sob& zasadni hraci jako je nemocnice,
fakulty, Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi, Ministerstvo zdravotnictvi nemayji
podvédomi, nejsou schopni si piedavat informace, a tak pfestava fungovat kontrola a
usmériovani. Neni jasné, kolik lidi se v oddélenich vzdelavacich planech pohybuje, celkové
kolik jim pfed atestacni ptiprava zabere. VSe je zavrSeno nadbytkem administrativy. K iplnému
zmatku patii i fakt, Ze v hodné oborech se pohybuji 1ékafi s riznymi vzdélavacimi plany, a
odliSnymi povinnostmi k atestatni zkouSce. Do nedavné doby navic neméla vSechna
zdravotnickd zafizeni akreditaci na existujici obory a plany. Podstatny problém, ktery
demotivuje mladé Iékare, aby se zaradili do systému Ceského zdravotnictvi nebo aby ho
neopustili, jsou pracovni podminky, fakticky presCasy. Dle zakoniku prace muze zaméstnavatel
nafidit zaméstnanci prace piescas v poctu 150 hodin presCasu za rok. Z nedavnych priuzkuma
je ale patrné, ze Iékari slouzi v priméru 80 hodin za mésic. Pres¢asové pracovni hodiny a
nedostatek Casu pro oddech a regeneraci by mohly mit §patny dopad na osobni zivot, rodinné
vztahy, volny Cas a osobni rozvoj. Uvedené okolnosti by mohly mifit k vyhoteni a k dalsimu
odchodu lékaiu. Je zfejmé, Ze tento stav se nevyfesi v blizké budoucnosti. Uzakonéni téchto
nesmyslnych pres¢asii pomuze k natazeni zalostné situace, misto toho, aby se hledalo spravné
feSeni. Jesté k situaci, ktera je mladym lékaiim vycitana, ze jsou lina generace. Tato generace
neni lina, jen nechce obé&tovat volny Cas praci, chce travit Cas s rodinou a prateli. Nevyvracime
uctu ke star$i generaci, jen nechceme prozit to co oni. Z toho divodu, kdyz mame moznost

vybéru odejit za lepsim, tak to provedeme. >

Soucasna medicina vyzaduje stale vétsi pocet kvalifikovanych odbornikd, zejména 1ékait.
Pocty 1ékart se zvySuji ve vSech vyspélych zemich proto ani ¢eska republika nemize byt
vyjimkou. Protoze dvé tietiny absolventtu lékaiskych fakult jsou Zeny, je nutné jim vytvofit
takové podminky, aby mohly skloubit profesni zivot a rodinny zivot. Je nutné si pfipustit, ze
v dané oblasti mame co dohanét. Lékare si musite vzdélat, ale také udrzet. Mladé lékare
v soucasné chvili suzuji tfi problémy. Jednak jsou to nizké platy, které jsou na zakladni pracovni

dobu na trovni nekvalifikovanych pracovnika. Neustalé porusovani zakoniku prace, kdy 1ékafi

3 Srov. Tempus  medicorum [online]. 2023. 2023  [cit. 2023-08-18]. Dostupné  z:
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jsou povinni odpracovat vice hodin nez v jinych profesich. A poslednim divodem, pro¢ mladi

1ékati odchazeji je slozité, dlouhé a nakladné specializacni vzdélavani pied atestacni zkouskou.

Potiz v nedostatku 1ékaiti a jejich starnuti se dotyka vSech lékarskych odbornosti. Nejhorsi
situace je u praktickych lékaiti pro dospé€lé a u praktickych lékait pro déti a dorost. Pocty
ordinaci uvedenych ordinaci porad klesaji. V piipadé prakticky lékart pro dospélé se v pribéhu
péti let snizil pocet ordinaci 0 259. To je zhruba o jedno procento kazdy rok. VétS§ina ordinaci
zanika bez nahrady. U praktickych lékai pro déti a dorost je stav jesté horsi. Jednou
z nejdulezité€jSich davodu, pro¢ se to déje bylo vyClenéni ambulantnich Iékaft z pediatrie.
Umeéle vznikl obor Praktické lékatstvi pro déti a dorost, ktery v Evropé nema podobnost, a
z tohoto divodu neni 1ékaifim v Evropské unii uznavan. Zajem o dany obor trvale klesal. Pocty
ambulantnich ordinaci pediatri klesaji mnohem rychleji nez u ordinaci pro dospé€lé, a to
rychlosti kolem tii procent kazdy rok. Pediatrie méa dobré vyhlidky, protoze v roce 2017 doslo

k opétovnému slouceni oboru. >*

Po Sesti letech, kdy vesla v platnost novela zakona o vzdélavani 1ékait je 1épe urCen vztah
mezi Skolitelem a Skolencem. V zakoné je jasné€ vymezeno, ze mlady lékat v prub&hu piipravy
moznost se obratit na star§itho kolegu. Zakon urCuje, ze zaméstnavatel je zodpovédny za
zaruCeni nepretrzitého dohledu ¢i dozoru. Také doslo ke snizeni poctu kmenl a zakladnich
obort a k ustaleni jejich poCtu zakonem. Ve vzdélavacich programem se zkratila doba pfipravy
vzdélavani. Hlavné se snizily pocty pozadovanych vykond na skutecné pocty. Opétovné se
setkavame s tim, ze mladi Iékari, jenz absolvuji praxi na vys$§im pracovisti, natikaji, ze straveny
Cas na vys§im pracovisti, jim nepfinasi zadné nové poznatky. Proto by bylo vhodné to zmeénit
nikoliv Casovym obdobim, ale rozsahem, seznamem superspecializovanych vykonu. Podle
mladych 1ékaiti je stupeni vzdélavani na akreditovanych pracovistich velmi rizna. Vyskytuji se
pracovisté, kde Skolenec nezna svého Skolitele, eventualné se s nim po dobu svého vzdélavani
nedostane do kontaktu. Pfi klamani o potvrzeni praxi o tom, ze mladi lékafi jsou stavéni do
situaci, které ohrozuji samotné lékare i1 pacienty. Pokud akreditované pracovis§té¢ nebudou

kontrolovany, bude se neustale situace v postgradualnim vzdélavani zhorSovat. Po novelizaci

% Srov  Tempus  medicorum [online].  2023. 2023  [cit. 2023-08-18]. Dostupné z:
file:///C:/Users/Admin/Downloads/TEMPUS_MEDICORUM_07_08_2023_WEB.pdf

47


file:///C:/Users/Admin/Downloads/TEMPUS_MEDICORUM_07_08_2023_WEB.pdf

zéakona ¢. 95/2004 Sb., ktera veSla v platnost 1.7. 2017 doslo ke zlepsSeni kvality

postgradualniho vzdélavani 1ékai?i, ale pii vzdélavani 1ékatd je jesté mnoho prace. >

Naprosta reforma systému specializacniho vzdélavani l1ékaii neni nutna. Nejdulezité]si
potiz je v nedodrzovani nastavenych predpist, nedostate¢né kontrole a vynucovani ze strany
statu, eventualné dalsich instituci. Pfitom neustale chybi systém elektronizace. SpecializaCnim
vzdélavanim lékaii se zabyva soucasné programové prohlaseni vlady, ktera usiluje o
opakované napomenuti. V prohlaSeni vlada zaruCuje vstiicnéj§i a efektivnéjSi model
postgradualniho vzdélavani 1ékait, jednodussi zkousku zkmene ¢i zaruku jasnych
vzdélavacich plan, Cas na pifipravu a vymyceni nepotiebnych formalit v atestatnim
vzdélavani. Zietelna pravidla, ktera by stanovila, co a kdy méa Skolenec vykonavat a jaka je
zodpovédnost Skolitele. Systém specializaéniho vzdelavani uklada zakon z roku 2004. Za téch
témeér dvacet let nemél trpét, ale porad zapolime s problémy. Nejvic chybi kontrola ze statni
spravy, nejen kontrola, kde se spocitaji mésice, ale kontrola celého systému, jak doopravdy
probiha. Zda-li skolenci skute¢né provadéji dané vykony, jestli je jim poskytovana moznost,

aby se vzd¢lavali.
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8 Empiricka cast

V nasledujicim textu se budu zabyvat empirickym vyzkumem. Empiricky vyzkum jsem
provedla osobné u kmenovych zkousek v mésici ¢ervnu 2023 na lékarské fakulté Univerzity
Palackého v Olomouci u skupiny mladych Iékait, jenz jsou zarazeni do specializaéni piipravy

ve kmeni.

8.1 Vyzkumna oblast

Jak uvadi Gavora, vyzkum je zptisob feSeni problému, kterym se potvrzuji ¢i vyvraceji

stavajici poznatky anebo se ziskavaji nové. 3

Vyzkum vychazi z prostredi 1ékarské fakulty a zabyva se oblasti specializacnim vzdélavani

1ékatt a jejich kompetencemi.

V empirické ¢asti diplomové prace predstavim kvantitativni vyzkum, ktery jsem provedla
osobné u kmenovych zkousSek, které se konaly v mésici ¢ervnu 2023 na lékarské fakulte
Univerzity Palackého u skupiny 1ékart, ktefi jsou zafazeni do specializacni ptipravy v kmeni.
Fakultni nemocnici Olomouc jsem si vybrala proto, ze jeji prostiedi znam. S lékafi této
nemocnice jsem v kazdodennim kontaktu. S 1ékafi ve specializatnim vzdélavani pracuji
nékolik let a u zkousek jsem mohla vyuzit osobni kontakt, vysvétleni ucelu, vyjasnéni dotaza,

zaruCit anonymitu.

Muj vyzkum byl inspirovan mj. vyzkumem Lékati 2022, ktery predstavim na konci
kapitoly.

8.2 Cil vyzkumu

Cilem prace bylo ovéfit, jak jsou 1ékafi spokojeni s pribéhem specializacniho vzdélavani
a s kompetencemi v ramci specializatniho vzdélavani v Ceské republice. Na zakladé
prostudované literatury jsem stanovila hypotézy, na jejichz zaklad€ jsem vymezila otazky, které

byly zahrnuty v dotaznikovém Setfeni. Prace méla poukézat, zda jsou lékafi se systémem

56 GAVORA, Peter. Uvod do pedagogického vyziumu. 2000. Brno: Paido, 2000. ISBN 80-85931-79-6.
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specializacniho vzdélavani spokojeni, zjistit jaké jsou jejich nazory na uspofadani

specializaéniho vzd&lavani v Ceské republice a na jeho fakticky pribéh vyzkumu.

8.3 Projekt vyzkumu

V prvni fazi svého vyzkumu jsem zpocatku prostudovala veskerou dostupnou literaturu
vztahujici se k problematice specializaéniho vzd&lavani v Ceské republice. Na zakladé
prozkoumané literatury jsem dale vydefinovala hypotézy, na jejichz zakladé jsem specifikovala

otazky, které byly zahrnuty do dotaznikového zkoumani.

Nato jsem uskutecnila predvyzkum u pilotni skupiny 6 tazatelti. Na zakladé tohoto Setfeni
jsem provedla Upravu nékterych otazek v dotaznikovém Setieni a dale byl dotaznik predan 4
tazatelim — pracovnicim referatu specializatniho vzdélavani. Takto zpracované otazky

v dotaznikovém Setfeni byly jiz dotazovanym zfetelné a jasné.

V prabéhu mésice Cervna 2023 byly osobné dotazniky predany respondentim a opét od
nich osobné vybrany. Byla zaruCena anonymita. V Cervenci 2023 zpracovani dotaznikd a

interpretace dat.

8.4 Vyzkumné metody

Gavora definuje vyzkumnou metodu jako proceduru, kterou se Serpaji data®’ J4 jsem si pro
svou diplomovou praci vybrala jako vyzkumnou metodu anonymni dotaznik, ktery je uveden
v priloze ¢.1. Celkem dotaznik obsahoval 8 uzavienych otazek. V dotazniku jsem zcasti pouzila
otazky uzaviené Skalované. Gavora urCuje Skalu jako nastroj, umoziujici zjistovat miru
vlastnosti jevii nebo jeho intenzitu %, a pfitom je mozno pouzit riizné druhy §kal. Ve svém

dotaznikovém Setfeni jsem pouzila ve vétsing pripadi Likertovy skaly.
8.4.1 Vyzkumny soubor

Jako vyzkumny soubor jsem zvolila lékare, ktefi jsou zafazeni ve specializaCnim

vzdélavani na Lékarské fakulté Univerzity Palackého a v pribéhu mésice Cervna 2023 byli

57 GAVORA, Peter. Uvod do pedagogického vyziumu. 2000. Brno: Paido, 2000. ISBN 80-85931-79-6.
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prihlaseni ke kmenové zkousce u nas na lékarské fakulté. Dotaznik byl rozdan vSem lékaiiim,
ktefi se ucastnili kmenové zkousky. Ke kmenové zkousce k cervnovému terminu bylo
piihlaseno 83 ucastnik, 3 z toho se omluvili pro nemoc, zbytku tj. 80 ucastnikiim byl rozdan
dotaznik. Konkrétné se jednalo se o tyto kmeny: interni, gynekologicko-porodnicky,
pediatricky, dermatovenerologicky, anesteziologicky, chirurgicky dale ortopedicky,
otorinolaryngologicky, psychiatricky, oftalmologicky, neurologicky. Do ostatnich kmena se

nikdo nepftihlésil.
8.4.2 Stanoveni problému

Urceni problému je uidajné nejjednodussi fazi vyzkumu. Ve skuteCnosti je ale tato etapa
narocna. Komplikace nevznikaji ani tak z nedostatku probléml v praxi nebo teorii, ale

pravdépodobngji proto, ze je znacné obtizné formulovat problém. Cinnost pii stanoveni

problému bézné zagina predbéznou teoretickou analyzou. ¥

8.4.3 Stanoveni vyzkumnych otazek

VOI Jsou mladi lékafi spokojeni se systémem kompetenci v Ceské republice u lékari

ucastnicich se specializacniho vzdélavani?
VO2 Je mira dozoru/dohledu je dostate¢na?
VO3 Jaka je motivace k uspésnému ukonceni specializacniho vzdélavani?

VO4 Pozaduje zaméstnavatel po lékarich ve specializacnim vzd€lavani, aby provadéli

vykony, ke kterym nemaji kvalifikaci a z ni plynouci kompetence?
VOS5 Jsou schopni mladi 1ékafi vyhodnotit situaci k zavolani starsiho 1ékare?
VO6 Jsou mladi 1€kafi dobfe informovani o kompetencich specializa¢niho vzdélavani?
VO7 Zajima se skolitel prubézné o postup vzdélavani u svych svérencti?

VOB8 Uvoliiyji zameéstnavatelé mladé 1ékare na staze/kurzy?

59 Srov. CHRASKA, Miroslav. Uvod do vyzkumu v pedagogice. 2006. Olomouc, 2006. ISBN 80-244-1367-
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8.4.4 Vyhodnoceni vyzkumnych otazek

U vyzkumné otazky VOI1 jsem zjistila: mladi 1ékafi jsou spokojeni se systémem

specializa¢niho vzdelavani
Otazka ¢. 1

Jsem spokojen/a s kompetencemi na pracovisti, které muzete v souvislosti se

specializaénim vzdélavanim vykonavat
a) Zcela dostate¢né b) spise dostateCné  c¢) spiSe nedostatecné d) zcela nedostatecné

Na otazku cislo 1 uvedena vyse odpovédelo 36 respondentd, 17 respondentt, coz je 47,22
%, je zcela dostatecné spokojeno, 19 respondenttl, coz je 52,78 %, je spise spokojeno ve zbylych

dvou odpovédich nikdo neodpoveédél.

otazka A B C D
1 17 19 0 0
36 4722222 52,77778 0 0

U vyzkumné otazky VO2 se jsem zjistila, ze mladi 1ékafi jsou spokojeni s dozorem c¢i

dohledem starsiho lékate
Otazka ¢. 2

Miru dozoru nebo dohledu béhem specializacniho vzdélavani vnimate jako?

a) zcela dostatecn€ b) spiSe dostatecné  c¢) spiSe nedostatecné d) zcela nedostatecné

Na otazku cislo 2 uvedena vyse odpovédélo 36 respondentti, 20 respondentu, coz je 55,56
%, odpovédélo, ze mira dozoru je zcela dostateCna, 9 respondentt, coz je 25 %, uvedlo, Ze je
mira dozoru spiSe dostateCna, 3 respondenti, coz predstavuje 8,34 %, odpovédéli, ze mira
dohledu je spiSe nedostateCna a 4 respondenti, tj. 11,12 %, odpovédéli, ze mira dozoru je zcela

nedostatec¢na.
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otazka A B C D

2 20 9 3 4

36 55,55556 25 8,333333 11,11111

U vyzkumné otazky VO3 se nepotvrdila pro mladé Iékate neni nejvetsi motivace financni

stranka, nejvice preferuji dalsi vzdelavani
Otazka cislo 3

Jaka je VaSe nejsilngjsi motivace k uspéSnému ukonCeni specializa¢niho
vzdélavani?
a) finanCni b) vykonavat lékarskou praxi bez dohledu a samostatné¢  ¢) dalsi

vzdélavani (napf. nastavbovy obor)

Na otazku cislo 3 uvedena vySe odpovédélo 36 respondentt, 12 respondentd, coz
predstavuje 33,34 %, je motivace financni. 11 respondentt, coz predstavuje 30,56 %, uvedlo,
ze motivace je vykonavat lékafskou praxi bez dohledu. 13 respondentt (36,12 %) odpovédélo,

ze nejsiln€j$i motivace je dalsi vzdélani.

otazka A B C D
3 12 11 13 0
36 33,3333 30,5555 36,1111

U vyzkumné otazky VO4 jsem zjistila, ze zaméstnavatelé pozaduji po mladych lékafich,

aby provadéli vykony, ke kterym nemaji kvalifikaci
Otazka cCislo 4

Jak Casto jste byl/a béhem specializa¢niho vzdélavani nucen/a provadét zdravotni
vykony nebo Cinnosti, na které jste se necitil/a kvalifikovana?

a) nikdy b) zfidka c) Casto d) velmi Casto
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Na otazku cislo 4 uvedena vyse odpovédélo 36 respondentti, 2 respondenti odpovedéli, ze
nikdy nemuseli provadét vykony, na které se necitili kvalifikovani coz je 5,56 % 6 respondentti
odpovédélo, ze vykony museli provadét ziidka coz je 16,67 %, 12 respondent odpovédélo, ze
museli vykonavat vykony casto coz je 33,34 % a 16 respondentd uvedlo, ze museli vykony

provadét velmi Casto, coz je 44,46 %.

otazka A B C D
4 2 6 12 16
36 5,555 16,666 33,333 44 444

U vyzkumné otazky VOS5 jsem zjistila, ze jednoznacné bylo odpovézeno, ze mlady lékar

dokéze vyhodnotit situaci a zavolat dozorujiciho lékare
Otazka ¢islo 5

1. Myslite si, ze dokazete vyhodnotit situaci, kdy zavolat dozorujiciho 1ékare?

a) ano b) ne

Na otazku cislo 5 odpovédélo 36 respondenti, 36 respondenti odpovédélo, ze umi

vyhodnotit situaci a zavolat dozorujiciho 1ékate coz je 100 %.

otazka A B C D
5 36 0 0 0
36 100 0 0 0

U vyzkumné otazky VOO jsem zjistila, ze se ve vétsin€ piipadu potvrdila
Otazka cCislo 6

1. Byl/ajste seznamen/a se systémem kompetenci specializacniho vzdélavani?

a) ano b) ne

Na otazku cCislo 6 odpovédélo 36 respondentd, 33 respondentd odpovédé€lo, ze bylo

seznameno s kompetencemi specializaéniho vzdélavani coz predstavuje 91,67 % a 3
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respondenti odpovédéli, ze nebyli seznameni s kompetencemi specializacniho vzdélavani coz

predstavuje 8,34 %.

otazka A B C D
6 33 3 0 0
36 91,666 8,333 0 0

U vyzkumné otazky VO7 jsem zjistila, ze polovina dotdzanych odpovédéla, ze aspori

jedenkrat ro¢n€ maji hodnoceni
Otazka cislo 7

Probiha pravidelné hodnoceni Vaseho postupu ve specializatnim vzdélavani?

a) ne€kolikrat rocné b) Ixro¢né  c) vibec

Na otazku Cislo 7 odpovédélo 36 respondent, 10 respondentd uvedlo, Ze hodnoceni
specializacniho vzdélavani probiha nékolikrat rocné tj. 27,78 % 18 respondentii odpovedélo, ze
hodnoceni probiha jedenkrat do roka tj. 50 % a 8 respondenti odpovédélo, ze hodnoceni na

jejich pracovisti o postupu ve specializaénim vzdélavani neprobiha vibec a tj. 22,23 %.

otazka A B C D
7 10 18 8 0
36 27,777 50 22,222 0

U vyzkumné otazky VOB8 jsem zjistila, ze vice jak polovina zaméstnavatelli uvoliuje

mladé Iékare na staze ¢i povinné kurzy
Otazka cislo 8

Uvoliiuje Vas zaméstnavatel na staze mimo domovskeé pracovisté a povinné kurzy?

a) ano b) ne
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Na otazku ¢islo 8 odpovedélo 36 respondentt, 28 respondenti uvedlo, ze je zameéstnavatel
uvolriuje na staze mimo domovské pracovisté coz predstavuje 77,78 % a 8 respondentt uvedlo,

ze je zamé&stnavatel neuvoliiuje na staize mimo domovské pracovisté tj. 22,23 %.

otazka A B C D
8 28 8 0 0
36 77,777 22,222 0

Cilem mé prace bylo zjistit, jaka je spokojenost mladych lékait se specializaénim
vzdélavanim v Ceské republice. Pii astém kontaktu s lékafi a velmi diskutovanou skupinou
odborniki jsem méla dojem, ze systém specializa¢niho vzdélavani je neuspokojivy. Toto téma
je posledni roky i1 hodn€ medialné diskutované téma. Moje domnénka pramenila z informaci,
kdy zastupci odbornych spoleCnosti systém specializatniho vzdélavani velmi kritizuji,
konkrétné ve véci zkousky po ukonceni zakladniho kmene a kompetenci vznikajicich po
zkousce. Je pro me velice prekvapivé, ze vyzkum ukazal, ze mladi lékafi jsou v ramci moznosti
se systémem specializacniho vzdélavani spokojeni. Ze vSech osmi vyzkumnych otazek bylo
sedm potvrzeno, jen vyzkumna otazka Ccislo tfi ,Motivace kuspésnému ukonceni
specializa¢niho vzdélavani je predevs§im financni“ se nepotvrdila. Je to velmi prekvapivé, ze
nejvetsi motivace pro mladé 1ékafe neni financni stranka, ale nejvetsi motivace je dokonceni
vzdélani a nasledné dalSi nastavbové vzdélavani. Ztoho vyplyva, ze reforma systému
specializacniho vzdélavani neni nutna, nejdalezitéjsi problém spociva v dodrzovani

nastavenych pravidel.
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8.5 Lékari 2022

Na podzim roku 2022 probéhl prizkum o mladych 1ékarich a jejich aspektech vzdélavani.
Daného prazkumu se zGc¢astnilo néco malo pies dva tisice mladych lékait svym rozsahem a
informacni hodnotou se jedna o uplnou snahu zmapovat soucasné problémy specializa¢niho

vzdélavani v Ceské republice. ® V nasledujici kapitole budu &erpat z vyzkumu Lékafi 2022.

Cilem bylo objasnit nejen lékafim a lékarkam, ale i odborné a Siroké vefejnosti, Ze
specializatni vzdélavani v Ceské republice neni takové, jak vypada a upozornit na nedostatky

opomenutych oblasti celého systému.

Po skonceni studia mediciny se 1ékafi, ktefi chtéji ziskat specializovanou zpusobilost,
zaradi se do jednoho ze 43 oboru specializacniho vzdélavani a vyberou si jeden z 19 zakladnich
kmenti. VSeobecné lze fici, Ze 1 presto, Ze se napli jednotlivych kment odlisuje, kazdy 1ékar
musi kromé praxe ve svém oboru absolvovat odborné praxe, 2 mésice anesteziologie a
resuscitace, 2 meésice chirurgie a 2 mésice vnitiniho lékarstvi. Celkem 6 mésicti povinnych
odbornych praxi. Ceska legislativa nepozaduje absolvovani téchto stazi okamzité po ukonéeni
studia, jak je to v jinych zemich. Odborné staze 1ze absolvovat bezprostiedné pred kmenovou
zkouskou. Po 30 mésicich praxe a splnéni vS§ech danych pozadavku dle vzdélavaciho programu,
lze vykonat kmenovou zkousSku po ukonceni vzdélavani v zékladnim kmeni. Po slozeni

zkousky jsou 1ékafti pfidéleny kompetence po kmeni.

Specializacni vzdélavani se v jednotlivych oborech zietelné 1i§i a to klade vysoké
pozadavky na kazdého, kdo by me¢l usili udélat si uceleny systém o stavu specializa¢niho
vzdélavani. Odlisnosti jsou dany jednak jasnymi specifiky danych obori, naroky jednotlivych
akreditacnich komisi, jednak tim, ze délka vzdé€lavani do atestace je odliSna (napf. od 36 mésica
az po 72 meésict). Veskerou situaci komplikuje fakt, Ze systém specializacniho vzdélavani
prosel v minulosti mnoha reformami. V pribéhu lze sledovat to, ze 1 kdyz lékafi sméfuji
k jednomu cili, tj. atestacni zkouska, muze jejich vzdélavani odehravat se né€kolika rdaznymi
cestami. Dalsi okolnost, ktera Cini specializacni vzdé€lavani slozitou, je systém akreditaci
zdravotnickych zafizeni. Organizace tohoto slozitého systému neni svéfena do rukou jediné
instituce. Cast odpovédnosti si ponechalo Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, Gast je

svetena Institutu postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi a posledni ¢ast je delegovana do

https://publications.cuni.cz/bitstream/handle/20.500.14178/1874/2023-MICHENK A-Lekari-
2022.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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rukou lékatskych fakult. Je tedy zjevné, ze z organizacni a strukturalni podstaty vyskytuje se
v celém specializaénim vzdé&lavani mnozstvi problematickych oblasti. Casem vznikla skupina
mimo formalni struktury, ktera se tématem potizi ve specializacnim vzdélavani zabyvaji. Jedna
se predevsim o spolky mladych 1ékait, ktefi lobuji za zmény podminek. Nutné je si uvédomit,
7e zaruku za specializadni vzdélavani prebira Ceska republika, ktera se zavazala plnit jeho

urovei i svym evropskym partneram.

Dotaznikové Setfeni bylo nezavisle inspirovano schiizkami minulé pracovni skupiny
Ministerstva zdravotnictvi pro analyzu specializa¢niho vzdélavani. Pro ovéreni funkc¢nosti
dotazniku bylo vybrano pét 1ékaiti z okoli autora v riznych etapach specializa¢niho vzdélavani
a zafazenych v riiznych oborech. Siteni dotaznik® probihalo skrze Sekci mladych lékatt Ceské
1ékar'ské komory, spolek Mladych Iékatt a Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi.
Dotaznik byl pln€¢ anonymni tvofilo ho 49 otazek z toho 45 otazek bylo uzavienych a 4 otazky

otevrene.

Dotaznikového Setfeni se ucastnilo cca 2129 Iékart. 65 % dotazanych hodnoti uroven
kmenové zkousky jako pfimérenou. Napli otdzek vyvolava tfadu neshod, zkuSebni otazky
neodpovidaji soucasnym zkuSebnim klinickym trendim. Dnesni format atestacni zkousky

hodnotilo pozitivné 85 % dotazanych jako naprosto vyhovujici.
Vybér volnych komentaia:

,Vykony pro obor XXX jsou zcela nerealistické (pocet i druh), logbook je treba zcela

prrepsat. Nezndm nikoho, kdo by nefalSoval pred atestact.“®!

,,Velmi nerovhomérné rozloZeny obsah otdzek ke zkousce ze zdkladniho kmene. Velice

sloZita administrativa-casto nesrozumitelné formulace, prilis komplikované * ©

Podle dotaznikového Setfeni byl vzdélavaci plan poskytnut do tii mésicti od nastupu pouze
ve 30 % pripadi. Absence vzdélavacich plani vede ke zbytecnému prodluzovani

specializa¢niho vzdélavani.

81 Lékari 2022 aneb specializacni vzdéldvani ocima Ilékaiii [online]. 2023, 2023, 32 [cit. 2023-08-16].
Dostupné z: doi:https://publications.cuni.cz/bitstream/handle/20.500.14178/1874/2023-MICHENKA-Lekari-
2022.pdf?sequence=1&isAllowed=y

62 Tamtéz, str. 14

58


https://publications.cuni.cz/bitstream/handle/20.500.14178/1874/2023-MICHENKA-Lekari-

Dulezitou roli ve specializatnim vzdélavani hraje skolitel, role Skolitele je neustale
diskutované téma. Z mnoha aspekti je tato role pouze formalni a nedokaze obstat tlaku
klinického provozu. 14 % respondentt viibec nevi, kdo je jejich Skolitel, 26 % uvedlo, Ze jejich
Skolitel se do specializacniho vzdélavani nezapojuje a 22 % uvedlo, ze se zapojuje v maximalni

mozné mirfe.

45 % respondenti uvedlo, ze evaluaci od svého skolitele v pribéhu specializaéniho

vzdélavani nemélo ani jednou.

49 % respondenti uvedlo, ze rozsah dozoru nebo dohledu v prubéhu specializaéniho
vzdélavani pocituje zcela nebo spiSe dostatecnou. Danou miru dohledu nebo dozoru hodnoti
vSichni lékari ve vSech fazich specializacniho vzdélavani stejné. To oznacuje jednostranny
pocit nedostatku supervize. Podle respondentt byl systém kompetenci na pracovistich zaveden
pouze ve 42 % ptipada, ve zbylych pfipadech systém zaveden nebyl. Celkové byl systém
kompetenci podle respondentti zaveden pouze v 16 % pripadd. Nesystémové a nekontrolované
poskytovani kompetenci je neomluvitelné a lze to pokladat za alarmujici stav. Smétuje to ke
snizeni péCe a ochrany pacienti. V pribéhu specializacniho vzdélavani bylo 37 % respondentt

Casto nuceno provadét vykony, na které nebyly kvalifikovani.

Vybér z volnych komentari:

,,Hodnoceni teoreticky existovalo, fakticky nikoliv. Hodnoceni probihalo tak, Ze jsem mél

,,anonymné ““ odpovidat pod dohledem primdie odpovédi, které mi sam diktoval <%

,Nedostatek persondlu na pracovisti a plna pracovni vytizeni téch, co tam byli (jsou)
nedovolovala, aby se mi kdokoliv vénoval v potrebné mire, (nebo v mire, kterou bych si ja
predstavovala jako dostatecnou). Ze stejného ditvodu nebyl ziejmé urcen ani Skolitel -

nedostatek persondlu. Vzniklé dotazy zodpovédél nékdo zkusenéjsi, kdo byl zrovna na blizku “%

8 Lékari 2022 aneb specializacni vzdélavdni odima lékaiii [online]. 2023, 2023, 32 [cit. 2023-08-16].
Dostupné z: doi:https://publications.cuni.cz/bitstream/handle/20.500.14178/1874/2023-MICHENKA-Lekari-
2022.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Doktor Prada predseda mladych Iékait Ceské lékaiské komory fika ., Prizkum Lékari 2022
poskytuje aktudlni data o postgradudlnim vzdéldvani lékari. Bylo by rovnou pesimistické
rovnou rict, ze vzdélavani vithec nefunguje. Musime si ale priznat, Ze jeho kvalita je znacné
proménlivd obor od oboru, nemocnice od nemocnice. Nasim spolecnym zajmem by tak mélo byt
pravé narovndni systému, tak, aby se kvalitniho vzdélani dostalo vSem bez ohledu na lokalitu

¢i odbornost. A pravé identifikace zde zminénych problémii je prvni krok ke zméné %

Nezbytnost elektronizace a ulehCeni administrativy je zcela podstatna zalezitost.
Specializacni vzdélavani by mélo byt obtizné objemem znalosti a zkusenosti, které musi mlady
lékar dosahnout. Vzde€lavaci programy by mély byt nastaveny vécné. Pocet na falSovanych
vykona ¢i stazi at’ uz ze strany Skolenct nebo skolitelt je alarmujici a vypovida o dysfunkci
systému i kontrolnich mechanismt. Funkce Skolitele by méla byt jako mentora a opory zcela
klicova. Ve skuteCnosti se setkdvame s jeho naprostou virtualni podobou. S tim také souvisi

dojem nedostate¢ného dohledu a nejasného nastaveni kompetenci.

85 Lékari 2022 aneb specializacni vzdélavani ocima lékari [online]. 2023, 2023, 32 [cit. 2023-08-16].
Dostupné z: doi:https://publications.cuni.cz/bitstream/handle/20.500.14178/1874/2023-MICHENKA-Lekari-
2022.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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9 Zavér

Specializagni vzdélavani v Ceské republice ma pied sebou jesté dlouho cestu. ,, Vzhledem
k tomu, Ze je tento report shrnujici, mohou prezentovand data piisobit dojmem, Ze v CR
neexistuje misto, kde by specializacni vzdéldavani probihalo sprdvné. Na Fadé pracovist ale lze
pozorovat velmi aktivni snahy o to, aby se mladym lékariim a lékarkam dostalo toho nejlepsiho
tréninku a podminky byly pro né nastaveny co nejpriznivéji. Soucasny systém ale bohuzel tato
ani jind pracovisté nijak nemotivuje k tomu, aby byly snahy o kvalitni vzdélavani ddle rozvijeny,
a proto je jich z celkového poctu naprostd mensina. 1 v idealnim stavu a naprosto bezchybné
nastaveném systému pak miize dochdzet k pochybeni jednotlivcii odpovédnych za specializacni
vzdélavdani. Tomu se bohuZel v redlném svété nelze vyhnout. Pres to, Ze se v takovych pripadech
nemusi jednat o systémové pochybeni, nesnizuje to zavaznost pripadnych zjisténi. Systém by
proto mél byt upraven tak, aby existovaly efektivni mechanismy pro predchdzeni podobnym

situacim.« 0

Zdravotnictvi jako celek je v poslednich letech hodné diskutované a palcivé téma. Jak
z hlediska obc¢ant, tak z hlediska zdravotnického personalu vCetné Iékaiti. Potkava se mnoho

informaci, nazoru, ptani ale i pozadavka.

Cilem prace bylo objasnit spokojenost mladych Iékait se specializatnim vzdélavanim
v Ceské republice, vietné legislativy, ktera se k tomu vztahuje. Specializani vzdélavani za
posledni roky proslo vyraznou proménou. Pfi Castém kontaktu s 1ékafi a velmi diskutovanou
skupinou odbornikti jsem méla dojem, Ze systém specializa¢niho vzdélavani je neuspokojivy.
VétsSina odbornikt, ale i 1ékafi si zt€zuje na systém specializa¢niho vzdé€lavani, ale podle

vétSiny prazkumu systém specializacniho vzdélavani neni Spatny, jen nefunguje.

Podle mladych 1ékati je systém specializacniho vzdélavani nevyhovujici, ale podle vech
dostupnych informaci jsem zjistila, ze systém specializacniho vzdé€lavani neni Spatny, jen je
nutné dodrzovat vSechna nastavend pravidla a je nutné dodrzovat kontroly ze strany
Ministerstva zdravotnictvi. Pokud se spoji vSechny uvedené moznosti bude systém

specializa¢niho vzdelavani piivétivy.
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Dale bylo souhrnné popsani problematiky kompetenci, bez kterych lékai nemuze
vykonéavat svoji Cinnost, a pokud se lékafi nebudou soustavné vzdélavat a ziskavat
specializovanou zpusobilost, tak miize zdravotnictvi byt, jesté pod vétsim tlakem a nedostatkem
lidi nez dosud. Z toho vyplyva, ze je nutné, aby si mladi 1€kafi, vykonavali kmenovou zkousku,

a poté atestacni zkousku vcas. Jinak hrozi nedostatek atestovanych 1ékait.

Empiricka ¢ast mé diplomové prace popisuje realizovany vyzkum, vcCetné vysledki
vyzkumného Setteni. Jsou zde popsany vyzkumné metody, vyzkumné soubory a na zakladé
prostudované literatury, vlastnich zkuSenosti a usudku jsou formulovany vyzkumné otazky.
Moje domnénka pramenila z informaci, které zastupci odbornych spolecnosti velmi kritizuji a
jedna se o zkousku po ukonceni zakladniho kmene a vznikajicich kompetenci po zkousce. Je
pro mé velice, prekvapivé, ze vyzkum ukazal, ze mladi Iékafi jsou v ramci moznosti se
systémem specializaéniho vzdélavani spokojeni. Ze vSech osmi vyzkumnych otazek bylo sedm
potvrzeno, jen vyzkumna otazka cislo tfi ,,Motivace k aspéSnému ukonceni specializaéniho
vzdélavani je predevS§im finan¢ni se nepotvrdila“. Z toho vyplyva, ze reforma systému
specializacniho vzdélavani neni nutna, nejdalezitéjsi problém spociva v dodrzovani

nastavenych pravidel.

Cilem prace bylo vyznamné pomoct nabytymi védomostmi k dal§im tematickym
rozpravam, které by mohly sméfovat k nalezeni novych feSeni, a tim participovat na zlepseni

vykonu specializa¢niho vzdelavani, poptipade v odvétvi zdravotnictvi.
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Priloha

Ptiloha ¢.1

Dobry den,

jmenuji se Petra Gatékova a studuji navazujici magisterské studium. Ve své diplomové

praci se zabyvam specializacnim vzdélavanim lékaii. Chtéla bych Vas touto cestou pozadat o

spolupraci a vyplnéni dotazniku.

Dotazniky jsou zcela anonymni a budou slouzit pouze pro ucely mé diplomové prace.

2.

Jsem spokojen/a s kompetencemi na pracovisti, které muZzete v souvislosti se
specializaénim vzdélavanim vykonavat

b) Zcela dostatecné b) spiSe dostatecné  c¢) spiSe nedostatecné d) zcela nedostatecné

Miru dozoru nebo dohledu béhem specializacniho vzdélavani vnimate jako?

b) zcela dostatecné b) spiSe dostateCné  c) spiSe nedostatecné d) zcela nedostatecné

Jaka je VaSe nejsiln€jsi motivace k uspéSnému ukonceni specializa¢niho vzdélavani?
b) financni b) vykonavat Iékatskou praxi bez dohledu a samostatné c) dalsi

vzdélavani (napf. nastavbovy obor)

Jak cCasto jste byl/a béhem specializatniho vzdélavani nucen/a provadét zdravotni
vykony nebo Cinnosti, na které jste se necitil/a kvalifikovana?

b) nikdy b) zfidka c) Casto d) velmi Casto

Myslite si, ze dokazete vyhodnotit situaci, kdy zavolat dozorujiciho Iékare?

b) ano b) ne

Byl/a jste seznamen/a se systémem kompetenci specializacniho vzdélavani?
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b) ano b) ne

8. Probiha pravidelné hodnoceni Vaseho postupu ve specializa¢nim vzdélavani?

b) nékolikrat rotné b) Ixroéné  c) vibec

9. Uvolnuje Vas zaméstnavatel na staze mimo domovské pracovisté a povinné kurzy?

b) ano b) ne
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Kompetence a specializacni vzdélavani lékara

Nazev v anglictiné:

Competence and specialized training of physicians

Anotace prace:

Diplomova prace se zamétuje na specializacni vzdelavani
1ékatti a jejich kompetence po ukonceni studia, kmenové
zkousky a atestacni zkousky. Poskytuje rovnéz zakladni
informace o specializa¢nim vzdélavani a legislative, ktera
se vztahuje ke specializacnimu vzdélavani. Cilem prace
bylo poukazat a pfiblizit kompetence ve specializacnim
vzdélavani lékart, protoze je to posledni roky velmi
diskutované téma mezi mladymi lékafi. Déle nasleduje
souhrnné popsani problematiky kompetenci, bez kterych
lékat nemuze vykonavat svoji ¢innost, a pokud se l1ékari
nebudou soustavné vzdélavat a ziskévat specializovanou
zpusobilost, tak mize zdravotnictvi byt, jesté pod vétsSim
tlakem a nedostatkem lidi nez dosud. Z toho vyplyva, ze

je nutné, aby mladi 1ékati vykonavali kmenovou zkousku
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a poté atestaCni zkousku vcas. Jinak hrozi nedostatek

atestovanych lékaru.
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specializacni  vzdé€lavani  1ékaii, kompetence,
kmenova zkouska, atestaCni zkouska, Ministerstvo

zdravotnictvi, Skolitel

Anotace v angli¢tiné:

The diploma thesis deals with specialized education of
physicians and their competences after their graduation,
the branch examination and the attestation examination. It
also provides basic information on specialized education
and legislation related to the field of specialized
education. The objective of the thesis was to describe
competences in specialized education of physicians
because this issue has been widely discussed by young
physicians recently. It is further followed by the
description of the issue of competences that are essential
for the physicians’ performance; if physicians do not
undergo lifelong training and gain specialized
qualifications, the healthcare sector can get under even a
greater pressure and into a greater lack of staff than it is
now. This implies that it is necessary for young physicians
to pass the branch examination and then the attestation
examination as soon as possible. Otherwise there is a

threat of a lack of attested physicians
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specialized education of physicians, competences, branch
examination, attestation examination, Ministry of Health,

trainer
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