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Anotace
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charakterizovat specifika dalSiho profesniho vzdélavani a rozvoje pracovnikli plsobicich
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pfipadné prekazky, které dalsi profesni vzdélavani zaméstnancii 1ékaren omezuji. Vyzkum
dopliuji nové trendy vzdélavani a vysledkem jsou definovand doporuceni pro dalsi smérovani

profesniho vzdélavani zameéstnancii 1€karen.
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This dissertation deals with problems of further professional training of pharmacy staff and
pharmaceutical workers. The aim of the presented work is analyzation and characterization of
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pays attention to current situation of long-life learning and its importance from the point of
view of job classification and professional development. The research focuses on fields of
training and possible obstacles which may hold back further professional training of
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Uvod

Farmaceuticky pramysl obecné je velmi specifickym a dilezitym odvétvim. Jen v Evropé
je tento primysl povazovan za ,hi-tech® odvétvi, které pfinasi témét 80 miliard EUR
ro¢né (daj za rok 2017) a také zaméstnavd mnoho lidi (napiiklad v ramci Evropy se
jedné o 115 000 lidi pracujicich v oblasti vyzkumu a vyvoje a 750 000 lidi celkem). Toto
odvétvi také generuje vysoké investice — naptiklad za rok 2017 se jednalo o vice, nez 35
mld. EUR investované do vyzkumu a vyvoje v Evropé. Evropa obecné je druhym
nejvetsim farmaceutickym trhem na svéte, ktery zajisti prodej 22 % svétovych

farmaceutickych vyrobki.*

Nejde vsak zdaleka jen o obchodni uspésnost odvétvi. Diky farmaceutickému prumyslu a
jeho vyzkumu a pokrokiim mohou napiiklad obcané evropské unie ocekavat, ze budou zit
o 30 let déle nez pied sto lety, naptiklad mira iimrtnosti na rakovinu klesla o 20 % za
poslednich 20 let. Diky farmaceutickému primyslu je dnes mozné zabranit mnoha
chorobam prostiednictvim ockovani, které zabrani umrti 2 az 3 milioniim osob ro¢n¢
v ramci celé planety.? Farmaceuticky primysl tedy jednozna¢né dovoluje lidem Zit stale

kvalitn¢jsi a delsi zivot.

Fakt, Ze je farmaceuticky primysl odvétvim, které vyznamné investuje do vyvoje, a je
povazovano za hi-tech odvétvi, s sebou vSak nese 1 vysoké naroky na odbornost osob,
které zaméstnava. Nejde vSak jen o kvalitni vzdélani zaméstnanci, ktefi jsou do
pracovniho procesu pfijimani. Neustdlé zmény v oboru a jeho rychly vyvoj vyvijeji
vysoky tlak i na nepfetrZité nasledné vzdélavani a sledovani trendd, a to v ramci vSech
urovni procesu — tento pozadavek vzdélavani tedy neni omezen jen na pracovniky
vyzkumu a vyvoje, ale také na koncové zaméstnance — naptiklad zaméstnance prodejen
lékaren. Pravé ti Casto zajiStuji prenos informaci ke koncovému zakaznikovi. Ten je
navic na téchto informacich zavisly, jelikoZ obvykle nerozumi odborné problematice,
nicméné potiebuje a vyzaduje takovy produkt, ktery je urcen na jeho potiZze a je tedy

Casto velmi uzce diferencovan. Je tedy nezbytné nutné, aby mu byly nejen tyto informace

L eFPIA. european Federation of Pharmaceutical Industries and Associations. [on-line]. Manifest. [cit.
2018-12-26]. Dostupné z www: https://www.efpia.eu/media/412218/efpia_31.pdf.
2 eFPIA. european Federation of Pharmaceutical Industries and Associations. [on-line]. Manifest. [cit.
2018-12-26]. Dostupné z www: https://www.efpia.eu/media/412218/efpia_31.pdf.
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poskytnuty, ale aby byly poskytnuty s veskerou odbornosti, znalosti trhu a existujicich
alternativ. Z hlediska zaméstnavatele je navic zadouci, aby byly informace predavany
s ohledem na prozakaznicky pfistup a marketingové cile firmy. To s sebou nese nejen
pozadavky na odbornost kazdého jednotlivce, ale také na jeho orientaci v prodeji a

marketingu.

Tato prace je zaméiena predevSim na lékarny, jako jedny z koncovych boda celého
systému. Cilem této disertacni prace je popsat a analyzovat moznosti dal§iho profesniho
vzd€lavani pracovnikii ptisobicich v oblasti farmaceutického pramyslu. Text se vénuje
situaci v Ceské republice a odrazi soucasné trendy v oblasti vzdélavani této specifické
skupiny odbornikii. Zabyva se efektivitou a systémem dalSiho profesniho vzdélavani,

zejména farmaceutl pisobicich v 1€kérnach.

Popis moZznosti dalSiho vzdélavani pracovnikii v Iékarnach tedy bude zahrnovat nejen
moznosti povinného vzdélavani, ale také vzdelavani nepovinného a ryze volitelného.
Popsany budou formy, které jsou pro vzdélavani vyuzivany (klasické seminate,
workshopy, e-learning). Dale budou podrobné analyzovany potieby zaméstnavateli a
jejich vzijemny vztah snabizenym vzdéldvanim. Piedpokladem je, Ze kazdy
zaméstnavatel se snazi najit idealni bod rovnovahy mezi investicemi do vzdélavani a

vzdélanym persondlem, ktery je odborné dostate¢né€ na vysi.

Meéftit dopady vzdélavani neni nijak jednoduché, jelikoz ve farmaceutickém priimyslu,
konkrétn€ v 1€karnach, které jsou hlavnim objektem zajmu této prace, nelze meftit kvalitu
ziskanych védomosti napiiklad zvySenou produktivitou prace. Jistym voditkem vSak
muze byt jednak zvySeny zdjem zékaznikli o danou lékarnu, tedy Ze je navStévovany i
pacienty, pro které nelze 1€karnu povaZovat za spadovou, jednak zvySenim objemu

prodeje obecné.

Vyzkum provadény vradmci této prace je rozdélen na dvé casti — jedna zkouma
pozadavky zaméstnavatele na vzdélavani ve vzajemném porovnani s o¢ekavanim, jaké
méa vzdélavany persondl. Druha cast je analytickd a zkouma aktualni trendy ve

farmaceutickém vzdélavani prosttednictvim odbornych ¢lanki, zejména zahrani¢nich.

Na zéklad¢ téchto podkladi bude mozné vyslovit doporuceni pro efektivni profesni

vzdélavani, které bude zaloZzené na modernich trendech.
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1 Charakteristika a vyznam farmaceutického priamyslu

Pojem farmacie je, dle slovniku cizich slov, piekladéna jako 1ékarnictvi.> To v podstaté
pln€ vystihuje obor, ktery pokryva. Presnéji lze definovat, Ze farmacie je zdravotnicky
veédecky 1 prakticky obor. Cilem tohoto oboru je zajistit pacientiim U¢innou a bezpecnou
farmakoterapii a tim pomoci udrzet, poptipadé navratit pacientiim jejich zdravi.* Tento
cil je napliiovan rizné, napiiklad vyzkumem a vyrobou syntetickych a pfirodnich
1é¢ivych latek, vyzkumem lékovych forem a vyrobou 1éCivych ptipravk, jisténim kvality
a bezpecCnosti léCivych latek a 1éCivych piipravki, zajisténim a vydejem IléCivych
ptipravkl pacientiim a zdravotnikiim, poskytovanim informaci o lé¢ivech a poradenstvim
v oblasti farmakoterapie nebo posuzovanim a kontrolou ucéelného, bezpetného a
hospodarného uZzivani 1éCivych piipravki vcetné poradenstvi a konzultacnich sluzeb

v oblasti prevence atd.®

Lze také fici, ze je farmacie ,,spolecensky systém (typem spolecnosti determinovany
system), ktery je, stejné jako lékarstvi, soucdsti zdravotnictvi a jeho ukolem je podilet se
na péci o zdravi obyvatelstva, pricemz v Systému péce o zdravi plni specifickou funkci —
zabezpeceni 1é¢ivy a lécivymi pripravky, bez nichz neni moznd jakdkoliv lécha.

Vznik farmacie podnitila v minulosti snaha o feSeni zdravotnich problémi lidi. Nejprve
lécitelskymi dovednostmi disponovali osoby, které plnili nejen funkci lékati, ale i
vyrobct 1é¢iv. Toto obdobi lze charakterizovat jako nejdel§i vyvojovy usek farmacie,
ktery ukon¢ilo teprve obdobi 5. az 4. stoleti pfed nasim letopoctem, které vlivem rozvoje
1é¢itelskych schopnosti pfineslo potiebu specializace. Tehdy se vycClenili kotfenaii, kteti
pfipravovali byliny (sbér bylin a jejich suSeni), které po zpracovani dodavali 1éc¢iteltim.
Pozdé&ji se tyto osoby dale specializovali na bylinafe, botaniky, prodejce koteni, prodejce

masti, prodejce kosmetiky atd. Takto specializované skupiny lze jiZ pfirovnat k dneSnim

3 Slovnik cizich slov. ABZ.cz. [on-line]. Farmacie. [cit. 2019-01-14]. Dostupné z www: https://slovnik-
cizich-slov.abz.cz/web.php/hledat?cizi_slovo=farmacie&typ_hledani=prefix.

4 Ceska farmaceuticka spole¢nost. [on-line]. O farmacii. [cit. 2019-01-14]. Dostupné z Www:
https://www.cfs-cls.cz/Farmacie/.

5 Ceska farmaceuticka spole¢nost. [on-line]. O farmacii. [cit. 2019-01-14]. Dostupné z Www:
https://www.cfs-cls.cz/Farmacie/.

8 DOHNAL, F. Studijni texty k déjindm farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-6, s. 9.
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farmaceutim — ziskavali 1é¢ivé latky a ty upravovali do piipravka a nésledné prodavali.

Navic jiz tehdy podléhali ifednimu dohledu a specializovanym piedpistiim.’

,Doba od poloviny 1. stoleti do konce 2. stoleti po Kr. se povazuje za dobu vzniku
predklasického lékarenstvi. Zakladni rysy lékaren se vyvinuly od 4. stoleti v byzantském a
od 8. stoleti v arabském zdravotnictvi, kdy zacaly vznikat prvni verejné lékarny

V Bagdddu a postupné se rozsirovaly po celé islamské 7isi od Persie po Spanélsko.

Vyvoj farmacie Ize piehledné d€lit na pét etap, jak zobrazuje tabulka 1. Z ni je patrné, Ze
vyse byly popsany prvni dvé etapy vyvoje farmacie. V Evropé byl vyvoj lékarenstvi
Vramci treti etapy realizovan mnichy, ktefi Cerpali své poznatky z praci napiiklad
Hippokrata ¢i Galéna. Soucasti klaSterd byly nejen samostatné mistnosti ur¢ené pro
ptipravu 1é¢iv, ale dokonce i prostranstvi, uréena k péstovani bylin. V ramci Ceskych
zemi se pozdgji vyvijela farmacie timto zplisobem az do 13. stoleti a po ném zacaly
soub&zné existovat 1 meéStanské 1ékarny civilni. Lékarnici v méstanskych lékarnach
(prvni byly v Praze) pochazeli vétSinou z Italie a postupné se méstanské 1ékarny $itily 1
do okolnich mé&st. Az v 18. stoleti pak skonéila v rimci Ceskych zemi éra klasternich
I¢kéaren, tedy soubézn¢ fungovaly klaSterni a méStanské 1ékarny cca sedm stoleti.
Zhruba v poloving 19. stoleti se pak zacaly v ramci mest'anského 1ékarnictvi diferencovat
jednotlivé farmaceutické funkce a doSlo krozd€leni na jednotlivé obory, piicemz
lIékarnictvi se stalo pouze jednim znich. To bylo zpisobeno piedevSim rychlym
rozvojem ve&domosti, ktery umozZnil piipravu léc¢iv hromadné, primyslovou cestou.
Takova ptiprava byla samoziejmé efektivn€j$i nez pomala ptiprava v prostiedi 1ékaren,

takZe lékarnici zacali primyslové vyrabéna 1é¢iva vyuzivat.

Navic do farmaceutického primyslu se postupné zaclenily i dalsi obory. Zminit Ize
chemicky primysl, ktery objevil, Ze 1éCiva lze pfipravovat 1 z latek, které se plivodné
pouzivaly k vyrobé barviv — Vvtomto ohledu Ize zminit aromatické slouceniny
cernouhelného dehtu (kyselina karbolova, salicylova atd.), které samy o sobé vykazovaly
1écebné vlastnosti a chemicky priimysl dostatecné vybaveny laboratornim zazemim navic

mohl nabidnout 1 zdzemi vhodné k vyzkumu. Prosto se postupné nékteré chemickeé

"METYS, K. a P. BALOG. Marketing ve farmacii. Praha: Grada, 2006. ISBN 80-247-0830-2, s. 13.
8 METYS, K. a P. BALOG. Marketing ve farmacii. Praha: Grada, 2006. ISBN 80-247-0830-2, s. 14.
9 METYS, K. a P. BALOG. Marketing ve farmacii. Praha: Grada, 2006. ISBN 80-247-0830-2, s. 14.
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zavody prubézné zacaly specializovat na vyrobu 1éCiv, ackoli pivodné byly urceny

K ptipravé dehtovych barviv (napt. Friedrich Bayer and Co.).1°

Tabulka 1: Vyvojové etapy farmacie

1 Vznik ¢lovéka az 4. Pravékeé 1écitelstvi, racionalni 1éCitelstvi
(5.) stoleti pted naSim
letopoctem
2 4. (5.) stoleti pred Zacinaji se vycClenovat farmaceutické funkce, vznik
nasim letopoctem — 1. 1ékérenstvi
stoleti naseho
letopoctu
3 Prvni stoleti naSeho Farmaceutické funkce je pomérné samostatna,
letopoctu - 1830 jednolitd a nediferencovana. Lékarny se vyvijeji

v mniSském prostredi. Pozdéji (cca od 11/12 stoleti)
se objevuje klasické 1€karenstvi a obdobi od 16 stoleti
1ze pojmenovat jako zlaty veék Iékarenstvi.

4 1830-1948 Farmaceuticka funkce je pomérné samostatnd a
vniting€ diferencovana. Jeji jednotliva odvétvi
vykazuji prvky integrace do zdravotnictvi.

5 1948 - dodnes V ramci CR lIze vy¢lenit obdobi do roku 1989 (faze
socialistické farmacie) a po ném (faze transformace
farmacie). Ob¢ tyto faze jsou charakteristické
samostatnou farmaceutickou funket, ktera je
diferencovana a pln¢ integrovana do zdravotnictvi.

Zdroj: Zpracovéano dle Dohnal!

Farmaceutické dovednosti se v pocatcich lidstva cCerpaly z pfirody samotné. Lidé
pozorovali zvifata, jak si olizuji rany nebo instinktem hledaji rostliny, které potfebuji a
ucili se tedy ndpodobou z ptirody. V samych pocatcich také neexistovala délba prace a
kazdy tedy ,,lécil* sam sebe a velmi vyjimecné nékoho jiného. Az pozdé€ji doslo ke
specializaci jednotlivych ,,profesi a tedy i ke specializaci S$amana — I1é¢itele. Ten pak mél
své ucné, kterym piedaval své znalosti a dovednosti. Prvni kulturou, kterd ve svych
poziistatcich odhalila i poznatky z oblasti 1éCeni byla Mezopotamie, z doby cca 3000 let
pred nasim letopoctem. Z dochovanych nélezt lze zminit i zdkony, tykajici se 1éCitelstvi

a 1ékatt a také navody ke zhotoveni 1é&ivych piipravka.!?

O METYS, K. a P. BALOG. Marketing ve farmacii. Praha: Grada, 2006. ISBN 80-247-0830-2, s. 15.

' DOHNAL, F. Studijni texty k déjindm farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-6, s.
19.

12 DOHNAL, F. Studijni texty k déjindm farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-6, s.
26.
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Prokazatelné¢ pak existovaly I¢katské Skoly jiz ve starém Egypté, v obdobi cca 500 let
pred nasim letopoctem. ,, U chramit boha Ra byly ziizeny ,,domy Zivota“, kde se lécitelé —
lékari vzdélavali“*® Za zajimavy lze povazovat fakt, ze lékafi s sebou nenosili jen
nastroje, ale také jakysi manual, ktery popisoval nemoci a postup jejich 1éCeni. Tento
popis také udaval, zda je nemoc ¢i zranéni 1éCitelné a podle toho se 1ékat rozhodl, zda
k 1é¢bé ptistoupi, €i nikoli: ,, VySetrujes-li muze, ktery ma zlomeninu v opore nosu, takze
nos je znetvoren a ukazuje prohnuti a Siri se otok, ktery jest na ném a krvaci-li z obou
svych chripi, pak reknes o néem: Muz, ktery ma zlomeninu v opore svého nosu. Nemoc,
kterou oSetrim. Vycistis mu nos dvema platenymi smotky. Pak vloZis dva platéné tampony
navlhcené tukem do jeho chripi a uloZis jej na jeho prouténé lizko az do doby, kdy sejde
otok. Pak prilozis mu dva platéné polstarky, které tésné seviou jeho nos a osetiis ho pak

denné tukem, medem a cupaninou, az se uzdravi. 14

Je pochopitelné, ze pisemné zdznamy se sndze predavaly dalSim studentim a dal$im
generacim. Stafi Egyptané zpracovavali léc¢iva rlznych lékovych forem, napiiklad
pfipravovali masti, tekuté 1€ky, zasypy, ¢ipky a mnohé dal§i. Zatimco recepty z nalezl
V Mezopotamii nemély uvedeno davkovani, Egyptané nejen, ze davkovani uvadéli, ale

dokonce ¢asto pouzivali jiné 1éky v prvni den nemoci a jiné ve dnech nasledujicich.®

V této dobé byla profese lékate a farmaceuta sloucend. Tak tomu bylo v podstaté i
v arabské fiSi, kde sice vznikla roku 774 prvni vefejna lékarna, stile vSak platilo, Ze
farmaceut nesmi pfipravit 1€k bez pfitomnosti lékate a aZ mnohem pozdéji byla jeho stala
piitomnost nahrazena pfitomnosti ob¢asnou — Vvizitaci. V tomto obdobi také vznikly dalsi

1ékové formy — pilulky, sirupy a nalevy.®

K oddéleni 1¢katského vzdélavani a profese farmaceuta doslo vSak mnohem pozdéji.
Cela staleti se ptiprava farmaceuta podminovala studiem na lékatské fakulté univerzity
(minimalné rok) a u¢novskou piipravou. Teprve v roce 1804 byl vytvoren studijni fad a
ten byl v roce 110 doplnén zkusebnim fadem. Toto uspotadani zavedlo osmileté studiu

farmacie v Rakousko — uherské monarchii v ramci kterého bylo pozadovano Ctyfleté

13 DOHNAL, F. Studijni texty k déjindm farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-6, s.

1247bOHNAL, F. Studijni texty k déjinam farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-6, s.

1257bOHNAL, F. Studijni texty k déjindam farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-6, s.

i67bOHNAL, F. Studijni texty k déjindam farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-6, s.
7.
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studium ucnovské a ctyfleté studium tovarySské. Toto usporadani pak bylo v roce 183
prodlouzeno o dva roky studia univerzitniho. Prvni stfedni farmaceutické odborné

$kolstvi bylo pak zavedeno az roku 1948.%

1.1 Postavenilékaren ve farmaceutickém primyslu

Dnes farmaceuticky primysl zahrnuje celou fadu oborii. Ty Ize ¢lenit na'®:

e Farmaceuticky vyzkum,

e Farmaceutickou vyrobu,

e Farmaceutickou kontrolu,

e Farmaceutickou distribuci,

e Lékarnictvi,

e Organizaci a fizeni farmacie,
e Farmaceutické skolstvi,

e Farmaceutickou historiografii.

Tato préce je tedy uzce zaméfena jen na jedno odvétvi sektoru, na l€karnictvi. Ackoli je
Iékarnictvi dnes jen opticky zuZeno na pouhy prodej 1é¢iv, je nutné poznamenat, Ze role
Iékarnictvi je SirSi. Lékarnik je ,, v ambulantni péci je poslednim clankem v retézci
zdravotnikii podilejicich se na zajisténi farmakoterapie a ma tak jedinecnou moznost a
povinnost ovlivnit spravné uzivani léciv a vcas zachytit pripadné chyby nebo rizika
souvisejici s uzivanim léciv. Behem vydeje lécivého pripravku seznamuje pacienta s
davkovanim, se zpusobem jeho uzivani (navaznost na jidlo, zpusob aplikace napr. ocnich
kapek atd.), ale také upozornuje na pripadné specifické situace, které mohou nastat po
uziti léciva (ovlivnéni pozornosti, ospalost, nevolnost atd.), nebo na zvlastni podminky
uchovavani lécivého pripravku (v chladu, chranit pred vihkem nebo svétlem atd.).
Lékarnik muze vyhodnotit i lékové interakce, tj. zda pacient neuziva lécivé pripravky,

Jjejichz uicinek by se mohl navzdjem ovliviiovat a piisobit pacientovi komplikace.**® Je

" DOHNAL, F. Studijni texty k déjindm farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-6, s.
78.

18 DOHNAL, F. Studijni texty k déjindm farmacie. Praha: Karolinum, 2014. ISBN 978-80-246-2608-6, s.
15.

19 Lékarnické kapky. [on-line]. Vse o lékarnicich. [cit. 2019-01-14]. Dostupné z WwWw:
http://www.lekarnickekapky.cz/lekarnici/.
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tedy zfejmé, ze lékarnik neni ,,pouhym prodejcem® 1éki, ale Eloveék s vysokou

odbornosti, kterou si navic musi neustale rozsSifovat.

Obecné historii farmacie se vénovala predchozi kapitola, kratce lze vSak uvést, ze
mé§tanské 1ékarny vznikaly v Praze od konce 13. stoleti.? Pfed rokem 1436 bylo v Praze
celkem pét Iékaren. Ty lze povazovat za pocatek civilniho 1ékarnictvi u nés. Pied koncem
stoleti pak jiz v Praze bylo 1€¢karen celkem dvacet a obecné je mozné doplnit, ze je jejich
historie je velmi zajimava. Prvnim 1ékarnikem, ktery zaloZil vefejnou 1ékarnu v Praze byl
roku 1287 Conradus apotecarius Pragensis a nasledoval ho italsky magistr Bandinus de
Aretio, piisobici v Praze od roku 1287. Tento Iékarnik byl i osobnim lékarnikem Jana
Lucemburského. Daéle také muzeme zminit napiiklad l1ékarnika Onofora, ktery sidlil
v lékarné ,,U lilie* (jeji portal stoji dodnes), ktery ale svoji lékarnu pozdéji prodal a
v dob¢ vlady Vladislava II. Tuto 1ékarnu vlastnil 1ékarnik Tomas, vyznacny tim, Ze se

podilel na vrazdé pravé panovnika Vladislava 1.2

Lékarnictvi a 1ékarny byly vzdy nesmirné dilezité, a i proto byly lékarny zobrazovany
jako v podstaté laboratofe plné ,,zazraénych* lahvic¢ek a plné tajemna a osoba l1ékarnika
k 1ékarné patiila vzdy naprosto nerozluéné. ,,Stejné jako je Neptun zobrazovin, jak
vystupuje z more a pritom sam je morem, tak i lékdrnicky etos obsahuje uctyhodného
lékarnika tyciciho se nad regaly plnymi lahvicek a zarizeni, pricemz je soucasti jejich
podstaty “.*2 Naptiklad 13. stoleti, ve kterém zacaly vznikat prvni méstanské 1ékarny, byl
obdobim, kdy bylo problematické pfijimat n¢jaka celospolecenska zdravotnicka opatieni,
protoze vSeobecné minéni bylo naklonéno tomu, zZe nemoc a jeji vznik fidi Bozi vile a
tedy neni dobré zasahovat do jeho vile a zdmért. Nové pfichazejici 1€kdrnici byli
z cizich zemi a jejich lékarnické vybaveni bylo pro mistni mé&Stany orientdlni a

neznamé.?

V té dob¢ byly lékarny obvykle umistény pouze v jedné mistnosti, ktera byla souc¢asné
obchodem s 1é¢ivy a soucasné prostorem pro jejich vyrobu i uskladnéni. Zména nastala

az pozdé&ji, priblizne v 15. stoleti, kdy doSlo k rozdé€leni 1ékarny na dvé casti — tzv.

2 METYS, K. a P. BALOG. Marketing ve farmacii. Praha: Grada, 2006. ISBN 80-247-0830-2, s. 14.
2L KAZIMOUR, |. Historie ceského zdravotnictvi [elektronickd publikace]. Martin Kolacek - E knihy
jedou, 2016 [cit. 2019-01-19]. ISBN 9788075125934,

22 GOFFMAN, E. Vsichni hrajeme divadlo: sebeprezentace v kazdodennim Zivoté. Pieklad Milada
McGrathova. Praha: Nakladatelstvi Studia Ypsilon, 1999. 247 s. ISBN 80-902482-4-1, s. 96.

B KAZIMOUR, |. Historie c¢eského zdravotnictvi [elektronicka publikace]. Martin Kolagek - E knihy
jedou, 2016 [cit. 2019-01-19]. ISBN 9788075125934.
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oficinu a laboratof. Mistnost rozd€lovala tara, tedy masivni stil, ktery slouzil k ptipravé
I¢kti a oddéleni c¢asti 1ékdrny, kterd byla pfistupnd zdkazniklim, a casti, ktera jim
pristupna nebyla a ktera slouzila jako pracovisté pro personal. Vybavenost 1ékaren
zajistovaly velké regaly — repositoria. Neékteré regaly byly uzamykatelné a skladovaly se
vnich jedy a vzacna léCiva, jiné obsahovaly zasuvky s oznaCenim obsahu a dalsi

lékarenské dozy.*

Existenci vefejnych 1ékaren ve 13. stoleti vyznamné ovlivnil zakonik cisafe Fridricha II.
(vydany 1231-1241). Tento zakonik urcil tzv. ,,medicinalni fad“, ktery predepisoval
Iékaifim zpusob vzdélavani, zkousky, praxe, a dokonce i sazbu za odborné ukony.
Lékartim také svétoval dohled nad 1€karnami, nicméné zakazal jim 1ékarnu vlastnit nebo
se s lékarniky spolcovat kvili zisku. I 1€ékarnici méli timto zdkonikem ptedepsany zplisob
vzdelavani, které bylo zakonceno ptisahou, ze budou tadné plnit své povinnosti. Déle
méli 1 lékarnici predepsany cenik 1é¢ivych latek a pripravkt a jejich praci, kromé
dohliZejicich 1¢kait, kontrolovali také dva ufednici. Trvale ziizené 1€karny povolovala
vrchnost jen na urcitych mistech. Nejednalo se vSak zdaleka o prvni regulaci, ta
existovala vzdy. Zminit lze napiiklad i zdravotni ¥ad pro I1ékate, 1ékarniky a ranhojice,
ktery vydal Karel IV. Vroce 1352. | tento fad upravuje vztahy zdravotniki, jejich

povinnosti a stanovuje ceniky ukont.?®

Dnes lékarna poskytuje sluzby (mimo samotny prodej 1éciv a léCivych piipravki)

v Sirokém rozsahu?®:

e zhodnoceni osobni farmakoterapie pacienta s ohledem na volbu G¢inné latky v
dané indikaci, jeji spravné davkovani (davka, davkovaci interval), s ohledem na
lékovou formu (napt. déleni retardovanych tablet nebo tablet bez délici ryhy
apod.), ¢as podani, cestu podani, délku 1éCby atd., dale s ohledem na nezadouci
ucinky ¢i vzajemné interakce (I€k — 1€k, 1ék — potravni doplnék, 1ék — potrava),
kontraindikace, pouZiti 1é¢iv u specifickych skupin pacientli (napf. déti, seniofi,
téhotné nebo kojici Zeny) ¢i ptitomnost duplicit u¢innych latek;

e edukace pacienta o vSech vySe uvedenych aspektech jeho osobni farmakoterapie;

2 MADL, M. Expozice historickych lékdren. Praha: Narodni muzeum, 1999. 70 s. ISBN 80-7036-054-2.
5 KAZIMOUR, |. Historie ¢eského zdravotnictvi [elektronick4 publikace]. Martin Kolagek - E knihy
jedou, 2016 [cit. 2019-01-19]. ISBN 9788075125934,

% Doporu¢ené postupy Ceské lékarnické komory pro konzultaéni ¢innost v 1ékarnach. Olomouc: Pro
Ceskou lékarnickou komoru vydal Solen, sv. ©2010. ISBN 978-80-87327-48-7.
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e edukace pacienta o spravné aplikaci specifickych 1ékovych forem (napft. aplikacni
formy antiastmatik, transdermalni terapeutické systémy, pomucky pro diabetiky
apod.);

e edukace pacienta o spravném uchovavani 1éciv a doplikt stravy;

e poradenstvi pii feSeni neobvyklych situaci (napf. pacient zapomene uZzit
pravidelnou davku lé¢iv apod.);

e poradenstvi o pouziti léCiv v t€hotenstvi a pfi kojent;

e poradenstvi pii samolécbé¢ zdravotnich obtiZzi;

e edukace pacienta o vhodnych nefarmakologickych/ rezimovych opatienich (napf.
pohybové aktivity, dietni opatfeni, spankovy rezim apod.);

e poradenstvi pti odvykani kouieni;

e poradenstvi pfi snizovani nadvahy;

o méfeni tlaku krve, srdecni frekvence, zjiSténi obvodu pasu a stanoveni BMI;

¢ selfmonitoring glykémie, cholesterolémie, triglyceridémie;

e vyhodnoceni individudlniho rizika kardiovaskularnich onemocnéni, vyhodnoceni

individualniho rizika metabolického syndromu.

1.1.1 Regulace farmacie

Dlvody, pro¢ je farmacie regulovdna lze vysvétlit souhrnem nékolika faktord.
Farmaceuticky priamysl produkuje zbozi, které ma ptimy dopad na lidské zdravi. Je tedy
jen logické, Ze je prodej a vyroba 1é€iv kontrolovan tak, aby byla zajisténa nezavadnost a
ucinnost prodavanych 1€ka. ,, Léky jsou specifickym druhem zbozi, které je ze své podstaty
nenahraditelné a obcané maji prdvo na jejich dostupnost. Tato specifika kladou
odpovédnost na stat jako regulatora, ktery musi omezovat potencionalni negativni
dopady téchto specifik a zabezpecovat bezproblémovy chod trhu. K zabezpeceni jsou
treba statni zasahy v oblasti ekonomické (cenova regulace), zdravotnické (statni garance
kvality, bezpecnosti a ucinnosti [éciv, registrace léciv) a socialni (statni zdruka

minimalniho pristupu obcana ke zdravotni péci. “%'

Navic je nutné zminit, Ze vyvoj a nasledny prodej 1éCiv stavi farmaceutické firmy do
pozice monopoli. A to zcela védome a s podporou vlad, jelikoz vyvoj a vyzkum je velmi
finan¢né, 1 ¢asoveé narocny. Proto jsou nove vyvinuté 1éky zajistény patenty, které chrani

(po urcitou dobu) vyzkumnou firmu. Po dobu platnosti patentu je firma monopolem a

21 DURDISOVA, J. Ekonomika zdravi. Praha: Oeconomica, 2005. 228 s. ISBN 80-245-0998-9, s. 207.
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jedinym prodavajicim vyrobku na trhu. Prodava novy 1ék s maximalizaci zisku — tedy
vyrabi takové mnozstvi, kdy se mezni pfijmy rovnaji meznim ndkladim a cena je
stanovena vysoko nad meznimi naklady. Po ukonceni patentu maji i jiné firmy moznost
dany 1€k zacit vyrabét a prodavaji ho za mnohem nizsi cenu, nez za kterou se prodaval
puvodni, originalni 1ék. To tlaci 1 firmu, kterd 1€k vyvinula a drzela patent ke snizeni
ceny, nicméné ta neztrati plnou trzni silu monopolu. Mnoho spotiebiteld bude dale
poptavat ptivodni, originalni, 1€k (z mnoha diivodii — na 1¢ék si zvykli, boji se, Zze noveé
vyrabéné 1éky nejsou plné identické atd.).?® Nutno doplnit, Ze mohou mit pravdu, jelikoz
generické léky mohou ze zakona obsahovat od 80 do 120 procent ucinné latky. To
znamena, ze piipadnd zdména 1ékl proto nemusi byt odpovidajici, pokud neni davkovani
piislusné upraveno.?® Lékarnik viak vi, Ze ,,jsou skupiny, kde Ize zaménit 1ék se stejnym
slozenim od jiného vyrobce bez obav — to jsou napriklad antibiotika ¢i léky na vysoky
krevni tlak. Ale u jinych [ékovych skupin, kam patri kupvikladu antipsychotika,
antiepileptika, léky na redeni krve nebo lécivé pripravky vyrobené v tabletdach s Fizenym
uvoliiovinim, neni generickd zdaména vhodnd. Ceskd lékarnickd komora vydala
stanovisko k provadeéni generické substituce, kde presné vyjmenovava, u kterych léciv je

nutné postupovat pri generické zamené s maximalni obezietnosti. “*°

V souvislosti s generiky je znam i dalsi problém — mutze se stat, ze si pacient vyzvedne
dalsi, nové predepsané baleni 1¢ku, ktery uz dlouho pouziva. Pokud dostane generikum,
je baleno v jiném obalu, s jinym nazvem a pacient ho mize zaménit — dobira ptivodné
pfedepsany lék a k nému uziva dalsi, ktery mu v ramci generické substituce dali v

n&které 1ékarng, protoze si mysli, Ze je to dalsi do fady jeho 1¢kt.3!

Pokud se vSak vratim k regulaci farmacie a monopollim, je potieba poznamenat, ze
monopoly jsou formou trzniho selhani, pfestoZe jsou vladou povolené. Pravé patenty ve
farmacii jsou formou pravniho omezeni vstupu do odvétvi, kterd pomahd firmam ziskat
finan¢ni zisk vymeénou za investice do vyzkumu a vyvoje. Nicméné¢ monopoly jsou

vladami obecné regulovany — i1 proto jsou patenty casové omezené, a i dale vlady dohlizi

8 MANKlW,’ N. G. Zdsady ekonomie. Praha: Grada, 1999. ISBN 8071698911, s. 321.

B LACKOVA, Z. V 1ékarné se vyplati nespéchat. Lidové noviny: Medicina & Véda. 27. 11. 2013, s. 17 -
18.

% LACKOVA, Z. V 1ékarné se vyplati nespéchat. Lidové noviny: Medicina & Véda. 27. 11. 2013, s. 17 -
18.

3L LACKOVA, Z. V 1ékarné se vyplati nespéchat. Lidové noviny: Medicina & Véda. 27. 11. 2013, s. 17 -
18.

19



na trh, aby pifedesly urcitym druhtim chovani firem, které jsou s monopoly a monopolni

konkurenci spojené (napiiklad spojovani firem). 32

I dalsi divod regulace farmaceutického trhu spociva v samotné podstaté nabizeného
produktu. Ten je totiz nabizen s jistou mirou vzajemné provazanosti a spoluprace, ktera
je 1 zaddouci vzhledem k vysokym ndkladim, které v tomto odvétvi jsou. Nicméné mira
provazanosti jednotlivych subjekti musi byt kontrolovana proto, aby nevznikl monopol,
nebo nevznikaly kartelové dohody. Oba tyto utvary trh omezuji, a proto jsou stitem

kontrolovany.

Zminit lze také tzv. ,informacéni asymetrie”. ,, Efektivni fungovdni financnich trhi
predpoklada participaci dokonale informovanych ucastnikii. AvSak na neregulovanych
nebo neefektivné regulovanych financnich trzich dochdzi k tomu, Ze rizni ucastnici
disponuji vice ¢i méné uplnymi soubory informaci nebo maji odlisné schopnosti
vwhodnotit tyto informace, coz komplikuje jejich rozhodovani. “® V ramci farmacie maji
nepochybné 1€kaii i 1ékarnici jiné informace, nez maji pacienti bez ptislusného vzdélani.
Pak ale nejsou pacienti schopni ur¢it kvalitu nabizeného zbozi a jsou nuceni se
spolehnout na informace, které¢ dostanou (od lékate ¢i lékarnika). Tato nevyhoda, ktera
stavi na myslence, ze Uplné informace jsou zdkladem rovnopravného postaveni v radmci
vzajemnych vztahl pii prodeji a nakupu, vede k tomu, Ze se stait domniva, ze je nezbytné

regulaci vyskyt asymetrie omezit.3*

Regulace se také snazi omezit vyskyt nezddoucich, zapornych, externalit — ty je mozné
charakterizovat zejména kvalitou sluZzeb. Nizka kvalita pfitom miZe ovlivnit nejen
jednotlivce, ale i1 celou spolecnost. Chyby ve farmacii pfitom mohou byt ve svém
disledku az fatalni a vést ke smrti pacienta. Prevenci v ramci farmaceutického primyslu

jsou piedevsim pozadavky na patiicné vzdélani i nasledné vzdélavani odbornik.

32 SAMUELSON, P. A. aW. D. NORDHAUS. Ekonomie. Vyd. 2. Praha: Svoboda, 1995. ISBN
802050494x, s. 585.

3 MUSILEK, P.. Komparace modeli finanéni regulace a dozoru: vyhody a nevyhody. Cesky financni a
ucetni casopis, 2006, s. 4.

3 MUSILEK, P. Komparace modeli finanéni regulace a dozoru: vyhody a nevyhody. Cesky financni a
ucetni casopis, 2006, s. 4.
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Regulace se tyka jednak predpist pro provoz Iékaren, jednak 1 predpist, které se vztahuji

k samotnému prodeji 1é¢iv. I proto je prodej nékterych 1€kt omezen a jsou vydavany jen

na piedpis lékafe. V tomto ohledu existuji tfi skupiny 1é¢iv®:

Léky véazané na lékarsky predpis — v této skupiné se nachézeji takové ptipravky,
které mohou (i za predpokladu spravného uzivani) piedstavovat piimé nebo
nepiimé nebezpeci, pokud jsou pouzity bez lékaiského dohledu, DalS$im divodem
pro zatazeni 1éku do této skupiny mtize byt 1 skutecnost, Ze je dany ¢k Casto a ve
velmi Sirokém rozsahu pouzivan nespravné, nebo obsahuje latky, jejichz uc€innost
nebo nezddouci ucinky vyzaduji dalsi sledovani. DalSim divodem muze byt i
fakt, Ze pouzité 1éku mize vyvolat velmi zavazné nezadouci ucinky (pak je nutné,
aby byl 1¢ékaisky ptedpis byl vystaven podle pozadavki odborného 1ékate a aby
byl zajistén zvlastni dohled béhem lécby). Vydej téchto 1€ki je mozny pouze v
1€karnach.

Léky vydavané bez lékatského piedpisu S omezenim — Iéky V této skupiné sice
nespliiuji kritéria definovand pro vydej na lékarsky piedpis, ovSem i pfes to
mohou ptedstavovat nebezpeci pro zdravi lidi, obvykle proto, Ze jsou Casto a v
Sirokém rozsahu pouzivany nespravné, popiipad¢ jejich pouziti predpoklada
nezbytné odbornou poradu s farmaceutem. V takovych ptipadech je stanoveno
n¢jaké omezeni, které¢ vydej reguluje. Takovym omezenim muze byt napiiklad
vék, mnozZstvi baleni, které je mozné poskytnout v ramci jednoho vydeje €1 zdkaz
zésilkového (internetového) vydeje atd. Lék zafazeny do této skupiny je mozné
vydat pouze osobég, které je urcen a Iékarna povinné vede dokumentaci o jeho
vydeji v pozadovaném rozsahu. Je tedy zfejmé, Ze vydej i této skupiny 1€k je
mozny pouze V lékarnach.

Volné prodejné Iléky — tyto 1éky maji nizkou toxicitui nizké riziko
zavaznych nezddoucich UCinkli a mohou byt pouzivany u onemocnéni, kterd si
pacient dokaZze urc¢it sam. Riziko ohroZeni zdravi je i pfi nespravném uZivani
pfipravku nizké. Navic uZivani téchto 1€kl by nemélo zakryt pfiznaky

zavaznéjSiho onemocnéni, které pacient nerozpoznd, a nevyhleda tak vcas Iékare.

35 0 lécich. [on-line]. Proc jsou nékteré pripravky volné prodejné a jiné na recept.. [cit. 2019-01-20].
Dostupné z www: http://www.olecich.cz/encyklopedie/proc-jsou-nektere-pripravky-volne-prodejne-a-jine-
na-recept.
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Tato skupina 1€kl se mlize vydéavat nejen v Iékarnach, ale je mozné ji prodavat i

mimo Iékarny, bud’ zasilkovym prodejem, ¢i U tzv. prodejct vyhrazenych 1€Civ.

Regulovana je i cena Ié¢iv. Dlvody této regulace jsou zejména v systému zdravotnictvi.
Tento systém je postaven tak, ze pacient obvykle nenese plnou cenu léku, protoze ta je,
V rizné mite, obvykle spoluhrazena pravé z prostredkl vefejného zdravotniho pojisténi.
To ovSem vede k tomu, ze vznikd trzni nerovnovéha. Neplati tedy to, ze ,,chovani
kupujicich a prodavajicich samo od sebe posouva trhy k rovnovaze. Pokud je trzni cena
nad cenou rovnovdznou, existuje previs nabidky, coz mad za ndsledek, zZe trini ceny
klesaji. Pokud je trzni cena pod rovnovdznou cenou, existuje previs poptavky, coz md za
ndsledek, ze trini ceny rostou.“*® Zdravotni pojisténi vede k selhani trhu v tom, Ze
pacient neplati plnou cenu léku, a tedy neplati takovou cenu, kterou by skutecné byl
ochoten za dany l€k zaplatit. To vede na druhé strané k tomu, Ze rovnovaha trhu je
umisténa jinde — vySe, nez by byla trzni cena Iéku bez piiplatku zdravotniho pojiSténi.

Proto je regulovana i cena 1éCiv.

vrwe

osoby spotiebitele (tedy pacienta) a platce (tedy zdravotni pojistovny) mulze vést
k problémum s dostupnosti 1é¢iv. ,, Léky jsou specifickym druhem zbozi, které je ze své
podstaty nenahraditelné a obcané maji pravo na jejich dostupnost. Tato specifika kladou
odpovédnost na stat jako regulatora, ktery musi omezovat potencionalni negativni

dopady téchto specifik a zabezpecovat bezproblémovy chod trhu.®

Proto se obecné stat snazi pomoci riznych typl regulaci zamezit nepfiznivym jevim na
tomto trhu a ochrafiovat pacienta, ktery je ve své podstaté tim slabSim ve vzajemném

vztahu a mohl by doplatit na snahy Iékdren maximalizovat zisk.

1.1.2 Dohled nad lékarnami

Dnes nad l1ékarnami vykonavé, mimo jiné, dozor SUKL (Statni tstav pro kontrolu 1&¢iv).
Ten kontroluje soulad ¢innosti 1ékéaren s ptisluSnou legislativou a také provadi kontrolu
zachdzeni snavykovymi latkami. Kontroly provadi v ndvaznosti na otevieni nové

1ékarny, pfi zméné jejiho provozovatele, na zdkladé podaného podnétu, nebo v ramci

36 MANKIW, N. G. Zasady ekonomie. Praha: Grada, 1999. ISBN 8071698911, s. 104.
8" DURDISOVA, J. Ekonomika zdravi. Praha: Oeconomica, 2005. 228 s. ISBN 80-245-0998-9, s. 207.
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vlastni, pravidelné kontrolni ¢innosti (nasledné kontroly)®. Pfi cilenych kontrolach jsou

kontrolovany ¢innosti, které se vztahuji k pfedmétu kontroly, v rdmcei kontroly nasledné

zahrnuje kontrola sledovani téchto skuteénosti*®:

Dodrzovani zésad ptipravy a Gpravy 1é¢ivych ptipravki véetné jeji kontroly.
Vydejni Cinnost (véetné zésilkového vydeje) a vedeni evidence a hlaSeni o
vydanych 1é¢ivych ptipravcich.

Vedeni pfislusné dokumentace I¢karny.

Podminky uchovavani lé¢ivych piipravka, 1é¢ivych a pomocnych latek.

Ovéieni vécného a technického vybaveni lékaren ve vztahu k rozsahu jejich
¢innosti.

Odbér vzorkt 1écivych ptipravki ptipravovanych v 1ékarnach nebo dodavanych

do 1ékéren pro tcely pribézné kontroly jejich jakosti.

Je nutné i uvést, Ze 1ékarny nejsou vSechny stejné. Lékarny se mezi sebou mohou lisit

velikosti 1 vybavenim. PfestoZze vybaveni a vyméry ploch jednotlivych mistnosti a prostor

I€karny jsou dany vyhlaskou, jsou nékteré prostory povinné pro vSechny lékarny, nékteré

jen pro urcita pracovisté. Z vyhlasky také vyplyvaji odliSna oznaceni pro riizné prostory,

které vyhlaSka upravuje. Na zéklad¢ tohoto ¢lenéni tedy existuji*°:

Lékarny — ty zajistuji veskeré bézné Cinnosti v ambulantni sféfe (pfijem,
skladovani a vydej 1é¢iv pacientim, pfipravu individudlné pripravovanych 1éciv,
poradenskou a osvétovou ¢innost atd.).

Odloucend oddéleni vydeje 1é¢iv (OOVL) — tato oddéleni maji niz§i poZzadavky
na prostory a vybaveni pro piipravu léCiv. Slouzi k zajiSténi poskytovani
lékarenské péce v mistech, kde je tato péce potiebna, ovsem je v nich provoz
klasické lékarny nerentabilni. Témto odd€lenim se také tika ,,vydejny* a jsou
Vv provozu naptiklad na venkové. Pfipravu 1€ki pro tyto ,,vydejny* zajistuje jejich
matetskd 1€karna.

Lékarny s odbornymi pracovisti — tyto pracovisté maji stejné zékladni prostory

jako Lékarny, jsou vSak doplnény o odbornd pracovisté, jejichz ukolem je

38 SUKL. [on-ling]. Kontrola lékdren 2016. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WwWw:
http://www.olecich.cz/kontrola-lekaren-v-roce-2016.

3 SUKL. [on-line]. Kontrola lékdren 2016. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WWw:
http://www.olecich.cz/kontrola-lekaren-v-roce-2016.

40 Lékarnické kapky. [on-line]. Jaké jsou typy lékaren. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z Www:
http://www.lekarnickekapky.cz/lekarny/jake-jsou-typy-lekaren/.
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napiiklad pfiprava sterilnich 1é¢ivych ptipravki, radiofarmak atd. Tyto 1ékarny

zajist'uji Sirsi spektrum sluzeb, zejména pro lazkova zdravotnicka zatizeni.

Doplnit je oviem také potieba, ze vramci Ceské republiky je mozné néktera 1é¢iva
koupit i jinde nez v lékarnach. Necktera 1éciva je mozné zakoupit napiiklad i na
benzinovych pumpach, v hotelich, drogeriich apod. Takto prodavany sortiment je vSak
omezeny a hlavnim omezenim je skute¢nost, ze danad léciva prodava nezdravotnicky
personal, a tedy tito prodejci nejsou vzdélani stejné jako 1ékarnici a farmaceuticti

asistenti a nema povinnost informovat pacienta o uzivanych lécich.*!

Ke konci roku 2017 Statni ustav kontroly 1é¢iv evidoval v Ceské republice ,, celkem
2 544 lékaren, z toho byly 4 1ékarny patrici do resortu Ministerstva obrany CR, a ddle se
evidovalo 240 odloucenych oddéleni vydeje léciv a ZP (ddle jen ,,OOVL*), 406 vydejen
ZP, 2 368 prodejcii vyhrazenych lécivych pripravkii, 44 oddeéleni nukledrni mediciny
zdravotnickych zarizeni a 451 distributorii lécivych pripravkii. Pokracovala stagnace
celkového poctu lékaren, oproti roku 2016 se celkovy pocet lékaren snizil o 15 subjektit

a pocet OOVL o 5 oddélent. ““? (obrazek 1)

4 SKRABALOVA, M. [on-line]. Pro¢ pro 1ék do lékdrny a ne na benzinku. [cit. 2019-01-20]. Dostupné

z wwwi: https://www.lekarnici.cz/Pro-verejnost/Informace-pro-verejnost/Proc-pro-lek-do-lekarny-a-ne-na-
benzinku.aspx.

42 SUKL. [on-line]. Vyrocni zprdva 2017. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WWWw:
http://www.sukl.cz/sukl/vyrocni-zprava-o-cinnosti-sukl.
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Obrazek 1 Pocet 1ékaren a OOVL v letech 2007-2016 (stav vZdy k poslednimu dni

daného roku)
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Zdroj: SUKL*

1.2 Trzni struktura odvétvi prodeje 1éki

Farmaceuticky prumysl je zodpovédny za vyvoj, vyrobu a prodej 1ékd. Jeho nesmirny
vyznam v celkovém pojeti globalniho sektoru je nezpochybnitelny. Ptesto, ze se jednd o
globalni odvétvi, jsou vedouci farmaceutické spoleCnosti lokalizovany piedevSim ve
Spojenych statech a Evropé€. Pokud bude uréeno hledisko porovnani prodeje piipravki na
predpis, pak lze za nejvétsi farmaceutickou spolecnost povazovat firmu Pfitzer. Tato
firma v roce 2017 vyd¢lala ptiblizné 52,5 miliardy americkych dolarii z Cistého prodeje
farmaceutickych vyrobkl. Mezi dalsi $pickové spole¢nosti na trhu, pochazejici z USA,
Ize dale tadit Johnson & Johnson, Merck & Co. a AbbVie. Novartis. Z Evropy je pak
doplituji firmy Roche ze Svycarska, GlaxoSmithKline a AstraZeneca ze Spojeného

kralovstvi a francouzsky Sanofi.*

Nejvétsi podil vynost pritom firmam piinaseji znackové, patentované 1éky. Vedouci

terapeutickou tfidou pak jsou 1éciva, vénujici se onkologické 1é¢b€. V roce 2017 ptinesly

43 SUKL. [on-line]. Vyrocni zprava 2017. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WwWw:
http://www.sukl.cz/sukl/vyrocni-zprava-o-cinnosti-sukl.

4 Statista. [on-line]. Global Pharmaceutical Industry - Statistics & Facts. [cit. 2019-01-20]. Dostupné
z www: https://www.statista.com/topics/1764/global-pharmaceutical-industry/.
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Iéky proti rakoving€ celosvétové piijmy ve vySi 81 miliard dolarti. Dal§imi hlavnimi

tfidami terapie byly léky proti bolesti a antidiabetika.*

Farmaceuticky sektor je vysoce zavisly na svém segmentu vyzkumu a vyvoje. Nekteré
farmaceutické spolecnosti investuji 20 % a vice ze svych pfijmt oblasti vyzkumu a
vyvoje. Spojené staty jsou pritom tradicnim leaderem farmaceutickych inovaci. Pivod
vétSiny novych latek zavedenych na trh lze vysledovat zpét do Spojenych statt. Z
davodu stalé ztraty patentové ochrany je neustald snaha o vyvoj novych 1éka zasadni pro
farmaceuticky primysl. Ztraty z piijmt z divodu vyprSeni platnosti patentu jsou Casto

velmi vyznamné.*®

Farmaceuticky vyzkum a vyvoj dramaticky zlepSuje zivoty pacientii. V ramci prevence
jsou nejucinnéjsi vakciny uzité v boji proti infekénim chorobam, pficemz maji témeét
bezkonkuren¢ni dopad na vefejné zdravi. Zminit lze vymyceni pravych neStovic a
potlacené az prakticky vymycené spalni¢ky, zaskrt a dals$i nemoci. V soucasné dob¢
vakciny zachranuji Zivoty vice nez 2,5 milionu déti kazdy rok. Naptiklad v letech 2000—
2014 provadéna imunizace snizila pocet umrti zptisobenych spalnickami o 79 %. S tim

ovSem souvisi vydaje jednotlivych zemi na zdravotnictvi (obrazek 2).

45 Statista. [on-line]. Global Pharmaceutical Industry - Statistics & Facts. [cit. 2019-01-20]. Dostupné
z wwwi: https://www.statista.com/topics/1764/global-pharmaceutical-industry/.
46 Statista. [on-line]. Global Pharmaceutical Industry - Statistics & Facts. [cit. 2019-01-20]. Dostupné
z wwwi: https://www.statista.com/topics/1764/global-pharmaceutical-industry/.
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Obrazek 2: Celkové vydaje vybranych zemi na zdravotnictvi jako procento HDP

M Public Health Expenditure (% Total Health Expenditure) Total Health Expenditure (% GD¥)

Zdroj: IFPMA?

Obecné lze fici, ze celosvétové piijmy farmaceutického trhu neustale rostou. Zatimco v
roce 2001 Cinily celosvétové piijmy ptiblizn€ 390,2 miliardy americkych dolarti, o deset
let pozdéji, v roce 2011 se toto ¢islo pohybovalo kolem 963 miliard dolart a v roce 2014
se celosvétové farmaceutické trzby poprvé zvysily na vice nez jeden bilion dolarii. Rok

2017 pak hlasi ptijmy ve vysi 1143,3 miliardy americkych dolart.*®

V ramci Ceské republiky 1ze uvést nasledujici data: Statni istav pro kontrolu 1é&iv v roce
2017 udélil celkem 495 rozhodnuti o registraci novych 1é¢iv, soucasné zrusil registraci
pro 399 registracnich ¢Cisel (pfedevS$im na zadost drzitele rozhodnuti o registraci,
zruSenim Z dGvodu sunset clause nebo proto, Ze drzitel nezazadal o prodlouZeni
registrace). V registrovanych 1é¢ivych ptipravcich je obsazeno celkem 2 656 rtiznych

1é¢ivych latek.* (Obrazek 3).

47 IFPMA. International Federation of Pharmaceutical Manufacturers & Associations. [on-line]. The
pharmaceutical industry and global health 2017. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z Www:
https://www.ifpma.org/wp-content/uploads/2017/02/IFPMA-Facts-And-Figures-2017.pdf.

48 Statista. [on-line]. Global Pharmaceutical Industry - Statistics & Facts. [cit. 2019-01-20]. Dostupné
z wwwi: https://www.statista.com/topics/1764/global-pharmaceutical-industry/.

49 SUKL. [on-line]. Vyrocni zprdva 2017. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WWWw:
http://www.sukl.cz/sukl/vyrocni-zprava-o-cinnosti-sukl.
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Obrazek 3: Registrované 1é¢ivé piipravky v letech 2013-2017
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Zdroj: SUKL

SUKL dale eviduje také dodavky distribuovanych 1é&ivych piipravka, které jsou
zalozeny na povinném hlaSeni. Tyto dodavky piedstavuji dodavky lé€ivych ptipravki
do Iékaren a dalsich zdravotnickych zafizeni v CR i v zahrani¢i a hodnoceny jsou nejen
registrované 1éCivé pripravky, ale také pripravky zafazené do specifickych 1écebnych
programl a neregistrované piipravky dodavané na zaklad¢ Iékarského piredpisu pro
konkrétniho pacienta. Jsou vedeny informace v poétu baleni, ve finanénim vyjadieni
(v K¢) avpoctu DDD (denni definované davky), pii¢emz data 0 finanénich nakladech
jsou s ohledem na potiebu porovnani této hodnoty v pribéhu let uvedeny v cenach
puvodce, tj. v cenach vyrobce bez DPH (vySe DPH se v pribéhu let ménila) a bez
obchodni pfirdzky. V roce 2017 tedy bylo distribuovano celkem 262,48 mil. baleni
lécivych ptipravki, coz predstavuje piiblizné 6 674,43 mil. dennich definovanych déavek.

Toto mnozstvi Ize finanéné vyjadiit sumou 67,87 miliard korun.>! (obrazek 4)

Pokud statistika sleduje piijmy lékaren, tedy ne vyhradné piijmy z prodeje 1éCiv a
1é¢ivych pripravki, pak lze uvést, ze k 31. 12. 2017 zajistovalo v ramci CR lékarenskou
péci celkem 2 852 1ékdren (véetné odloucenych oddéleni vydeje 1éCiv) a dale jeste 218

vydejen zdravotnickych prostiedkli. Po pfepoctu lze tedy fici, Zze na 1 1ékarnu v roce

50 SUKL. [on-line]. Vyrocni zprdva 2017. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WWWw:
http://www.sukl.cz/sukl/vyrocni-zprava-o-cinnosti-sukl.
5t SUKL. [on-line]. Vyrocni zprava 2017. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WWWw:
http://www.sukl.cz/sukl/vyrocni-zprava-o-cinnosti-sukl.
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2017 ptipadalo primérn¢ 3 720 obyvatel. Z hlediska vykonl je mozné uvést, ze tyto
I¢kdrny za rok 2017 pfijaly vice, nez 68,8 mil. recepti a 3,6 mil. poukazii na
zdravotnické prostiedky. Pokud je mozné tyto data opét prepocist na obyvatele CR, pak
lékarny zpracovaly primérné 6,48 receptu a 0,34 poukazu na 1 obyvatele CR. Lze také
fici, ze praimémé kazdy ¢lovék v CR zaplatil v 16karné 1 597 K¢& (zahrnuty jsou doplatky
k receptim a poukazim i volny prodej 1éCiv). Celkové trzby za rok 2017 Cinily 82,18
mld. K¢&.%?

Obrazek 4: Dodavky lécivych pripravkii v letech 2013-2017
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Zdroj: SUKL®

. Trzby v maloobchodé s farmaceutickym a zdravotnickym zboZim v CR aZ do roku 2015
stagnovaly, v polednich dvou letech viak zacaly rist. Cesi vydaji za léky rocné pres 70
mld. K¢ a dalsi 4 mld. K¢ za dopliky stravy. Lidrem ceského trhu jsou lékarny Dr. Max
Se 400 lékdarnami, ndsleduje Benu (211 lékdren) a Pilulka (31 viastnich lékaren a 30
lékaren Pilulka Partner). Hlavnimi trendy na lékarenském trhu jsou silici online obchod,

pokracujici (i kdyz pomalejsi) konsolidace trhu, rozsitujici se prodej lékit mimo lékarny,

52 JZIS. Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR. [on-line]. Lékarenska péce. [cit. 2018-12-26].
Dostupné z www: http://www.uzis.cz/rychle-informace/lekarenska-pece-2017.

58 SUKL. [on-line]. Vyrocni zprava 2017. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WWWw:
http://www.sukl.cz/sukl/vyrocni-zprava-o-cinnosti-sukl.
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rostouct sortiment lékaren, zvysujici se vyznam poradenstvi, privatni znacky a zahranicni

expanze velkych hracii a boj statu proti vyvozii 1ékit z CR. “%*

54 Ceska spotitelna. Publikace Lékdrenstvi. Vydava EU OFFICE/KNOWLEDGE CENTRE, Ekonomické a
strategické analyzy. Duben 2018.
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2 Zaméstnanost ve farmaceutickém pramyslu

2.1  Obecny piehled

S vysokym objemem finan¢nich prostfedkll a S naro¢nosti celého odvétvi se také poji
zaméstnanost. Celosvétové ve farmaceutickém primyslu roste pocet zaméstnanci,
piicemz odvétvi zaméstnava lidi z rozvinutych i rozvojovych zemi a pfispiva k pfimé
zamestnanosti pro mnoho vysoce kvalifikovanych pracovnich mist a nepfimo vytvari i

pracovni mista v zemich s nizkymi a stfednimi piijmy. (obrazek 5)

Obrazek 5: Zaméstnanost ve farmaceutickém pramyslu 2006-2014 (v mil. osob)
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Zdroj: Statista®

%5 Statista. [on-line]. Employment in the global pharmaceutical industry from 2006 to 2014 (in million
people). [cit. 2019-01-20]. Dostupné z www: https://www.statista.com/statistics/417966/employment-in-
pharmaceutical-industry-globally/.

% Statista. [on-line]. Employment in the global pharmaceutical industry from 2006 to 2014 (in million
people). [cit. 2019-01-20]. Dostupné z www: https://www.statista.com/statistics/417966/employment-in-
pharmaceutical-industry-globally/.
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V ramci Evropské unie zaméstnanost ve farmaceutickém primyslu v podstaté kopiruje

celosvétovy trend a vykazuje rostouci trend (obrazek 6).

vvvvvv

evropskych primyslovych odvétvi. Neddvné studie v nékterych zemich navic ukazaly, ze
vyzkumny farmaceuticky pramysl generuje tfi az Ctyfikrat vyssi nepfimou zamestnanost.
Vyznamnou ¢asti v ramci piimé zaméstnanosti jsou také cenné kvalifikované pracovni
pozice (napi. v oblasti akademické nebo klinické védy), které mohou pomoci udrzovat

znalostni bazi na vysoké urovni.®’

V ramci Ceské republiky bylo ve farmaceutickém pramyslu zaméstnano v roce 2015
17900 osob (pfima zaméstnanost). Pro srovnani, napiiklad Dansko zaméstnavalo 36963

osob, Litva 1220 osob a Némecko 114069 osob.%®

Obrazek 6: Zaméstnanost ve farmaceutickém pramyslu EU
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Poznamka: Data zahrnuji Turecko (od roku 2011), Chorvatsko a Litvu (od roku 2010), Bulharsko,
Estonsko a Mad’arsko (od roku 2009), Ceskou republiku (od roku 2008), Kypr (od roku 2007), Lotyssko,
Rumunsko a Slovensko (od roku 2005), Maltu, Polsko a Slovinsko (od roku 2004).

Zdroj: EFPIA%

5" EFPIA. European Federation of Pharmaceutical Industries and Associations. [on-line]. The
Pharmaceutical Industry in Figures 2017. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WwWw:
https://www.efpia.eu/media/219735/efpia-pharmafigures2017_statisticbroch_v04-final.pdf.
8 EFPIA. European Federation of Pharmaceutical Industries and Associations. [on-line]. The
Pharmaceutical Industry in Figures 2017. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WwWw:
https://www.efpia.eu/media/219735/efpia-pharmafigures2017_statisticbroch_v04-final.pdf.
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Lze tedy zhodnotit, Ze farmaceuticky prumysl je velmi perspektivni odvétvi, které navic
ve vyspélych zemich podporuje i demograficky vyvoj (nartst starSich osob v populaci
povede k vétsi poptavee po 1é¢ivech) a i obecné ho podporuje trend ristu spotieby 1ékt v
celé populaci, pfiCemz nelze o¢ekavat zastaveni tohoto vyvoje. ,, Odbornici na trh s léky
(a potravinovymi doplnky) upozornuji na stale nizky objem (financni) spotreby léku na
obyvatele v CR i na prognézu Sestiprocentniho ristu celosvétového trhu v pristich letech.

Z toho by tuzemsti vyrobci méli naddle profitovat. “®°

Dale lze ftici, Zze se jednd o atraktivni trh i1 zhlediska zaméstnanosti. Nicméné
»produktivita vyzkumu a vyvoje v odveétvi je totiz v soucasné dobé velmi nizkd. Pro
pracovniky ve farmaceutickém priimyslu bude v pristich letech mimoradné diileZita také
intenzivnéjsi spoluprace se zahranicnimi partnery a s vedeckymi pracovisti na
univerzitach na vyvoji produktii. Mimo jiné, vzrostou ndroky na jazykové zmalosti a
sociokulturni kompetence.). Konecné pro farmaceutické spolecnosti se oteviraji nové
velkeé trhy dale na vychod v Evropé i v Asii a proniknuti na né bude vyZadovat i zlepsené

manazerské, organizacni a procesni dovednosti. «“61

% EFPIA. European Federation of Pharmaceutical Industries and Associations. [on-line]. The
Pharmaceutical Industry in Figures 2017. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z Www:
https://www.efpia.eu/media/219735/efpia-pharmafigures2017_statisticbroch_v04-final.pdf.

80 Budoucnost profesi. [on-line]. Farmaceuticky priimysl. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WWW:
http://www.budoucnostprofesi.cz/cs/vyvoj-v-odvetvich/leciva.html.

61 Budoucnost profesi. [on-line]. Farmaceuticky priimysl. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z WWW:
http://www.budoucnostprofesi.cz/cs/vyvoj-v-odvetvich/leciva.html.
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Obriazek 7: Profesni struktura farmaceutického odvétvi

= Vedouci a fidici pracovnici

= Védcia odbormnict

» Technicti pracovnici
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.

= Obsluha stroju a zanzenl

= Pomocni a nekvalifikovant
pracovnici

Zdroj: Budoucnost profesi dle CSU®2

2.2  Zaméstnanost v 1ékarnach

Lékéarny lze definovat jako ,,zarizeni léCebné preventivni péce, kterému je vyhrazena
priprava a vydej prostiedkii zdravotnické techniky.“®® Jejich hlavni naplni prace je
kvalifikované vydavani 1éciv. Soucasti 1€karnické prace je také priprava 1é¢iv, prestoze

podil 1é¢iv, ktera jsou v 1ékarnach ptipravovany, klesa vlivem hromadné vyroby. Zminit

24

1ékovych forem.%

Statistiky zaméstnanci v 1ékarnach jsou uvadény v praimérném ro¢nim piepoéteném poctu
pracovnikti (véetné¢ smluvnich pracovniki ve vefejnych 1ékarnach a vydejnach
zdravotnickych prostfedkid) podle odevzdanych vykazi. Polty nezahrnuji pracovniky
nemocnicnich lékaren, a to vzhledem k nastaveni metodiky sbéru personalnich dat (data
nemaocnic jsou sbirana souhrnné za celou organizaci). Celkové tedy dle nastavenych kritérii v

roce 2017 ve vefejnych lékarnach a vydejnach zdravotnickych prostiedkd pracovalo v

82 Budoucnost profesi. [on-line]. Farmaceuticky priimysl. [cit. 2019-01-20]. Dostupné z Www:
http://www.budoucnostprofesi.cz/cs/vyvoj-v-odvetvich/leciva.html.

8 HARTLOVA, S., KUCEROVA, Z., KOTLAROVA,J. Lékdirenskd propedeutika. 1. vyd. Praha:
Karolinum, 1996 . 114 s. ISBN 80-87518-17-8, str. 4.

8 Ceské zdravotnictvi v roce 2050. [on-line]. Dokument Kulatého stolu. [cit. 2019-01-21]. Dostupné
z www: http://www.kulatystul.cz/cs/system/files/Zdravotnictvi+v+roce+2050_FINAL_3.pdf .
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prepoctenych poctech 5 860 farmaceut, 3 825 ZPBD a 1 359 ostatnich odbornych
pracovnik(.% (Tabulka 2)

Tabulka 2: Personalni zabezpeceni lékarenské péce ve verejnych lékarnach a

vydejnach v roce 2017
Z toho Ostatni
Kraj (izemi) Farmaceut ZPBD farmaceuticky odborni
asistent (§ 19) pracovnici
Praha 853 607 527 240
Stiedocesky 560 437 347 102
Jihocesky 279 181 153 73
Plzensky 275 196 177 74
Karlovarsky 165 135 97 46
Ustecky 339 340 288 77
Liberecky 217 139 96 43
Kralovéhradecky 402 181 147 58
Pardubicky 327 175 149 46
Vysocina 280 171 146 55
Jihomoravsky 821 425 374 175
Olomoucky 355 206 175 100
Zlinsky 345 174 152 71
Moravskoslezsky 642 456 387 71
CR 5860 3825 3216 1359

Zdroj: UZIS%

V ramci budoucnosti lze ptredpokladat, Ze zaméstnanost v 1ékarnach dale poroste. Jiz
nyni se zvysil pocet 1€¢karnikt (v prepoctu na 10 tis. obyvatel) 2006 zvysil a tento trend se

otekava i dale — v letech 2016-2030 lze piedpokladat celosvétové zvySeni poctu

8 UZIS. Ustav zdravotnickych informaci. [on-line]. Lékdrenskd péce 2017. [cit. 2019-01-21]. Dostupné
z www: https://www.uzis.cz/category/tematicke-rady/zdravotnicka-zarizeni/lekarny-lekarenska-
pece?title=2017&body=.

8 UZIS. Ustav zdravotnickych informaci. [on-line]. Lékdrenskd péce 2017. [cit. 2019-01-21]. Dostupné
z www: https://www.uzis.cz/category/tematicke-rady/zdravotnicka-zarizeni/lekarny-lekarenska-
pece?title=2017&body=.
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pracovnikl v 1ékarnéch aZ o 40 %. Na druhou stranu, tento riist nevykazuji vSechny zemé
shodné — zemé¢ s nizkymi pfijmy zaznamenaly nejpomalejsi riist zaméstnanosti v tomto
oboru, a tedy existuji vyrazné kapacitni rozdil\ mezi zemémi na zaklad¢ piijmt. Nicméné
projevuje se také trend stalého nartistu podilu Zen mezi pracovniky lékaren. Podle odhadt

budou globalné do roku 2030 az 72 % vsech pracovniki v 1ékarnach tvofit Zzeny.®’

Potieba kvalifikovaného personalu se pfitom projevuje jiz dnes a hovofi se o tom, ze
doslo k vyraznému snizeni poctu farmaceutickych asistentd. ,, Zatimco v roce 2011 bylo
ke studiu prijato 448 zdjemcii, v roce 2017 uz jen 310. Stejné tak v roce 2011 studia
ukoncilo 240 absolventii, v roce 2017 jen 194. Vzhledem k poctu lékaren v CR je tento
vyvoj alarmujici, ostatné potvrzuje jej praveé extréemni poptavka po farmaceutickych
asistentech v lékdrnické inzerci.“®® Data udavaji, ze v roce 2017 byla nezaméstnanost
absolventii oboru farmaceuticky asistent jen 1 %. Tedy pokud nedojde ke zméné, miize
byt 1ékarenska péce ohrozena nedostatkem odbornych pracovniki, coz se mize projevit
napiiklad vyrazné dels$i cekaci dobou v I€karnach, ale také omezenim individudlni
piipravy, nabidkou doplitkovych sluzeb apod.®® Obecné je mozné fici, ze dalsi profesni

vzdélavani je garantem kvality poskytovanych sluzeb.’”®

2.3  Pozadavky na kvalifikaci zaméstnanci lékaren

Z hlediska pozadavki na vzdélani zaméstnanct lékarny je nutné odlisit pracovni pozici.
, V lékarnach o pacienty pecuji lékarnici (absolventi farmaceutickych fakult nasich i
zahranic¢nich univerzit) a také farmaceutic¢ti asistenti, drive laboranti, (absolventi
strednich zdravotnickych a vyssich odbornych skol). Jak lékarnici, tak asistenti jsou svym
odbornym vzdeélanim predurceni k tomu, aby poskytovali pacientum v ramci lékdarenské

péce odbornou zdravotnickou pomoc a radu. ™

8 DOCKAL, M. [on-line]. FIP: Do roku 2030 bude celosvétové pracovat v lékdrndch 72 % Zen. [cit. 2019-
01-22]. Dostupné z www: https://lekarenstvi.apatykar.info/lekarenstvi-ve-svete/clanek-4481/.

% DOCKAL, M. [on-line]. Retézce: Dostupnost lékdren neni problém, vice nas tizi alarmujici nedostatek
odbornikui. [cit. 2019-01-22]. Dostupné z www: https://lekarenstvi.apatykar.info/lekarenstvi-u-nas/clanek-
4426/.

% DOCKAL, M. Retézce: Dostupnost lékdren neni problém, vice nas tizi alarmujici nedostatek odbornikai.
[cit. 2019-01-22]. Dostupné z www: https://lekarenstvi.apatykar.info/lekarenstvi-u-nas/clanek-4426/.
 LOWENHOFFEROVA, R., MUZIK, J. Problémy soucasného vzdélavani. Praha: MJF, 2018. ISBN 978-
80-88227-04-5, s. 148.

"L BITTNER, J. Moznosti dalsiho profesniho vzd&lavani a rozvoje farmaceutickych pracovniki. In:
VETESKA, J. (ed.) Vzdélavani dospé&lych 2016 — vychodiska a inspirace pro teorii a praxi = Adult
Education 2016. Praha: Ceska andragogicka spole¢nost, 2017, s. 307-317. ISBN 978-80-905460-6-6.

36



Lékarnik je absolventem vysoké Skoly, ptficemz studijni program vybrané Skoly
umoziuje obvykle studentim pifiméfenou specializaci vlastni volbou vybérovych a
nepovinnych pfedméti vedle disciplin povinnych. Program Skola koncipuje tak, aby
odpovidal soucasnému stavu a arovni farmaceutickych véd, ale také potiebam praxe a
dovoloval pokracovat ve studiu v doktorskych studijnich programech. ,,Absolvent
magisterského studijniho programu Farmacie, ktery ziskal akademicky titul "magistr",
muze vykonat v téze oblasti studia statni rigor6zni zkousku, jejiz soucésti je obhajoba
rigorozni prace. Po jejim vykonani se ud¢€luje titul: "doktor farmacie” (ve zkratce
PharmDr.).*"

Z hlediska pracovniho zatazeni je vyhradné€ 1€karnik osobou, kterd mlize vydavat 1éCiva
na recept. Navic kazda lékarna musi mit jednoho 1ékarnika, ktery je veden jako tzv.
odborny zastupce. Tato osoba ru¢i za odbornost poskytovanych informaci, ale také za
odborné zachazeni s 1éCivy v Iékarné a za celou Cinnost 1ékarny. Tento pracovnik musi
mit atestaci (coZ je vys§i stupent vzdélani) a musi jeho funkci potvrdit Ceské lékarnicka

komora.”

Farmaceuticky pracovnik mize byt absolventem stfedni Skoly, dnes se objevuji 1 kurzy
vyssiho vzdélani, jejichz absolventi jsou diplomovani farmaceutiCti asistenti (zkratka
DFA). Studium téchto oboril je zaméfeno na ziskani znalosti tykajicich se problematiky
1é¢iv, parafarmak a prostiedkil zdravotnické techniky, na problematiku kontroly 1é¢iv a
1é¢ivych rostlin s pouzitim nejmodernéjSich metodickych postupil, pfistrojoveé a
pocitacové techniky. Studium je doplnéno o praxi, realizovanou v riiznych typech

lékaren.’

Farmaceuticky pracovnik z hlediska pracovniho zatfazeni v 1ékdrn€ mizZe vydavat léky
bez receptu a ostatni sortiment l€karny. Nemize vSak vydéavat l€ky, které jsou
poskytovany na zaklad¢ vystaveného receptu. Dale mohou pacientiim poskytovat rady v

1é¢eni jednoduchych zdravotnich obtizi, pfi tzv. samolégeni.”

2 Farmaceuticka fakulta Univerzity Karlovy v Hradci Kralové. [on-line]. Studijni program farmacie. [cit.
2019-01-24]. Dostupné z www: https://www.faf.cuni.cz/Studium/Magisterske/Farmacie/.

78 Lékarnici. [on-line]. Kategorie pracovnikii v lékdarné. [cit. 2019-01-24]. Dostupné z WwWw:
https://www.lekarnici.cz/Pro-verejnost/Informace-pro-verejnost/Kategorie-pracovniku-v-lekarne.aspx.

4 Vy§§i odborna $kola zdravotnicka. [on-line]. Diplomovany farmaceuticky asistent. [cit. 2019-01-24].
Dostupné z www: https://www.szsprahal.cz/diplomovany-farmaceuticky-asistent.

5 Lékarnici. [on-line]. Kategorie pracovnikii v lékarné. [cit. 2019-01-24]. Dostupné z WWw:
https://www.lekarnici.cz/Pro-verejnost/Informace-pro-verejnost/Kategorie-pracovniku-v-lekarne.aspx.
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Obé tyto kategorie, tedy Iékéarnici 1 farmaceuticti asistenti, jsou dostatecné odborné
vzdélani natolik, aby poskytovali pacientim v ramci lékarenské péce odbornou
zdravotnickou pomoc a radu. Poradenstvi téchto odborniki je korigovano
prostiednictvim Ceské 1ékarnické komory, ktera zpracovala pro toto poradenstvi
standardni doporucené postupy ke konzultaci onemocnéni, kterd mohou byt 1écena volné
prodejnymi piipravky. Tyto postupy obsahuji také informace s definovanim stavu, kdy
Jiz samolécba pacienta neni vhodna a ucelna. Divodem existence takto definovanych
postupt je snaha poskytovat maximalni moznou péci vSem pacientim, bez ohledu na
majitele ¢i velikost 1ékarny. Lékarnik, poptipadé farmaceuticky asistent, na zaklad¢
rozhovoru s pacientem muze doporucit optimalni zptisob samolécby volné prodejnymi
1é¢ivy. Vedeny rozhovor navic mize doplnit i néktery ukon - napf. zméteni krevniho
tlaku. Lékarnici navic zajist'uji vydej 1€kt na 1ékaisky predpis a v ramci této ¢innosti jsou
opravnéni zhodnotit vzajemné plsobeni mezi jednotlivymi 1éCivy, které pacient uziva,
ale také mezi 1é¢ivy a potravinovymi dopliky.”® | Toto je zcela vylucnd sluzba
poskytovana [ékdarniky pacientum. V kazdé lékdarné je mozno pozidat o odbornou
konzultaci v oblasti samoléceni, pri vybéru vhodného potravinového dopliku,
kosmetickeho pripravku ci zdravotnické pomiicky. Vzhledem k Sirokému sortimentu
lékaren mohou byt pacienti uspokojeni komplexné a zaroven odborné na jednom miste —
v lékarne. K vylucnym zdravotnickym sluzbam lékaren se radi také individualni, tzv.
magistraliter — priprava léciv. Reaguje na specifické, nejcastéji dermatologické, obtize
pacientii pripravou léciv v lékarenskych laboratorich. Ministerstvo zdravotnictvi spolu s
Ceskou lékdarnickou komorou pripravilo moznost rozsireni odbornych sluzeb lékdren
prostrednictvim tzv. treti kategorii léCiv, ktera zahrnuje léciva urcena k vydeji bez
lékarského predpisu s omezenim, tedy po konzultaci s lékdrnikem. Smyslem této nové
kategorie je zpFistupnit pacientum léciva, kterd byla doposud pouze na lékarsky predpis
a bezpecnostni profil uzivani téchto léciv pritom umoznuje jejich vydej pacientium po
odborné konzultaci s lékarnikem. V tuto chvili do léciv této kategorie patri pripravky s

obsahem pseudoefedrinu. “7’

8 BITTNER, J. Moznosti dalsiho profesniho vzd&lavani a rozvoje farmaceutickych pracovnikd. In:
VETESKA, J. (ed.) Vzdé&lavani dospélych 2016 — vychodiska a inspirace pro teorii a praxi = Adult
Education 2016 — bases and inspiration for theory and practice : proceedings of the 6th International Adult
Education Conference, 13-14th December 2016 Prague. Praha: Ceska andragogicka spole¢nost, 2017, s.
307-317. ISBN 978-80-905460-6-6, s. 315.

" BITTNER, J. Moznosti dal$iho profesniho vzdé&lavani a rozvoje farmaceutickych pracovniki. In:
VETESKA, J. (ed.) Vzdé&lavani dospé&lych 2016 — vychodiska a inspirace pro teorii a praxi = Adult
Education 2016 — bases and inspiration for theory and practice : proceedings of the 6th International Adult
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Doplnit vycet Ize tim, ze dal$i pracovni pozici, kterd se objevuje v Iékarnach, jsou tzv.
sanitafi. Tyto osoby pracuji pod odbornym dohledem a zabezpecuji komplexni hygienu
pracovniho prostfedi, myji a dezinfikuji laboratorni sklo, pomticky a obalovy material,
zabezpecuji transport zdravotnického materidlu, obstaravaji pochlizky pro potieby
Iékarny nebo vydejny zdravotnickych prostfedktt atd. Pod pfimym vedenim mohou
asistovat pfi piejimce, ukladani, oznacovani 1é¢iv a zdravotnickych prostfedkd nebo
vykonavat pomocné cCinnosti pii  pripravé 1€k, zkoumadel a diagnostickych
zdravotnickych prostfedki in vitro.”® Pozadavky na vzdélani v této profesi nejsou natolik
striktni, jako u lékarniki a farmaceutickych asistent. Dal§imi piipadnymi pracovniky
1¢kdrny mohou byt naptiklad jesté¢ také dermoporadkyné, poptipadé nutricni terapeutky,
pfi¢emz tyto osoby mohou poskytovat rady ve svém oboru, nicméné nemohou ale

vydavat 1éky, a to ani ty dostupné bez receptu.’®

Education Conference, 13-14th December 2016 Prague. Praha: Ceska andragogicka spole¢nost, 2017, s.
307-317. ISBN 978-80-905460-6-6, s. 315.

8 O lécich. [on-line]. Jak je rozdélena ndplii prace jednotlivych pracovnikii lékarny. [cit. 2019-01-24].
Dostupné z www: http://www.olecich.cz/encyklopedie/jak-je-rozdelena-napln-prace-jednotlivych-
pracovniku-lekarny.

78 Lékarnici. [on-line]. Kategorie pracovnikii v lékarné. [cit. 2019-01-24]. Dostupné z WWw:
https://www.lekarnici.cz/Pro-verejnost/Informace-pro-verejnost/Kategorie-pracovniku-v-lekarne.aspx.
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3 Marketing ve farmaceutickém priamyslu

Marketing je mozné definovat jako oblast Cinnosti, kterd se ,,zabyva zjistovanim a
napliiovanim lidskych a spolecenskych potieb™8® Toto velmi obecné konstatovani lze
roz§ifit a konstatovat, Zze marketing je ,,spolecenskym procesem, jehoz prostrednictvim
jednotlivci a skupiny ziskavaji, co potrebuji a chtéji cestou vytvareni, nabizeni a volné
smeény vyrobkii a sluzeb s ostatnimi“. 8 Jakkoli to vypada, ze jde piedevi§im o
ovlivitovani spotiebitele tak, aby nakoupil zbozi, které mozné ani nepotiebuje, neni to
Vv zadném piipad¢ pravda. Obchod je vzajemna sména mezi nakupujicim a prodavajicim
a ob¢ strany se mohou rozhodnout, zda ke sméné pfistoupi. Navic je kratkozraké
orientovat se na jeden konkrétni obchod bez vyhledu do budoucnosti. Cilem neni ziskat
zékaznika pro jeden konkrétni obchod, cilem by spiSe mélo byt, aby se zdkaznik
dobrovolné¢ a radd vracel i pro dal§i ndkupy. Proto nemiize byt marketing snahou
jednorazové zakaznika ovlivnit. Toho lze docilit riznymi zptsoby, idedlné rtznou
kombinaci vhodné zvolenych postupi. ,, Podstatou marketingu je segmentace trhu,

dlouhodobost cilii a orientace na zdkaznika. “8?

Farmaceuticky primysl je oblast siln¢ regulovana legislativou a farmaceuticky marketing
neni vyjimkou. V rdmci farmaceutického primyslu je marketing realizovan s cilem
zavést vyrobek na trh, zajistit jeho vysoky odbyt a dosdhnout co nejvétsiho trzniho podilu
v daném segmentu 1é¢iv a ten si udrzet po co nejdelsi ¢as.® To je oviem pomémé
problém, ktery mohou vyvolavat etické divody, a navic i samotna pravni regulace

odvétvi.

ProtoZze nemoc je jednou z nejhmatatelngjSich forem utrpeni, propojuje pravé
farmaceuticky primysl (vice nez jinad primyslova odvétvi) své marketingové aktivity s

etickymi cili. Vysledkem je hledani rovnovahy mezi motivem pouhého sledovani zisku,

8 KOTLER, P. a K. L.KELLER. Marketing management. [4. vyd.]. Pfelozil Toma§ JUPPA, prelozil
Martin MACHEK. Praha: Grada, 2013. ISBN 978-80-247-4150-5. s. 43.

81 KOTLER, P. a K. L. KELLER. Marketing management. [4. vyd.]. Pieklad Toma$ Juppa, Martin
Machek. Praha: Grada, 2013, 814 s. ISBN 978-80-247-4150-5, s. 35.

8 KOTIKOVA, H. a J. ZLAMAL. Ziklady marketingu. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v
Olomouci, 2006, 77 s. ISBN 80-244-1489-9, s. 8.

8 METYS, K. a P. BALOG. Marketing ve farmacii. Praha: Grada, 2006. ISBN 8024708302. s. 69.
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v némz je nemoc povazovana za "ptilezitost" a mezi etickym pfistupem ke zdravi

¢lovéka.®* Neni tedy nijak prekvapivé, Ze na marketing ve farmacii je nahlizeno rizné.

Diivodem, pro€ je zde feSena problematika marketingu ve farmacii, je zka provazanost
(at’ jiz domn¢la, ¢i skute¢nd) osob, které vydavaji a doporucuji 1éky a dalsi pripravky
v 1ékarnach, s moznosti ovlivnit pacienta, ktery je sam v podstaté odkazan na informace,
které od zaméstnance lékarny dostane. Samoziejmé je komunikace jen soucasti celého

marketingového mixu, nicmén¢ kazdy segment marketingu je vyznamny.

Vliv, jaky mze mit 1ékarnik, nebo dalsi osoba v celém procesu (tedy i1 napiiklad Iékar)
na rozhodovani pacienta, miize ukazat naptiklad volba antikoncepce. Pro tu plati, ze
vyrobce produktu ma povinnost odborn¢ informovat uzivatele, ovSem soubézné nesmi
zminovat zadny urcity produkt, a dokonce ani svoji znacku. Antikoncepce je vydavana
na lékatsky ptfedpis. Zminit znacku, nebo vyrobce ptipravku by tedy bylo reklamou a
klasicka reklama je vramci Siroké vefejnosti povolena jen pro prodej pouze volné
prodejnych 1€ka a doplik stravy. Pfipadna propagace 1€kl na piedpis je mozna pouze
mezi odborniky. JenZe do celé problematiky vstupuje skutecnost, Ze zrovna antikoncepci
si drtivou vétSinu nakladl (n€kdy az ze 100 %) hradi kone¢na uZivatelka. Nelze ji tedy
uzmout pravo spolurozhodovat o tom, jaky produkt chce uzivat. Tento problém castecné
muze nahradit internet — na webovych strankach lze dohledat informace, nebo se ptat
odbornik?.% Zastava oviem jednak otazka, do jaké miry se mlZe stranka ziizovana
vyrobcem ,tvafit“ jako naprosto objektivni, jednak nakolik miZe pfipadny uZivatel
davetovat naprosto anonymnim radam, které ziska. Stale tedy zastava velmi vyznamna a

nezastupitelna tloha lékare ¢1 1ékarnika.

Vramci Ceské republiky specifika farmaceutického pramyslu charakterizuje jisty
paradox, ktery doklada i predchozi piiklad: ,,ten, kdo nabizi a propaguje vyrobky, je
neprodavd, kdo je uziva a casto plati, o nich nerozhoduje, a kdo léky predepisuje, je
neplati ani neuziva. Z této spleti vztahit vyplyva hlavni pouceni, Ze kdo investuje do

lékové reklamy, neznd navratnost svych investic. %

8 APPLBAUM, K.. Pharmaceutical marketing and the invention of the medical consumer. PLoS Medicine,
2006, 3.4: €189.

8 Marketingové noviny. [on-line]. Marketing ve farmacii: dzungli restrikci k cilové skupiné?. [cit. 2018-
12-27]. Dostupné z www: http://www.marketingovenoviny.cz/marketing_2940/.

8 ANDROSA — vzdé&lavani a personalni poradenstvi. [on-line]. Kam aZ miize zajit marketing ve farmacii.
[cit. 2018-12-27]. Dostupné z www: http://www.androsa.cz/cz/o-nas/napsali-o-nas/kam-az-muze-zajit-
marketing-ve-farmacii.html.

41



Zakladni uloha farmaceutického marketingu spociva v efektivnim spojeni ptislusné
terapie a individudlnich potieb pacienta. Farmaceuticky marketing zprosttedkovava
pfenos informaci o funkci 1é¢iv a jejich ucincich. Je pfitom klicovym prvkem
farmaceutickd inovace; pokud nejsou cilové skupiny odpovidajicim zplisobem
informovany o 1écbé novymi léky, pak nedochazi k Sifeni novych inovaci na poli 1éCiv.
Vysoké marketingové ndklady ve farmaceutickém primyslu tedy odrazeji potfebu a
intenzitu usili informovat. Propagace je pak klicovym komunika¢nim kandlem pro

pribézné vzdélavani 1ékait a dalsich pracovniki.®’

Ackoli se to na prvni pohled nemusi pacientim zdat, je navic znacka ve farmacii stejné
dulezita, jako v jinych oborech. Lze shrnout, Ze ve farmaceutickém pramyslu plati, Ze
znacka je ,,pfipravek plus placebo efekt, protoze leckdy pry 1é¢i znacka a ne ptipravek.
,,Cim silngj3i znacka, tim silngjsi placebo efekt a vy3si subjektivni u¢innost 16¢by nebo
prevence,” % Zde mize poslouzit jako piiklad klasicky Aspirin a jeho kopie Acylpyrin.
Zatimco Aspirin je originalni produkt firmy Bayer, je Acylpyrin vyroben jako
generikum. Oba pfipravky jsou v podstaté shodné, 1i8i se jen skladbou pomocnych
latek.8® |, Zajimavym zjisténim skoncila studie pacientii, kteri uzivali placebo (tedy 16k bez
aktivni latky) s nazvem ASPRIN (to neni preklep) a pocitili ulevu od bolesti az 2x
Castéji nez uzivatelé, kteri uzivali placebo s ndzvem, ktery nic nepripominal. A dokonce
pokud byli skupiny pacienti rozdéleny ndhodné mezi ty, kteri pouzivali aktivni lék
obsahujici kyselinu acetylsalicylovou a placebo s ndzvem ASPRIN, tak ucinek ulevy od
bolesti byl stejny. Tyto vysledky pomérné vyznamné potvrzuji, ze to nejsou jen aktivni ¢i
pomocné slozky, na cem zalezi. "Kdyz maji lidé oblibu v urcité znacce, reknéme z
minulych zkuSenosti, doslechu, reklamy atd., mohou zaznamenat veétsi ulevu diky uzivani
tohoto [éku nez od pripravkii se stejnym slozenim ucinnych slozek generickych lékit,"

potvrzuji autori studie. “*°

Nejedna se o izolovany jev. Dalsi studie pak prokazaly
obdobné chovani pacienti u 1ék@i proti alergiim ¢&i u 1ékii na 1é8bu vysokého tlaku.%

S jistotou lze tedy fici, Ze je nutné pocitat stale s psychologickymi aspekty jak v 1é¢bé

87 LEVY, R. The role and value of pharmaceutical marketing. Archives of family medicine, 1994, 3.4: 327.
8 ANDROSA — vzdélavani a personalni poradenstvi. [on-line]. Kam aZ miiZe zajit marketing ve farmacii.
[cit. 2018-12-27]. Dostupné z www: http://www.androsa.cz/cz/o-nas/napsali-o-nas/kam-az-muze-zajit-
marketing-ve-farmacii.html.

8 Lékarna.cz. [on-line]. Aspirin a Acylpiirin — (jaky) je mezi nimi rozdil? [cit. 2018-12-27]. Dostupné

z wwwi: https://www.lekarna.cz/clanek/rozdil-mezi-aspirinem-a-acylpyrinem/.

9 Lékarna.cz. [on-line]. Aspirin a Acylpiirin — (jaky) je mezi nimi rozdil? [cit. 2018-12-27]. Dostupné

z wwwi: https://www.lekarna.cz/clanek/rozdil-mezi-aspirinem-a-acylpyrinem/.

91 Lékarna.cz. [on-line]. Aspirin a Acylpiirin — (jaky) je mezi nimi rozdil? [cit. 2018-12-27]. Dostupné

z wwwi: https://www.lekarna.cz/clanek/rozdil-mezi-aspirinem-a-acylpyrinem/.
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samotné, tak tedy pfenesenc i ve spotiebé 1&Civ. V zasad¢ je tedy mozné debatovat 0
raciondlnim chovani spotfebitelii, kdyz tito preferuji znackové zbozi pied substituty.
V tomto ohledu existuje jak nazor pro, ktery fika, ze duvéra v kvalitni znackovy
piipravek odrazi ochotu platit vyssi cenu, a tedy se jedna o ryze raciondlni chovéani.
Druhy, opa¢ny nazor konstatuje, Ze zastanci znaCkovych produktli jen nepiiméiené
reaguji na reklamu a racionélni nejsou.®? V kazdém ptipadé studie prokazuji, ze pravé ve

farmacii ma i1 diivéra svij lécebny vyznam.

Zminit je vSak také potfeba, Ze napiiklad hlavnim ucelem reklamy v Iékarskych
Casopisech neni to, aby 1ékar zacal ptedepisovat nebo doporucovat dané 1éCivo. Cilem je
spiSe poskytnout komplexni informace a zesilit obraz produktu nebo spole¢nost.
Reklama je nakladové efektivni mechanismus, jak vytvaret povédomi o novych
produktech, informovat o schvalenych novych zptsobech pouziti ¢i ptipadné o novych
nezadoucich G¢incich. Reklama stimuluje zajem 1ékait o ziskavani dal$ich informaci od
obchodniho zastupce nebo z odborné literatury. Reklama se tedy snazi zejména zachytit
podstatné rozdily produktu od konkurenénich produktt.®® |, Co nejlepsi informovanost
vede ke spravnému rozhodovani lékarii a lékarnikit o volbé léciva podle specificke
potieby individualniho pacienta. Lécivo, které nenapliiuje potrebu pacienta, neni

komercné vispésné navzdory usili obchodnich zastupcii firmy a reklamnim aktivitam. “%*

Doplnit 1ze, ze to tak pravdépodobné neplati univerzalné. Piikladem mohou byt
probiotika. Dnes vSeobecné uzivané, pfiddvané vyrobci do vSeho mozného (jogurty,
acidofilni mléka atd.). Rlzni vyrobci se pfitom pfedhdni v inzerovanych mnozstvich
pfidanych bakterii, pfi¢emzZ vefejnost ¢asto ani netusi, Ze miliarda bakterii neni moc
vyznamné mnozstvi — jiZ ze zdkona musi jogurt obsahovat minimalné deset miliont
zivych bakterii Lactobacillus bulgaricus a Streptococcus thermophilus v jednom gramu
bilého jogurtu. Nicmén& problém vtomto druhu podnikani je fakt, Ze Zivotnost
pfidavanych mikroorganizmu klesa se skladovanim a Ze udaje na kelimku odpovidaji
mnoZzstvi bakterii v okamZiku vyroby. Z hlediska lécebné funkce probiotik je nutné

dodat, ze zalezi na typu.® ,, Pasivni probiotika mohou kratkodobé zlepsit prostiedi uvnit

92 MANKIW, N. Zasady ekonomie. 1. vyd. Praha: Grada, 1999, 763 s. ISBN 80-716-9891-1, s. 375.

% LEVY, R. The role and value of pharmaceutical marketing. Archives of family medicine, 1994, 3.4: 327.
% METYS, K. a P. BALOG. Marketing ve farmacii. Praha: Grada, 2006. ISBN 8024708302. s. 69.

% Angis revue: odborny pohled do svéta lékaren. Vyskov: Angis plus, 2008. ISSN 2464-5435 in
VETVICKA V.. [on-line]. Revue — ¢ldanky — Spdsa nebo marketing? [cit. 2018-12-27]. Dostupné z WwWw:
http://www.angisrevue.cz/revue/archiv/cislo/detail/224-spasa-nebo-marketing/.
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Zaludku a strev, jejich rezistence je zde vSak jen minimalni, a proto jim neni umoznéna
replikace, a tedy ani vyraznéjsi zasah do prirozenych metabolickych procesii. Prestoze
jejich funkce byva vyzdvihovana predevsim farmaceutickymi spolecnostmi, jejich redlny
efekt je sporny a dle rady studii dokonce mizivy az zanedbatelny. Vyrazné pozitivnejsi
jsou ucinky tzv. aktivnich probiotik, kterd zejména v soucinnosti s dalsimi probiotiky
dokazi metabolické procesy vyrazne ovliviiovat. Klasickym prikladem aktivniho
probiotika jsou bakterie Enterococcus faecium nebo Streptococcus thermophilus
v kombinaci s laktobacily a prebiotiky. V literature najdeme celou radu kvalitnich studii,
které prokazuji, Ze tento typ probiotik dokaze vedle podpory metabolizmu také
podporovat imunitu (zejména sliznicni), urychlovat hojeni a snizovat tvorbu nekterych

toxickych latek. “%®

Prodej v 1ékarnach vsak nezahrnuje jen 1é¢iva, jejichz cilem je uzdravit, ¢i udrzet zdravi
pacienta. Problematika je Sir$i. Potieby pacientll jsou uspokojovany i zjinych uhld
pohledu. Zakazniky ptivadi do lékarny napiiklad i potfeba uspéchu, nezavislosti Ci

potieba uznani a pochopeni, potfeba pe¢ovat nebo potieby sexualni.®’

Pro n€koho znamenaji piipravky na zvySeni pozornosti ¢i vykonu cestu k Gspéchu.
Napriklad studenti vysokych skol zvazuji dopliky stravy, které jim pomohou zvysit
vykon pii studiu. Proto se mohou zaméfit naptiklad na ginko, které rozsifuje cévy
v mozku a tim zplsobuje jeho lepsi prokrveni (K tomu, aby se projevily vysledky, je
vSak dobré brat gingkové tabletky tfeba n¢kolik tydni. Déle tieba mohou obdobné vyuzit
lecitin, coz je latka, ktera se (mimo jin€) podili na mentalnich a nervovych procesech a
zlep$uje pamét.®® Podobnych latek je mozné nalézt celou fadu. Uspéch viak ma mnoho
podob, a tedy do stejné skupiny mizeme zahrnout i napiiklad prostiedky pomahajici

hubnuti, nebo naopak podporuji rist svalové hmoty atd.

Pottebu nezévislosti naplni moZnost mit na vybér a moznost se rozhodnout. Takovou

potfebu napliiuji volné prodejné 1éky, kdy je pacient opravneén se rozhodnout nezdvisle na

% Angis revue: odborny pohled do svéta 1ékaren. VySkov: Angis plus, 2008. ISSN 2464-5435 in
VETVICKA V. [on-line]. Revue — ¢ldanky — Spdsa nebo marketing? [cit. 2018-12-27]. Dostupné z Www:
http://www.angisrevue.cz/revue/archiv/cislo/detail/224-spasa-nebo-marketing/.

% SMITH, M. C., E. M. KOLASSA, G. PERKINS, B. Siecker. Pharmaceutical Marketing: Principles,
Environment, and Practice. Birmingham: Pharmaceutical Products Press, 2002. ISBN 0-7890- 1583-8., s.
25.

% Vysoké gkoly. [on-line]. Tipy pro rychlejsi uceni a koncentraci. [cit. 2018-12-27]. Dostupné z WWw:
https://www.vysokeskoly.cz/clanek/tipy-pro-rychlejsi-uceni-a-koncentraci.
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volbé 1ékate, a i doporudenich lékarnika.?® Otazkou mize byt, do jaké je tato nezavislost
opravdova. Provedenou analyzou vzijemného vztahu reklamniho plsobeni a objemu
prodeje bylo prokazano, Ze existuje jasnd souvislost zvySenych prodeji 1é¢ivych
piipravki s letakovymi akcemil® a piestoze letdkové akce obvykle piesvédeuji k ndkupu
akéni cenou, nelze nijak vyloucit, ze nezéavislé osobni rozhodnuti jedince ovlivni

reklama, pfestoze ji jedinec nijak nevyhledaval.

Takto by bylo mozné rozebirat vSechny jednotlivé potfeby osob, které nakupuji
Vv Iékarnach, ovSem cilem bylo obecné zobrazit §ifi spektra riznych na zakaznika, ktery

ptichazi do 1ékarny.

Zdravotnictvi, a tedy 1 farmacie jsou oblasti, které¢ podléhaji ekonomickym tlakiim stejné,
jako jiné. Je tedy ziejmé, Ze marketing v téchto zatfizenich hraje rovnéZz nezastupitelnou
roli a pohybuje se v rozpéti, které udavaji dva krajni pfistupy. Na jedné strané je pasivni
ptistup, kdy zatizeni hleda zédkazniky pro jiz existujici vyrobky nebo ma ptistup aktivni a
na zéklad¢ analyzy potieb zdkaznikli hledd moznosti ovlivnéni vlastnich podnikatelskych

aktivit tak, aby tyto potieby uspokojil. 1%

Konkrétni nastroje pro prodej v Iékarnach jsou ¢asto velmi podobné nastrojam, které jsou
vyuzivany i v jinych obchodech. Nékteré jsou vSak odlisné. ,, Lékdrnici zaméstnani
V Fetézcich jsou Skoleni v technikach, které zname z jinych ,,obchodu*, pod anglickymi
nazvy ,,cross-selling“ a ,,up-selling“ aj., jejichz cilem neni nic jiného, nez aby zakaznik
utratil mnohem vice peneéz, nez planoval. Obchodni finty nemuseji znamenat nic spatného

‘

ani v lékarne, pokud jsou provadény eticky a s imperativem zachovani zdravi pacienta. *
102

9% SMITH, M. C., E. M. KOLASSA, G. PERKINS, B. Siecker. Pharmaceutical Marketing: Principles,
Environment, and Practice. Birmingham: Pharmaceutical Products Press, 2002. ISBN 0-7890- 1583-8., s.
25.

100 Bittner, J. Vliv reklamy na efektivitu prodeje ve farmacii. Diplomova prace. CEMI institut. 2014,
vedouci diplomové prace Ing. Eva Matouskova.

W1 SYNEK, M. Podnikova ekonomika. 3. preprac. a dopl. vyd. Praha: C. H. Beck, 2002, 479 s. ISBN 80-
717-9736-7, s. 392.

102 Zdravotnicky denik. [on-line]. Nékteré praktiky pri zaménach lékii se politikiim nelibi, ale zatim
regulaci nechystaji. [Cit. 2019-03-15]. Dostupné z www:
http://www.zdravotnickydenik.cz/2017/10/nektere-praktiky-pri-zamenach-leku-se-politikum-nelibi-zatim-
regulaci-nechystaji/.
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Zminéné vyrazy lze jednoduse vysvétlit'%3:

e Cross-selling (oznacovan je také jako ptiprodej) — spociva v tom, Ze je pacientovi
k jeho nakupu jesté nabidnut produkt, ktery s ptivodné vybranym uzce souvisi.
Piikladem muzZe byt nabidka probiotik k antibiotikim. Cilem je prodat dalsi
produkt, ktery ptvodné zakaznik nepozadoval, nicméné mohl by se mu hodit
vzhledem k jeho potiebam.

e Up-selling — tato technika je zaméfena na navysSeni ceny nakupu ne piidanim
polozek, ale prostfednictvim vyssi ceny koupeného produktu. Pro tuto strategii je
vSak dulezité, aby byl zakaznik (pacient) dostatecné seznamen s vyhodami neboli
jakousi ,,pfidanou hodnotou* drazs§iho pfipravku. Piikladem muze byt prodej

vétsiho baleni, které je pro pacienta ekonomicky vyhodnég;jsi.

DalS§im moznym marketingovym krokem lékaren jsou tzv. pozitivni listy. Ty vychdzeji
z toho, ze 1¢ékar ¢i lékarnik si pamatuje jen omezeny pocet piipravkll a neni schopen
obsahnout plnou nabidku. Nehledé na skutecnost, ze procesy prodeje ¢i predepisovani se
zautomatizuji a nékteré pfipravky jsou prodavany a piedpisovany na zakladé této
automatizace. Pak jsou ovSem jiné, naptiklad i lep$i ptipravky pro konkrétni piipad,
nepravem opomijeny. Proto existuji pozitivni listy. Nejedna se jen o pouhy seznam 1écCiv,
ale ma za cil shrnovat zakladni charakteristiky potfebné pro prodej. Napiiklad VSeobecna
zdravotni pojistovna pfipravuje pozitivni listy ve smyslu seznamu 1€kt s nejnizsi cenou.
Jedna se o doporucujici seznam, ktery piehledné¢ vypovida o vysi ceny léku a pro
pacienta je pfinosem fakt, Ze tento 1€k je bez doplatku. Jedna se o léky, pro které VZP
domluvila vyhodnou cenu s vyrobcem, a tedy je prodej téchto ptipravka vyhodny 1
z hlediska nakladi. Naopak vsak lze také vysledovat nazory, Ze tento pozitivni list je
jakousi formou ekonomického natlaku, ktery vede ke snaze pifedepisovat a prodavat
levngjsi verze 18ka.1%

Podle pouziti je mozné nalézt rizné typy pozitivnich listh. Vytvéii je samoziejmé i
lékarny. ,, Zddna lékdrna nemiize mit na skladé vsechny 1éky a doplitky stravy, které jsou

u nas schvdlené. Lékarny, predevsim ty spojené v retézce, maji své strategie, podle nichz

103 Pro 1ékarniky. [on-line]. Marketing ve sluzbdch lékarny. [cit. 2019-03-15]. Dostupné z WwWw:
https://www.prolekarniky.cz/tema/ekonomika-a-provoz-lekaren/detail/marketing-ve-sluzbach-lekarny-
105513.

104\ZP. [on-line]. Pozitiovni listy: uSetii pacienti, lékari i cely systém. [cit. 2019-03-15]. Dostupné

z www: https://www.vzp.cz/o-nas/aktuality/pozitivni-listy-usetri-pacienti-lekari-i-cely-system.
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nakupuji pripravky pouze od vybranych firem. Tomuto principu se rika ,, pozitivni list* a
krome lékaren takovéto listy vytvareji napriklad i nemocnice. Cilem je minimalizovat
cenu. Kdyz pak clovek prijde s receptem nebo s pozadavkem na ndakup, miize mu lékarnik
odvéetit, Ze lék nemd, a ndsledné nabidne v ramci generické zameny léky, které obvykle
mivad na sklade. Pocita se tu tak trochu s tim, Ze pokud pacient nebude chtit cekat, az mu
jeho konkrétni lék po objednavce distribucni firma do lékarny priveze, odnese si domii to,

co mu doporuci 1ékarnik. “1%°

105 ¢karnici. [on-line]. V [ékdrné se vyplati nespéchat. [cit. 2019-03-15]. Dostupné z WWW:
https://www.lekarnici.cz/Media/Media-0-nas/V-lekarne-se-vyplati-nespechat.aspx.
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4 Vyznam andragogiky pro farmaceuticky priamysl

Lékarny, jako samostatné podnikatelské subjekty, se potykaji s celou fadou specifickych
omezeni, kterym navic nové konkuruji i drogerie, supermarkety ¢i benzinové stanice,
které mohou prodavat cast sortimentu 1€ki, bez odbornych znalosti personalu, ktery by
mohl pacientim poskytnout odborné rady. Lékarny jsou omezovany legislativné nejen
vV ramci béznych predpist platicich pro vSechny podnikatelské subjekty, ale navic také
vyznamnou regulaci prodeje vétSiny nabizenych produktl, tedy Iékti véetné cenové
regulace. Podnikatelské subjekty se tedy potykaji s celou fadou piekazek, jednou z nich

je i povinné vzdélavani zaméstnanct, coz je oblast, které se vénuje praveé andragogika.

Andragogiku Ize definovat jako ,,védni a studijni obor zaméreny na veskeré aspekty
vzdélavani a uceni se dospélych 1% Tento obor lze dale ¢lenit napiiklad na zakladé
oblasti, ve kterych jsou vysledky vyzkumu aplikovatelné. Tak lze naptiklad vyclenit
andragogiku kulturné-osvétovou (je zaméfena na volnocasové aktivity), andragogiku
kulturné-vychovnou, andragogiku obcanského vzdéldvani, andragogiku socidlni
andragogiku, ¢i andragogiku profesni.’?” Posledni jmenovand ¢ast andragogiky profesni
je centrem zajmu této prace a tento obor je zaméfen obecné na dal$i vzdélavani
dospélych, ale také na vzdélavani rekvalifikacni, péci o rozvoj lidskych zdrojt, kariérni

poradenstvi a dalsi

Zatimco u béZnych podnikatelskych subjektl je vzdélavani zavislé na firemni strategii
fizeni lidskych zdrojt, a tedy pln¢ v kompetenci firmy, vzdélavani zaméstnanct 1ékaren
fidi zdkon. Konkrétné je primarnim zikon 220/1991 Sb., o Ceské lékatské komote,
Ceské stomatologické komoie a Ceské 1ékarnické komote. Ten v § 3 odstavec 3) fik4, Ze
,, Absolvent vysokoskolského studia v oboru farmacie, ktery vykondva své povolani v
zarizent poskytujicim lékdrenskou péci na vizemi Ceské republiky, musi byt ¢lenem Ceské
lékarnické komory*. Déle v §2 odstavec 1 pismeno b) zakotvuje, Ze zfizené komory
,zarucuji odbornost svych clenii a potvrzuji splneni podminek k vykonu lékarského,
stomatologického a lékdrnického povolani podle zviastnich predpisii . Na zakladé tohoto

zékonného zmocnéni pak Ceska l1ékarnicka komora vydala vnitini stavovsky piedpis,

106 BENES, M. Andragogika. 2., aktualiz. a rozs. vyd. Praha: Grada, 2014. 176 s. ISBN 978-80-247-4824-
5.s.11.
107 pRUSAKOVA, V. Ziklady andragogiky I. Bratislava: Gerlach Print, 2005. 121 s. ISBN 80-89142-05-
2.s.18.
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ktery je zavazny pro vSechny Cleny a jehoz cilem je praveé garantovat veiejnosti neustalé
zvySovani odbornosti pfislusnikti 1€kérnického stavu.  Tento komplexni systém
vzdélavani je uréen pro viechny ¢leny Ceské 1ékarnické komory, pfitemz je pro &leny
pracujici v 1ékarnach povinny.'® Dalsi vzdélavani, které neni pfedmétem povinného
vzdélavani ¢lent Ceské 1ékarnické komory (vieobecné vzdélavaci akce, akce s pievahou
firemni prezentace, propagacni akce apod.) je pak dobrovolné a pro podnikatelsky

subjekt (Iékarnu) volitelné dle vlastniho uvazeni.

4.1 Vyznam vzdélavani v systému rizeni lidskych zdroji

Obecné lze vzdélavani dospélych popsat definici z pedagogického slovniku, kterd fika, ze
jde o ,vzdélavani, v némz si jedinec previzné sam stanovuje cile, vybird ucivo, voli
metody, motivuje sam sebe, Fidi a kontroluje své uceni, hodnoti kvalitu svého uceni a
prijima dalsi rozhodnuti“.*®° Tato definice popisuje skute¢nost, ze se ¢lovék nepfestava
ucit s ukoncenim Skolniho vzdé€lavani, ale uc¢i se i déle, pficemz ne vzdy si dokonce 1
uvédomuje, Ze se o vzdélavani jednd. Vse, co Clovek sleduje, ¢te a ¢im se zabyva ho
néjakym zpisobem vzdélavd. Nicméné ne pokazdé je toto vzdélavani uplatnitelné

V profesnim zivoté.

Tato prace se zajima predevSim o jeden segment vzdélavani dospélych a tim je dalsi
profesni vzdélavani. To soucasti profesniho vzdélavani a ,,oznacuje vsechny formy
profesniho a odborného vzdelavani v priubéhu aktivniho pracovniho Zivota, po skonceni
odborného vzdélavani a pripravy na povolani v ramci pocatecniho, formalniho
vzdeélavani. Poslanim je rozvijet postoje, znalosti, schopnosti a pozadované (ocekavané)
chovani nezbytné pro uplatnéni se na trhu prace.**'° Ptitom plati i V profesnim
vzdélavani nasledném, ze pro efektivitu vzdélavani je nutné, aby cile, které ma

vzdélavani naplnit byly pro danou osobu nejen potiebné, ale dale také atraktivni a mély

108 [ ¢karnici. [on-line]. H-11 Rad pro celoZivotni vzdélavani clenii ceské lékdrnické komory. [cit. 2018-12-
26]. Dostupné z www: https://www.lekarnici.cz/O-CLnK/Profesni-predpisy/Rady/H-11-Rad-pro-
celozivotni-vzdelavani-clenu-CLnK.aspx.

109 pRUCHA, J., E. WALTEROVA a J. MARES. Pedagogicky slovnik. 6.,aktualiz. a rozs. vyd. Praha:
Portal, 2009. ISBN 978-80-7367-647-6, s. 260.

110 pRUCHA, J., VETESKA, J. Andragogicky slovnik. 2., aktualiz. a rozs. vyd. Praha: Grada, 2014. 320 s.
ISBN 978-80-247-4748-4, s. 73.
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svoji hodnotu. Takové vzdélavani je pak pro danou osobu motivujici, protoze je ziejmé,

7e takové vzdélavani mize posunout tuto osobu nékam dal.*!

Firmy podporuji vzdé€lavani dospélych znékolika davodi. Jednak si podporou
vzdelavani zajisti zaméstnance prakticky orientované dle individualnich potieb podniku,
jednak vzd€lavanim pecuji o jeden ze svych vyrobnich zdroji — lidskou silu. Kazdy
podnik vyuziva pro svou ¢innost riiznou kombinaci vyrobnich faktor. Témi jsou hmotné
zdroje, finanéni zdroje, nehmotné zdroje a zdroje lidské.'*? Oblast Fizeni, ktera je
vénovana praveé hospodareni s lidskymi zdroji je nazyvana jako ,,fizeni lidskych zdroju*.
Tuto oblast je mozné definovat jako ,.strategicky a logicky promysleny pristup k rizeni
toho nejcennéjsiho, co organizace maji — lidi, kteri v organizaci pracuji a kteri
individudlné i kolektivné prispivaji k dosazeni cilii organizace.“**® Fakt, ze se jedna o
strategicky fizenou Cinnost, vede k tomu, ze dal§imu vzdélavani by méla predchazet ze
strany zameéstnavatele peclivd identifikace potieb. V jejim ramci by mél byt
zaméstnavatel schopen rozlisit, co zaméstnanci znaji a uméji délat, ale také definovat co
musi znat a umét délat.}* Toto je podstatou analyzy vzdélavacich potieb organizace, coZ
je ,,proces ziskavani a rozboru informaci nezbytnych pro urceni parametrii podnikového
vzdelavani, které se v této souvislosti cleni na 1. identifikaci vzdeélavacich potreb 2.
planovani vzdélavacich akci, 3. realizaci vzdélavani, 4. méreni a hodnoceni efektivity
vzdelavani. Vzdelavaci aktivity by proto mély byt zaloZeny na znalosti toho, co je potieba

udélat a pro¢. ¥

Oblast fizeni lidskych zdroju je oblasti pomérné Sirokou, ktera se zabyva celkovou
strategii a propojovanim ritiznych izolovanych cili firmy (organizacnich, tymovych,
individuélnich) a pfestoZe metody prace ziistdvaji zaloZeny na persondlni praci, méni se
jeji poslani a zptisob realizace.!'® Vzijemné vztahy systému Fizeni lidskych zdroji mize

zobrazit obrazek 8.
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Pro organizaci vzdélavani je zaméstnavatelim k dispozici cela fada raznych forem, které
jsou voleny dle individualnich potfeb jak zaméstnavatele, tak zaméstnance. V tivahu je
ovSem nutné také brat tyto potieby v kombinaci s nabidkou trhu. Ne vzdy jsou tyto
potieby s nabidkou v plném souladu a v takovém ptipad€ je nutné pfistoupit k urcitému

kompromisu.

Celozivotni vzdélavani je pfitom pomérné novym konceptem, piestoze jeho myslenka je
velmi stara a Givodni pfedstavy se objevily jiz v antice a Zidovské kultufe, pozdé&ji byly
obnoveny V renesanci, humanismu a osvicenstvi a za vrchol téchto tivah lze povazovat
dilo Komenského, ktery spojil predstavy s pedagogikou a didaktikou!’ . Definovat lIze
celozivotni vzd€lavani jako planovanou, cilevédomou a institucionalizovanou aktivitu ,, v
ramci celozZivotniho uceni, pri které se realizuje to, co spolecnost povazZuje za
diilezité “.1*® Doplnit Ize, Ze takto ziskané védomosti jsou oporou jedince pii jeho dal$im
osobnostnim rastu a také pii zajisténi dalsiho profesniho uplatnéni, stejné jako uplatnéni
obc&anského a socialniho.!'® V soucasné dobé totiz doslo k situaci, ze lidstvo najednou
produkuje mnohem vice informaci a poznatkii, nez je Clovék schopen absorbovat.
Takovou situaci je nutné fesit, a proto zacaly byt uplathovany mechanismy, které maji
napomoci ¢loveéku vyrovnat se se zéplavou riznorodého védéni. Pravé tyto mechanismy
jsou souhrnné oznacovany jako celozivotni vzdélavani. Tento vyraz tedy oznacuje
mechanismy, které¢ se dotykaji ¢lovéka po cely jeho Zivot v rlznych oblastech jeho
zivota. V ramci tohoto konceptu lze rozvoj lidskych zdroji a vzdélavani dospélych
ukotvit mezi prostfedky, které k dosazeni cile konceptu celozivotniho uceni sméfuji.

Doplnit Ize, Ze dal$im prostfedkem je naptiklad komunitni vzd&lavani. 12

W7 VETESKA, J. a kol. Nové paradigma v kurikulu vzdélavani dospélych. Praha: Educa Service, 2009.
344 s. ISBN 978-80-87306-04-8, s. 26.

118 BENES, M. Celozivotni uéeni a vzdélavani. In VETESKA, J. a kol. Nové paradigma v kurikulu
vzdélavani dospélych. Praha: Educa Service, 2009, s. 25-34. ISBN 978-80-87306-04-8, s. 25.

119 BENES, M. Celozivotni uéeni a vzdélavani. In VETESKA, J. a kol. Nové paradigma v kurikulu
vzdélavani dospélych. Praha: Educa Service, 2009, s. 25-34. ISBN 978-80-87306-04-8, s. 25.

120 RABUSICOVA, M. Misto vzdélavani dospélych v konceptu celoZivotniho ugeni. Studia paedagogica,
2006, 54.11: 13-26.

51



Obrazek 8: Podnikové vzdélavani

e|dentifikace vzdélavacich potieb
*Plan vzdélavani

eRealizace vzdélavani
eHodnoceni efektivity vzdélavani

Zdroj: Tureckioval?

Koncept celozivotniho ueni zahrnuje tfi kategorie Cinnosti, a to konkrétné uceni
formalni, uc¢eni neformélni a uceni informalni. ,, Tyfo ti vzajemnée propojené kategorie
ucebnich cinnosti vyjadiuji Siri celoZivotniho uceni (lifewide learning). Uvazovani o Siri
celozivotniho uceni by meélo vyjadiovat komplementaritu formalniho, neformalniho a
informalniho uceni naprv. ve volném case, v profesi apod., kde rozhodujicim kritériem pro
tu, kterou kategorii budou motivy celozivotniho uceni (motivy, které lze zahrnout pod
kvalitu Zivota a motivy instrumentdlni). SiFi, tj. komplementaritu téchto ti kategorit
ucebnich cinnosti Ize snad jesté lépe vyjadrit na prikladu specifickych skupin dospélych,
napr. zdravotné handicapovanych osob. Je ziejmé, Ze tyto kategorie se ve svém sledu
ruzné promenuji. Uceni se tedy odehrava ve vSech oblastech lidského Zivota bez ohledu
na danou fazi lidského Zivota.*?? Vzdy viak vzdélavani zalezi na aktualni situaci a
aktualnim postaveni jedince v systému. V ramci jedné spolecnosti se napiiklad jinak

bude vzdélavat novy pracovnik bez znalosti prace na dané pracovni pozici s konkrétnimi

12 TURECKIOVA:, M. Rizeni a rozvoj lidi ve firmach. Praha: Grada, 2004. ISBN 9788024704050. s. 45.
122 RABUSICOVA, M. Misto vzdélavani dospélych v konceptu celoZivotniho udeni. Studia paedagogica,
2006, 54.11: 13-26.
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pomuckami a jinak pracovnik jiz zkuSeny. Vzdy je nutno stavét na aktudlni situaci a

pracovnich dovednostech a znalostech kazdého jedince.'?®

Jednim z divodi, pro¢ se spoleCnost zaméfuje na celozivotni vzdélavani je koncept,
ktery je oznacovan jako celozivotni zaméstnatelnost. Jeho cilem je nejen schopnost najit
si zaméstnani, ale také si ho udrzet. Je nutné si uvédomit, ze vyvoj postupuje pomérné
rychle a v relativné kratkém ¢ase dochazi ke zménam profesni struktury, zménam na trhu
prace atd. VSechny tyto zmény maji pfitom logicky dopad na uplatnitelnost lidi na trhu
prace. Dnes je zakladnim hlediskem pro uréeni uplatnitelnosti ¢lovéka na trhu prace jeho
troven kvalifikace a pozadovanych kompetenci.'’®® Pokud je zminéna kvalifikace, je
potieba uvést, ze kvalifikaci lze rozlisit na kvalifikaci objektivni a subjektivni, pfiCemz toto
rozdéleni 1ze dale doplnit a kvalifikaci délit na formalni a neformalni. Pravé neformalni ¢ast
kvalifikace se pfitom ziskava mimo ramec formalniho vzdélavani, tedy napiiklad i v ramci

dalsiho profesniho vzdélavani.'?

Nicméné doplnit je také potieba, Ze toto predpokladd ochotu zaméstnance své znalosti
Vv ramci zaméstnani vyuzivat. Lze fici, ze znalosti dopliuji dalsi faktory, jako jsou
napiiklad ochota, aktivita a pozitivni pfistup. Jejich absence je pro zaméstnavatele pritézi.
Zameéstnavatel, ktery ziska zaméstnance s malou motivaci k dalSimu vzdélavani a rozvijeni
svych dovednosti, ziskava drahy a neefektivni vyrobni prosttedek, protoze takovy
zaméstnanec se stava v uritém ¢asovém horizontu nositelem zastaralych nebo neefektivnich

pracovnich postupti. Produktivita prace i jeho ptipadny potencidl klesa a v nékterych

piipadech mize takovy zaméstnanec i $kodit celkové dobrému jménu podniku navenek.'?®

Jakkoli je vSak dal§i vzdélavani piinosem, panuji také tvahy o zaporech, respektive

ekonomické efektivnosti celozivotniho vzdélavani. Tyto Gvahy podnécuje fakt, ze exaktné

123 KOUBEK, J. Rizeni lidskych zdrojii: zaklady moderni personalistiky. 4., roz3. a dopl. vyd. Praha:
Management Press, 2007. ISBN 978-80-7261-168-3, s. 125.

124 RABUSICOVA, M.. Misto vzd&lavani dospélych v konceptu celoZivotniho uéeni. Studia paedagogica,
2006, 54.11: 13-26.

125 VETESKA, J. a kol. Teorie a praxe kompetencniho pristupu ve vzdélavani. Praha: Educa Service, 2011.
228 s. ISBN 978-80-87306-09-3. s. 100.

126 HEINOVA, H. Ucebni text ¢ 16 v ramci projektu ,, Posilovdni socidlniho dialogu — sluzby pro
zaméstnance “, ktery je financovan z prostredkit ESF prostiednictvim programu Operacniho programu
Lidské zdroje a zaméstnanost a statniho rozpoctu CR. Praha 2010. Vydala CESKOMORAVSKA
KONFEDERACE ODBOROVYCH SVAZU www.cmkos.cz a ASOCIACE SAMOSTATNYCH
ODBORU www.asocr.cz, s. 5.

53



méfit efektivitu vzdélavani, a tedy vyjadfit ndvratnost investovanych prostiedkt lez jen velmi
t&7ko. Pfesné méfitelné jsou tedy jen vydaje vynalozené na vzdélavani, nikoli ptijmy.*?’

Specifika vzdélavani dospélych je mozné také definovat pomoci zasad, kterymi by se toto

vzdélavani mélo Fidit a ktera jsou v mnohém odlidné od vzdélavani klasického'?8:

e Dospéli jsou sami zodpovedni za GspeSnost svého dal§iho vzdélavani.

e Uceni je celozivotnim procesem a jeho vysledky byvaji pfimo imérné osobni
zainteresovanosti, motivaci a emoc¢ni aktivité pii jejich vykonavani.

o Usp&né byva takové vzdélavani, které v zadoucim poméru zahrnuje nejen
intelektualni, ale také emocionalni apely a ma vhodny obsah i formy.

e Dospéli se uci tim, ze Spojuji nové ucivo s tim, co uz znaji. Proto jsou vhodné
ptiklady, srovnani a analogie z oblasti, které jsou jim blizka.

e Efektivni je uceni se praxi.

e Uceni dospélych podporuje neformalni prosttedi, kde se nenapomina a
neklasifikuje, spiSe se oceiiuji i drobné tispéchy a snaha.

e Piipadna kontrola a hodnoceni v ramci dal§iho vzdélavani dospélych by méla
navozovat piijjemnou, vstiicnou atmosféru. Také je dulezité povzbuzeni k dalsimu
ucenti.

e K vyvolani pozornosti se doporucuje vyuzit neotiely aktivizujici ivod a dale
v prubéhu vyuky také vyuzivat rozmanité prostiedky pro udrZeni pozornosti.

e Plati, ze je dobré ucivo slyset, jest¢ lepsi je ho vidét a nejvice se ¢loveék nauci v
praxi.

o Lektor by mél pfistupné a zajimavé vykladat ucebni latku, informovat,
vysvétlovat a pomahat. Dale by mél apelovat na logické mysleni a city ucastniki

a rozvijet jejich aktivitu.

Pro konkurenceschopnost kazdé organizace je zajiSténi celozivotniho vzdélavani
nezbytné. Dlvody jsou zfejmé: jednak se stile Cast&ji objevuji nové poznatky, nové
technologie, nové pracovni postupy ¢i pomicky, coz vede ktomu, Ze znalosti a

dovednosti lidi rychle zastaravaji. Jednak je také vyraznéjsi proménlivost lidskych potieb

127 L OWENHOFFEROVA, R., MUZIK, J. Problémy sougasného vzdélavani. Praha: MJF, 2018. ISBN
978-80-88227-04-5 s. 149.

128 BARTAK, J. Profesni vzdélavani dospélych. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského, 2007. ISBN
978-80-86723-34-1, s. 12.
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a také trhu zbozi. To tedy vede k potiebé na takové zmény rychle reagovat. Cast&jsi jsou
také organizacni zmény v podnicich a lidé musi byt schopni na né reagovat. Obdobné
musi podniky umét pruzné reagovat na zmény podnikatelského prostfedi. Déle se silné
projevuje nutnost snizovat naklady a Iépe vyuzivat technické zafizeni podniku
V neposledni fadé je také vhodné zminit dobré jméno organizace na trhu prace — péce o
vzdélani pracovniki miize usnadnit lepsi ziskavani novych pracovnich sil. 12° Z hlediska
firmy je vzdelavani zaméstnanct nutné ,, vaimat jako proces rozvoje lidského potencialu,

ktery se realizuje prostiednictvim mechanismu uceni . **°

Pozitivné je také hodnocen vliv dalSiho vzd€lavani na ekonomicky rast. Do vzajemné
spojitosti byva davan piistup ke vzdélani, ktery souvisi s technologickym rozvojem.

Poptavka po kvalifikovanych zaméstnancich je pak stimulem pro dalsi vzdélavani. 13

4.2  Motivace zaméstnancu

Jak predchozi kapitola nastinila, nezastupitelnou roli hraje i samotnd motivace
zaméstnancll  k dalSimu vzdélavani. Piestoze je, vramci Iékarenského provozu,
vzdélavani podminéno zakonem, je ochota (jednotlivych tucastnikd vzdélavaciho
procesu) vzdélavat se naprosto klicova. ,, Vysoké vykonnosti dosahuji organizace a firmy
predevsim tam, kde lidé maji svou praci radi, nechodi do ni se strachem a obavami, jsou
Spravné motivovani. Lépe se vyporadavaji s plnénim ukolu, kvalitnéji resi problémy a radi
spolupracuji se svymi kolegy. Uspésné spolecnosti si tuto skutecnost uvédomuji a usiluji
nejen o schopné lidi, ale snazi se najit cesty, jak rozvinout jejich schopnosti, jak je motivovat
a pomahat jim, aby co nejvice svych schopnosti vyuzivali a vytvareli efektivni pracovni tymy.
Poskytuji jim ruzné moznosti dalsiho rozvoje, prilezitosti pro lepsi uplatnéni, vyssi uroven

odpovédnosti, motivace a uspokojenti z prace. “**

129 KOUBEK, J. Rizeni lidskych zdrojii: zaklady moderni personalistiky. 4., rozs. a dopl. vyd. Praha:
Management Press (vydavatelstvi), 2007. ISBN 978-80-7261-168-3. s. 237.

130 VETESKA, J. a kol. Nové paradigma v kurikulu vzdélavani dospélych. Praha: Educa Service, 2009.
344 s. ISBN 978-80-87306-04-8. s. 15.

31 MUZIK, J. Rizeni vzdélavaciho procesu: andragogicka didaktika. Praha: Wolters Kluwer CR, 2011. 323
s. ISBN 978-80-7357-581-6. S. 121.

132 HEINOVA, H. Ucebni text ¢ 16 v ramci projektu ,, Posilovani socidlniho dialogu — sluzby pro
zaméstnance “, ktery je financovan z prostredkit ESF prostiednictvim programu Operacniho programu
Lidské zdroje a zaméstnanost a statniho rozpoctu CR. Praha 2010. Vydala CESKOMORAVSKA
KONFEDERACE ODBOROVYCH SVAZU www.cmkos.cz a ASOCIACE SAMOSTATNYCH
ODBORU www.asocr.cz. S. 22.
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Je tedy nezbytnym ukolem managemetu fizeni lidskych zdroji, zamyslet se nad
motivacnim systémem celé organizace a efektivné motivaci vyuzivat jako nastroj
persondlniho managementu. Tento nastroj napoméhé dosazeni ti hlavnich cila®3:

e zam¢éstnavat takové zaméstnance, ktefi umi a také chtéji kvalitn€, aktivné a

iniciativné pracovat ve prospéch organizace,

e zaméstnavat tyto zamestnance na spravnych pracovnich pozicich

e dokazat udrzet si tyto zaméstnance.
Motivaci Ize definovat jako tendenci jedince kaktivnimu chovani selektivnim a
organizovanym zptsobem. '3
Pohnutky (také motivy) chovani a jednani ¢lovéka jsou nejéastéji konkretizovany formou
ptéani, tendenci ¢i predstav. Lze je charakterizovat z pohledu sméru a zaméfeni, ale také
prozivani intenzity dané motivace nebo z pohledu doby trvani motivace. Obecné plati, ze
ty nejvice vyhranéné pohnutky maji formu ptedstav s urcitym obsahem a s dlouhodobym
zamétenim. Takové motivace sméfuji k realizaci predstav a k vytvotfeni kontaktu s
cilovym objektem (s osobami, predméty, aktivitami).**®
Ackoli teorii motivace existuje celd fada, nejcastéji vyuzivanym a zmifovanym
konceptem je teorie Abrahama Maslowa nazyvana ,hierarchicka teorie potfeb”. Tato
teorie ,, predpokiada, Ze pri bézném vyvoji cloveka se jednotlivé skupiny potreb objevuji
postupné a Ze zrovna tak postupné musi byt uspokojovany. Pokud nejsou potieby
L, NIZST™ casti seznamu uspokojovany, nepodari se cloveku poradné naplnit ani ty z

3

L WSSI Casti. Z toho napriklad vyplyva, Ze chudi lidé se budou prevazne zabyvat
telesnymi potrebami a potirebami bezpeci. Naopak bohatym se snadno podari uspokojit
potieby, které v hierarchii stoji niZe, a proto se mnozi z nich budou snazit naplnit potrebu
sebeaktualizace. Muzeme proto premyslet jak o jedinci, tak o celé spolecnosti, kterd

., Vyzrava “ od nizsich urovni potieb k vyssim. <13

133 HEINOVA, H. Uéebni text ¢. 16 v ramci projektu ,, Posilovani socidlniho dialogu — sluzby pro
zameéstnance “, ktery je financovan z prostredkit ESF prostiednictvim programu Operacniho programu
Lidské zdroje a zaméstnanost a statniho rozpoctu CR. Praha 2010. Vydala CESKOMORAVSKA
KONFEDERACE ODBOROVYCH SVAZU www.cmkos.cz a ASOCIACE SAMOSTATNYCH
ODBORU www.asocr.cz. S. 22.

134 SVANCARA, J. Emoce, motivace, volni procesy. Studijni prirucka k predmétu Obecnd psychologie I
(prozivani, jedndni), Brno, Psychologicky Ustav FF MU, 2003. s. 85.

135 SVANCARA, J. Emoce, motivace, volni procesy. Studijni prirucka k predmétu Obecnd psychologie 11
(prozivani, jedndni), Brno, Psychologicky Ustav FF MU, 2003. s. 85.

138 BASTECKA, B.; REITEROVA, E. Soucasné potieby a Abraham Maslow. Acta Universitatis
Palackianae Olomucensis, Facultas Philosophica, Psychologica 34, Varia Psychologica X, 2005, 63-88.
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Tato teorie byva nejCastéji zobrazovana ve form¢ pyramidy, kde na zakladné lezi ty
nejzakladngjsi lidské potieby, jejichz uspokojovani je nejzakladnéjsi. Dalsi patra pak
fika, Zze Clovék vzdy musi uspokojit dany segment potieb a az ve chvili naplnéni je
mozné postoupit k segmentu potieb ,,vyssSich®. Také plati, ze pokud dojde k poruseni
uspokojeni potieb znizSich pater pyramidy, Clovék se primarné snazi o opétovné

A4

zajisténi téchto, ,,nizsich* slozek potieb. Je tedy nutné dosdhnout nejdiive uspokojeni

zakladnich potieb. Teprve poté miize jedinec postoupit k uspokojeni vyssich potieb.™’

Hierarchické uspotadani je pro tuto teorie zdsadni. Projevuje se pravé v tom, ze piipadné
L rc

neuspokojené ,,nizsi* potieby vzdy pievladnou a zvitézi nad neuspokojenymi potiecbami

,,VyS$§imi“, Motivacni silou jsou tedy pravé ty potieby, které uspokojeny nejsou.®

Je také potieba dodat, Ze existuje také kritika tohoto konceptu. Napiiklad se namita, ze
existuji rozdily mezi potiebami, které ma ¢lovek na trovni organismu a které jsou shodné
se zvitaty, a potfebami, které jsou dany specifickou povahou ¢lovéka — tedy potiebami,
které odrazeji uroven rozvoje osobnosti. ,, Maslowuv model je vSak gradacni, tzn. Ze
uroven 1.-4. je sice oblasti deprivacni motivace, ale 5.-7. je oblasti motivace
sebeutvareni, ,,ristu* osobnosti.“ **® To znamena, Ze napiiklad potfeby novorozence
jsou na turovni prvniho stupné Maslowovy pyramidy. Jenze piestoze motivace
novorozence sméfuje k uspokojeni té€chto potfeb, existuji i potieby dalsi. Vyzkumy
psychické deprivace prokazaly dilezitost citové vazby ditéte s matkou a také vyznam
SirSiho socialniho kontaktu a zakotveni v rodiné. Tyto psychologické potieby skytaji
ditéti pocit bezpec¢i. To naznacuje, Ze zatimco definované potifeby sméfuji k uspokojeni
néjakého nedostatku, pro clovéka ve smyslu kulturniho jedince neni tak snadné
uspokojivé interpretovat jednu konkrétni potfebu. Naopak chovani clovéka casto
motivuji riizné motiva¢ni ¢initelé, 14

Problematiku 1ze doplnit konstatovanim potieb, které se vymykaji konceptu Maslowovy

teorie. Napiiklad jde o ,potfebu vyhledat pomoc*™ (help-seeking). Ta je z pohledu

137 SVANCARA, J. Emoce, motivace, volni procesy. Studijni prirucka k predmétu Obecnd psychologie I

(prozivéni, jedndni), Brno, Psychologicky Ustav FF MU, 2003. s. 85.

138 BASTECKA, B; REITEROVA, E.. Sou¢asné potieby a Abraham Maslow. Acta Universitatis
Palackianae Olomucensis, Facultas Philosophica, Psychologica 34, Varia Psychologica X, 2005, 63-88.
139 SVANCARA, J. Emoce, motivace, volni procesy. Studijni prirucka k predmétu Obecnd psychologie IT
(prozivani, jedndni), Brno, Psychologicky Ustav FF MU, 2003. s. 85.

140 SV ANCARA, J. Emoce, motivace, volni procesy. Studijni prirucka k predmétu Obecnd psychologie IT
(prozivani, jedndni), Brno, Psychologicky Ustav FF MU, 2003. s. 85.
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psychologie motivace specifickou formou autodeterminace a lze ji definovat jak

negativné (nezralost, zavislost), tak pozitivng.**

Obrazek 9 Maslowova pyramida poti‘eb

potieby poznan

potieby seberealizace \

potieby uznani, respektu,
kompetence

potieby lasky a naleZeni \
potieby bezpeci \

fyziologické potieby \

Zdroj: Svancaral#?

Pfesto je Maslovova pyramida uzndvanym konceptem, ktery je stale, v rtiznych

modifikacich, vyuzivan.

Pokud je v popiedi zajmu motivace jednotlivee k dalsimu vzdélavani, pak Ize tyto motivy

vysledovat a rozdélit do nasledujicich kategorii®:

e Potieba novych socidlnich kontakti — v ramci vzdé€lavaciho procesu se jedinec
dostane mezi nov¢ lidi, tvoii nové socialni kontakty.

e Potieba novych socialnich podnéti — nové prostfedi pfinasi misto, které je

o¢isténo od kazdodennich natlaku.

1 SVANCARA, J. Emoce, motivace, volni procesy. Studijni prirucka k predmétu Obecnd psychologie I
(prozivani, jedndni), Brno, Psychologicky Ustav FF MU, 2003. s. 85.

142 SV ANCARA, J. Emoce, motivace, volni procesy. Studijni pFirucka k predmétu Obecnd psychologie |
(prozivani, jedndni), Brno, Psychologicky Ustav FF MU, 2003. s. 87.

143 BENES, M. Andragogika. 2., aktualiz. a rozs. vyd. Praha: Grada, 2014.

176 s. ISBN 978-80-247-4824-5. s. 106.
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e Profesni motivace — vzdélavani muze piinést vys$§i pracovni moznosti, lepsi
uplatnéni na trhu prace a podobné.

e Touha participovat na politickém ¢i komunalnim Zivoté — dalsi vzdélavani piinasi
vys§i moznosti ucasti na komunalnich zalezitostech.

e Motivace vn¢jsi — vzdélavani je realizovano na vnéjsi podnét zaméstnavatele,
poradenskych sluzeb, blizkého okoli apod.

e Motivace uspokojeni osobnich kognitivnich potieb — vzdélavani uspokojuje touhu

ucit se a tim ziskavat dal$i znalosti.

Vzdélavani, jako motivace lze zafadit v celém systému motivacnich prostfedki mezi
motivaci plosnou, ale také specifickou (dle konkrétni formy vzdélavani). Obecné lze
vyClenit motivaci zaméstnancii plosnou (pfispévky na stravu, piispévek na dovolenou,
narazové nabidky vstupenek na sportovni a kulturni akce, beztro¢né piijcky, Skoleni ¢i
umoznéni studia pii zaméstnani, volné jizdenky, penzijni pfipojiSténi a podobn¢) a
motivaci specifickou (finanéni odmény, zlepSeni pracovnich podminek, pochvala, vytka,
vzdélavani a podobng).1** Obvyklé je, Ze se tyto motivaéni nastroje ve firmach riizné
kombinuji. Hmotné motivacni néstroje Ize délit na ekonomické, technicko-technologické

a socialni.'*®

V kazdém piipad¢ vSak plati, Ze nejlep$i motivaci pro dalsi vzdélavani (a v podstaté
kazdou ¢innost) je vlastni motivace, podpoiena emocemi daného jedince.*® Tuto vlastni
(vnitini) motivaci lze definovat jako takovou motivaci, kterou tvoii faktory, kterou si
jedinci sami vytvareji a které je ovliviiuji a sméfuji k jistému jednani. Tyto faktory tvori
souhrn odpovédnosti (prace je dilezitda a mame kontrolu nad vlastnimi moZznostmi),
schopnosti vyuzivat ptilezitosti a rozvijet své schopnosti a dovednosti, autonomie a

podnétné prace s moznosti postupu a hierarchického uspotadani pracovnich mist.4’

VYA HALIK, J. Vedeni a iizent lidskych zdrojii. Praha: Grada, 2008. Vedeni lidi v praxi. ISBN
9788024724751. s. 82.

15 MUZIK, J., KRPALEK, P. Lidské zdroje a personalni management. Praha: Academia, 2017. ISBN 978-
80-200-2773-3.s. 144.

148 MUZIK, J. Didaktika profesniho vzdélavani dospélych. Plzei: Fraus, 2005. 202 s. ISBN 80-7238-220-
9.

147 ARMSTRONG, M. Rizeni lidskych zdroji: nejnové&jsi trendy a postupy. 13. vyd. Praha: Grada, 2015.
ISBN 978-80-247-1407-3. s. 220.
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4.3  Typy, druhy a formy dalSiho vzdélavani dospélych

Zatimco vzdelavani v rdmci piipravy na povolani je zalezitosti Skolského systému, je
vzdélavani dospélych koncipovano odlisné a miize probihat na raznych mistech, tedy
nejen v ramci $kol, ale napiiklad i v rAmci podniku nebo v ramci organizaci komeréniho
charakteru, které se zabyvaji vzd€lavanim. ,, Vzdeélavani dospélych je v rostouci mire
soucasti cCinnosti organizaci s jinym nez vzdélavacim ucelem (v podnicich,
V administrative, armade, policii, v politickych strandach, odborech, cirkvich, spolcich,
muzeich, knihovndach apod.). Zde je vzdelavaci zamer napojen na hlavni ucel organizace,
napr. v podnicich na persondlni rozvoj. Tyto organizace mohou vzdeélavani delegovat na

externi dodavatele. “**®

Rozdélit organizaci vzdélavani dospélych Ize podle riiznych hledisek!4®:

e Podle stupné otevienosti pfistupu ke vzdelavani (otevieny piistup maji napiiklad
statni Skoly, které jsou pfistupné vSem uchazeClim. Vyhrazeny pfistup pak
ptredstavuje podnikové vzdélavani, které je vyhrazeno jen zaméstnanciim daného
podnikuy).

e Podle vztahu ke statni administrativé (zéavislé, ¢i spiSe na statni administrative
nezavislé).

e Podle z4jml vzdélavaci instituce (jedna se bud’ o instituce komer¢ni, instituce
s Castecné spoleCenskymi zajmy jako jsou napiiklad cirkve ¢i odbory, nebo o
instituce se zajmy vefejnymi, popiipadé se zajmy souvisejici se zajmy organizace
jako naptiklad podnikové nebo s realizovanymi z4jmy urcitého hnuti apod.)

e Podle obsahu (lze definovat vzdélavani vSeobecné, odborné, zdjmove, kulturni

atd.).

Z hlediska typu vzdélavani obecné jsou rozliSovany tii mozné typy uceni a vzdélavani

dospélych®®C:

e Formalni vzdélavani — jedna se o vzdélavani realizované piedevSim ve Skolach.

Takové vzdélavani vede k prokazatelné dosazenym Urovnim vzdélani (odborné

148 BENES, M. Andragogika. 2., aktualiz. a rozs. vyd. Praha: Grada, 2014. 176 s. ISBN 978-80-247-4824-
5.s. 88.

149 BENES, M. Andragogika. 2., aktualiz. a rozs. vyd. Praha: Grada, 2014. 176 s. ISBN 978-80-247-4824-
5.s. 88.

150 pRUCHA, J. Andragogicky vyzkum. Praha: Grada, 2014. 152 s. ISBN 978-80-247-5232-7. s. 24.
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vzdélavani zakonCené vyucnim listem, vzdélani stiedni zakonCené maturitou,

vzdélavani vysokoskolské zakoncené statni zkouskou ¢i vzdélavani doktorské)

e Neformalni vzdélavani — jednd se o vzdélavani mimo zékladni skolsky systém,

které je soucasti celozivotniho vzdélavani. Probihd v podnicich, soukromych

Skolicich institucich, pfipadné i ve Skolskych zafizenich. Hlavnim znakem tohoto

vzdélavani je, ze nevede k ziskani zadného, statem uznavaného, stupné vzdélani.

Vystupem je obvykle néjaky certifikat, licence ¢1 osvédceni o absolvovani.

e Informdlni vzdélavani — probihd kazdodennim Zivotem. Poznatky jsou ziskavéany

nahodile, bezdé¢né napiiklad Cetbou, sledovanim televize ¢i hovorem s kolegy,

rodinnymi pfislusniky a podobné. Tato forma vzdélavani neni organizovand a

nema zadny hmatatelny vystup v podobé zvyseni stupné vzdélani ¢i osvédceni,

nicméné piinos tohoto typu vzdélavéani je ohromny.

V ramci téchto typl vzdélavani lze vyclenit druhy poskytovaného vzdélavani dospélych.

Teémi je™:

e Vzdélavani profesni — do tohoto druhu vzdélavani Ize zaclenit vzdélavani:

kvalifikaéni — cilem je jednak ziskat kvalifikaci pro vykon
povolani, ale také ji udrzet a obnovovat (tedy byt v souladu
s pozadavky na vykon prace), zvySovat (tedy se zdokonalovat
nad ramec stanovenych pozadavkl), kvalifikaci dale
prohlubovat (ziskat vysSi a lepSi pracovni vykon) ¢i se
zaSkolovat ¢i zaucovat.

Rekvalifikaéni — jednd se snahu ziskat jiné pracovni
dovednosti a znalosti s cilem realizovat se v jiném pracovnim
zafazeni. Rekvalifikacni vzdélavani nabizi jednak cilené
rekvalifikace, které pracovnika pfipravuji pro konkrétni
pracovni misto, jednak rekvalifikace nespecifické (u
nezaméstnanych). Daéle do této kategorie spadaji také
motivacni kurzy, doplitkové prohlubovani kvalifikace (napf.

ziskani fidi¢ského prikazu), rekvalifikacni stdze a podobné.

151 pRUSAKOVA, V. Ziklady andragogiky I. Bratislava: Gerlach Print, 2005. 121 s. ISBN 80-89142-05-
2.s. 18 a MUNI. [on-line]. Vzdélavani dospélych. [cit. 2019-03-03]. Dostupné z www:
https://is.muni.cz/el/1411/podzim2015/MNZAQ071c/um/Andrago_4.ppt.
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= Specializatni — programy profesniho vzdélavani v danych
oblastech, form¢ vyuky a dle specifickych a konkrétnich potieb
jednotlived a organizaci soukromého nebo vefejného
sektoru.t%?

=  Funkéni

e Zajmové vzdélavani — je charakterizovano funkcemi vSeobecné vzdélavacimi,
socidln¢ adaptacnimi (zvladnuti socialnich roli), kompenzacnimi (ptfekondni
jednostrannosti), relaxaénimi (pisobeni uméni), regeneracnimi, profylaktickymi
(proti nudé¢ a monotonnosti), seberealizacnimi, komunikativnimi (styk s lidmi),
populariza¢nimi ¢i inova¢nimi. Jednd se o takovy souhrn vychovné vzdélavacich,
poznavacich, rekreacnich a dalSich systematickych i jednordzovych Einnosti a
aktivit, které smétuji k ucelnému a efektivnimu naplnéni volného Casu a take
umoziuji ziskat védomosti a dovednosti.

e Obcanské vzdelavani — toto vzdélavani se vztahuje k naplnéni role obcana tak k
podpoie obcanského jednani. Zahrnuje tedy naptiklad politické, pravni, socidlni a
dalsi vzdélavani teSené na jakékoli Urovni (konkrétnim piikladem mulze byt
semindf o pravnim jednani bytovych druzstev ¢i pfednaska o Evropskeé ustave)

e Rodinné vzdélavani — aktivity, které vedou ke zvySovani kvality zivota
jednotlivee a rodiny. Jedna se o vzdélavani v oblastech vnitini rodinné dynamiky

(komunikace, zvladani konfliktt), lidského rustu, rodi¢ovského vzdélavani atd.

e Environmentalni vzdélavani.

Vzdélavani dospélych je poskytovano riznou formou, kterd je potfeba pro zachovani
organizovanosti a kontroly nad procesem vzdélavani. ,, Vzdélavani tedy miize mit pouze
omezené mnozstvi podob, zavislé sice na detailnosti pohledu a klasifikacni pili
prislusného teoretika, jenz vzdélavani tiidi, ale v kazdém pripadé konecné“.*>® V ramci
definice a popisu jednotlivych forem mimoskolniho vzdélavani je mozZzné vyclenit

zakladnich a jasné vymezené formy vzdélavani. Je vSak nutné doplnit, Ze dalsi formy lezi

152 VSEM. [on-line]. Profesni kurzy. [cit. 2019-03-03]. Dostupné z www: https://www.vsem.cz/profesni-
kurzy-pk.html.

153 pLAMINEK, J. Vzdélavani dospélych: privvodce pro lektory, icastniky a zadavatele. 2., roz§. vyd.
Praha: Grada, 2014. ISBN 978-80-247-4806-1. s. 38.
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casto mezi jednotlivymi, zde specifikovanymi formami a dopliuji, ¢i kombinuji zde

popsané zakladni formy'®*:

Skoleni — jedna se o systém piedavani teoretickych znalosti, ve kterém se
vzdélavani blizi klasické $kolni praxi. Uéastnici poslouchaji vyklad a diskuze je
sice mozna a poslucha¢i mohou pokladat otdzky, nicméné diskuze se vyrazné
nerozviji. Byva oznacovano také jako kurz ¢i prednéaska. V piipadé zaméfeni na
praktické dovednosti je také ozna¢ovano jako trénink.

Konzultace — konzultant na misté¢ vyucujiciho navrhuje feSeni realné situace, je
vybaven zkuenostmi a znalostmi z jinych firem. Ukolem konzultanta je
navrhnout takové fesSeni situace, ktera je predmétem feseni. Ve své podstaté jde o
setkani odbornikii na proces a obecné zalezitosti (konzultanti) a odbornikl na véc
a specifika daného prostfedi. Ocekava se, ze spolecné najdou hledané feseni.
Jistym poddruhem je 1 ,.koucovani“. Jeho cilem je neulit feSit problémy
samostatné, nikoli tedy najit jedno konkrétni feSeni jednoho problému. Kouc¢ vede
koucovaného ke zvladnuti situaci urcitého typu. Schopnost konkrétniho vytreseni
takovych situaci je v jistém smyslu jen vedlejSim produktem.

Uceni z vykonu — V této podobé vzdélavani podava vykon predev§im ucastnik.
Ucitel do ucastnikova vykonu nezasahuje, pozd¢ji vSak poskytne rozbor vykonu a
poradi, ¢i sméruje ucastnika ke zlepSeni vykonu. Druhou formou pak je uceni
z vykonu ucitele, kde ucitel podava vykon a zék jej sleduje. Jistou formou tohoto

zpusobu ucenti je i sledovani vyukovych filmt.

Tyto formy je mozné piehlednéji zobrazit ve vazb& na cile a vyuCovanou podstatu

V tabulce ¢.3:

154 PLAMINEK, J. Vzdeélavani dospélych: privvodce pro lektory, ticastniky a zadavatele. 2., roz§. vyd.
Praha: Grada, 2014. ISBN 978-80-247-4806-1. s. 38 — 46.
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Tabulka 3: Definice zakladnich forem vzdélavani dospélych

Predat znalosti, Skoleni Konzultace Uceni z vykonu
dodat konkrétni ..
Yo ucitele
feSeni nebo
poskytnout vzor.
Piedat dovednosti, Trénink Koucovani Uceni z vlastniho

posilit fesitelské
schopnosti nebo
poskytnout zpétnou
vazbu.
Zdroj: Plamine

vykonu

k155

Existuje vSak i mnoho dalSich pohledii na formy vzdélavani dospélych. Nasledujici vycet

se zamé&fuje na formy vzdélavani dospélych bez omezeni na mimoskolni aktivity®®:

e Uceleny studijni program ukonceny zkouskou, certifikaci, dosazenim stupné
vzdélani. Organizovany jako prezencni, kombinované nebo distancni vzdélavani.

o Kurz — tematicky zaméteny vzdélavaci blok, spise kratkodoby, avS§ak muze mit i
cyklicky charakter

e Skoleni — obvykle jednordzové, instruktivni, direktivni, poudujici, zacvikovy
vzdélavaci blok

e Piednaskovy cyklus

e Jednotlivé prednasky

e Seminaf, workshop

e Individudlni vyuka

e Specifické formy (napf. poznavaci zajezdy, komunitni kruh, pfirozena transmise)

155 PLAMINEK, J. Vzdélavdni dospélych: privvodce pro lektory, iicastniky a zadavatele. 2., 10z§. vyd.
Praha: Grada, 2014. ISBN 978-80-247-4806-1. s. 41.

156 MUNIL. [on-line]. Vzdélavani dospélych. [cit. 2019-03-03]. Dostupné z WWw:
https://is.muni.cz/el/1411/podzim2015/MNZAQ71c/um/Andrago_4.ppt.
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4.4

PoZzadavky na vzdélavani pracovnikii v 1ékarnach

Vzdélani a vzdélavani pracovnikl v lékarnach je zavislé na jejich pracovni pozici. Tu

urcuje jejich dosazené vzdélani, které pracovnici ziskali v ramci své profesni piipravy

prostiednictvim Skolského systému. Je tedy vhodné piipomenout, ze se jedna o dvé

skupiny pracovniki:

Farmaceut (Lékarnik) — osoba, kterd je absolventem vysoké Skoly, pficemz
studijni program vybrané Skoly umoznuje obvykle studentim pfiméfenou
specializaci vlastni volbou vybérovych a nepovinnych predméth vedle disciplin
povinnych. Je také mozné doplnit, Ze ,,Absolvent magisterského studijniho
programu Farmacie, ktery ziskal akademicky titul "magistr”, miize vykonat v téze
oblasti studia stdtni rigorozni zkousku, jejiz soucasti je obhajoba rigorozni prace.
Po jejim vykonani se udéluje titul: "doktor farmacie" (ve zkratce PharmDr.).<17
Studium je pfesn¢ specifikovdno zdkonem a fika, Ze farmaceut je pfislusny

k vykonu svého povolani po absolvovanisé:

a) nejméné pétiletého prezenéniho studia v akreditovaném zdravotnickém
magisterském studijnim programu farmacie obsahujicim teoretickou a praktickou

vyuku, z toho nejméné 6 mésici praxe v 1€karné,

b) studia v akreditovaném studijnim programu farmacie, pokud byl zahajen

nejpozdéji v akademickém roce 2003/2004, nebo

C) nejméné pétiletého prezencniho studia v magisterském studijnim programu
farmacie na vysoké Skole na izemi Slovenské republiky, pokud absolvent zahajil

toto studium v obdobi od 1. ledna 1993 do 30. dubna 2004

Farmaceuticky pracovnik — tato osoba jednak muzZe byt absolventem stiedni

A4

Skoly, jednak absolventem vys$$iho vzdé€lani (absolventi jsou diplomovani

farmaceutiéti asistenti (zkratka DFA).1%

157 Farmaceuticka fakulta Univerzity Karlovy v Hradci Kralové. [on-line]. Studijni program farmacie. [cit.
2019-01-24]. Dostupné z www: https://www.faf.cuni.cz/Studium/Magisterske/Farmacie/.

158 § 10 odstavec 1) zdkona ¢. 95/2004 Sb.

159 Vy§3i odborna $kola zdravotnicka. [on-line]. Diplomovany farmaceuticky asistent. [cit. 2019-01-24].
Dostupné z www: https://www.szsprahal.cz/diplomovany-farmaceuticky-asistent.
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Farmaceuticky asistent nabyva svoji odbornou zptsobilost studiem v ramci
zakladni profesni pfipravy, pficemz tuto zpusobilost presné¢ definuje zakon
96/2004 Sb. Ten ftikd, ze ,odborna zpiisobilost k vykonu povolani
farmaceutického asistenta se ziskava absolvovanim:

a) nejméné triletého studia v oboru diplomovany farmaceuticky asistent na
vyssich zdravotnickych skolach, nebo

b) stredni zdravotnické skoly v oboru farmaceuticky laborant, pokud bylo studium
prvniho roéniku zahdjeno nejpozdéji ve Skolnim roce 2004/2005. <10

Déle zakon dopliiuje, ze vykon c¢innosti farmaceutického asistenta je vymezen
odbornymi c¢innostmi, za které lze povazovat Cinnosti spojené zejména s
pfipravou, vydejem, kontrolou a uchovavanim 1é¢iv a zdravotnickych

prostredki. 6t

Piestoze je nize rozdéleno vzdelavani lékarnikti a vzdélavani farmaceutickych
pracovnikd, je nutné poznamenat, Ze se Casto vzdélavani vzajemné v konkrétnich akcich
prolind a nckteré vzdélavaci akce jsou realizovany pro vzdélavani 1€karnikd 1

farmaceutickych pracovnikli hromadné.

Stejné tak je nutné poznamenat, ze celozivotni vzdélavani 1ékarnikii i farmaceutickych

pracovnikt proslo pomérné dilezitym vyvojem. Dne ,, 1. zdii 2017 naby! ucinnosti zakon
¢ 201/2017 Sb., kterym se méni zdkon ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskdavini a
uznavani zpusobilosti k vykonu nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu cinnosti
souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a 0 zméné nékterych souvisejicich zdkoni
(zdkon o nelékaiskych zdravotnickych povolanich), ve znéni pozdéjsich predpisii. “1%2

Touto zménou byla zrusena podminka ziskani osvédCeni pro vykon piisluSného
zdravotnického povolani bez odborného dohledu. Proto se po 1. 9. 2017 tato osvédceni
jiz nevydavaji, ani se neprodluzuji platnosti osvédéeni jiz vydanych. Rezim vykonu

zdravotnického povolani bez odborného dohledu oviem z@istava zachovan. 6

160 § 19 odstavec 1) zdkona ¢. 96/2004 Sb.
161 § 19 odstavec 2) zdkona ¢. 96/2004 Sb.

162 EUNI. [on-line]. Celozivotni vzd&lavani nelékaiskych zdravotnickych pracovnikd. [cit. 2019-03-05].
Dostupné z www: https://www.euni.cz/article/2214?bid=0.
163 EUNI. [on-line]. Celozivotni vzd&lavani nelékaiskych zdravotnickych pracovnikd. [cit. 2019-03-05].
Dostupné z www: https://www.euni.cz/article/2214?bid=0.
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Spolu s touto zménou doslo ke zméné i v systému vzdélavani. , Rusi se kreditni
systém spjaty s vydavanim osvedceni K vykonu zdravotnického povolani bez odborného
dohledu. Cilem upusteni od kreditniho systému je dat profesnimu vzdeélavani realny a v
praxi realizovatelny zaklad, aby bylo fakticky prinosné pro kvalitu poskytovani
zdravotnich sluzeb a bylo tak ziicastnénymi stranami také vnimdano. ** To ovsem
obdobné¢, jako v predchozim odstavci neznamena, Ze by byla zrusena povinnost dal§iho
vzdélavani. ZruSen byl pouze kreditovy systém, ale povinnost celozivotniho vzdélavani

ziistava v platnosti. 16

Vzdélavani farmaceuti i farmaceutickych pracovnikli je jednak odborné profesni
(kapitoly 4.4.1 a 4.4.2), jednak vztazené k dovednostem, které souvisi s prodejem.
Mohou byt tedy vzdélavany i ,,m¢kké* dovednosti jako je naptiklad asertivni chovani,

komunikace s problémovym zakaznikem nebo i jazykové dovednosti.

Zahrnout do vzdélavani jsou potieba i metodické navody a pokyny. V tomto ohledu je
mozné napiiklad zminit metodicky navod Ceské lékarnické komory ,,poskytovéani
odbornych konzultaci pacientim v 1ékarné. Ten stavi na myslence, ze v 1ékarné pacient
ziskava (mimo 1éku) v zakladni sluzbé predevsim odbornou konzultaci, pficemz hlavnim
cilem této sluzby je napomoci k racionalizaci 1écby, tzn. ze se 1€karna podili (spolu s
ostatnimi zdravotniky) na zaji$téni i€innosti a bezpecnosti 1écby, a tim pfenesené také na
snizeni nédkladi na lécbu a také na podpotfe adherence pacienta ke zvolenym
terapeutickym postuptim. Lékéarna poskytuje své konzultacni sluzby predevSim v ramci
své pracovni naplné€, tedy konzultace jsou poskytovany piedev§im z oblasti
farmakoterapie (management s farmakoterapii spojenych problému tzv. drug-related
problems) a také zpohledu monitoringu rizikovych faktort a vyhodnoceni miry
individualniho rizika pro rtizna onemocnéni (s tim souvisi poradenstvi o vhodnych
rezimovych opatifenich). Z téchto divodu je dulezité, aby byl pfistup lékarny k

poskytovéani konzultaci byl systematicky, a proto je upraven metodickym navodem. 16

164 EUNI. [on-line]. CeloZivotni vzdélavani nelékafskych zdravotnickych pracovniki. [cit. 2019-03-05].
Dostupné z www: https://www.euni.cz/article/2214?bid=0.

165 EUNI. [on-line]. Celozivotni vzd&lavani nelékafskych zdravotnickych pracovnikd. [cit. 2019-03-05].
Dostupné z www: https://www.euni.cz/article/2214?bid=0.

168 Doporucené postupy Ceské lékarnické komory pro konzultaéni &innost v 1ékarnach. Olomouc: Pro
Ceskou lékarnickou komoru vydal Solen, sv. ©2010. ISBN 978-80-87327-48-7.
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4.4.1 DalSi vzdélavani farmaceuti

Po absolvovani zakladni profesni piipravy a ptipadné piredepsané praxi v 1ékarné se mize
farmaceut dale profesné¢ vzdélavat v ramci specializované piipravy. To je mozné
realizovat v péti oborech (tabulka 4) a doplnit nastavbovymi obory specializaéniho

vzdélavani (tabulka 5):

Tabulka 4: Specializa¢ni obory specializa¢niho vzdélavani farmaceutu

1. farmaceuticka technologicko- farmaceuticky 4
technologie laboratorni technolog
2. klinicka farmacie 1ékarensky klinicky farmaceut 5
3. laboratorni a technologicko- farmaceut se 4
vysetfovaci metody ve laboratorni zpusobilosti v
zdravotnictvi laboratornich a
vysetfovacich
metodach
4. praktické lékarenstvi 1ékarensky prakticky l1ékarnik 3
5. radiofarmaka technologicko- radiofarmaceut 4
laboratorni

Zdroj: Ptiloha ¢. 1 k zakonu ¢. 95/2004 Sb.

Ziskani specializace je nezbytné pro vykon nékterych profesi, naptiklad pro samostatny
vykon ¢innosti®’

a) pii ochrané vetejného zdravi,

b) v zafizenich transfuzni sluzby,

C) v oboru farmaceuticka technologie,

d) v oboru laboratorni a vySetfovaci metody ve zdravotnictvi a

e) v oboru radiofarmaka.

167 §11 odstavec 7 zakona &. 95/2004 Sb.
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Tabulka 5: Nastavbové obory specializa¢niho vzdélavani farmaceuti

Lékarnik se zvlastni specializovanou
zpusobilosti v oboru adiktologicka péce v 1
1ékéarné

1. Adiktologicka péce
v 1ékarné

.+, . |Lékarnik se zvlastni specializovanou
2. Farmaceuticka péce

s . zpusobilosti v oboru farmaceutické péce o 1
o geriatrické pacienty A )
geriatrické pacienty
3. Farmakoekonomika |farmakoekonom 1
4. Nemocni¢ni v 1 a .
. , nemocni¢ni 1ékarnik 2
lékarenstvi

Zdroj: Ptiloha ¢. 2 k zakonu ¢. 95/2004 Sb.

Kromé specializa¢niho vzdélavani je samoziejm& mozné se dale vzdé€lavat formou
celozivotniho vzdélavani. K tomuto vzdélavani je vydan Ceskou lékarnickou komorou ,,
h-11 tad pro celozivotni vzd&lavani &lent Ceské lékarnické komory* (plné znéni je
uvedeno v priloze A této prace), ktery je zavazny pro vSechny ¢leny Iékarnické komory.
Ten udava, ze , celozZivotni vzdélavani (dale jen CV) je komplexni systém vzdélavani,
ktery slouzi k udrzeni odborné zpusobilosti lékdarnika po celou dobu jeho profesniho
Zivota. Je urceno pro viechny cleny Ceské Iékdrnické komory (ddle jen CLuK). Pro c¢leny
vwkondvajici ¢innost v lékdarné je povinné. “*% Stejné tak tento ad definuje hlavni formy
celozivotniho vzd&lavani. Témi jsou®®®:

e garantované kurzy CLnK,

e interaktivni dispenza¢ni seminate,

e vzdélavaci akce — kongresy, konference, seminate,
e distancni formy (e-learning, testy, webinaie),

e prednaskova Cinnost,

e publikacni ¢innost,

e individudlni staZe na pfislusném odborném pracovisti.

1% § 1 odstavec 1 fadu H-11 pro celozivotni vzd&lavani ¢lent CLnK (schvalené znéni k 1.12.2018).
169 § 2 ¥adu H-11 pro celozivotni vzdé&lavani ¢lentt CLnK (schvalené znéni k 1.12.2018).
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Vzdélavaci akce zarazuje, co cyklu celozivotniho vzdélavani CLnK, stejné¢ jako CLnK
rozhoduje o bodovém ohodnoceni zatrazeni akce. Do celozivotniho vzdélavani jsou
zatazovany akce jako napiiklad’ :

e farmakoterapie (medicina zaloZena na dikazech),

klinicka farmacie,

e konzultacni ¢innost v 1€karné, provadeéni screeningu vybranych onemocnéni,
e farmaceutickd technologie a magistraliter ptiprava v 1ékarné,

e I¢karenska pravni, ekonomicka a danova problematika,

¢ historiografie a ostatni farmaceutické veédy,

e fytoterapie,

e psychologie pacienta, komunika¢ni dovednosti,

e dopliky stravy a jejich interakce s 1éCivy,

e homeopatie.

Naopak nejsou zatazovany akce vSeobecné vzdélavaciho charakteru, akce s pievahou

firemni prezentace, propaga¢ni akce apod.'’?

Vzhledem k tomu, Ze se jedna o organizované celozivotni vzdélavani, které garantuje
odbornost &lentt CLnK, je vzdélavani povinné, a to v nasledujicim rozsahu: ,,CV probiha
v jednotnych triletych cyklech. V tomto obdobi musi ucastnik CV ziskat minimalné
stanoveny pocet bodii. Minimalni stanoveny pocet bodii v triletém cykiu je 90. Vstoupi-li
clen do cyklu CV v jeho priubéhu a do ukonceni cyklu zbyvaji vice nez 3 mésice, musi
ziskat pomérny pocet stanovenych bodii. Minimalni stanoveny pocet bodii v triletém cyklu
se pomeérné snizuje také v pripadé materské, rodicovské dovolené nebo pracovni
neschopnosti, ktera neprerusené trvala déle nez 3 mésice nebo v souhrnu déle nez 6
mésicu, pri nichz lékarnik nevykonaval cinnost v lékarné. O sniZeni podle predchozi véty
musi clen pozZadat a diivod snizeni doloZit. V jinych vyjimecnych pripadech miizZe o
snizent minimalniho stanoveného poctu bodii rozhodnout predstavenstvo CLnK. "

Ptikladem akreditovaného vzdélavani muaze byt kongres potfaddany spolecnosti
Healthcomm Proffesional konany dne 5.4.2019 v Liberci. Tento kongres je ohodnocen
pro 1ékarniky CLnK hodnotou 11 bodd a garantuje kvalitu odborného programu i pro

farmaceutické asistenty. Poplatek za kongres je 400,- K& pfi uhradé predem (500,- K¢ pii

170 83 odstavec 6) fadu H-11 pro celozivotni vzdélavani ¢lentt CLnK (schvélené znéni k 1.12.2018).
111§ 3 odstavec 7) fadu H-11 pro celozivotni vzdélavani ¢lenti CLnK (schvalené znéni k 1.12.2018).
172°§ 7 ¥4du H-11 pro celoZivotni vzd&lavani &lentt CLnK (schvalené znéni k 1.12.2018).
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platbé na misté¢). Kongres zahrnuje fadu odbornych ptednasek (komplexni program je

uveden v ptiloze B této prace).}”

4.4.2 DalSi vzdélavani farmaceutickych pracovniki

Farmaceuticky asistent nabyva svoji odbornou zpusobilost studiem v ramci zakladni
profesni piipravy. Zakon 96/2004 Sb. Vsak definuje pro farmaceutické pracovniky i dalsi
formy vzdélavani:

e Celozivotni vzdélavani. To Ize definovat jako ,, pritbézné obnovovani, zvysovani,
prohlubovani a dopliiovani vedomosti, dovednosti a zpiisobilosti zdravotnickych
pracovnikit a jinych odbornych pracovnikii v prislusnéem oboru v souladu s
rozvojem oboru a nejnovejsimi védeckymi poznatky v zdjmu zachovani

bezpecného a ucinného vykonu prislusného povolani.“'™ Toto vzdélavani je

5 6

povinné!™ a organizator takového vzdé&lavani je vydavano potvrzeni.l’
Celozivotni vzdé€lavani je mozné absolvovat riznou formou:
o Akreditované vzdélavanil’’:
= Certifikované kurzy
= Inovaéni kurzy — ty jsou jednak pofddany v akreditovanych
zafizenich pro vzdélavaci program, ve kterém se ziskava odborna,
specializovand nebo zvlastni odbornd zpusobilost pro konkrétni
¢innosti (cilem je obnovit znalosti a dovednosti); popfipadé u
poskytovatelll zdravotnich sluzeb, ktefi zajistuji praktické
vyuCovani pro stfedni, vysSi odborné nebo vysoké Skoly v
piislusném oboru — zde jsou poskytovany inovacni kurzy pro
¢innosti, které jsou soucasti odborné zptisobilosti.
= Odborné stdze — i u nich se predpoklada, Ze vystupem prohloubeni
znalosti a dovednosti dané¢ho pracovnika.
» Studium navazujicich studijnich programi — tim je mysleno
studium  akreditovaného  doktorského  studijniho  oboru,

akreditovaného magisterského nebo akreditovaného bakalatského

178 Healthcomm. [on-line]. Kongres 5.4.2019 Liberec — hotel Clarion. [cit. 2019-03-06]. Dostupné z Www:
https://www.healthcomm.cz/kongres_165_liberec.html.

174 § 53 odstavec 1) zdkona ¢. 96/2004 Sb.

175 § 53 odstavec 2) zdkona ¢. 96/2004 Sb.

176 § 54 odstavec 5) zdkona ¢. 96/2004 Sb.

117§ 54 odstavec 1) pismeno a — d) zékona &. 96/2004 Sb.
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studijniho oboru, popiipad¢ studijniho oboru vyssi odborné skoly
zdravotnického zaméfeni (nebo s uzkou souvislosti s odbornosti
piislugného zdravotnického pracovnika).’®
o Dalsi formy vzdélavani pak nemusi byt nutné poskytovany
akreditovanymi poskytovateli, ale mohou je poskytovat 1 dalsi
poskytovatelé¢ zdravotnich sluzeb, ptipadné jiné fyzické nebo pravnické
osoby, vcetn¢ pravnickych osob v pulsobnosti jinych resortli nez
ministerstval’® Patii sem:
= (cast na Skolicich akcich, konferencich, kongresech a sympoziich;
= publika¢ni, pedagogicka a  védecko-vyzkumna  ¢innost,
vypracovani standardu nebo nového postupu;
= e-learningovy kurz;
= samostatné studium odborné literatury.

e Specializa¢ni vzdélavanit®

— vzd¢lavani, které je zakonceno atestacni zkouskou.
Jedna se o akreditované vzdélavani.

e Certifikovany kurz!®' — | Absolvovinim certifikovaného kurzu zdravotnicti
pracovnici nebo jini odborni pracovnici ziskavaji zvlastni odbornou zpiisobilost
pro uzce vymezené zdravotnické cinnosti, které prohlubuji ziskanou odbornou
nebo specializovanou zpusobilost. Certifikovanym kurzem nelze nahradit ziskani
odborné nebo specializované zpiisobilosti k vykonu zdravotnického povolan. “18?

Vzdélavani realizuje akreditované zatizeni.

PohodIny piistup ke vzdélavani nabizi napiiklad Ceska lékarnicka komora, ktera po
pfihlaSeni nabidne farmaceutickému pracovniku seznam kurzli, které poradd a na
které je mozné se piihlésit (obrazek 10). Napiiklad kurz ,,Lékové interakce I je
tvofen celkem dvou kurzi, které jsou poskytovany piihlaSenym v celkovém rozsahu

odborného programu 940 minut ve dvou dnech. Zacatek kurzu je v 8:40 hod., konec

178 § 54 odstavec 2) zdkona ¢. 96/2004 Sb.
179 § 54 odstavec 3) zdkona ¢. 96/2004 Sh.
180 § 55 + § 60 zakona ¢. 96/2004 Sb.
181§ 61 + § 64 zdkona . 96/2004 Sb.
182 § 61 odstavec 1) zdkona ¢. 96/2004 Sb.
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je planovan na 18:15 hodin, je tedy ziejmé, ze je program velmi obsahly. Cena

takového kurzu je 4 990,- K¢.183

Vzdélavani je potvrzeno diplomem, pro jehoZ vydani je nutné Uspé$né zvladnuti

184

zavéreéného testu™". Podrobny program této konkrétni vzdélavaci akce je uveden

v piiloze C této prace. Kurz je urcen farmaceutickym pracovnikiim i farmaceutim.

Obriazek 10 Uvodni obrazovka vybéru vzdélavani garantovaného CLnK

Ceska Iékarnickéa komora & g rest B e

Zaslat zapomenuté heslo

HomePage (asistent) Vyhledavani:

A
VSechny kurzy Kod kurzu :]
Zabukované kurzy Nazev kurzu I
Aot o SR —
Deiows okl Datum konani do :}
Certifikaty
Karia asistenta Wyblodat
Akce poradané CLnK - Budouci kurzy
Kod Ucast Datum Body Nazev Misto
192910/30 285201920 Garantovany kurz CLnK - Lékové interakce |1l - bolest Praha hi.m.
192570/30 7.5.2019 20 Garantovany kurz CLnK - Lékové interakce Il - diabetologie Brno Bmo-mésto
192540135 4.4.2019 40 Garantovany kurz CLnK - Lékové interakce |, Brno Bmo-mésto
192550135 253.201940 Garantovany kurz CLnK - Lékové interakce |, Hradec Kralové
193510/60 11.3.20195 Magistraliter priprava v lékamach II. Teplice
L
v

(Gvodni stranka ochrana osobnich Gdsjl maps webu

Zdroj: CLnK'®

183 Ceska lékarnicka komora. [on-ling]. Vzdélavani — farmaceuticky pracovnik. [cit. 2019-03-05]. Dostupné
z www: https://lwww.lekarnici.cz/Pro-verejnost/B-Vsechny-kurzy-pro-lekarniky.aspx

184 Interakéni akademie. [on-line]. Predndsky - Garantovany kurz CLnK - Lékové interakce. [cit. 2019-03-
05]. Dostupné z www: http://interakcniakademie.cz/Home/LectureDetail/53.

185 Ceska 1ékarnicka komora. [on-line]. Vzdélavani — farmaceuticky pracovnik. [cit. 2019-03-05]. Dostupné
z www: https://lwww.lekarnici.cz/Pro-verejnost/B-Vsechny-kurzy-pro-lekarniky.aspx.
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Velky potencial nabizi i elektronické vzdélavani. Vyhody takové formy studia jsou velké,

zejména®®:

e Uspora vlastnich finan¢nich prostfedkii - odpada registrace, doprava, nakup
ucebnic;

e casova flexibilita — Gispora osobniho Casu pfi vysoké narocnosti povolani;

e prostorova flexibilita — dostupnost vzdélavacich programli nezévisle na
misté bydliste;

e poskytuje svobodu ve vybéru — vybér témat dle individudlniho zajmu a
pracovniho zaméieni,

e individudlni studijni tempo — je jen na kazdém individudlng, kdy a kde chce
studovat;

e umoziuje studovat v zaméstnani — no¢ni smény;

¢ minimalni pozadavky pro zah4jeni studia;

e idedlni podminky z hlediska ptistupu ke vzdéldvacim zdrojim.

V tomto ohledu existuje fada portall, které vzdélavani v této form¢ nabizeji. Prikladem
muze byt EUNI — Elektronicka univerzita, coZ je ,, e-learningovy projekt celoZivotniho
vzdelavani urceny lékarim, lékarnikiim, zdravotnim sestram, farmaceutickym asistentiim
a dalsim nelékarskym zdravotnickym profesionaliim. Portal EUNI nabizi odborné
garantované informace z medicinskych oborii jiz od roku 2006. Nabidka e-learningovych
kurzu je neustdle rozsirovana ¢i aktualizovana a tvori tak kompendium poznatkii pro

celozivotni vzdélavani zdravotnikii v ramci jednotlivich oborii. « 187

DalSim piikladem je vzdélavani NCO NZO (Narodni centrum oSetfovatelstvi a
nelékatiskych zdravotnickych oborli). Pro farmaceutické asistenty napiiklad potrada kurz
,Farmakologie pro farmaceutické asistenty”, ktery se konkrétn¢ vénuje 1éCiviim
kardiovaskularniho systému (antihypertenziva, 1éCiva k terapii srdce, 1€Civa upravujici

krevni  sraZeni,  antiagregancia,  hypolipidemika, periferni  vazodilatancia,

18 Profimedea. [on-line]. E-learning. [cit. 2019-03-06]. Dostupné z WWw:
https://www.profimedea.cz/knihovna/e-learning/farmaceuticky-asistent/.

187 EUNI. [on-line]. E-learning. [cit. 2019-03-07]. Dostupné z www: http://www.pharmanews.cz/e-
learning/.
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venofarmaka).’®® Dalsi naplni &innosti je pfiprava na aprobaéni zkousky, véetné

specializace farmaceuticky asistent.

188 NCONZO. [on-line]. Farmakologie pro farmaceutické asistenty v praxi l.. [cit. 2019-03-07]. Dostupné
z wwwi: https://www.nconzo.cz/cs/farmakologie-pro-farmaceuticke-asistenty-v-praxi-i-181.
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5 Stanoveni vyzkumného problému a metodologie

Tato prace se zaméfuje na problematiku celozivotniho vzdélavani farmaceuti a
farmaceutickych asistentti. Vyzkum provadény v ramci této prace je rozdélen na dve faze
— jedna zkouma pozadavky zameéstnavatele na vzdélavani ve vzijemném porovnani
s ocekavanim, jaké ma vzdélavany personal. Druha cast je analyticka a zkouma aktudlni
trendy ve farmaceutickém vzdélavani prostiednictvim odbornych c¢lankd, zejména

zahrani¢nich.

Na zaklad¢ téchto podkladli bude mozné vyslovit doporuceni pro efektivni profesni

vzdélavani, které bude zalozené na modernich trendech.

Cést vénovana aktudlnimu stavu vzdélavani farmaceutickych pracovniki je zpracovéana

na zakladé dotaznikového Setfeni.

Andragogicky vyzkum lze definovat jako Cinnost, ktera je ,,zamérena na systematicky
popis, analyzu a objasniovani jevii a procesu, tykajicich se celozivotniho vzdelavani a

“189 " Pro ten je nejdiive potfebné si stanovit, co je predmétem

vzdelavani dospélych
tohoto vyzkumu. V pfipadé této prace se jedna o nalezeni prevladajici formy a vztaht
farmaceuti k celozivotnimu uceni. Pro naplnéni stanovené¢ho cile je definovana
metodologie vyzkumu. Tu lze definovat jako ,, védni disciplinu, ktera zkouma a popisuje
planovani, organizaci a realizaci vyzkumu vcetné vyhodnoceni vyzkumnych dat. Popisuje
tedy vice nez jen vyzkumné metody.“**® Metodologii Ize aplikovat na jednotlivé fize
vyzkumné prace pomoci tfi krokl. V rdmci tohoto vyzkumu bylo vyuZito kvalitativni

metodologie.
Pro tuto praci je tedy mozné metodologii realizovaného vyzkumu popsat témito kroky:

1) planovani vyzkumu — tj. ¢innost vyzkumnika pfed vstupem do terénu. V ramci této
prace byly v této fazi pfipravovany dotazniky a zajiStovéana cesta jejich distribuce.
Ptiprava dotaznikli byla rozdé€lena do tfi okruhli - byly pouzity celkem tfi druhy

dotaznikid: pro farmaceuty, farmaceutické asistenty a majitele 1ékaren. Predpokladem

189 pRUCHA, J., VETESKA, J. Andragogicky slovnik. 2., aktualiz. a rozs. vyd. Praha: Grada, 2014. 320 s.
ISBN 978-80-247-4748-4, s. 32.

19 [ INDEROVA, 1., P. SCHOLZ a M. MUNDUCH. Uvod do metodiky vyzkumu. Jihlava: Vysoka $kola
polytechnicka Jihlava, 2016. ISBN 978-80-88064-23-7, s. 9.
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bylo, Ze kazdy sledovany segment bude odpovidat na polozené otazky individudlng,
vzhledem K rozdilim okruhii jejich vzdélavani a rozdilim v povaze jejich vzdélavani
(farmaceuti a farmaceuticti asistenti) a vzhledem k povaze jejich zajmu (farmaceuté a FA
kontra lIékarny). Pii sestavovani dotaznikli byl sledovan cil mozné nasledné¢ komparace
ziskanych dat do jednotného celku, ktery je schopen popsat stav vzdélavani komplexné,

Z pohledu obou zGc¢astnénych stran.
PIné znéni dotaznika je uvedeno v ptiloze této prace (D az F).

Realizace distribuce dotaznikii byla planovana prostiednictvim emailu, vzhledem
k osobnim pracovnim kontaktiim v této oblasti. Vyuzity byly zafizeni riznych majiteld, a
to jak jednotlivcd, tak fetézci. Nebyla feSena mistni pfislusnost, tedy neni zahrnut
vyhradné jeden kraj, v rAmci distribuce bylo naopak uvazovano pokryti v ramci celé CR.
Obeslany byly 1ékarny s mistni pfislusnosti v kazdém kraji. Vzhledem k tomu, ze osobni
pracovni kontakty zahrnuji celou republiku, nebylo dale uvazovano o blizsi specifikaci

vybéru.

Protoze e-mail neni anonymni prostiedi, byla jednotlivym dotazovanym slibena plna
anonymizace ziskanych dat. Pro dotazniky vypliiované v ramci 1ékarny pak bylo vyuzito
sekundarné tisku, distribuce jednotlivym zaméstnanciim s Zadosti o vyplnéni a anonymni
sbér vramci pracovis$té. Nasledné byly tyto dotazniky skenovany a zasilany zpét,
v nékterych ptipadech piedany osobné. Vyhodou tohoto zplsobu distribuce bylo, z e
osobni kontakty dovolily pomérné zna¢nou navratnost rozeslanych odpovédi, nelze vSak
pifimo feSit Ciselné vyjadreni vzhledem k tomu, ze dotaznik byl vramci lékarny

distribuovan dale mezi dal$i respondenty.

V této fazi piipravy prace také byly stanoveny vyzkumné otazky. Jejich znéni odrazi cil
vyzkumu a podle nich byly sestavovany jednotlivé otazky v dotazniku tak, aby bylo
mozné po vyhodnoceni vyzkumného Setfeni stanovené vyzkumné otazky uspokojiveé

zodpovedét:

1. Jaky typ (formu) vzdélavani zaméstnanci lékaren preferuji?
2. Co predevsim zaméstnanci lékaren vnimaji jako prekazku (bariéru) ve svém

dalSim profesnim vzdélavani?
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3. Je dalsi profesni vzdélavani dopliiovano i o vzdélavani v jinych oblastech
souvisejicich se zaméstnanim (jazykové vzdélavani, prodejni dovednosti a

podobné)?

2) pouziti vyzkumnych metod — ¢innost vyzkumnika béhem terénni faze vyzkumu.

Dotazniky byly ve fazi spusténi vyzkumu rozeslany dle specifikace definované

V pfedchozim bodu.

Provedeny vyzkum byl koncipovan jako kvalitativni. Jeho ukolem je ,,odhalovat
nezndamé skutecnosti o socidlnich a socialné-psychickych jevech“*** Zatimco u vyzkumu
kvalitativniho lze fici, Zze jeho pfedmétem ,,jsou reprezentativni vzorky osob zkoumané
vetsinou formou uzavieného systéemu dotazuii a nabizejici kvantifikovana a konkluzivni
zjisténi. “1% Reprezentativnost vzorku je zaruéena skute¢nosti, Ze jsem nemél moznost
ovlivnit slozeni vzorku tim, Ze jsem distribuci dotaznikli pfenesl na Iékarny, které

dotazniky predaly k vyplnéni dle osobniho uvazeni, aktualni dostupnosti pracovnika atd.

3) vyhodnocovani a interpretace ziskanych dat — podrobné uvadi kapitola 6 této prace.
Obecné lze fici, ze celkem bylo ziskano 87 dotazniki od farmaceutd, 75 dotazniki

vyplnénych farmaceutickymi asistenty a 8 dotaznikli vyplnénych vedenim lékéarny.

BINOVY, I. a A. SURYNEK. Sociologie pro ekonomy a manazery. 2., pieprac. a rozs. vyd. Praha: Grada,
2006. Manazer. ISBN 80-247-1705-0. S. 256.

192 KOPECKY, L.. Prezentace v marketingové komunikaci. Praha: Grada, 2010. Zurnalistika a
komunikace. ISBN 8024731231. s. 35.
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6 Vyzkum v oblasti dalSiho profesniho vzdélavani farmaceuti

6.1 Vyhodnoceni a interpretace ziskanych dat - moZnosti rozvoje a
vzdélavani farmaceuti

Jak jiz bylo uvedeno, farmaceuti poskytli celkem 87 vyplnénych dotaznikd. Plné znéni

dotazniku pro farmaceuty uvadi ptiloha této prace D.

Z dotazovanych farmaceutii byla vétSina z vétSich 1ékaren (nad 5 pracovnikil). Tato
otazka byla cilena jako identifika¢ni z toho duvodu, ze farmaceuti z malych 1ékaren
nemaji ¢asto moznost vyuzit plnou nabidku vzdélavani — naptiklad jsou zde malo
efektivni (z hlediska poskytovatele vzdélavaci akce) akce realizované piimo v lékarné
naptiklad obchodnim zastupcem farmaceutické firmy nebo kvalifikovanym odbornym
personalem. Takové akce maji vzhledem k nizkému poctu pracovnikit maly dopad, a

proto mohou byt poradany méné ¢asto nebo s né¢jakym omezenim.

Z celkového poctu 87 dotazovanych farmaceutll pracuje 67 v I€karnach s vice nez péti

zameéstnanci.

Obrazek 11 Velikost 1ékarny, ve které jsou zaméstnani dotazovani farmaceuti

M do 5 pracovniki

nad 5 pracovnik

Zdroj: dotaznikovy prizkum

Mezi nejoblibenéjsi typy vzdélavacich akci patii jednoznacné kongresy, konference a
seminafe. Tyto formy pak dopliiuje v oblibenosti e-learning. Zajimavym zjisténim je

pomérné nizkd obliba garantovanych kurzii CLnK, pfestoze nejméné volenou moznosti
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jsou individualni staze na ptisluSnych pracovistich (pravdépodobné vzhledem K nizké
dostupnosti takovych forem vzdélavani, které souvisi také se specializaénim
vzdélavanim) a publikacni ¢i pfednaskova cCinnost (i nizkd oblibenost téchto forem
vzdélavani také souvisi s nizkou dostupnosti — pfednaset ¢i publikovat nemtze kazdy
jednak vzhledem Kk osobni odbornosti, jednak i vzhledem k osobnim dovednostem a

schopnostem jedince).

Obrazek 12: Jakou formu vzdélavani farmaceuti osobné preferuji
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Faktem je, Ze garantované kurzy CLnK mohou byt pro ué¢astniky neatraktivni i proto, Ze
CLnK realizuje i akce, které nejsou komeréné zajimavé. Lze uvést, ze komora je schopna
diky svému odbornému potencialu deklarovat vzdélavani i v oblastech, které nejsou
komer¢né zajimava a ktera napiiklad zadna farmaceutickd firma nepodpoifi. To je
samoziejmé plné v poradku, naopak lze tento pfistup vitat, jelikoZ i nepopularni témata a
kurzy spadaji do oboru I¢karnictvi a maji své misto mezi vzdélavanim. Fakt, Ze jista ¢ast
informaci neni popularni ¢i uzivatelsky zajimava neznamena, Ze tyto poznatky a
informace Ize z odborného hlediska pIn¢ vynechat. Lze ovSem zvazit, zda nelze tyto
poznatky a informace pifedavat vstficn€j$i a poutavejsi formou tak, aby se staly

zajimav¢j$i a vyhledavané;si.
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Farmaceuti veskrze hodnoti celozivotni vzd¢lavani jako pfinosné a potiebné. Zjevné si
uvédomuji, ze je nutné udrzovat své védomosti neustdle aktualni a byt informovéan o
novych lécich, ndzorech na 1é¢bu ¢i studiich. Stejné tak je pravdépodobné velmi vhodné
osvezit si 1 znalosti, které jiz farmaceut vstifebal v minulosti, ¢imz si informace neustale
ozivuje a upeviuje. Pomérné¢ velka skupina ovSem poukazuje na fakt, ze nckteré
vzdelavani ovliviiuji komeréni firmy a snazi se tak ovlivnit prodej prostfednictvim
farmaceutit ve svij prospéch. Pouze dva z dotazanych farmaceutti Vv dotaznikovém
Setfeni uvedli, Ze vzd€lavani nepovazuji za piinosné, nicméné jsou si védomi povinnosti
absolvovat vzd¢lavani, a tedy se vzdélavaji v podstaté z donuceni, coz neni dobré jak pro
pacienty, tak pro farmaceuty samotné. Vzdy je lepsi si k vykonavané praci vytvofit

néjaky vztah.

Obrazek 13: Je pribézné vzdélavani pro farmaceuty prinosné?
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Prestoze je vzdélavani chapano jako pfinosné a je tedy k nému farmaceuty ptistupovano
kladnég, existuji 1 negativa, kterd vzdeélavani doprovazeji. A vétSina farmaceutl je vnima
shodné. Negativy jsou dostupnost vzdélavani, kdy je nutné vzit v potaz, Ze mnoho
vzdelavacich akcei (zejména seminafe €i kongresy) je porddano jen ve velkych méstech

(Praha, Plzen, Liberec...) a je nutné se tedy na tyto akce n¢jakym zptisobem dopravovat.
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S tim souvisi 1 ¢asovy problém. Jednak zminéna doprava na misto konani stoji Cas, ktery
je nutny na prekondni vzdélenosti obétovat, jednak jsou (zejména kongresy a Skoleni)
pomérné asove narocné. To dokladaji i zde zminéné vzdélavaci akce, které slouzily jako
piiklad. Ptiloha B naptiklad zobrazuje program kongresu, ktery za¢ina v 8:00 hod a kon¢i
v 18:30 hod. To je celkem 10,5 hodiny Cistého ¢asu, ktery musi byt vénovan vzdélavaci
akci. K tomu je nutné pfipocist ¢as na dopravu, coz nékdy muize byt i naptiklad dvé
hodiny a né&jaky manipulacni Cas (Casova rezerva, ¢as na zaparkovani ¢i dopravu od

autobusu ¢i vlaku). Jedné vzdélavaci akci je pak ¢asto nutné obétovat i 15-16 hodin.

Nutné je i uvazit casové hledisko z pohledu organizace, kdy je pro ucast na seminafi
nutné piipadné uvolnéni z prace a podobné. Neni tedy piekvapivé, Ze ¢asové hledisko je
jako negativum farmaceuty vnimano jako zdvazné¢jS$i nez jen vzdalené misto konani

vzdélavaci akce.

Obrazek 14: Negativa prubéZného vzdélavani z pohledu farmaceuti
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Problémem casto je, jak efektivné a spravedlivé méfit i€inek vzdelavaci akce. Nazorl je
cela fada. Lékarnici se pfedevS§im ale domnivaji, Ze to neni mozné. Maji za to, Ze do
kazdého ptipadného pokusu o méfeni vstupuje celd fada proménnych, a tedy neni mozné

zajistit n¢jaké spravedlivé a efektivni méteni. Jistou znamkou efektivity vzdélavani vsak
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muze byt pracovni vystupovani ve vztahu se zakaznikem, pacientem. V takovém piipadé
muze byt fundovanost a odbornost 1ékarnika pozorovatelna, nicméné i tak vykon mize
ovlivnit celd fada dalsich vstupt jako napfiklad stres, Casové vytizeni ale i tfeba nemoc

nebo nevolnost lékarnika v obdobi méfeni.

Obrazek 15 Lze podle nazori farmaceutii mérit prinos vzdélavani?
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Nékolik farmaceutd uvedlo také jako formu zjistovani efektivity vzdélavaci akce
mystery shopping. Jedné se o formu hodnoceni pracovniho vykonu, ktera se z anglictiny
obvykle nepieklada, nicméné Ize ji v Cestiné vyjadiit slovnim spojenim ,,tajny nadkup* ¢i
Htestovaci ndkup®. ,,V komplexu hodnoticich metod rFadime MS k behavioralnim
systémiim hodnoceni, posuzovatelem je nejcastéji externi, odborné vyskoleny hodnotitel.
Nejcastéji byva uzivan k posouzeni pracovnikii v oblasti prodeje a sluzeb. “1%

Je vSak nutné zdlraznit nutnost profesionalniho pfistupu, ktery je nezbytnou podminkou
provadéného mystery shoppingu. Pak je mozné, aby MS pfinesl kvalitni vysledky.
Nicméné farmaceuti obecné nemaji tento zptisob hodnoceni radi. Jejich nazor je prevazné

nesouhlasny, a t0 z mnoha divodi. Jednak nesouhlasi s aplikaci na praci l€karnika ve

vztahu k jednomu zékaznikovi. Lékarnik by mél mit snahu a zdjem na tom, aby se

198 WAGNEROVA, 1.. Psychologie prdce a organizace: nové poznatky. Praha: Grada, 2011. Psyché
(Grada). ISBN 978-80-247-3701-0. s. 71.
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zékaznik vracel opakované. Nekvalitné provedeny mystery shopping a jeho hodnotitel
pfitom snadno miize ovlivnit vysledek ndkupu naptiklad svym jednadnim. Pak jeden
nakup a jeho hodnoceni miize mit negativni dopad i u toho lékarnika, ktery jinak
vystupuje prozékaznicky a aktivné. Navic je potieba brat v potaz, ze mystery shopping
Casto realizuji samy farmaceutické firmy s cilem zjistit, zda 1€karnik nabizi konkrétni
ptipravek. Pak lze odmitavy postoj lékarnikii povazovat v podstaté za spravny a

opravnény.

Obrazek 16 : Jaky maji farmaceuti nazor na mystery shopping
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Nicméné existuji 1 farmaceuti, kteti mystery shopping povazuji za dobry nastroj méfeni
vykonu a samoziejmé vitaji jeho zpétnou vazbu. Je vSak nutné poznamenat, Ze jich je

opravdu malo v porovnani s t€émi s opacnym ndzorem.

Teoreticka ¢ast prace se zminila o zmén€ podminek pro celoZivotni vzdélavani.
V soucasné dobé¢ je kreditovy systém pro ¢ast pracovnikil v 1ékarnach zachovan, pro cast
je zruSen. Farmaceuti maji pfevazné nazor ten, Ze to nebyl spravny krok. Nejvétsi pocet
dotdzanych ma za to, Ze vzdélavat by se méli vSichni, a to za stejnych podminek.
Kreditovy systém je ¢astecné motivujici systém s moznosti vybéru vzdélavacich akei dle

osobniho z4jmu a mél, podle ndzoru farmaceutt, zlstat zachovan.
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Pouze mala ¢ast dotdzanych se vyjadiila v tom smyslu, ze kreditovy systém je slozity a

m¢élo by se uvazovat o jeho aktualizaci a zjednoduseni.

Obrazek 17 Jaky maji farmaceuti nazor na kreditovy systém ve vztahu k FA
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Pomérné vysoky pocet farmaceutl se vzdélava i mimo systém celozivotniho vzdélavani.
Nejcastéjsi oblasti, ve které toto vzdélavani probihad jsou jazyky. Takzvané ,mékké
dovednosti“ jsou naopak v této oblasti osobniho vzdélavani opomijeny. Zistavaji vSak
oblasti, které souvisi s profesi, ale 1€kérnici se v nich vzdélavaji ze svého osobniho zajmu
1 mimo oblast povinného vzdélavani. Jedna se zejména o zdravou vyzivu, kosmetiku ¢i

homeopatii. Tedy relativné moderni a klienty poptavané oblasti.

Necelé ctvrtina veskerych respondentii dotaznikového Setfeni se nema zajem vzdélavat

nad rdmec povinného a bodovaného systému.
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Obrazek 18: Oblasti individualniho vzdélavani (mimo systém celoZivotniho

vzdélavani)
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Zdroj: dotaznikovy prazkum

Cena vzdélavani byla uvadéna Iékarniky jako podstatné negativum vzdélavani. |
v pfipadé vzdelavani nad rdmec celozivotniho vzdélavani si toto vzdélavani plati
lékarnici sami ze svych zdrojli, pfestoZe by bylo teoreticky mozné, aby toto vzdélavani

plné, nebo ¢aste¢né hradil zaméstnavatel ve formé benefitu (naptiklad z fondu FKSP).
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Obrazek 19: Hradi si farmaceuti své dalsi vzdélavani sami ze svych zdroju?
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Zdroj: dotaznikovy prazkum

Obecné farmaceuti preferuji spiSe jednodenni vzdélavaci akce. To mize byt dano uz tak
vysokou ¢asovou narocnosti, ale také problémy, které jiz v souvislosti se vzdélavanim
byly zminény: problémem zajistit pracovni uvolnéni, poptipadé hradit nejen poplatek za
vzdélavaci akci, ale také ubytovani v mist¢ konani. Ne nepodstatny bude i fakt, ze
vicedenni akce znamend odjet na vice dni z domova, kde mohou byt zavazky (napft. déti,

rodina).
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Obrazek 20 Preferuji farmaceuti jednodenni ¢i vicedenni vzdélavaci akce?
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Zdroj: dotaznikovy prazkum

Posledni otazka prizkumu se zajimala o to, jak by méla byt rozsifena zakladni profesni
pfiprava farmaceutli, aby Skoly produkovaly lépe pfipravené odborniky. Jednalo se o
otevienou otazku, jejimz cilem bylo dokreslit celkovou pottebu vzdélavacich akci i o
pfipravu profesni. Odpovédi byly velmi riiznorodé, nicméné mezi nejcastéji se

opakujicimi byly tyto:

e Volné prodejné Iéky a jejich vzajemné interakce
e Obecné hlubsi znalosti kontraindikaci a interakci
e Farmakologie

e Psychologie

e Praktické zkuSenosti a dovednosti

e Komunikace s pacientem

e Marketing
e Finance

e Kazuistiky
e Pravo
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6.1.1 Shrnuti

V ramci vzdélavani se je nejveétsim problémem farmaceutll cas. Je to pomérné zasadni
zjisténi, jelikoz se jedna o systémovy problém, ktery obecné neni feSitelny Upravou
vzdélavani nebo navrhem na jiné zplsoby vzdélavani. Pokud lze uvazit, Ze existuje
osmihodinova pracovni doba a celozivotni vzdé€lavani je prevazné realizovano mimo tuto
pracovni dobu, jedna se o obrovsky zasah do soukromého zivota téchto osob, bez ohledu

na to, zda tim trpi doty¢ny sdm, nebo se problémy odehravaji v dosahu celych rodin.

Je pIn¢ pochopitelné, Zze za takovych podminek se farmaceuti Ucastni prevazné
kratkodobych vzdé¢lavacich akci v rozsahu maximalné jednoho dne. Vicedenni akce
nejsou popularni predevsim kviili jiz zminénému Casu, ale také vzhledem k vyssi cenové
naro¢nosti, jelikoz thradu nakladi také nesou ptedevsim farmaceuti osobné. Nékdy
dochazi k sdileni nakladi se zamé&stnavatelem, neni to vSak pravidlem. V tomto ohledu je
mozné poznamenat, ze divodem je pravé zdkonem ukotvena povinnost vzdélavani
farmaceutti. Zakon tedy pfenaSi povinnost vzdélavani na farmaceuty osobné a
zaméstnavatel tedy miiZze tento stav pfijmout jako informaci o moznosti oprostit se od
¢asti nakladi. Otazkou je, zda by se situace né¢jakym zpisobem zmeénila, pokud by byly
zakonem pieneseny naklady i na zaméstnavatele. Teoreticky by mohlo naptiklad dojit ke
snizeni platl farmaceutd, a navic také ke snizeni moznosti volby vzdélavani dle osobniho

z4jmu.

Za stavajicich podminek je vSak pomérné logické, Ze narlstd zajem o vzdélavani, které
nema nadbyte¢ny Casovy dopad. Proto jsou relativné oblibené rizné formy e-learningu
(e-learningové kurzy, webinate a podobné). Pravdou je, Ze tyto formy vzdélavani maji
V systému své misto. Zatim ovSem velmi pravdépodobné nejsou schopny nahradit osobni
kontakt, ktery je poskytovan napiiklad na Skolenich (a dalSich forméch vzdélavani),
stejné jako moZnost osobni konzultace s prednasejicim a interakce s ostatnimi Gc¢astniky
vzdélavani. Navic Cas straveny e-learningem lze pomérné€ snadno nevyuzit (pozornost je
vénovana déni v mistnosti, kde e-learning probihd, 1ze prohlizet internet ve vedlejSim
okné prohlize¢e a podobn€¢) a dopad takové vzdelavaci akce je pak na tucastnika
minimalni. E-learning tedy vyzaduje osobni disciplinu, zajem o probiranou tematiku, a
tedy 1 zajimavé zpracované podklady pro vzdélavani. Nevyhodou téchto forem
vzdélavani pak je jednak nutnost vlastnit pfislusné pocitacové vybaveni s dostateCnym

internetovym pfipojenim, jednak obvykle malé bodové hodnoceni, a tedy potieba
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absolvovat vice takovych kurzii. To ovSem popira vyhodnost v podob¢ Casové uspory

téchto forem vzdélavani.

Setteni také ukazalo nizkou oblibu akci, které jsou pofadany p¥imo Ceskou lékarnickou
komorou a velky nesouhlas soveéfovanim vysledki vzdélavani formou mystery
shoppingu. Tuto formu ovétovani dopadt vzdélavani farmaceuti spojuji s cilenim na
prodej konkrétnich vyrobka a kontrolu marketingovych zaméri farmaceutickych firem,

coz jim neptipada adekvatni.

Farmaceuti se obecné domnivaji, ze pribézné, celozivotni vzd¢lavani je potiecbné a
zadouci. Duvody této potieby lze spatiovat v neustdlém vyvoji oboru a potiebé ji

sledovat pro schopnost reagovat na tento vyvoj ve vztahu ke svym zakazniktm.

6.2 Vyhodnoceni a interpretace ziskanych dat - moZnosti rozvoje a
vzdélavani farmaceutickych asistenti

Farmaceuti¢ti asistenti vyplnili dotazniky celkem v 75 ptipadech. PIné znéni dotazniku

pro farmaceutické asistenty je uvedeno v ptiloze E této prace.

Z hlediska jejich vzdélani bylo nejvice téch farmaceutickych asistenti, ktefi ziskali své
nejvyssi vzdélani na VOS (coZ nevyluduje predchozi studium na SZS). Celkem bylo 61
% respondentii absolventem VOS, 19 % SZS ve formé nastavbového studia a 20 % SZS.
(VOS — vyssi odborna skola, SZS — stiedni zdravotnicka $kola).
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Obrazek 21 Farmaceuticti asistenti u¢astnici se prizkumu dle absolvovaného
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Z hlediska specializace v oboru pievazuje stav bez specializace. Jeden dotazovany na
danou otazku nezodpovedél, jeden v dotazniku uvedl odpovéd ,,nemam e—ni—zajem™.
Tato odpovéd byla vyhodnocena jako odpovéd’ ,nemdm o ni zajem*, jelikoZ z ni
vyplyva, Ze neplati ani odpovéd’ ,,madm v oboru* ani odpoveéd’ ,,uvazuji o ni*. Plati tedy,

ze v oboru specializace neni a existuji jen jiné diivody ¢i omezeni nez pouze zajem.

Celkové je vsak 60 % dotazovanych farmaceutickych asistentti bez specializace v oboru
a Vv dohledné dobé neuvazuji o moznosti jejiho ziskani. Neceld tfetina dotazovanych
farmaceutickych asistentt, kteti se u€astnili tohoto Setfeni uvedlo, Ze specializaci v oboru

maji. Pouhych 12 % o specializaci pak v dohledné dobé uvazuje.
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Obrazek 22 FA a jejich specializace v oboru
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Specializaci voli farmaceuticti asistenti pfedev§im z diivodu snahy o svilj osobni rlst a
také proto, ze véfi, ze jim specializace v oboru piinese $ir§i moznosti pracovniho
uplatnéni. To je pomérn¢ zajimavé vzhledem ktomu, zZe divodem pro odmitani
specializace je naopak Casto ndzor, ze specializace nepiinese Zadné vyS$i mozZnosti
pracovniho uplatnéni, prestoZe hlavnim divodem pro odmitani specializace je nazor, Ze
specializace nepfinese vySsi finan¢ni ohodnoceni. Nicméné tyto dva nazory (tedy vyssi
finan¢ni ohodnoceni a vy$$i moznosti na trhu prace) lze povazovat za spojité nadoby,

které spolu vzdy n&jakym zplsobem souvisi.

Nikdo z dotazovanych nevoli specializaci jen pro splnéni povinnosti dal§iho vzdélavani.
Jeden z dotazanych otazku nezodpovédél (stejna osoba, ktera se nevyjadiila jiz

Vv pfedchozi otazce k samotné existenci specializace.

Z pohledu velikosti Iékarny, ze které pochazi dotazovani farmaceuticti asistenti, se jedna
zejména o vétsi 1ékarny a to z 83 %. Lze fici, ze stav kopiruje vysledky prizkumu u
farmaceutti, coZ je disledek formy distribuce dotaznikového prizkumu a tedy faktu, ze
odpovidali zaméstnanci stejnych provozoven (obrazek 24). Je proto logické, ze vysledky

se témeét kopiruji, jelikoz se jednalo o stejnou otdzku prizkumu.
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Obriazek 23 Jaké jsou duvody pro specializaci FA

Zdroj: dotaznikovy prizkum

Obrazek 24 Velikost 1ékarny, ve které jsou zaméstnani dotazovani farmaceuticti

asistenti

M do 5 pracovniki

I nad 5 pracovnikud

Zdroj: dotaznikovy prizkum
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Obrizek 25 Jsou FA aktualné registrovani k vykonu zdrav. povolani bez dozoru?

M ano

ne

Zdroj: dotaznikovy prizkum

Vétsina (77 %) dotazanych farmaceutickych asistenti je registrovana k vykonu
zdravotnického povolani bez dozoru. Mensi ¢tvrtina dotdzanych naopak registrovana
neni.

Stav ¢aste¢nd souvisi se vzdélanim (s absolvovanou VOS se jedna o vykon profese bez
dozoru), ¢asteéné s vékem, a tedy délkou praxe v oboru (vyzadoval to systém). DalSim
divodem volby registrace miize byt i touha se vzdélavat ¢i plné se za sebe rozhodovat a
VvV ramci vykonu svého zaméstnani byt schopen ziskat veskeré pracovni kompetence. Ti,
kteti registrovani nejsou v tom zjevné nevidi divod a nevadi jim tedy pracovat pod
dohledem. V podstaté stejna skupina lidi uvadi, ze divodem neregistrace je skute¢nost,
ze pro své povolani jako takové neni registrace povinna. Druhd ¢ast uvadi, Ze jim
registrace nepiinasi zddné vyhody, a proto nevidi ditvod se registrovat. Je tedy zfejmé, ze
prace bez dohledu za vyhodu nepovazuji. Jedna osoba uvedla osobni rust a touhu po
vzdélavani i jako dlivod své registrace. Jedna osoba otazku nezodpovédéla (stale se jedna

o stejnou osobu, ktera nezodpovédéla ani otazky tykajici se specializace oboru).
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Obrazek 26 Duvod registrace ¢i neregistrace FA k vykonu povolani bez odborného
dohledu
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Zruseny kreditovy systém vramci vzdélavani farmaceutickych asistentd znamenal
pomérné podstatnou zménu v pracovnim Zivoté této profese. Nejsou jiZ povinni
absolvovat akreditované seminaie, nicméné to neznamena zakaz vzdélavani. Naopak se
moznd mohou vzdélavat vice podle svych potieb a zajmi, protoze nejsou vazani
vyhradné na akreditované vzdélavani.

Zruseni kreditového systému moZzna prekvapiveé u farmaceutickych asistentii nevyvolava
V podstaté zadné emoce. Z jejich pohledu se jedna o nedtlezity krok, ktery na né osobné
nem¢l velky vliv, a tedy se k nému nestavi néjak vyhranéné.

Souhlasnych nazorti na zruseni je mirn¢ vice nez nesouhlasnych, nicméné jedna se o

nepatrny rozdil a nepatrnou skupinu vzhledem k pfevazujicimu nazoru.
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Obrazek 27 Postoj farmaceutickych asistentl ke zruseni kreditového systému
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Lze fici, ze zruSeni kreditového systému neni pro farmaceutické asistenty podstatné
predevsim proto, ze se dale vzdélavaji ze svého osobniho presvédéeni a zajmu. To plati 1
o nazorech, které se vyjadrily zamitave ¢i souhlasné — i ti, co pIn€ souhlasi se zrusenim
kreditového systému tak ucinili ne proto, ze se nechtéji vzdélavat — ale proto, aby nebyli
vazéni systémem, ktery jim nevyhovoval.

V podstaté shodny nazor dopliuji zastanci kreditového systému, kteii vlastné tikaji, ze
kreditovy systém mohl byt pro nékoho motivacni, popiipadé urcoval minimalni
vzdélavaci povinnost, ¢imz mohl udrzovat jistou hladinu povinného vzdélavani.

Vsichni ale hromadné souhlasi s tim, Ze celozivotni vzdélavani je pfinosem i1 nutnosti
(obrazek 28).

Vzdélavani ptinasi farmaceutickym asistentim piedevsim vlastni prohloubeni znalosti.
Tento pfinos byl zminén plnym vzorkem dotazovanych farmaceutickych asistentd a
souhlas je tedy 100 %. Vzhledem k tomu, Ze otazka dovolovala kumulaci vice odpovédi,
lze fici, Ze dalSimi pfinosy celoZivotniho vzd€lavani jsou ve velké mife jesté

charakterizovatelné jako vyuziti poznatkil v praxi a zvySeni moznosti na trhu prace.
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Obrazek 28 Postoj farmaceutickych asistentl ke zruseni kreditového systému
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Zatimco tedy napfiklad specializaci v oboru mnoho farmaceutickych asistentil
nepovazuje za atribut zvySujici Sance na trhu prace, pusobi pribézné a neustalé
vzdelavani zcela odlisné. Lze tedy soudit, Zze celozivotni vzdélavani je mnohem
pfinosnéjsi a pro osobni kariéru a rist dulezitéjsi, nez jednorazova prace na ziskani
specializace v oboru (obrazek 29).

Farmaceuticti asistenti jednoznacn€ deklaruji nutnost dalSiho, celoZivotniho vzdélavanti,
naprosté vétSiné vSak vadi vstup farmaceutickych firem do procesu vzdélavani s cilem

ovlivnit vysledky prodeje.
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Obrazek 29 Je pro vas osobné prubézné vzdélavani prinosné?
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Konkrétni ptinosy vzdélavani na kazdého jednotlivého jednotlivého farmaceutického
asistenta lze popsat pomérné¢ jednoduse. Vzdélavani vede k prohloubeni védomosti, které
jsou dale v praxi dobfe uplatnitelné a sekundarné se pak vzdélany a v oboru se orientujici
farmaceuticky asistent také dobie uplatni na trhu prace.

To jsou ve své podstaté tfi hlavni diivody, které k dalSimu vzdélavani motivuji. Splnéni
povinnosti dal§iho vzdélavani neni podstatné a dva dotazovani uvedli, Ze je ke vzdélavani
motivuyji 1 dal$i divody, nicméné nebyly specifikovany vzhledem k uzaviené formé

otazky.
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Obrazek 30 Piinosy vzdélavani dle farmaceutickych asistenta
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Vzdélavani vSak nékdy pifinasi i nevyhody.

Jednoznaéné se jedna o Gas. Cas farmaceutickych asistentii je tou nejvétsi nevyhodou,
kterda je opét jednoznacné ze 100 % odpovédi zminéna. Celozivotni vzdélavani u
farmaceutickych asistentll zabira jejich osobni ¢as, které by mohli vénovat sami sob¢
nebo svym rodinam.

Druhou nevyhodou vzdélavani byla uvedena financni nérocnost vzdélavacich akei. Tu
lze chapat i tak, ze vzdélavani, které vybird a hradi zaméstnavatel se nemusi dostat ke
kazdému zajemci a kazdému zaméstnanci.

Finanéni naro¢nost vzdélavani miize mit i ten dopad, Ze zaméstnavatel provede jistou
selekci vzdélavacich akci — napfiklad vybere nckteré zaméstnance, které urci pro
vzdélavani v ur€itych oborech, a tedy poskytuje vzdélavani dle jisté specializace v ramci
lIékarny. Druhou moznosti je, ze se vzdélavaji vSichni zaméstnanci bez urcité specializace
hromadné, nicméné ne kazdému se dostane stejné vzdélavani, a ne kazdy se dostane na
kazdou vzdélavaci akci, o kterou ma zdjem. MozZnosti, jak feSit finan¢ni naroc¢nost
vzdelavani v ramci organizace je celé fada.

Pokud se farmaceutickym asistentim nedostane vzdélavani, které je hrazeno
zameéstnavatelem, nastupuje moznost se dilezité a zajimavé vzdélavaci akce UcCastnit na

své naklady v osobnim volnu.
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Obrazek 31 Nevyhody vzdélavani dle farmaceutickych asistenti
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Je nutné poznamenat, Ze dotazovani pomérné Casto v ramci této otazky dopisovali i
zdivodnéni odpovédi, ackoli to nebylo poZadovano. Nejvétsi zminénou skupinou
vysvétleni je k odpovédi ,,6asova naro¢nost™. Dotazovani v podstaté vysvétluji, pro¢ maji
malo Casu a jednotnou linii téchto odpovédi je rodina a potfeba vénovat se détem i za
cenu pomalého rozvoje osobni kariéry.

Z dalsich poznamek byla zminéna také nizk4 dostupnost zajimavych vzdélavacich akei,
problém se zvySovanim kvalifikace v rameci studia v pfisluSné Skole (zminéna je moZnost
studovat obor zdravotnické pomticky — ktery ale neni vhodny pro zaméstnani v 1ékarn¢),
ale také problém s ptfipadnym ziskavanim informaci o studiu.

Z pohledu farmaceutickych asistentl existuji ovsem i pozitivni vlivy na vzdélavani — tim
jsou jednak vstupenky na nckteré vzdélavaci akce, které jsou poskytovany zdarma,
jednak vzdélavaci akce probihajici v 1ékarnach piimo.

V takovych piipadech je vSak mozné, Ze jsou tyto akce komeréniho charakteru — tedy
jsou poradany za ucelem zvySeni odbytu urcitého ptipravku. I proto se takové akce
objevuji pravé naptiklad u dermokosmetiky. Zde je moznost poskytnout ucastnikiim

vzorky zdarma, 1 se vénovat vyhradné jedné znacce a jejim vyhodam.
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Z hlediska preference vzdélavani podle délky vzdélavaci akce je jednozna¢né uvedeno,
ze farmaceutiCti asistenti preferuji jednodenni vzdélavaci akce. Lze ptredpokladat, ze
Vv této kategorii jsou zahrnuty i ty vicedenni akce, které umoziuji potvrdit ucast jen na
jeden pifednaskovy den. Piestoze otdzka nijak nevyzadovala zdlvodnéni, néktefi
dotazovani FA doplnovali, Ze jednodenni vzdélavani voli kvili roding, ale i to, Ze
vicedenni akce jsou naro¢ni jak na koncentraci ve vét§im ¢asovém useku, tak finance

(nutnost zajistit si hotel).

Obrazek 32 Preferuji farmaceuticti asistenti jednodenni, nebo spiSe vicedenni

vzdélavaci akce?
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Zdroj: dotaznikovy prazkum

V ramci svého osobnostniho rozvoje se dale farmaceutiCti asistenti vzdélavaji nejvice
jazykové. Naprosté minimum dotdzanych se samostatné vzdélava v tzv. ,mékkych®
dovednostech ¢i marketingu.

Moznost doplnit dal§i druh vzdélavani piinesla varianty vzdélavani, které souviseji
(velmi pravdépodobné) s celoZivotnim vzdélavanim a profesni pfipravou. Zminéna byla

homeopatie, zdrava vyziva, kosmetika, obecn¢ zdravy zivotni styl a podobné.
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Obrazek 33 DalSi, individualni vzdélavani FA
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Uhrady tohoto dalSiho vzdélavani jsou svoji vétSinou v ramci individudlnich whrad,
nicmén€ neceld tfetina odpovidajicich vyuziva v rizné mife ochotu zaméstnavatele
priplacet na tyto aktivity a Cerpa néjaky prispévek na vzdélavaci akce i soukromého

charakteru (tedy takové akce, které souvisi s pracovni ¢innosti velmi malo ¢i okrajove).
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Obrazek 34 Plati si FA dalsi vzdélavani pIné sami?

ANO CASTECNE NE, ZAMESTNAVATEL
HRADI VSECHNY
VZDELAVACI AKCE

Zdroj: dotaznikovy prazkum

Otazka, zda by farmaceuticti asistenti uvitali pravomoc vydavat 1éky na recept pfinesla
jednoduchou odpovéd’, ze ne. Podle nazoru farmaceutickych asistentd je jejich prace jiz
tak naro¢nd sama o sob¢, ze neni nutné ji zatézovat dalsSim studiem ptipravki, které jsou
zatazeny do vydeje jen na lékafsky predpis.

Celych 93 % respondentd prizkumu zajem o takové rozsifeni své pracovni naplné nema.
Y p 1 p p
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Obrazek 35 Méli by FA (za prredpokladu dalSiho vzdélavani), ab i farmaceuticti

asistenti mohli vydavat 1éky na predpis?

M ano

ne

Zdroj: dotaznikovy prazkum

Dvanacté otazka priizkumu se zajimala o to, jak by méla byt rozsifena zékladni profesni
piiprava farmaceutickych asistentl, aby Skoly produkovaly 1épe pfipravené odborniky.
Jednalo se o otevienou otazku, jejimz cilem bylo dokreslit celkovou potiebu
vzdélavacich akcei i o pripravu profesni. Odpovédi byly velmi riiznorodé, nicméné mezi

nejcastéji se opakujicimi byly tyto:

e Komunikace

e Marketing

e Homeopatie a dal$i druhy alternativni mediciny
e Zdravotnické prostfedky

e Farmakologie

e Expedice a volny prodej

e Kosmetika

Pouhych 17 dotazanych farmaceutickych asistenti ma za to, ze lze méfit efektivitu

vzdélavani posouzenim osobniho vystupovani a schopnosti odpovidat odborné na dotazy

104



klienti. Dvacet Sest odpovidajicich ma naopak za to, ze efektivné vzdélavani nijak méfit
nelze a stejny pocet, tedy 26 osob, nema na tuto otdzku zadny nézor. Pouze dvé osoby si
mysli, ze mystery shopping je efektivnim zplisobem méfeni dopadi vzdélavani

farmaceutickych asistentu.

Ctyii osoby dotaz nezodpovédély.

Obrazek 36 Lze efektivné mérit piinosy dalSiho vzdélavani FA?
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Nazor farmaceutickych asistentll na mystery shopping neni nijak ptivétivy. Pouze dvé
osoby si mysli, Ze je efektivnim néstrojem pro ziskavani informaci o kvalité
farmaceutického asistenta a jedna osoba je k danému nastroji vstficna a ocenuje zpétnou
vazbu, kterou muize ziskat. Ostatni reakce jsou zaporné a stavi se k mystery shoppingu
predevsim jako k nastroji, ktery vyuzivaji komercni spole¢nosti k tomu, aby zjistily, jak
je jejich ptipravek nabizen a prodavan. Tento postup vSak povazuji za negativni. Dalsi
negativni reakce pak sméiuji k tomu, Ze individudlni posouzeni potieb klienta neni
vhodné univerzalné posuzovat a ze jeden vykon farmaceutického asistenta nevypovida o

jeho celkovém pracovnim ptistupu a vykonu.
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Obrazek 37 Nazor farmaceutickych asistentii na mystery shopping
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

6.2.1 Shrnuti

Problémem farmaceutickych asistentd, ktery brani vzdélavani podle ptedstav je rozhodné
Cas, jak ukazalo dotaznikové Setfeni. Dokonce byla ¢ast dotaznikii doplnéna o odkazy na
rodinu, na nutnost vozit déti na krouzky a ptipadné travit s nimi vikendy na sportovnich
utkanich, pokud se déti realizuji ve sportu. Dal§i odkazy, které dopliovaly otazky
dotazniku se vénovaly prostym Gvaham o tom, Ze rodina je podstatngj$i neZ kariéra, Ze
déti jsou malé jen jednou a Ze pottebuji travit Cas s rodi¢i. Panovala tedy pomérné jasna
hierarchie potteb, ktera stavi rodinu nad vzdélavani. Je vhodné poznamenat, Ze takto
postavené potieby odpovidaji Maslowové hierarchii potieb, kterd osobni rozvoj a

seberealizaci stavi vysoko nad vSechny dalsi Zivotni potieby.

Dalsi bariérou vzdélavani je finanéni naroc¢nost. Ta se projevuje dvojim zplsobem.
Jednak u akci, které jsou hrazeny individualné farmaceutickymi asistenty — jsou vybirany
akce jednodenni, bez dalSich nékladi na ubytovani a jsou vybirany akce za nizsi cenu,
poptipadé je pocet navstivenych akci redukovéan s ohledem na pfijatelny rozpocet, ktery

muize farmaceuticky asistent na vzdélavani vydat. Déle jsou vitané akce s nulovym
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ucastnickym poplatkem. Takové akce jsou vSak obvykle pofddany konkrétni firmou za
ucelem propagace svych vyrobkil a zvyseni prodeje. Velmi obvyklé jsou takové akce
pofadané kosmetickymi firmami. V oblasti vzdélavani, které hradi zameéstnavatel se
finan¢ni naro¢nost projevuje vybérem pracovniki, ktefi akci navstivi. Je tedy vybrano jen
nékolik ucastniki, rozhodné¢ nemuze akci navstivit kazdy ptisluSny pracovnik 1ékarny.
Tim se snizuje dostupnost vzdélavacich akei. V ptipadé velmi zajimavych vzdélavacich
akci pak miize byt v tomto pifipad¢ problém i vzdjemna zastupitelnost. Kdy neni mozné

uvolnit na vzdélavani vSechny zajemce, jelikoz je nutné zajistit chod zafizeni.

Ptes to vSechno si farmaceuticti asistenti uvédomuyji, ze je vzdélavani potiebné a prinasi
jim vyhody v podobé orientace v oboru, schopnosti komunikovat s pacientem a doporucit
mu nejlepsi mozny piipravek dle jeho potieb. Prestoze je dle FA vzdelavani podstatné, je
maly zijem o specializace v oboru, jelikoz ty, podle farmaceutickych asistent
nepfinaseji zadné vyhody zaméstnani, ani a trhu prace. Farmaceuticti asistenti ve své
vétSiné také nemaji ambice ziskat moznost vydeje 1€kl na ptedpis, jelikoz se domnivaji,
ze jiz ted’ je jejich prace obsahla a vyzaduje celou fadu znalosti. Vydej 1€kii na ptedpis by

vyzadoval dals$i studium a vyssi naroky. Nemayji tedy potiebu usilovat o zménu systému.

Mnoho FA také nema nazor na ovéieni vysledkli vzdélavani v praxi, dalsi cast ma za to,
ze to neni mozné. Jediné ovéfeni spatiuje v pracovnim vysledku, v osobni schopnosti a
pfipravenosti komunikovat s pacientem. To povazuje za dilezité hledisko, a i proto
odmitd mystery shopping, jako formu ovéfeni kvality vzdélavani jako jednak
zmanipulovatelnou a feSici jeden piipad podeje z mnoha, jednak orientovanou na prodej

konkrétniho ptipravku konkrétni firmou.

Pro vzdélavani v rdmci profesni piipravy by farmaceuticti asistenti doporucili rozsifit
vyuku o komunikaci a marketing a dale o odborné predméty, které pomohou rozsitit
védomosti v oborech jako je homeopatie, farmakologie, kosmetika, ale také zdravotnické

prostiedky.

6.3 Vzdélavani z pohledu vedeni lékaren
Dotazniky pro vedeni Iékéaren jsou postaveny ve formé otevienych otazek. Cilem této

¢asti dotaznikového Setfeni je dokreslit situaci vzdélavani farmaceutii a farmaceutickych
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pracovniki. Lékarny, jako zaméstnavatelé, jsou dalSim subjektem, ktery na vzdélavani

participuje.

Vedeni Iékaren odpovédélo na polozené dotazy v osmi piipadech. PIné znéni dotazniku

je uvedeno v priloze F této prace.
Z pohledu 1ékéarny je vzdelavani zajisStovano predevsim prostiednictvim vyuziti:

e Nabidky farmaceutickych firem a jejich vzdélavani v ramci produktového
portfolia.

e Individualniho vzdélavani dle jednotlivé specializace zaméstnance (nemusi nutné
odpovidat specializaci ve smyslu zdkona, myslena je i zajmova specializace na
urcity obor — napiiklad kosmetiku ¢i zdravou vyzivu).

e Vlastniho lektora.

e Vyuka marketingovych nastrojii — prodej pomoci pozitivnich listl, ptiprodeju,
vyuky prodejnich dovednosti, efektivity ¢i komunikace a podobné.

e Umoznéni uvolnéni zaméstnancl pro osobni vzdélavani, atestace a podobné.

Je potfeba opét zminit, Ze pravé marketingova Skoleni a pozadavky na prodej
odpovidajici marketingovym potiebam Iékarny mohou byt eticky sporna. Naptiklad
vroce 2015 , Svédskd profesni organizace Sveriges Farmaceuter verejné rdzné
odsoudila tzv. priprodeje v lékdrndch a Skoleni v cross-sellingu. Ma od svych clenii
hlaseno, Ze Fetézce zacaly masivné s hodnocenim zaméstnancii na zakladeé vysledki v
téchto aktivitach, coz vsak podle organizace miize byt v rozporu s lékarenskou profesi a
proti zajmu pacientii. Odmita i Skoleni na tyto prodejni praktiky (a jejich zarazeni do
celozivotniho vzdélavani), ktera nepovazuje za odborna. Jak uvedla jeji Feditelka
Kristina Niemi, porddaji se dokonce soutéze v prodejnich praktikach a zaméstnanci jsou
odménovani na zaklade prodejnosti. To je podle ni naprosto neprijatelné, protoze by
lékarnici meli vyuZivat predevsim své akademické odborné vzdélani pro poradenstvi

pacientiim. To by navic nemélo byt motivovano prodejem. “1%*

Jde tedy jednak o formu samotného vzdé€lavani, jednak o hodnoceni vysledku. Prestoze je
Iékdrna komercni sluzbou a ekonomicky aktivnim odvétvim, je velmi nachylnd na

rovnovahu mezi ziskem a etikou prodeje.

194 Apatykat. [on-line]. Svédska profesni organizace odmita §koleni v cross-sellingu a piiprodeje. [cit.
2019-03-15]. Dostupné z www: https://www.apatykar.info/kratke-zpravy-7807/.
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Zamgéstnanci lékaren maji moznost volit si vzdélavani podle svych zajmu ¢i specializace.
V lékarnach obvykle plati, ze kazdy zaméstnanec se orientuje na jinou ¢ast oboru a podle
toho je i vedenim I€kdrny vysilan na vzdélavaci akce (tedy se napiiklad vénuje predevsim
kosmetice, homeopatii, zdravé stravé, méfeni tlaku a stim souvisejici poradenstvi a
podobn¢). Samoziejm¢ jsou vzdélavaci akce, které jsou spole¢né pro vSechny
zameéstnance (zakladnim ptikladem takového $koleni miize byt skoleni BOZP, nicmén¢ i

odborna skoleni jsou v ramci nékterych oblasti vSeobecna a uréena vsem.

Uhrada téchto §koleni je rtizna. Pomér thrady vzdélavani se v jednotlivych lékarnach 1isi,
vzdy je vSak jisty podil participace zaméstnavatele na vzdélavani, bud’ pfimou thradou
nakladii spojenych se vzdé€lavaci akcei, ¢i 1 nadstavbou naptiklad v podobé poskytnuti

sluzebniho vozidla k dopravé na vzdélavaci akce.

Vzdélavani, které plné¢ nekoresponduje se zajmy zaméstnavatele je hrazeno dle
jednotlivych firemnich metodik a zaméstnaneckych benefitl. Individudlné lze také

domluvit dle konkrétniho pfipadu a dle konkrétniho jedince.

Lékarny poskytuji moznost vzdélavani i v ramci firemnich benefitl, nicméné tato
moznost neni zaméstnanci moc vyuzivana, ptfipadné bonusy si zaméstnanci rad¢ji
vybiraji v hotovosti. Prizkum nezjiStoval pfesné nastaveni podminek vyplaty téchto
bonust, takze nelze definovat ptesny diivod, kazdopadné pokud zaméstnanec uptednostni

vyplatu bonusu v hotovosti, je zjevné tento postup pro né&j vyhodné;jsi.

Lékarny si vedou zdznamy o vydajich za vzdélavani, na osobu se jedna o primérny vydaj
5 tisic korun mésicng, pficemz vétsi cast téchto nakladi je hrazena z bonusii firem.
Z pohledu nepiimych ndkladi vzdélavaci akce mohou primémé Iékarny vycislit u
farmaceutti ¢astku 3 000 K¢ na den, u farmaceutickych asistentii ¢astku 1 800,- K¢ na

den (jedna se o naklady pokryti nepfitomnosti a podobng¢).

Utinnost vzdélavani si lékarny ovéfuji jednak na zakladé bonusi, které ziskavaji
z prodeju a priprodejl, jednak také dle prehledd nardstu nebo naopak poklesu prodeji
piipravku z pozitivnich listd. Dalsi moznosti, ktera je uplatiovana, je mystery shopping.
Lékarna dostavd na védomi vysledky kontroly zd€lavani i v ptipadé, Ze kontroluje
dopady vzdélavaci akce farmaceutickd firma naptiklad také formou mystery shoppingu.

Vyhodnoceni v takovém ptipadé dostavaji vedouci Iékarnici.
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Na zruSeni kreditového systému lékarny jako takové nahlizeji vlastné pozitivné. Vede je
k tomu postaveni na trhu, kdy si uvédomuji, Ze se nejednd jen o zdravotnictvi a
zdravotnickou sluzbu, ale také komercni objekt. Pak je totiz nutné vzit v uvahu
skutecnost, ze je potfeba vzdélavat odborniky nejen v ramci odbornosti, ale také
V obchodu, propagaci, marketingu. To jsou vSak oblasti, na které¢ nebyl kreditovy systém

zamérfen.

6.3. Komparace vysledki realizovanych dil¢ich Setieni

Pracovni zafazeni farmaceutd a farmaceutickych asistentli se 1isi. Pracovni pozice obou
je sice regulovana, nicmén¢ regulace farmaceutickych asistentll je niz§i, nez je tomu u
farmaceutti. To vyplyva i z jejich rozsahu pravomoci, jelikoz farmaceut je opravnén
vydavat i pfipravky vazané na lékaisky ptedpis a jeho zodpoveédnost, i znalosti musi tedy

byt obsahlejsi.

Dotaznikové Setfeni oddélilo tyto dvé pozice, jelikoz predpokladalo rozdilné vystupy ve

vztahu ke vzd€lavani. Z toho diivodu je na misté porovnani ziskanych odpovédi.
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Obrazek 38 Je pribézné vzdélavani prinosné?

Farmaceute
52
60
50 33
40
30
20 2 o
1(0) F L 4 an
& > e e
& '\be L\\é\ e“o
JQ,((\ QO R\
\\Q/ 'Q,Q \Qz )
o N4
& N ol
0 \ Q
(‘0 .z_)Qz
R
Farmaceuticti asistenti
60 51
50
40 24
30
20 0 0
10
AW AW
X A e e
J\"b@ 5’50 22 ¢
K% & )
& R
'Q/ A
S o
Q O\
¢ N

Zdroj: dotaznikovy prizkum

Pro ob¢ sledované skupiny je prubézné vzdélavani jednoznacné ptinosné, pokud uvazime
fakt, ze zdporné¢ odpovédi, které by se vztahovaly k ptinosu celoZivotniho vzdélavani
V podstaté neexistuji. Obé skupiny s pribéznym vzdélavanim souhlasi, lisi se jen v druhu
souhlasné odpovédi. Je vSak bez pochyb, Ze si obé skupiny uvédomuji fakt, Ze se jejich
obor neustale vyviji, a proto je nutné si udrzovat své védomosti v souladu s timto
vyvojem tak, aby byly neustdle aktualni a Ze je nutné byt z profesionalniho hlediska
informovan o novych lécich, ndzorech na lécbu ¢i studiich, které se k léCivym
pfipravkiim vaZou. Obdobné je mozné fici, Ze 1 opakované vzdélavaci akce maji svij

smysl, nebot’ pfinaseji oziveni a dal§i upevnéni jiz ziskanych znalosti
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U farmaceutickych asistentd je zajimavy fakt, ze zatimco specializaci v oboru mnoho
téchto osob nepovazuje za nutnou podminku lepSiho uplatnéni na trhu prace, ptsobi
pribézné a neustalé vzdélavani zcela odlisn€. Z toho 1ze soudit, Ze pro farmaceutické

asistenty je celozivotni vzdélavani mnohem piinosnéjSi a pro osobni kariéru a rust

vvvvvv

Skupina farmaceutickych asistentl je vice citliva na tlak farmaceutickych firem, které
prosazuji prodej svych 1éki. Ackoli tento tlak existuje pro ob¢€ profese, je mozné, Ze jsou
mu farmaceuti¢ti asistenti vystaveni vice, vzhledem k tomu, Ze se jedna o skupinu,
prodavajici 1éky mimo 1ékaisky predpis, a tedy tu skupinu, ktera mtize vyraznéji ovlivnit
prodany ptipravek. Farmaceuti mohou v ptipadé¢ prodeje 1éku na piedpis nabidnout
generikum, nicméné nelze to vzdy. Je na jejich rozhodnuti a na rozhodnuti 1ékafte, co je
vhodnym pfipravkem a je tedy mozné, ze 1épe odolavaji tlaku jak samotnych

farmaceutickych firem, tak tlaku marketingovych z4jmu lékéren.

Je vSak nutné uvést, ze tento tlak vnimaji negativné ve vyznamné mite jak farmaceuticti
asistenti, tak farmaceuti, a dokonce i sami pacienti. Pravdou je, Ze tento tlak existuje.
Presto se zatim dafi udrzet divéru pacienta. Realizované prizkumy hovoii o tom, Ze
pacienti v&ii svym lékaitim i 1€karnikiim, piesto tfi Ctvrtiny z nich je pfesvédceno o tom,
ze jsou tyto profese ve vleku farmaceutickych spole¢nosti. Panuje pfitom ochota vérit
odbornosti farmaceuta, nicméné ve chvili, kdy ma pacient pfedpis od 1ékafe, panuje nizka
ochota vyménit predepsany 1ék za genericky. 1*° Existuje tedy vétsi diivéra v lékafe nez

v Iékérniky.

195 jRozhlas. [on-line]. Cesi véri lékarim a lékdrnikiim, i kdyZ pripousti tlak farmaceutickych firem. [Cit.
2019-03-16]. Dostupné z www: https://www.irozhlas.cz/zpravy-domov/cesi-veri-lekarum-a-lekarnikum-i-
kdyz-pripousti-tlak-farmaceutickych-firem_201106081935_mhromadka.
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Obrazek 39 Negativa prubézného vzdélavani
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Hlavnim negativem pro obé skupiny je pfedevsim ¢asova naro¢nost dalsiho vzdélavani,
pricemz s tim souvisi i dostupnost vzd€lavacich akci. Mnoho akci je potadano jen ve
velkych méstech a je nutné se tedy na tyto akce n¢jakym zplisobem dopravovat. To
zvySuje jednak casovou dotaci, kterou je nutné do vzdélavani investovat, jednak i
piidruzeny finan¢ni naklad. Navic je do tohoto problému zainteresovana 1 lékarna, jako

zaméstnavatel, kterd musi fesit pfipadné uvolnéni z prace a zastup za uvolnénou osobu.
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Obe¢ sledované skupiny jednoznacné preferuji pted vzdélavanim osobni ¢as, ktery mohou

vénovat sami sob& nebo svym rodinam.

Farmaceuti¢ti asistenti pak vidi vys$$i negativum v natlaku na prodej ze strany
farmaceutickych spolecnosti nez farmaceuti, coz jiz bylo diskutovano u predchoziho
grafu. Dal$im negativem je u farmaceutickych asistent i $ife moznych obort formalniho
vzd¢lavani a dostupnosti informaci o tomto druhu vzdélavani. Farmaceuticti asistenti
také zminili klady vzdélavani, které pro né znamenaji napiiklad vstupenky na nékteré
vzdélavaci akce, které jsou poskytovany zdarma, jednak vzd€lavaci akce probihajici
Vv Iékarnach piimo. To vSak neznamena, ze by tyto vyhody farmaceuti neméli, jen je
nezminili v ramci dopisovanych udaji k uzavienym otazkam. Lze vsSak soudit, Ze se
jednd pravé o ryze komer¢ni akce, ze kterych chtéji farmaceutické¢ firmy néjakym

zpiisobem profitovat.
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Obrazek 40: Preference dle délky trvani vzdélavaci akce
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Vzhledem Kk faktu, ze obé skupiny vnimaji stejné problém casové naro¢nosti dal$iho
vzdélavani, je jen logické, Ze panuje shoda vtom, Ze jsou preferovany jednodenni

vzdélavaci akce, pred témi, které trvaji vice dni.

Nebylo feSeno, zda sledovani voli vzdélavani spiSe v rdmci jednodennich akci, Ci si 1
vybiraji vicedenni kongresy s moznosti ucasti pouze v ramci jednoho prednaSkového dne

tak, aby byli Gi€astniky pouze té ¢asti programu, kterd je pro né€ nejvice zajimava.
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Dalsi vzdélavani farmaceutli a farmaceutickych asistent, nad rdmec cisté profesni
pfipravy jiz pfinasi mirné odliSnosti. Zakladem je niz$i z4jem o jazykové vzdelavani u

farmaceutickych asistentli. Ten je zhruba poloviéni, pti srovnani s farmaceuty.

Obecné nizky zdjem v individudlnim vzdélavani je vénovan mékkym dovednostem.
Zajem je vSak o vzdélavani, které vice ¢i mén¢ koresponduje s pracovnim zatfazenim —
tedy o vzdélavani v pridruzenych oborech. V dotazniku pro farmaceuty byly piimo
zminény moznosti vzdélavani v oboru kosmetiky ¢i homeopatie. To proto, Ze pro
I€karniky (opravnéné vydavat ptipravky na predpis) to je vzdy jistou formou okrajového
z4jmu v ramci vzdélavani a jistou nadstavbou k zdkladiim jejich profese. Dotaznik pro
farmaceutické asistenty piedpokladal, Ze dana témata jiz nejsou nadstavbou k zakladnim
znalostem, ale pfimo je dopliuji, a tedy ¢ekal jiné zaméfeni vzdélavani. Piesto, ze tedy
tyto varianty vzdélavani souviseji s celozivotnim vzd€lavanim a profesni piipravou
farmaceutickych asistenttli, byly zminény (homeopatie, zdrava vyziva, kosmetika, obecné

zdravy zivotni styl atd.).

o

Obrazek 41 DalSi vzdélavani dle osobnich zajmi
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Zdroj: dotaznikovy prizkum
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Odlisny postoj panuje mezi farmaceuty a farmaceutickymi asistenty v otdzce zruSeni
kreditového systému. Zatimco farmaceuti se prevazné domnivaji, ze zrusen byt nemél,
jelikoz vzdélavat se maji viichni za stejnych podminek. Cést viak piipousti, Ze se jednalo
o systém slozity a omezujici. Nazor lze chapat tak, Ze je kreditovy systém castecné
motivujici systém s moznosti vybéru vzdélavacich akci dle osobniho z4jmu a jako takovy

mél, podle ndzoru farmaceutd, zlstat zachovan.

Pfestoze jsou farmaceuticti asistenti v podstaté jiného nazoru, pravdépodobné by
k velkym rozeptim nedoslo. Jednozna¢né mezi nimi prevlada neutralni nazor. Piestoze
pravé farmaceutickym asistentiim pfinesla zména to, Ze nejsou jiz povinni absolvovat
akreditované seminafe, zlstala zachovana povinnost se dale vzdélavat. Systém se jen
uvolnil, nicméné tim dopomohl FA se vzdélavat vice podle svych potieb a z4ajm,

protoze nejsou vazani vyhradné na akreditované vzdélavani.

Jeho zruSeni vSak pro FA neni velmi podstatné, protoze ti maji zdjem na svém dalSim
vzdelavani ze svého osobniho piesvédceni. Obé skupiny tedy plné potvrzuji jiz uvedeny
nazor, ze celozivotni vzdélavani je pro farmaceuty i farmaceutické asistenty piinosem i

nutnosti.
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Obrazek 42 Vztah ke zruseni kreditového systému
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Megéfteni ucinkti vzdélavacich akcei je slozité. Obé skupiny se domnivaji, ze vysledek
vzdélavani je mozné spolehlivé poznat z osobni znalosti kazdého pracovnika, pti znalosti
jeho vystupovani a komunikace s pacientem. A piestoZze je pravé tento aspekt
hodnotitelny pomoci mystery shoppingu, je pravé tato forma odmitana, jak ukaze

nasledujici graf. Mirnou pievahu k ochoté métit vystupy vzdélavani maji farmaceuti,
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oproti farmaceutickym asistentim. Stejné tak existuje mirné vyssi ochota uznat mystery

shopping za metodu, ktera je schopna néjakym zptsobem efektivitu vzdélavani hodnotit.

Obrazek 43 Lze néjak mérit efektivitu vzdélavani?
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Zdroj: dotaznikovy prazkum

Bylo jiz zminéno, ze ob¢ sledované skupiny nejsou V podstaté ochotny ptfijmout mystery
shopping jako metodu méfeni dopadu vzdélavani. Divodem je predevsim ptesvédcent,

ze testovaci ndkup muze byt ovlivnén celou fadou faktorti (nemoc, pracovni pretizeni
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nebo napiiklad i jen vzajemné nesympatie a podobné) a tedy nemize byt zajisténo
spravedlivé a efektivni méteni. Vyraznym problémem pak miize byt i skutecnost, ze je
mystery shopping vyuzivan farmaceutickym i firmami k ovéteni prodeje konkrétniho
pripravku. Kvalitn¢ provedeny mystery shopping vSak jisté, minimalni procento,
farmaceuti povazuje za dobry nastroj méfeni vykonu a vita jeho zpétnou vazbu. Je vSak
nutné poznamenat, ze jich je opravdu malo, pficemz mezi farmaceutickymi asistenty se

takova osoba nasla jedina.

Doplnit lze, ze 1ékarny vyuzivaji 1 dal$i metody, jako jsou naptiklad objemy piiprodeji,
pfi¢emz lze soudit, Zze vSechny komer¢ni metody aplikované na oblast farmacie se budou

u zaméstnancu z riznych divodu a v rtizné mifte setkdvat s nepochopenim.
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Obrazek 44 Nazor na mystery shopping
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Posledni srovnani postojii farmaceutli a farmaceutickych asistentll se tyka moZnosti
roz8iteni zakladni profesni ptipravy tak, aby Skoly produkovaly 1épe piipravené
odborniky na praxi. Otazka byla oteviena, pti¢emz jejim cilem bylo dokreslit celkovou
potfebu vzdelavacich akci 1 o piipravu profesni. Odpoveédi byly velmi riznorodé,

nicméné mezi nejcastéji se opakujicimi byly tyto:
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Obrazek 45 Doporucené predméty k hlubsimu studiu v ramci profesni pripravy
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Zdroj: dotaznikovy prizkum

Rozdilnost odpovédi u obou sledovanych skupin je dana rozdilnosti profesniho zamétent,
nicméné existuji dvé shodné oblasti pro ob¢ skupiny. Témi je vyuka marketingu a

farmakologie. Tyto dv¢ oblasti by doporucily prohloubit v ramci studia jiz na Skolach

obé¢ sledované skupiny.

Nyni je také mozné zodpovédét stanovené vyzkumné otazky:

1. Jaky typ vzdélavani zaméstnanci lékaren preferuji?

Zaméstnanci lékaren obecné preferuji vzdélavani kratkodobé (idealné v rozsahu jednoho
dne), které se vénuje upevnéni a rozsifeni jejich pracovnich dovednosti a znalosti. Kromé
Cist¢ profesniho vzdélavani v oboru se zaméstnanci lékaren vzdélavaji 1 v ramci
specializace at’ jiz profesni, ¢i ¢isté zajmové. Touto specializaci je napiiklad homeopatie,

kosmetika ¢i zdrava strava a zdravy Zivotni styl.

2. Co predevS§im zaméstnanci lékiaren vnimaji jako prekiazku ve svém

vzdélavani?
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Jako hlavni ptekdzka v dal§im vzd€lavani byly jednozna¢né identifikovany cCasové
moznosti a casové omezeni vzdélavani. Je problematické skloubit dalsi vzdélavani a péci

o rodinu, stejné€ jako z4jem o vzdélavani a kapacitni moznosti uvolnéni ze zaméstnani.

3. Je profesni vzdélavani dopliiovano i o vzdélavani v jinych oblastech
souvisejicich se zaméstnanim (jazykové vzdélavani, prodejni dovednosti a

podobné)?

Doplnéni profesniho vzdélavani je minimalni. Pokud je realizovano, jedna se zejména o
vzdélavani jazykové. To navic spiSe realizuji farmaceuti, nez farmaceuticti asistenti.
Vzdélavani v marketingu ¢i prodejnich dovednostech bylo zmifovdno minimalné,

veskeré Usili zaméstnanci 1ékaren je investovano do vzdélavani profesniho.
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7 Navrhy plynouci ze zjiSténych skute¢nosti

Vzhledem ke skute¢nosti, ze primdrnim zjiSt€énim v rdmci dotaznikového Setfeni byl
indikovany nedostatek casovych pfilezitosti k dalSimu vzd€lavani a stim spojena
preference Casové nenarocnych forem vzdélavani je pred samotnou formulaci zavéra
provedena reserSe trendd a poznatkl v ramci elektronického vzdélavani, které se mize

jevit jako forma feseni zjiSténych problémil.

7.1  E-learning v zahranié¢nich studiich
Pro uvedeni informaci ze zahrani¢nich ¢lankti byly vyuZity c¢lanky publikované

nejpozdéji v roce 2018 tak, aby pouzité informace ptinesly co nejaktudlnéjsi poznatky.

V roce 2018 byl publikovan ¢lanek s nazvem ,Narativni’®® piehled o efektivnosti e-
learningu ve vzdélavani ve farmacii®. K sepsani tohoto ¢lanky autory vedla snaha zjistit
efektivitu efektivitu a akceptovani e-learningu v ramci farmaceutického vzdélavani a
identifikovat jeno omezeni, vzhledem k zvySujicimu se vyuZzivani fady technologii v
ramci 1ékdrenského vzdélavani. Tento vyzkum je zajimavy svym vysledkem. Prizkum
samotny byl realizovan na zaklad¢ metaanalyzy studii e-learningu v obdobi 2013 — 2018.
Posuzovany byly studie zaméfené na hodnoceni efektivnosti e-learningu dotykajici se
lIékarenské praxe (Ucastnici museli byt studenti farmacie, 1€karnici nebo farmaceuticti
pracovnici v obdobném postaveni). Sledované studie musely méfit vnimani e-
learningového dopadu ucastniky, v idedlnim pifipad¢ studie také zkoumaly dopad e-
learningového dopadu na praxi Gcastniki, ¢i prospéch pacienta (zlepSeni kvality péce)
zpusobeny e-learningovou vyukou. Studie zahrnujici dal§i zdravotnické pracovniky
(napt. dalSi pracovniky lékaren, Cleny fakulty nebo pacienty) nebyly zahrnuty, s
vyjimkou jedné studie, kde kontrolni skupina studenti mediciny nedostala zadnou
odbornou pfiipravu. Studie vyuzivajici technologie, které byly zaloZzeny vyhradné ve
ttidnim (ne vzdaleném) prostiedi, byly vylou€eny. Stejné tak byly vylouCeny studie
vyuzivajici technologie rekreacni povahy, jako jsou naptiklad pocitacové hry, nebyly do

pfezkumu zahrnuty. Obdobné byly vylouceny i dal$i studie, napfiklad ty, které nebyly

196 Narativni = subjektivni verze (dle ABZ.CZ [on-line]. Narativni [cit. 2019-03-20]. Dostupné z Www:
https://slovnik-cizich-slov.abz.cz/web.php/hledat?typ_hledani=prefix&cizi_slovo=narat.
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publikovany v angliéting &i zkoumaly zptisoby, jak zlepsit e-learning a podobng). Uplné
znéni kazdé zahrnuté studie bylo podrobeno dikladnému piezkumu, ktery pfinesl
vSechny kli¢ové informace (vCetné€ poctu ucastnikii, tématu, typu e-learningové vyuky,
typu hodnoceni G¢innosti a klasifikace efektivnosti). Celkem bylo hrnuto do zkoumani
2207 studii, ze kterych byl vyselektovany duplicity a studie nezahrnujici vSechny
sledovand kritéria. Pro celkové posouzeni bylo vybrano celkem 56 studii, z nichz bylo 70
% realizovano v USA. Studie se znacné lisily, pokud jde o ucastniky, typ e-learningového

vzdélavani a miru efektivity.197

Vysledkem zkoumani je zhodnoceni, Zze doSlo K potvrzeni kratkodobé uc¢innosti e-
learningu, pficemz maly pocet studii prokazal také dlouhodobou ucinnost. Bylo
prokazano, ze e-learning je pfinejmensim stejné ucinny jako tradi¢ni metody vyuky tvari
v tvat. Sest studii také prokazalo, Ze e-learning by mohl vyustit ve zménu praxe
1ékéarnikli, pfiCemz nebyl zjistén zadny diikaz, ze by e-learning mohl vést k prospéchu
pacienta nebo ke zlepSeni péce. E-learning se také jevi jako poutava metoda uceni, kterad
je mezi ucastniky obecné dobfe pfijimana. Navzdory vyznamnému nardstu poctu
publikaci o e-learningu v ramci 1ékdrenského vzdélavani za poslednich pét let je stale
zapotiebi dalSiho vyzkumu, ktery by feSil omezeni v ramci soucasné literatury a naplno

stanovil efektivitu e-learningu v ramci 1ékarenského vzdélavani. 1%

Spokojenost ucastnikll s kvalitou vyuky mé zasadni vyznam pfi hodnoceni efektivnosti
jakékoli metody vyuky lékarenského vzdélavani. Vysledky studie efektivity e-learningu
naznacuji, Ze nejen, ze e-learning splituje pozadavky na efektivitu vzdélavani, ale takeé
(ve srovndni s tradi€nimi vyukovymi metodami) nabizi vétSi pohodli, moZnost
samostatného uceni a uceni se vlastnim tempem a schopnost efektivnéjsiho vyuZiti
Casu. Tyto jedine¢né vyhody jasné¢ urcuji tlohu e-learningu v rdmci vzd€lavani ve
farmacii. Nicméné existuji 1 nevyhody e-learningu: ve vétSiné studii, ucastnici
upfednostiiovali e-learning pfed osobnimi metodami vyuky a existuji obavy tykajici se

dopadii omezené osobni interakce. Zda se tedy, ze soucasna role e-learningu v rdmci

197 O’Hare C, Girvin B (2018) A Narrative Overview of the Effectiveness of E-Learning in Pharmacy
Education. J Pharm Pract Pharm Sci 2018(1): 01-09.
198 O’Hare C, Girvin B (2018) A Narrative Overview of the Effectiveness of E-Learning in Pharmacy
Education. J Pharm Pract Pharm Sci 2018(1): 01-09.
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vzdélavani ve farmacii mize byt soucasti smiSeného ptistupu, ktery by spise doplioval,

nez nahradil osobni interakce.!®®

Diikazova zakladna pro dalsi pochopeni efektivnosti e-learningu pro vzd€lavani ve
farmacii je vSak omezend. Stale neexistuje dostatek dikazi pro stanoveni dopadu e-
learningu na dlouhodobé uceni a zmény v praxi farmaceutt a také o tom, zda muze e-
learningova intervence vést ke zvySeni znalosti nebo dovednosti farmaceuti natolik, aby
se tak dosdhlo pifinosti pro pacienta nebo zlepsSila kvalita poskytované péce. Zavérem
bylo konstatovano, Ze tloha e-learningu v rdmci vzdélavani ve farmacii je Vv postaveni
dopliujici formy ke vzdélavani osobnimu a Ze dosazeni spravné rovnovahy mezi témito

dvéma pedagogickymi piistupy je klicové pro zajisténi uspésného vyuziti metody.2%°

Efektivitu vzdélavani on-line méfila studie s nazvem ,,Validace on-line vyuky ve
vzdélavani ve farmacii: Efektivnost a ndhled studenti z roku 2018. Cilem této studie
bylo zhodnotit efektivnost v oblasti znalosti pied a po on-line vzdélavani a prozkoumat
vnimani a pfijimani on-line uceni studentli malajskych Iékaren. Byl vytvofen nezavisly
webovy vzdéldvaci modul pro modul o zékladnich poradenskych dovednostech pro
pacienty ve farmacii na univerzité v Malajsii. Z celkového poctu 124 studentii se studie
zucastnilo 120 (96,8 %) student a dokoncilo hodnoceni a zpétnou vazbu. Bylo zjisténo,
ze skore znalosti studentl se po dokonceni on-line vzdélavaci aktivity vyrazné zlepsilo.
Celkové se vice nez 90 % studentli shodlo na tom, ze on-line modul byl uZitecny,
poskytoval relevantni obsah, ktery byl uspofadan jasnym a logickym zplsobem, a tim
usnadnil jejich porozuméni. VétSina studentti uvedla, ze on-line vzdélavani bylo casové

isporné a umoziiovalo samostudium.?%!

Samotné vyhodnoceni efektivity bylo feseno dotaznikovym Setfenim. Byl vytvofen 18
bodovy dotaznik s moznosti vybéru na zaklad€ osnovy kurzu pro hodnoceni znalosti pted
a po on-line vzdélavaci €innosti. Znalostni test byl poprvé piedlozen viem ucastnikiim ve
tfid€ pfed on-line vzdélavaci Cinnosti. Po dokonceni zékladniho znalostniho testu ziskali
studenti hypertextovy odkaz, ktery jim umoznil pfistup k internetovému vzdélavacimu

kurzu. Studenti méli ke kurzu piistup po dobu dvou tydnli, bez omezeni poctu piistupti.

19 O’Hare C, Girvin B (2018) A Narrative Overview of the Effectiveness of E-Learning in Pharmacy
Education. J Pharm Pract Pharm Sci 2018(1): 01-09.

200 O’Hare C, Girvin B (2018) A Narrative Overview of the Effectiveness of E-Learning in Pharmacy
Education. J Pharm Pract Pharm Sci 2018(1): 01-09.

201 LEAN, Qi Ying, et al. Validation of online learning in pharmacy education: Effectiveness and student
insight. Pharmacy Education, 2018, 18.
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Po uplynuti doby otevieni kurzu byl proveden novy test znalosti. Ten doplnila zkouska,
pfi niz kazdy student musel provadét medikacni poradenstvi a pouzivat zdravotnické

prostiedky (inzulinové injekéni pero nebo inhalator).2%

Vsichni studenti uvedli, Ze maji svij vlastni pocita¢ a ze internet (68,3 %) byl
nejoblibenéjSim zdrojem vyhledavani souvisejicich materialii. Podle vyjadieni studenti
jako velmi wuzitecny nastroj, predevSim diky pruznosti (studium bylo umoznéno
realizovat tempem dle potieby na jakémkoli mist¢). Studie zapadd do soucasné praxe
zaclenit internetové vzdélavani jako uzitecny nastroj vzdélavani. Vyuziti technologii ve
vzdélavani rychle postupuje a internet je hlavnim zdrojem informaci. Technologie
podporuji digitdlniho uceni, jako je fizeni vzdélavani pomoci ucebnich systéml a
mobilnich aplikaci. Omezené pouzivani knih nebo ucebnic mezi studenty této studie by
mohlo naznaCovat vyssi vyuziti digitalniho uceni. Studie ukazala preferenci e-knih nebo
e-verzi ucebnic a referencnich zdrojii. Vliv ucitele je v pomoci optimalizovat efektivni
strategie uceni, jako je napf. motivace ke cteni uZiteCnych souvisejicich zdroji a
povzbuzovani studentli k vyuzivani riznych zdroji uceni, stejné jako v pomoci rozpoznat
spolehlivost informace ziskané online. zakd, ktefi maji zajem o tyto pfedmeéty. V této
studii studenti preferovali videa pted jinymi platformami u€eni se. Studenti mohou videa
zobrazit, pozastavit a piehrat tak Casto, jak je potfeba. Nicméné je nutné zminit mozné
zvySeni izolace zéka nebo snizeni jeho socializace. Tato studie také zdtraznila, ze byli
studenti, ktefi preferovali vyuku ve tfid¢ pted on-line vzdélavanim a zdlraznili vyznam
osobni interakce nebo zpétné vazby prednésejicich v hodinach. Tomu vSak lze predejit

pouzivanim online diskuze nebo fora, coz je moznost propojeni studenté a instruktora.?%3

Moznou kombinaci prostfedi, tedy prostfedi virtualniho a redlného, s u¢enim formou
tvari v tvar rozebird studie s ndzvem ,,Pfitomnost ucitele a spolecenska piitomnost ve
virtudlnich a smiSenych kurzech® (publikovano 2018), pfi¢emZ se nejedna o studii
vyhradné orientovanou na prostfedi farmacie, jedna se jen o poukéazani na souvislost
mezi kritickymi faktory, které se podileji na u€eni a vyu€ovani v rozdilnych prostredich
(ptitomnost ucitele, socidlni pfitomnost, pocity vyzvy a hrozby, sebehodnoceni a

motivace) z pohledu studentt studujicich v téchto prostiedich. Studie hledala odpovédi

202 | EAN, Qi Ying, et al. Validation of online learning in pharmacy education: Effectiveness and student
insight. Pharmacy Education, 2018, 18.
203 LEAN, Qi Ying, et al. Validation of online learning in pharmacy education: Effectiveness and student
insight. Pharmacy Education, 2018, 18.
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na otazky, zda existuje vztah mezi ucitelem, jeho ptitomnosti a spole¢enskou piitomnosti
na jedné stran¢ a vnimani hrozby, vyzvy ¢i motivace na stran¢ druhé ve studiu v ramci

rtiznych forem vyuky.?%

Zjisténi ukazuji, ze studenti spadaji do dvou skupin: asi 80 % se citi pohodlné ve
virtualnim i smiSeném prostiedi, maji pocit motivace k ti€asti na téchto kurzech, a naopak
nemaji zkuSenosti s pocity ohrozeni nebo jinymi negativnimi pocity. Oproti tomu
existuje cca 20 % studenttl, ktefi prozivaji pocity ohroZeni, v ramci interakci s ucitelem a

skupinou a maji nizkou motivaci éastnit se téchto kurza.?%

Studie poukézala na to, ze osobnost ucitele ma velky vliv na pocity studentl v dobé
vyuky, stejné jako ma vliv zpisob, jakym ucitel poskytuje osobni a vefejnou zpétnou
vazbu. Ucitel by m¢l umoznit skupinovou integraci, vytvofit ritualy pro sdilené uceni a
zdiraznit, Ze hlas kazdého studenta je dulezity pro celou skupinu. Studie zjistila, Ze
pritomnost ucitele, vytvoreni studijniho prostredi, které podporuje studenty a je jejich
pozornost, vyznamné ovlivnilo poskytovani kurzu a kvalitu procesu uceni. Rovnéz
snizily transakéni vzdalenost a vyvolaly pocit sounélezitosti studentil, na rozdil od pocitl
odcizeni a izolace. V ramci virtudlnich kurz bylo zjiSténo, Ze je vhodné&jsi vytvofit
takové ucebni prostiedi, které bude podporovat zaky a bude pozorné k jejich potiebam a
podpoii vytvoreni aktivni vzdélavaci komunity. Takové faktory vyznamné ovliviuji
proces a kvalitu ugeni v kurzu.?%® Ptestoze téma nabizi dalsi moznosti daliiho zkoumani,
je ztejmé, ze kurzy podporujici vzajemnou spolupraci studentii maji lepsi dopad nez
kurzy Cisté izolované, nepodporujici vzajemnou interakci student mezi sebou, poptipadé

studentd a zaka.

Timto tématem se zabyvala také studie publikovana v roce 2018 s nazvem ,,Ptilezitosti a
vyzvy pii pfeméné farmaceutického vzdélavani z prezenéni formy na formu on-line
vyuky®“. Studie vychazi z toho, Ze je on-line vzdélavani je stale populdrnéj$im nastrojem
vyuky a Ze vyhody této formy vyucovani spocivaji ve vétsi schopnosti absorbovat vyssi
pocet studentil, umoznit vyssi flexibilitu v rdmci rozvrht a rozsifeni i pro moznosti volby

volitelnych predméti ve chvili, kdy je prostor na akademické ptidé omezeny. Studie byla

204 ZILKA, G. C.; COHEN, R.; RAHIMI, I.. Teacher Presence and Social Presence in Virtual and Blended
Courses. Journal of Information Technology Education: Research, 2018, 17: 103-126.
25 ZILKA, G. C.; COHEN, R.; RAHIMI, I. Teacher Presence and Social Presence in Virtual and Blended
Courses. Journal of Information Technology Education: Research, 2018, 17: 103-126.
26 ZILKA, G. C.; COHEN, R.; RAHIMI, I.. Teacher Presence and Social Presence in Virtual and Blended
Courses. Journal of Information Technology Education: Research, 2018, 17: 103-126.
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provedena Vv ramci studie na VS farmaceutické Univerzity Illinois v Chicagu. ProtoZe mé
tato univerzita dva oddélené Skolni arealy, pfednasky v zakladnim kurikulu jsou vysilany

7ivé z jednoho kampusu do druhého v ramci on-line prostiedi.?’

Realizovany vyzkum zkoumal jednak diivody pfihlaseni se k on-line vzdélavani, jednak
zpétnou vazbu na on-line zptisob vzdélavani. Divody vybéru kurza spocivaly v zdjmu o
predmét, vyhodu v nekonfliktnosti s jinymi kurzy, volbu prace z domova, ktera se jevila
jako vyhodnéjsi nez prace v realném prostiedi univerzity. Studenti ocekavali ¢asovou
investici do kurzu v nejvyssi mife v rozsahu 2-3 hodiny tydné (37 %), dale dvé hodiny
(25 %) a &tyfi az pét hodin (12,5 %).2%8

Po skonceni kurzl se ovérovalo naplnéni o¢ekavani. Z hlediska ¢asu se ukazalo, ze 37 %
studentd stravilo s kurzem 0-1 hodinu tydné, 50 % studentti uvedly dvé hodiny a 12,5 %
stravilo nad kurzy vice nez tfi hodiny tydn€. Pouze 25 % studentli vSak uvedlo, Ze
odsledovalo 12-15 z celkem 15 piednasek, 62,5 % studentt sledovalo polovinu, nebo
mén¢ vysilanych prednasek. Navzdory nizké sledovanosti vSak studenti uvedli, ze
»prednasky byly cennou metodou uceni®, ,,on-line piednaSky byly dobrou ndhradou
zivych prednasek™. VSichni studenti souhlasili, Ze kurz byl dobfe piizpisoben on-line
prostfedi a uvedli, Zze kurz splnil jejich ofekavani a uvedli, ze by ho doporucili svym

spoluzakiim.?%°

Studie identifikovany ptilezitosti on-line formy vzdélavani — on-line format zahrnuje
prostiedi s vlastnim tempem zpracovani studia, moZznost opétovného shlédnuti
pfednaSek, moZnost pracovat doptedu Vkurzu &i zpracovavat prib&zné testy pied
terminem testu zavérecného. Stejné tak identifikovala studie ptipadnd omezeni on-line
vzdélavani — predev§im v nedostatku interakce s fakultou a spoluzéky, snizenou ucast
studentd u sledovani pfednasek a neschopnost kurzu ptizpasobit vyuku jednotlivym

studijnim stylim. Dal8i potencidl on-line vzdélavani by mohl byt také spatfovan

27 CHIAMPAS, T. D, et al. Opportunities and challenges in converting a pharmacy curriculum elective
course from a live to an online teaching environment. Pharmacy Education, 2018, 18.
208 CHIAMPAS, T. D, et al. Opportunities and challenges in converting a pharmacy curriculum elective
course from a live to an online teaching environment. Pharmacy Education, 2018, 18.
209 CHIAMPAS, T. D, et al. Opportunities and challenges in converting a pharmacy curriculum elective
course from a live to an online teaching environment. Pharmacy Education, 2018, 18.
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V hybridni verzi vyuky, pii které on-line predndska mize umoznit aktivnéji straveny cas

V zivé, realné, vyuce.?1

Zajimavé moznosti vzdélavani prostiednictvim novych technologii naznacuje také studie
publikované na poc¢atku roku 2019 s nazvem ,,Vyuziti socialnich médii v mezioborovém
vzdelavani: Systematické hodnoceni®. Tato studie naznacuje, Ze vyuziti socialnich médii
muze byt feSenim mnoha vyzev, jimz celi vzdélavani dotykajici se zdravotni péce,
jelikoz nastroje socidlnich médii, které se bézné¢ pouzivaji pro osobni socidlni sit¢,
poskytuji jedine¢nym zpisobem studentim moznost rozsitit své profesionalni znalosti, a
to bez casovych a lokalizacnich omezeni. Na zdkladé hodnoceni dostupnych titulti
Z odborn¢ literatury byla hodnocena moznost vyuziti socialnich siti ve vzdélavani.
Zahrnuti byli studenti riznych zdravotnickych oborti — oSetfovatelstvi (7 studii), 1€katstvi
(5 studii), farmacie (5 studii), ergoterapie (2 studie), stomatologie (2 studie), zubni
hygiena (1 studie), fyzikalni terapie (1 studie), radiografie (1 studie) a vetejné zdravi (1
studie). Bylo zji$téno, Ze studenti jsou obeznameni s osobnim pouzitim socialnich médii,
zejména s vyuzitim socialnich siti. Jedna studie zjistila, Ze 90 % studentl pouziva
socialni média pravidelng, a mnoho studentti uvadi, ze se zapojuji do socialnich siti i ptres
vysokou akademickou zatéz. Zahrnuté studie ve vyzkumu vyuzivaly nejriznéjSich metod
integrace socialnich médii do vzdélavacich c¢innosti. Mezi pouzivanymi ndstroji
socialnich médii patfily parové uceni, virtualni simula¢ni platformy, blogy a Wikipedie.
Jedna zkoumana studie naptiklad pfinesla poznatky o tom, ze 68 % studenti ulozilo
informace v ramci systému webové encyklopedie Wikipedie, 42 % v ramci tohoto
systétmu editovalo jiz zvefejnéné poznatky a 20 % navstivilo Wikipedii pouze pro
zobrazeni obsahu. Z dalSich forem elektronického uceni jsou vyuzivany i dalsi néstroje
socialnich médii, jako jsou naptiklad parové uceni, virtudlni simulaéni platformy, blogy a

podobng 2!t

Ackoli se jedna spiSe o mapovani trendd, lze fici, ze zminéna studie poskytuje cenné
informace o rtiznych néstrojich socialnich médii, které jsou k dispozici a které je mozné
vyuzit k pfekondni mnoha vyzev v ramci vzdé¢lavacich aktivit. Celkoveé pifinosnd také
byla zpétna vazba zakd, kterd pfinesla pozitivni ndhled zejména na flexibilitu

vzdélavaciho prostiedi. A prestoze jsou zapotiebi dalsi dikazy, tato zjiSténi naznacuji, ze

210 CHIAMPAS, T. D. et al. Opportunities and challenges in converting a pharmacy curriculum elective
course from a live to an online teaching environment. Pharmacy Education, 2018, 18.

21 RANKIN, A.; TRUSKEY, M.; CHISOLM, M. S. The Use of Social Media in Interprofessional
Education: Systematic Review. JMIR medical education, 2019, 5.1: e11328.
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integrace socidlnich médii do interprofesionalnich vzdélavacich aktivit mize byt cennou

metodou vyuky zdravotni péce.?1?

7.2  Distanéni doplitkové vzdélavani v zahrani¢nich studiich

Zatimco predchozi kapitola pfinesla poznatky studii vztahujici se piimo
k farmaceutickému vzdélavani ¢i dopadt on-line vzd€lavani v ramci profesni piipravy,
tato kapitola je zaméfena na vyvoj e-learningu a vyuku dovednosti, které pfimo nesouvisi
s profesnim vzdélavanim. Tim jsou mysleny naptiklad tzv. ,,mékké dovednosti®. V ramci
dotaznikového prizkumu byla zjistovana i ochota vzdélavat se v ,mékkych*
dovednostech. Tato ochota je doposud pomérné¢ mala, nicméné studie z ledna 2018
ukazuje, jak mohou on-line kurzy pomoci i s problémy, které souvisi se zaméstnavanim a
Z hlediska zaméstnavatele sftizenim lidskych zdroji. Studie s nazvem ,,ZlepSeni
odolnosti, snizeni stresu a odstranéni dal$ich somatickych problémii po on-line Skoleni

odolnosti‘.

Studie vychazela z toho, ze rostouci mnozstvi dikazli spojuje odolnost zaméstnanct s
dilezitymi vysledky souvisejicimi s jejich praci. Naptiklad je odolnost spojovéna s nizsi
urovni vnimaného stresu, vy$$i spokojenosti s praci, nizkym vyskytem symptomi
souvisejicich se stresem (jako je napiiklad chronicka bolest, bolesti hlavy ¢i Spatna
kvalita spanku). Vy$§i odolnost pak odpovidd vy$$i Urovni produktivity, mén¢
nepiitomnosti a niz§i pravdépodobnosti ukonéeni pracovniho poméru. Védecké chapani
rozsahu odolnosti se za posledni desetileti vyvinulo a zahrnuje i hodnotu zvladani
kazdodenniho stresu a také je odolnost také nové rozpoznavana méné jako vrozena
charakteristika a vice jako soubor dovednosti, které 1ze naucit. Odolni zaméstnanci maji
schopnost aplikovat pozitivni mentalni dovednosti, mezi né€z patii kontrola emoci,
optimismus, vlastni efektivita a feSeni problému, aby zustali psychicky schopni celit
vyzvam nebo neptizni osudu, coZ snizuje negativni UCinky stresu. Z téchto diivodl
vzrostl v poslednich letech akademicky zajem o psychologicky konstrukt odolnosti.

Doplnit lze, Ze mezi zaméstnavateli v USA je vzdélavani v oblasti odolnosti jednou z

22 RANKIN, A.; TRUSKEY, M.; CHISOLM, M. S. The Use of Social Media in Interprofessional
Education: Systematic Review. JMIR medical education, 2019, 5.1: e11328.
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nejrychleji rostoucich oblasti nabizenych zaméstnancim a zaméstnavatel¢ vnimaji

moznost vybudovat odolnost svych zamé&stnancti jako konkurenéni vyhodu.?t®

Online poskytovani vzdélavani v oblasti odolnosti ma potencial poskytovat efektivni
skoleni flexibilngjsim, personalizovangj$im a nakladové efektivnim zpiisobem. Doposud
vSak bylo realizovano pomérn¢ malo studii zamétenych na on-line vzdélavani tohoto
typu s nejednotnymi vysledky. Proto byla vytvofena zminovana studie, s cilem doplnit

stavajici poznatky.?!*

V ramci studie bylo sledovano piiblizn¢ 600 ptihlasenych. Ti dostali pfistup do tady
individualn¢ piredepsanych video a textovych vzdélavacich modult v uzivatelsky
prijemném formatu. Regresni modely poté testovaly, jak ¢as v programu ovlivnil zménu
v odolnosti vic¢i vychozim hodnotam a jak zmény v odolnosti ovlivnily zménu

V prozivaném stresu a jaké vykazovaly tyto osoby stresové symptomy.?t®

Skolici program nabizel digitalni kouovani s vice nez 40 moduly zaloZenymi na
védeckych poznatcich o pozitivni psychologii ¢i kognitivni behaviordlni terapii.
Personalizovany program byl pfizpisoben kazdému uzivateli na zakladé jeho
specifickych poteb. Na zakladé odpovédi program identifikoval hlavni pfi¢inu stresu pro
jednotlivce a definoval vysoce personalizovany program koucovani a S$koleni pro
budovani pftislusnych dovednosti. Kazdy jednotlivy ucebni pldn nabizi jak zakladni
aspekty ziskavani odolnosti, tak osobni dovednosti a nastroje pro feSeni zjisténych
nedostatk. Obsah kurzu byl nabizen prostiednictvim riznych médii, vcetné
animovanych a expertnich videi, podcastl, interaktivnich prvki, otazek a odpovédi a
textd. Knihovna obsahu je flexibilni a snadno prochazitelnd nebo filtrovana podle
kategorii pohody vcetn&: pozitivniho vyhledu, motivace, rovnovahy mezi praci a
zivotem, kontroly emoci, v§imavosti a téla atd. Uzivatelé méli piistup k vice nez 50
aktivitam, jejichz cilem je posilit uceni a povzbudit praxi k dosazeni novych
navyki. Cinnosti se pohybuji v §irokém rozsahu od dvouminutovych konceptii po vice
nez 15minutovy program pro usnadnéni meditaci. Uzivatelé si mohou vybrat aktivity,

které je nejvice zajimaji, a napldnovat je do svého dne pomoci funkce integrovan¢ho

213 SMITH, B. et al. Improvements in resilience, stress, and somatic symptoms following online resilience
training: a doseresponse effect. Journal of occupational and environmental medicine, 2018, 60.1: 1.
214 SMITH, B. et al. Improvements in resilience, stress, and somatic symptoms following online resilience
training: a doseresponse effect. Journal of occupational and environmental medicine, 2018, 60.1: 1.
215 SMITH, B. et al. Improvements in resilience, stress, and somatic symptoms following online resilience
training: a doseresponse effect. Journal of occupational and environmental medicine, 2018, 60.1: 1.
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kalendare. VéEtsina uzivatelll také dostdva pravidelné aktualizace e-mailli a pfipomenuti,

aby podpotila jejich pokradujici uéast.?'8

Ucastnici této studie zaznamenali vyrazné zlepSeni odolnosti po Ucasti na online
Skoleni. Toto zjisténi je v souladu s nékterymi dalS$imi studiemi odolnosti, kde Skoleni
zlepsilo odolnost a stres. Toto Setfeni také zjistilo, Ze ke zlepSeni vysledkii doslo v pfimé
souvislosti s mnozstvim Casu straveného v programu vzdélavani on-line. Dale doslo ke
snizeni zaznamenaného stresu a somatickych symptomi v poméru ke zlepSeni
odolnosti. Vztahy byly linearni, coz ukazuje na postupny piinos tréninku v c¢ase. Navic
¢im vice odolnosti osoba ziskala, tim vice se snizily jeji pfiznaky souvisejici se stresem.
Navic tato studie zjistila, Ze zmény v pruznosti odpovidaly zméndm v téchto vysledcich,
zatimco ostatni studie provadéné na toto téma dokumentovaly tento vztah pouze v
ur¢itém okamziku. Ukézalo se, ze ti, jejichz odolnost byla nizkd, nez se zapsali do
programu, prokazali vétsi zlepSeni odolnosti, a tim i vétsi pokles stresu, s kazdou dalsi
hodinou $koleni. Z toho miize vyplyvat, Ze ti, kteti nejvice potfebuji dovednosti v oblasti
odolnosti, ziskali z on-line programu vzdélavani nejvétsi prospéch. Navic je tieba
poznamenat, Ze k urcitému zlepsSeni odolnosti doslo 1 v ptipade, ze délka vzdelavani byla

kratka.?’

Budouci vyzkum je nutny v nékolika oblastech. Za prvé, odbornici potiebuji informace o
ucincich odolnosti na objektivni firemni data jako je obrat, absence &1 pracovni
vykon. Takové metriky by dale potvrdily vlastni vysledky. Za druhé, bude dulezité
dikladnéji prozkoumat souvislosti mezi odolnosti, stresem a vysledky prace na
individualni Grovni. Nicméné se ukazalo, Ze ucast v on-line vzdélavacim programu
odolnosti vedla k méfitelnému zlepSeni odolnosti v poméru k casu stravenému v
tréninku. ZlepSeni odolnosti byla spojena s vyraznym sniZzenim zaznamenanych
symptomu stresu a stresu. Jak se dalo ocekavat, ti, jejichZ Groven odolnosti byla nizka

pied tréninkem, zaznamenali vétsi zlepSeni nez ti, jejichz odolnost byla vysoka.?!8

On-line vzdélavani by také mohlo pfispét ke zlepSeni kvality tohoto typu vzdélavani. Tim

se zabyva studie ,,Konkurencni Gc¢inky on-line vzdélavani“, ktera se zabyva studiem

216 SMITH, B. et al. Improvements in resilience, stress, and somatic symptoms following online resilience
training: a doseresponse effect. Journal of occupational and environmental medicine, 2018, 60.1: 1.
27 SMITH, B. et al. Improvements in resilience, stress, and somatic symptoms following online resilience
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218 SMITH, B. et al. Improvements in resilience, stress, and somatic symptoms following online resilience
training: a doseresponse effect. Journal of occupational and environmental medicine, 2018, 60.1: 1.
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dopadii on-line studijnich programti pro vysokosSkolské vzdélavani v USA. Studie
uvazuje, ze v ramci dobfe fungujicich trhit by nova dostupnost Gspornych technologii
méla zvysit efektivitu, protoze vysoké Skoly si konkuruji, aby poskytovaly vzdélani
konkurenceschopné. Existuje vSak nékolik divodt vedoucich k zavéru, ze tomu tak neni.
Za prvé, vetejné vysoké Skoly a univerzity jsou siln¢ dotovany stitni a mistni
samospravou a jejich ceny jsou casto stanoveny pod meznimi naklady, coz vylucuje
soukromé konkurenty, ktefi nejsou piijemci dotaci. Za druhé, z politickych a historickych
duvodu jsou vefejné instituce ¢asto v komunitach, které nejsou dostateéné pocetné, aby
podporovaly soukromé konkurenty. On-line vzdélavani mé potencidl tyto narusit mistni
monopoly zavedenim konkurence =ze strany alternativnich poskytovateld, ktefi
nevyzaduji, aby studenti opustili domov pii uéasti na vyuce.?*°

Studie ukazala, ze po zmén¢ legislativy, ktera zvysila moznosti pro vstup na trh,
zaznamenaly mistni Skoly na mén¢ konkurenénich trzich relativni pokles zajmu o zapisy.
Tyto instituce reagovaly na konkuren¢ni tlak zvySovanim vydaji na vyuku, a
zvySovanim jeji kvality, coz naznacuje, ze reaguji na online konkurenci. Naproti tomu
nebylo prokazano, ze konkurence vedla ke sniZzeni ceny pro programy osobniho studia,
jelikoz dotace i nadale oslabuji cenovou konkurenci ve vysokoskolském vzdélavani.
Vysledky studie ukazuji na dilezitost zvazovani dopada on-line studia v $ir§im konceptu.
Ackoliv n€kolik neddvnych studii zjistilo, Ze on-line kurzy a studijni programy vedou k
niz8imu vystupu z hlediska nabytych védomosti, nizZSimu podilu dokonceni vzdélavaciho
stupné a hor§imu uplatnéni na trhu prace, tato studie ukazuje, Ze on-line vzdélavani mize
byt dilezitou hnaci silou inovace a produktivity ve vysokoskolském vzdélavani v USA, i
kdyz (alespont v dobé realizace této studie) on-line instituce produkuji produkt niZsi
kvality. Vysledky poskytuji pfedbézné diikazy o tom, Ze hrozba ,,naruseni* trhu z pozice
on-line vzdélavacich instituci mize zpusobit to, ze i tradicné pomalu reagujici instituce

pristoupi ke zlepseni kvality, nebot’ se obavaji rizika ztraty svych studenti.??°

219 DEMING, D. J.; LOVENHEIM, M.; PATTERSON, R. The competitive effects of online education.
In: Productivity in Higher Education. University of Chicago Press, 2018.
220 DEMING, D. J.; LOVENHEIM, M.; PATTERSON, R. The competitive effects of online education.
In: Productivity in Higher Education. University of Chicago Press, 2018..
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7.3  Shrnuti

Piehled studii poukdzal na néckolik skutecnosti ve vztahu k zde feSené tematice
vzd¢lavani farmaceutickych pracovnikt. Jednak je potvrzeno, Ze e-learning, je jako
forma vzd¢lavani kratkodobé G¢inny stejnym zplisobem, jako ostatni metody vyuky.
Pti¢emz nelze fict, Ze dlouhodobé toto tvrzeni neplati, jen to, ze z dlouhodobého hlediska
nebyla tato problematika vyraznéji zkoumana. Toto tvrzeni pfitom bylo piimo
realizovdno v ramci farmaceutického vzdelavani, mé tedy ptimy dopad na problematiku

feSenou v této praci.

Dalsim zji$ténim je, ze studenti vykazuji s e-learningem vysokou miru spokojeni, a tedy
je velmi pravdépodobné, ze tendence k jeho vyuZzivani se budou i nadale zvySovat.
Opakované v riznych studiich byly zminény vyhody v podobé¢ vétsiho pohodli, moznosti
samostatného uceni a uceni se vlastnim tempem a také podporu lepsiho a efektivnéjsiho
vyuziti Casu. Obecné lze fici, Ze e-prostiedi vyhovuje cca 80 % studentiim. Zbylych 20 %
nemd dobry pocit v e-prostiedi, které spojuje spiSe s negativy. Ty se piedevsim tykaji
obav z dopadid omezené osobni interakce. Ty vSak lze vyfesit kombinaci e-learningu a
osobni vyuky. Pfestoze se vétSina studii tykala predevSim studentd univerzit, nelze fici,
ze zavery nejsou uplatnitelné i1 pro celozivotni vzdélavani farmaceutl. Naopak. VSechny
zde zminéné vlastnosti e-learningu musi zdkonité platit 1 pro vzdélavani celoZivotni.
Diskutovat lze snad jen o ptipadné socialni izolaci. Tu u dospélych zaméstnanci 1ékaren
vSak neni nutné brat dogmaticky. Vyznamna je 1 nizka mira pfimé interakce se studenty
ze studijni skupiny. I tu lze povazovat za nezbytnou soucast studie, protoze tato interakce
pomaha fesit a konzultovat problémy se studiem 1 problémy tykajici se pracovniho zivota

prostfednictvim sdilenim zkuSenosti.

Jistou moZznosti sledovani vyuky z domu prostiednictvim modernich technologii je i
piimy prenos prednaSek. Prestoze zde zminéna studie popisovala sledovani piijimani
tohoto zpiisobu vyuky na jedné z americkych univerzit, je nutné poznamenat, Ze tento
mohou divat na pfedndsku v redlném case z pohodli domova, popiipad€ si ji postit
zpétn€, pokud si naptiklad chtéji latku zopakovat, pfestoze v redlném cCase piednasku

absolvovali.

Zatim pravdépodobné nefeSenou moznost vzdélavani pirinaseji také socidlni sité. To je

oblast, ktera v soudasnosti pravdépodobné moc organizované v ramci CR nefunguje,
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zejména v segmentu celozivotniho vzdélavani. Prestoze mnoho lidi pouziva denné
socidlni média, pro studium jsou vyuzivdna okrajove. Pfitom lze pouzivat naptiklad
parové uceni, virtualni simulac¢ni platformy, blogy a podobné. Studie zminovala i
elektronickou encyklopedii Wikipedie. Ta nebyva jako relevantni zdroj doporucovana,
nicmén¢ napiiklad dopliovani této encyklopedie =z hlediska vlastni odbornosti

s relevantnimi zdroji mize byt i pies to povazovano za zpusob uceni se.

Pomérné zajimava je 1 moznost efektivné se vzdélavat v dalSich dovednostech, nez jsou
pouze dovednosti pfimo souvisejici s odbornosti. Jak se ukazalo, velmi efektivni je on-
line vzdélavani i pro vyuku mékkych dovednosti, jako je naptiklad Skoleni osobni
odolnosti pro pfedchazeni dopadu stresu. Obdobné muze byt pro mnohé i napiiklad on-
line vyuka jazyki, kdy dnes internet nabizi jak moznost efektivni vyuky slovicek, tak
napiiklad uceni se pomoci sledovani filmt a dal$i moznosti vyuky, z nichz si zajemce

muze vybrat dle svych potteb a dle svého stylu uceni.

Sviij nesporny vliv mé i rozsifovani nabidky elektronického vzdélavani na zvySovani
kvality tohoto segmentu trhu. Tim, Ze si studenti mohou zvolit sviij kurz, mohou ovlivnit
1 jeho kvalitu a eventudlné nepiimo i cenu. To vSak také souvisi s tim, Ze velmi levné

kurzy mohou znacit pfipadnou nizsi kvalitu.

7.4  Navrhy plynouci ze zjiSténych skute¢nosti

Bylo jiz uvedeno, Ze se jako nejvétSi problém ndsledného vzdélavani farmaceutt a
farmaceutickych pracovnikl ukazaly ¢asové moznosti a ochota obétovat volny cas ve
zna¢né mife vzdelavani, je pomérné slozité definovat doporuceni, ktera tento stav mohou

zlepsit.

Lze se domnivat, Ze situaci by mohl zlepSit napiiklad systém, aplikovany v ramci
sluzebniho zakona pro statni spravu. ,, Za ucelem zvySovani odbornosti stdatni spravy je v
zdkoné obsazena uprava vzdeélavani statnich zaméstnanci. Statni zaméstnanec je
opravnén i povinen své vzdelani prohlubovat, tim je mysSleno vstupni i priibézné
vzdelavani statniho zaméstnance, vzdeélavani predstavenych a jazykové vzdélavani.
Prohlubovani vzdélani je zameéreno na dalsi odborny rust statniho zaméstnance v jim
vykonavaném oboru sluzby véetné zdokonalovani nebo ziskavani jazykovych znalosti. Za

prohlubovani vzdelani prislusi statnimu zameéstnanci plat a rozsah prohlubovani vzdélani
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urcuje sluzebni organ (vychazi pritom z vysledku sluzebniho hodnoceni). Zdakonem je
dale upraveno poskytovani sluzebniho volna k individualnim studijnim uceliim. Toto
sluzebni volno je mozno statnimu zaméstnanci sluzebnim organem naridit v rozsahu 6
dnii vokonu sluzby v kalenddinim roce, za které mu prislusi plat. “*** Konkrétné se lze

odkazat na zakon ¢. 234/2014 Sb. o statni sluzbé, § 108.

Tedy zatimco farmaceuti a farmaceuticti asistenti maji zakonem ptikazano se vzdélavat
(obdobng¢, jako statni zaméstnanci), poskytnuti volna ke studijnim ucelim pro né neni
zakonem feSeno. Jednd se pritom o vyhodu, kterd muze byt pro vzdélavani i zasadni. A
prestoze je mnoho vzdélavacich akci, které se konaji i béhem vikendd, je nutné uvazit
jednak skuteCnost, ze farmaceuti a FA jsou cCasto pracovnici, kteti své povolani
vykonavaji 1 béhem vikendl, a dokonce 1 svatkli. Zdkonem garantované studijni volno
(po schvaleni nadfizenym) je jisté zpusob, ktery muze vzdélavani usnadnit formou

zlepSeni vychozich podminek.

Podminky udélovani studijniho volna by taktéz mohly byt obdobné, jako jsou u statnich
zaméstnancl — tedy lze dovodit, Zze by volno k individudlnim studijnim Gcelim bylo
institutem zvlastniho volna, které nelze srovnavat s institutem dovolené. Zatimco
dovolena slouzi k odpoc¢inku zaméstnance a zaméstnavatel je povinen ji nafidit (aniz by
byl zaroven opravnén kontrolovat, kde, jakym zptisobem a za jakym ucelem tuto dobu
zaméstnanec vyuzivad), institut studijniho volna slouzi jedin€ ke studijnim ucelim. Jeho
cerpani by bylo povolovdno na zadost zaméstnance a na jeho ndklady. Zaméstnanec by
m¢l mit moznost dle charakteru akce ¢erpat volno v jeho plné poskytované délce, ale 1 po
jednotlivych dnech. V ptipadé nevycerpani se vSak jeho nevycerpana ¢ast neprevadi do

nasledujiciho kalendainiho roku.

Ucel vzdélavani, na které by bylo studijni volno €erpano, by se mél vztahovat k naplnéni
a roz§ifeni pracovnich kompetenci a naplnéni pribézného vzdélavani FA ¢i farmaceuta.
Kompetence ziskdvané na zaklad€ studijniho volna mize zaméstnanec vyuZit i pro

piipadny budouci kariérni postup. Typickym ptikladem vhodného a ucelného Cerpani

21 MVCR. [on-line]. Vzdélavani statnich zaméstnancii. [cit. 2019-03-19]. Dostupné z Www:
https://www.mvcr.cz/sluzba/clanek/vzdelavani-statnich-zamestnancu.aspx.
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studijniho volna je napt. ziskdvani jazykovych znalosti ¢i tzv. mékkych dovednosti, ale

samoziejmé také akreditované kurzy a piislusné akce dal§iho vzdé&lavani farmaceutt.???

Z dalSich moznosti navrhii je doporucit ke vzd€lavani farmaceutii zejména Casové
usporna feseni, pfi¢emz je samoziejm¢ pochopitelné, ze je vzdy nutné vzdelavat se
komplexné a vzdélavani i jinou formou je nezbytné a ma svoje vyhody. Nicméné e-
learningové zpusoby vzdélavani lze povazovat za budoucnost, pokud se podaii vyuzit
maximum z toho, co nabizi a nesklouzne se k pouhému zobrazovani obrazki a

powerpointovych prezentaci.

Z toho divodu obsahuje nasledujici podkapitola ptehled informaci o e-learningu
v medicin€ a farmacii a obecné efektivité tohoto vzdélavani. Tyto informace jsou Cerpany

ze zahrani¢nich odbornych ¢lanki, které byly na toto téma v posledni dobé publikovany.

Lze zminit i skutecnost, Ze obecné je farmaceuty i FA jako velky problém vniména
zainteresovanost farmaceutickych firem na prodeji v 1ékarnach. Tento segment nelze od
vzdélavani jasné odde¢lit, jelikoZ jednak existuje tenka hranice mezi prostou informaci o
pripravku a snahou ovlivnit farmaceuta ¢i farmaceutického asistenta pro dalsi prodej,
jednak je nutné uznat, ze lékarny jsou komeréni subjekty, zavislé na své ekonomické
efektivité. Je tedy naprosto jasné, Ze je potfeba vyvazit tlak na prodej konkrétnich
ptipravkll ze strany farmaceutickych spolecnosti a snahu prospét pacientim v plné §ifi
jejich individudlnich potfeb. Nelze tedy plné¢ zavrhovat ani snahy o marketingoveé
ovlivnéni prodeje, at’” se jednd o reklamni podporu naptiklad v podobé pacientim

distribuovanym letaktim, ¢i snahu podpofit prodej napiiklad pomoci ptiprodeje atd.

V ramci zjisténi, jak funguje 1ékéarna jako komer¢ni objekt, a nesouhlasu farmaceutl a
FA s tlakem ze strany majiteldi I1ékaren a farmaceutickych firem lze vyvodit doporucent,
zaméiené jiZ na samotnou profesni pripravu ve Skoldch. Osnovy by mély pamatovat, a
hloubéji, a to 1 prakticky, rozebirat jednak ekonomické vazby fungovani lékaren, ale
pfedevS§im samotny marketing a jeho zakonitosti a podstatu fungovani ve farmacii. To,
mimo jiné, prinesly i odpovédi dotazovanych v dotaznikovém prizkumu. V ramci vyuky
se nabizeji k vyuziti riizna ekonomicka cviceni ¢i experimenty. Takovy piistup k vyuce

pfinese pro studenty zpestieni a vice je zaujme. Naptiklad se lze poucit V €innosti

222 7uracovano dle MVCR. [on-line]. Stanovisko k aplikaci § 108 zdkona o statni sluzbé. [cit. 2019-03-19].
Dostupné z www: https://www.mvcr.cz/sluzba/soubor/stanovisko-k-aplikaci-108-zakona-c-234-2014-sb-o-
statni-sluzbe-po-novele-zss.aspx.
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Masarykovy univerzity (ESF), kde otevieli unikatni laboratof pro ekonomickeé
experimenty, pti¢emz pro potieby studentli farmacie 1ze aplikovat experiment zaméieny
na vetejné statky, jelikoz zdravotnictvi 1ze (v jistém ohledu) za vetejny statek povazovat.
Ekonomicka teorie predpoklada, ze racionaln€ uvazujici lidé nebudou dobrovolné
prispivat na vefejny statek (coz je jednim z argumentli pro jeho vetejné poskytovani).
Nakonec ale vysledky ekonomickych experimentt ukazuji, ze 1idé jsou ochotni penize
davat, ato Casto v nezanedbatelné mife.??®> Samotny experiment spodivd vtom, Ze
., ucastnici techto experimentii maji k dispozici urcitou castku a maji se rozhodovat, kolik
Z ni si nechaji pro sebe a kolik investuji do néjakého spolecného projektu, ktery ma
charakter verejného statku. Na rozdil od castky, kterou si ponechali, se vynosy ze
spolecného projektu rozdeéluji rovnym dilem mezi vSechny ucastniky bez ohledu na to, zda
a kolik prispeli. Moznymi modifikacemi tohoto klasického mechanismu je potom
napriklad zavedeni urcité minimdlni castky, kterd se musi vybrat, aby se vynosy rozdélily,
nebo moznost potrestani takzvanych cernych pasazérii — tedy téch, kteri na spolecny

projekt nepiispivaji, a presto z néj cerpaji vyhody. “?%

Efektivngjsi vyuka zaméfend na podstatu fungovani farmacie i z ekonomického hlediska
muze pfinést vysSi pochopeni vlivl, se kterymi se studenti pozdé€ji budou setkavat ve
svém profesnim zivoté. To Ize povazovat za podstatné nejen ve vztahu k budoucimu
vzdélavani, ale 1 tomu, Ze budou studenti vybaveni 1 informacemi o tom, jak ptipadné

nepiimétenému tlaku odoléavat.

Pro vzdélavani farmaceutd a farmaceutickych asistentll nelze doporucit vyhradni vyuku
v on-line modulech, piestoze je to ¢asov€ i ndkladové efektivni. Svoji nezastupitelnou
roli mad 1 pfima interakce s pfednéaSejicim 1 ostatnimi studenty. Pfesto existuje fada
moznosti k vyuziti elektronickych nastroji k vyuce. VSeobecné vyuzivany je e-learning,
je v8ak mozné doporucit i dalsi, které zatim nemaji ve vyuce pfili§ zastoupeni — jednak se
jednd o hybridni vyuku, pifi které je mozné nejdiive nastudovat tdaje a poté vést
S pfednasejicim kvalifikovanou diskuzi. Obdobné se lze domnivat, Ze pro vyuku
mekkych dovednosti je e-learning moznou volbou. Je pfitom potieba opakovat, ze mekké

dovednosti nejsou oblasti, ve kterych by se farmaceuti a farmaceuticti asistenti vyznamné

22 MUNI. [on-line]. Ekonomickou teorii a realitu sblizuji experimenty. [cit. 2019-03-19]. Dostupné
z wwwi: https://www.em.muni.cz/veda-a-vyzkum/3475-ekonomickou-teorii-a-realitu-sblizuji-experimenty.
224 MUNI. [on-line]. Ekonomickou teorii a realitu sblizuji experimenty. [cit. 2019-03-19]. Dostupné
z www: https://www.em.muni.cz/veda-a-vyzkum/3475-ekonomickou-teorii-a-realitu-sblizuji-experimenty.
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a pravideln¢ vzdélavali. Takto lze studovat 1 naptiklad marketing, ktery pomuze pochopit
zéakonitosti chodu 1¢ékaren a chapat potiebu farmaceutickych firem ovlivnit prodej, stejné

jako pottebu lékaren samotnych prodej podnécovat.

Specialni zalezitosti jsou farmaceuticti asistenti, ktefi se pomérné malo vzdélavaji
jazykové. U nich je mozné e-learning jednoznaéné doporucit stim, ze moznosti
vzdélavani v této forme studia je mnoho a kazdy si mize vybrat takovou formu, ktera mu

vyhovuje (sledovani filmu, dril slovicek, uceni se podle obrazka a podobng¢).

Uceni pomoci socidlnich siti neni pro nasledné, celozivotni vzdélavani pravdépodobné
zcela vhodné. Takovy zpiisob uceni lze vyuzit spiSe pifi dlouhodobych kurzech a
formalnim vzd€lavani. Pfesto je mozné si predstavit vyuziti socialnich siti naptiklad pro
skupinu farmaceuti, kterd vzajemné komunikuje a spolecné fesi ptipadné otazky spojené
S chodem lékarny ¢i odborné zaleZitosti. Jejim sekundarnim dopadem by pak bylo
vzdélavani se ve skupiné. Takova skupina by vSak musela fungovat na bazi
dobrovolnosti a ochoty se v této skupiné vetejné prezentovat. Jistou moznosti by pak byl
ptistup pod pseudonymem, ktery by zajistil vétSi anonymitu, otdzkou vsak je, jak by pak
byly pfijimany rady, které by se zde objevily. To souvisi s raciondlnim uvazovanim
kazdého jedince a jeho schopnosti vyhledavat relevantni zdroje. I to by vSak naptiklad
bylo mozné zajistit napiiklad diskuzi k tématu za tGcasti znamého ,,supervizora diskuze*

nebo podobné.

Pro l1ékarny 1 farmaceutické firmy lze pak doporucit realizaci videokonferenci, které by
mohly nahradit kratkd Skoleni farmaceutickych firem pifimo v lékarné. Dilezité je
zachovani obousmérné komunikace, nicméné v malych 1ékarnach a ve $patné dostupnych
mistech je toto cesta, pro zvySeni informovanosti a zvySeni efektivity takovych akci. Pti
on-line vzdélavani tohoto typu Setii naklady jak potfadajici firma, tak 1€karna samotna. Je

vSak nutnd pocatecni investice do technologii, které umozni takové vzdélavani.

Posledni radou ke zlepSeni fungovani systému vzdélavani je doporuceni zlepsit systém
benefitl. Pokud si zaméstnanci rad€ji vybiraji pfipadné bonusy v hotovosti, nez by je
investovali do dal§iho vzdélavani, je mozné, ze je systém nastaven Spatné. Tato prace
nezkoumala podrobnosti benefitli, které jsou Iékdrnami poskytovany. Nicméné ukazala
jisty nesoulad mezi zamé&stnanci, kteti dle dotaznikového Seteni uvadi finan¢ni naro¢nost

vzdelavani jako jeden z aspektl bariér vzdélavani a mezi majiteli 1ékaren, ktefi fikaji, ze
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Iékarny poskytuji bonusy k vyuziti také k thradé¢ vzdélavani, coz ovSem zameéstnanci
nepreferuji. Pak je mozné doporucit bliz§i prozkoumani této skutecnosti a vyvozeni

zavéru z vysledkda.
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8 Shrnuti a diskuze

Tato prace se vénovala zjiStovani piipravenosti a ochoty lékarniki a farmaceutickych
asistentti k dal§imu vzdélavani. Ukézala, ze hlavnim problémem vsech zicastnénych
skupin je Cas, ktery limituje jejich dalsi vzdélavani. Jako hlavni navrh feSeni problému
lze povazovat navrh uzakonit pro farmaceuty a farmaceutické asistenty studijni volno a
zvysit efektivnost vyuziti ¢asu pro studium tim, ze budou vice vyuzivany internetové
moznosti dal§iho vzdélavani, at’ jiz on-line kurzy, ¢i on-line pienosy piednasek ¢i dalsi

formy e-learningového vzdélavani.

Fakt, ze ¢as byl zminén jako hlavni problém a piekazka vzdélavani ukéazal dalsi moznosti
vyzkumu této oblasti, tedy pfipadnou schopnost prace s Case a organizace prace kazdého
farmaceuta ¢i farmaceutického asistenta, ale také podrobnéjsi zkoumani samotné ¢asové
nedostate¢nosti ve vztahu k oboru studia a pfipadnym dalsim zajmam. Pak by bylo
mozné konstatovat, zda je vnimani ¢asu jako problému problémem objektivnim, ¢i ryze

subjektivnim, pfestoze se jednd o hromadn¢ deklarovany stav.

Zkoumané studie také pfinesly zjisténi, Ze existuje mirny rozpor ve vnimani e-learningu a
jeho piinosu a efektivity. E-learning je obecné dobfe hodnocen, nicméné existuji
informace o tom, Ze mize pfindSet jednak osobni izolaci, jednak mlze byt neefektivni
(viz vyzkum o sniZeni poctu odsledovanych hodin). To vSe je pak postaveno do stfetu
s informacemi o vysoké efektivité e-learningu a jeho pfinosu srovnatelném s béznou

vyukou.

Nabizi se tedy dalsi testy efektivity tohoto typu vzdelavani v zévislosti na prostiedi, ve
kterém je toto vzdélavani konzumovano a také mozna na osobé a osobnostnich rysech
kazdého jednotlivce. Pak by bylo mozné definovat vlastnosti vhodné pro e-learning a
osobnostni rysy téch, ktefi by e-learning vyuzivat neméli, nebo méli jen v omezenych a
nebo kontrolovanych podminkéch. Je vSak nutné mit i na védomi fakt, ze kontrolované
podminky pro e-lerning jsou omezujici (naptiklad nutnost odejit z domu do né&jaké
ucebny) a tedy ssebou nesou v podstaté stejné nevyhody, jako prezencni vyuka.
Nicméné Ize 1 na této form¢ vyuky nalézt pozitiva (naptiklad ve vzdalenych oblastech,
kdy by i takovd forma pienosu informaci byla efektivnési, neZz naptiklad cesta na

kongres do velkého mésta).
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Zavér

Tato prace byla zaméfena na lékarny a jeji odborné pracovniky — farmaceuty a
farmaceutické asistenty. Cilem bylo popsat a analyzovat moznosti dalSiho profesniho
vzdélavani pracovnikli ptisobicich v daném oboru. Pro naplnéni tohoto cile bylo vedeno
dotaznikové Setfeni mezi farmaceuty a farmaceutickymi asistenty, které bylo doplnéno o
Setfeni mezi provozovateli 1ékdren a které mohlo postoj zaméstnancti doplnit o postoj
zaméstnavatele, jelikoz se jedna o dvé strany smluvniho vztahu v rdmci pracovniho
prava, jejichz cile by mély byt ve vzajemném souladu tak, aby §ly naplnit ke spokojenosti

obou stran.

Prace ukazala, Ze ptestoze 1€karny podporuji vzdélavani svych zaméstnanci, ne vzdy je
to pfijimano. Konkrétn¢ se to projevilo Vv oblasti thrad za realizované vzdélavani,
zaméstnanci poukazuji na finan¢éni narocnost vzdélavani, zaméstnavatelé ovSem deklaruji

ochotu finanéné se na vzdélavani za ur¢itych okolnosti podilet.

Ptedem bylo znamo, ze méfit dopady vzdélavani neni nijak jednoduché, jelikoz ve
farmaceutickém primyslu, konkrétné v Iékarnach, které jsou hlavnim objektem zajmu
této prace, nelze méftit kvalitu ziskanych védomosti napiiklad zvySenou produktivitou
prace. Pak Ize chapat, ze jistym voditkem muze byt jednak zvySeny zdjem zakaznikil o
danou lékarnu, tedy Ze je navstévovany i pacienty, pro které nelze 1€karnu povazovat za
spadovou, jednak zvySenim objemu prodeje obecné. Provedeny dotaznikovy priizkum
vSak ukazal nizkou ochotu farmaceutd i farmaceutickych asistentli se ucastnit takového
ziskavani zpétné vazby a v podstaté odpor k dostupnym moznostem piezkouseni
védomosti a dovednosti ziskanych vzdélavanim. Lze proto konstatovat, Ze neni dulezité
jen vzdélavat odborné v ramci lékarenské praxe, ale je potieba vzdélavat zaméstnance i

v marketingu a pfidruZenych oblastech tak, aby chépali §irSi souvislosti provozu lékaren.

Pfinos této prace lze spatiovat jednak v identifikaci vzdélavacich potieba a vzorct
zaméstnancl l1ékdren, jednak v analyze aktualnich poznatkli v oblasti vzdélavani, a
pfedevS§im v oblasti poptdvané formy vzdélavani, kterd z provedené¢ho dotaznikového
Setfeni vyplynula jako zajimavé z hlediska nizké casové narocnosti a sekundarné i nizsi

finan¢ni naroc¢nosti — tedy elektronického vzdélavani.

Zjisténi ukézala i nechut’ farmaceutti a farmaceutickych asistentli byt podrobeni mystery

shoppingu jako formé hodnoceni prace. Jejich nazor je na tento nazor prevazné
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nesouhlasny, a to z mnoha divodu. Hlavni jsou predev§im dva — jednak je vyzdvihovana
individualita prace se zdkaznikem, jednak je zminovan fakt, ze mystery shopping Casto
realizuji samy farmaceutické firmy scilem zjistit, zda Iékarnik nabizi konkrétni
piipravek.

Préace také poukazala na slozitou problematiku ukotveni povinnosti dalSiho vzd€lavani.
V soucasné dobé¢ je kreditovy systém pro ¢ast pracovnikii v 1ékarnach zachovan, pro ¢ast
je zruSen. Pfestoze na to existuje v podstaté nete¢ny ndzor farmaceutt i farmaceutickych
asistentll, je nutné poznamenat, Ze tento stav neni pln¢ zadouci. Povinnost vzd€lavat se
sice plyne i z dalSich nafizeni a Clenstvi v komoie, jeji neukotveni pro farmaceutické
asistenty vSak v budoucnu miize pfinést problém nevhodné vzdé€lavanych odborniki,
ktery plyne z neexistence povinnosti absolvovat certifikované odborné kurzy.

Zavérem prace jsou formulovany doporuceni, které ze zjisténych skute¢nosti vyplynuly a
které 1ze aplikovat pro praxi tak, aby byly spokojeny ob¢ strany — tedy lékarnici a
farmaceutiCti asistenti na stran¢ jedné a vedeni 1ékédren na strané¢ druhé. Zminéna je i
myslenka, ze zadkon tedy pfendsi povinnost vzdélavani na farmaceuty osobné a
zameéstnavatel tedy muize tento stav pfijmout jako informaci o moznosti oprostit se od
¢asti nakladi. Otazkou je, zda by se situace néjakym zplisobem zménila, pokud by byly
zédkonem pieneseny ndklady i na zaméstnavatele. Teoreticky by mohlo naptiklad dojit ke
snizeni plati farmaceutd, a navic také ke snizeni moznosti volby vzdélavani dle osobniho

zajmu.

Dalsi vyzkum vtéto oblasti lze doporucit jednak ve smyslu schopnosti time
managementu zminénych okruht pracovnikl, jednak ve smyslu dal§iho zkoumadani

vnimani e-learningu a jeho pfinosu a efektivity.
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Prilohy
Piiloha A - H-11 Rad pro celoZivotni vzdélavani ¢lenti Eeské lékarnické

komory?®»

Na zaklad& ustanoveni § 2 odst. 1 pism. a) a b) zakona CNR ¢&. 220/1991 Sb., o Ceské 1ékaiské
komote, Ceské stomatologické komoie a Ceské 1ékarnické komote v platném znéni a s cilem
garantovat vefejnosti neustalé zvySovani odbornosti piislusnikii Iékarnického stavu vydava Ceska
1ékarnicka komora tento vnitini stavovsky pfedpis zavazny pro vSechny jeji ¢leny.

§ 1

1) Celozivotni vzdélavani (dale jen CV) je komplexni systém vzdélavani, ktery slouzi k udrzeni
odborné zpisobilosti lekarnika po celou dobu jeho profesniho Zivota. Je ur€eno pro vSechny
¢leny Ceské lékarnické komory (déale jen CLnK). Pro ¢leny vykonavajici €innost v 1ékarné je
povinné.

2) CLnK vede registr akci CV (dale jen registr).

§2

Formy CV jsou zejména:

« garantované kurzy CLnK,

* interaktivni dispenzacni seminare,

* vzdélavaci akce — kongresy, konference, seminare,

* distan¢ni formy (e-learning, testy, webinaie),

» prednaskova ¢innost,

* publikacni ¢innost,

* individudlni staze na pfislusném odborném pracovisti.

§3

1) Akce zatazené do cyklu CV musi splitovat podminku zvySovani nebo prohlubovani odborné
kvalifikace.

2) Mezi akce CV patii:

A) Akce vedené v registru zaevidované prostiednictvim on-line vstupu na internetovych
strankach CLnK.

B) Akce individualné schvalené ptredstavenstvem Okresniho sdruzeni 1ékarnikt (dale jen
OSL) nebo predstavenstvem CLnK.

3) Na zatazeni akce do cyklu CV neni pravni narok.

225 Ceska lékarnicka komora. [on-line]. Rady CLnK.. [cit. 6. biezna 2019]. Dostupné z WWw:
https://www.lekarnici.cz/O-CLnK/Profesni-predpisy/Profesni-predpisy.aspx.
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4) O zafazeni mezi Akce CV dle odst. 2 pism. A) a jejich bodovém ohodnoceni v rozmezi
stanoveném Piilohou tohoto tadu rozhoduje pied jejich kondnim na Zzadost potadatele
predstavenstvo CLnK. O zafazeni mezi akce CV dle odst. 2 pism. B) a jejich bodovém
ohodnoceni v rozmezi stanoveném Pfilohou tohoto fadu rozhoduje ptedstavenstvo OSL nebo
predstavenstvo CLnK, vzdy po zhodnoceni jejich odborné tirovné a zaméfeni (viz § 3 odst. 5).
Piedstavenstvo OSL schvaluje pouze individualné ohodnocené akce CV dle zadosti ¢lenti CLnK
a v pripadé nejasnosti je postoupi ke schvaleni piedstavenstvu CLnK. Bliz§i podminky pro
schvalovéani akci miize uréit predstavenstvo CLnK zivaznym stanoviskem.

5) VSechny akce zatazené do CV musi spliiovat podminky na odborny program bez ohledu na
poradatele a schvalovatele.

6) Okruhy zaméfeni akci zafazenych do CV jsou zejména:

« farmakoterapie (medicina zaloZena na dtikazech),

» klinicka farmacie,

* konzulta¢ni ¢innost v 1ékarn€, provadeéni screeningu vybranych onemocnéni,
» farmaceuticka technologie a magistraliter pfiprava v 1ékarne,

* [ékarenska pravni, ekonomicka a danova problematika,

* historiografie a ostatni farmaceutické védy,

» fytoterapie,

» psychologie pacienta, komunika¢ni dovednosti,

* doplnky stravy a jejich interakce s 1é¢ivy,

* homeopatie.

7) Do CV nejsou zarazovany akce vSeobecné vzdélavaciho charakteru, akce s prevahou firemni
prezentace, propagacni akce apod.

8) Podminkou pro zafazeni akce do cyklu CV je otevieny pfistup viech &lenit CLnK.

9) O zaiazeni mezi akce CV podle odst. 4 musi byt rozhodnuto do 15 dni od podani
kompletni Zadosti.

§ 3a

1) Garantované kurzy CLnK jsou odborné vzdélavaci akce zaméfené na vymezené oblasti
1ékarenské péce.

2) Garantované kurzy potadd CLnK pro své ¢leny sama nebo ve spolupraci s jinymi subjekty.
Spolupracuje-li CLnK na poifadani garantovanych kurzi s jingymi subjekty, ziistava v postaveni
odborného garanta.

3) Clen CLnK, ktery absolvuje garantovany kurz a soucasné spliiuje podminky podle § 7, ziska
pisemny doklad o absolvovani garantovaného kurzu (dale jen licence).

4) CLnK zvefejituje na svych internetovych strankach informace o drzitelich licenci v &lenéni
podle jednotlivych garantovanych kurzt.

5) CLnK je opravnéna hodnotit kvalitu poskytované lékarenské péde drzitelem licence a pii
zjiSténi zavaznych nedostatki licenci odejmout.

6) CLnK je opravnéna licenci odejmout, jestlize jeji drzitel nesplituje podminky podle § 7.
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§4

Dokumentaci akci pofadanych, garantovanych nebo uznanych CLnK zatazenych do registru vede
sekretariat CLnK. Jejich zvefejiiovani se dé&je prostiednictvim internetovych stranek CLnK,
Casopisu Ceskych 1ékarnikli nebo jinym vhodnym zptisobem.

§5

Pti c¢asti na vzdélavaci akci je ucastnik povinen uvést do prezenéni listiny své jméno, Clenské
gislo v CLnK a podpis. V piipadé neuvedeni kompletnich a spravnych informaci do prezenéni
listiny nebude mozné pfipsat ucastnikovi body do CV. Po uskute¢néni akce je potradatel povinen
zaslat do 15 dnt na Oddéleni vzdélavani CLnK elektronickou formou prezenéni listinu s podpisy
ucastnik (scan).

§6

Ugast na vzdélavaci akci (pasivni nebo aktivni) potvrdi lenovi jeji pofadatel vydanim pisemného
nebo elektronického dokladu. Publikac¢ni Cinnost nebo pfednasky mimo vzdélavaci akce
upravené timto predpisem doklada clen odpovidajicim zplusobem (piedloZzenim vytisku
publikace, kopii ¢lanku s uvedenym procentudlnim podilem autorstvi ¢i potvrzenim o
prednaskové cCinnosti). Poradatel akce vedené v registru ma povinnost vydat aktivnimu
ucastnikovi potvrzeni o aktivni iCasti s uvedenim cisla akce v registru, nazvu, datem jejiho
konani, tématu a délky sd€leni.

§7

CV probiha v jednotnych triletych cyklech. V tomto obdobi musi i¢astnik CV ziskat minimalné
stanoveny pocet bodl. Minimalni stanoveny pocet bodl v tiiletém cyklu je 90. Vstoupi-li ¢len do
cyklu CV v jeho prubéhu a do ukonceni cyklu zbyvaji vice nez 3 mésice, musi ziskat pomerny
pocet stanovenych bodl. Minimalni stanoveny pocet bodl v tiiletém cyklu se pomérné snizuje
také v piipadé matetské, rodicovské dovolené nebo pracovni neschopnosti, kterd neptferusené
trvala déle nez 3 mésice nebo v souhrnu déle nez 6 mésicl, pfi nichz 1ékarnik nevykonaval
¢innost v 1ékarn€. O snizeni podle predchozi véty musi Clen pozadat a divod sniZeni dolozit. V
jinych vyjimecnych piipadech mize o snizeni minimalniho stanoveného poctu bodt rozhodnout
predstavenstvo CLnK.

§8

Splnéni pozadavkd podle tohoto piedpisu vyhodnoti zptisobem stanovenym CLnK sekretariat
CLnK a o vyhodnoceni informuje ¢lena CLnK elektronickou cestou na e-mail uvedeny v
databazi Cleni. Individualni akce dle § 3 odst. 2 pism. B) vyhodnoti pfedstavenstvo OSL.
Individualni akce dle § 3 odst. 2 pism. B) se vyhodnocuji pouze v ptipadech, kdy ucastnik CV
neziska minimalné stanoveny pocet bodu za akce dle § 3 odst. 2 pism. A). Individualni akce lze
predlozit ke schvaleni do konce roku, v némz ttilety cyklus kon¢i. Ve spornych ptipadech se
miize ¢len odvolat k piedstavenstvu CLnK.

§ 8a

Clen, ktery absolvoval cyklus CV alespoii s minimalnim stanovenym poétem bodi, obdrzi
elektronicky certifikat a je opravnén tento doklad vefejné prezentovat.

§9

1) Pracovni skupina pro celozivotni vzdélavani (dale jen PS pro CV) stanovena piedstavenstvem
CLnK plni funkci garanta vzdélavacich akci, které jsou vedené v registru dle § 3 odst. 2 pism. A).
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2) PS pro CV jako garant akce mtiZze navrhnout navysSeni bodové hodnoty akce (o maximalné 100
%) u akci vyZadujicich ptipravu a aktivni Gcast vSech ucastniki.

§10

U vlastnich akei miize CLnK stanovit pfiméfeny ucastnicky poplatek.
§11

Ugast na celozivotnim vzdélavani se povazuje za prohlubovani kvalifikace.
§12

Podle podminek uvedenych v § 7 ve znéni G€inném od 6. 11. 2017 se vyhodnoti splnéni
povinnosti CV jiz od cyklu zahajeného v roce 2014.

§13

Tento Rad pro celozivotni vzdélavani ¢lentt CLnK byl schvélen v tomto znéni sjezdem delegatt
CLnK dne 3. 11. 2018 s u¢innosti od 1. 12. 2018.

Piiloha Radu pro celoZivotni vzdélavani Cleni Ceské 1ékarnické komory BODOVE
OHODNOCENI AKCI

1. Publikac¢ni ¢innost v oboru

a) monografie, ucebnice, skripta (s ISBN) - 40 az 120 bodi za publikaci celkem, u zahrani¢nich
publikaci je moZno tuto bodovou hodnotu zvysit az o 50 %,

b) odborny ¢lanek publikovany v odborném tisku, na odborné zamétenych strankach na internetu,
v odbornych informacnich elektronickych databazich - 20 az 40 bodd, tuto bodovou hodnotu je
mozno zvysit az o 100 % u Casopisil s vysokym impact faktorem,

¢) popularné naucny ¢lanek v neodborném tisku — 5 bodli (normostrana A4),
d) recenze - 5 bodu,

e) ptiprava distan¢nich forem vzd€lavani — 5 az 10 bodi (ohodnoceni individualni dle typu a
naroc¢nosti - e-learning, podcast atd.).

Ohodnoceni stanovuje piedstavenstvo CLnK na navrh PS pro CV. Pii posuzovéani skupina bere
do tvahy zejména: praktickou aplikovatelnost sdéleni, aktualnost tématu, vycet pouzité literatury,
technickou naro¢nost formy, délku publikace a jina objektivni kritéria. V ptfipad€ vice autort se
rozpocitava bodové hodnoceni dle podilu na autorstvi.

2. Pfrednaskova a pedagogicka ¢innost v oboru

a) prednaska na odborném foru (v ramci pregradualniho, postgradualniho i celozivotniho
vzdélavani zdravotnickych pracovnikt) — 30 bodu,

b) prednaska na odborném foru v zahranici - 40 boda hlavni autor, u dalsich autorti 20 bod,
¢) osveétova prednaska pro vefejnost - 10 bod,
d) poster — 20 bodu (pfi vice autorech rozdélenych),

e) pedagogicka ¢innost - 50 bodl za vyuku pfedmétu ve Skolnim roce (minimalni dotace 10
vyucovacich hod. / $kolni rok),
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f) obhajeni rigordzni a disertacni prace — 30 bodd,

g) ziskani specializované zptsobilosti atestatni zkouSkou v jednom z obord dle zékona ¢.
95/2004 Sb., popiipad¢ dle pravidel provadécich predpisi — 90 bodii.

Bodové hodnoceni se pridéluje pouze za prvni uvedeni pfednasky a jedné se o bodovou dotaci za
45 minut sdéleni. U kratSich prezentaci je bodové ohodnoceni adekvatné snizeno.

Ohodnoceni ptednéaskové ¢innosti je v pravomoci predstavenstva OSL. Ohodnoceni bodi b), d),
f) a g) stanovuje predstavenstvo CLnK na navrh PS pro CV.

3. Odborna staz v oboru

Za kazdy den trvani 5 az 10 bodd, nanejvys vSak 40 bodi za rok.

Ohodnoceni stanovuje piedstavenstvo OSL.

Zahrani¢ni aktivity schvaluje predstavenstvo CLnK. Podminkou je predani pisemné zpravy.
4. Utast na vzdélavaci akci dle § 3 odst. 2 pism. A) (1 hodina = 45 minut)

a) Akce jsou hodnoceny dle skute¢ného rozsahu odborného programu. Maximalni vyse bodového
ohodnoceni jsou 2 body za 45 minut odborného programu.

b) U distan¢nich forem (pisemny test, e-learning, webinaf apod.) je ohodnoceni individualni dle
typu a narocnosti. Podrobné podminky urcuje predstavenstvo CLnK.

« Kazda distanéni akce je hodnocena PS pro CV piedstavenstva CLnK samostatng.

« Zadatel o evidenci akce a p¥idéleni bodového ohodnoceni zada prostiednictvim on-line vstupu
na internetovych strankach CLnK. Doba platnosti schvaleni akce je 1 rok.

« V piipadg, Ze akce distanéni formy vzdélavani neni zatazena mezi akce evidované CLnK a ¢len
CLnK zada predstavenstvo OSL o jeji bodové ohodnoceni (viz €l. 5 Ptilohy Radu pro CV ¢lent
CLnK), musi certifikat o absolvovani obsahovat: o nazev akce, poradatele,

o datum absolvovani,
o téma sdéleni (kurzu),

o vysledek testu (dosazené odpovédi/maximalni pocet). Bodové hodnoceni je v tomto piipade
polovicni.

WEBINAR, E-LEARNING

1. Maximalni vySe bodového ohodnoceni jsou 2 body za kazdych 45 minut odborného programu.
Podminkou pro ziskani bodu je aktivni ucast po celou dobu webinafe (e-learningu) a uspésné
absolvovani kontrolniho testu.

2. Zaznamy webinail jsou evidovany zpravidla pod odliSnym cislem akce a bodové ohodnoceni
maji identické jako on-line verze.

3. Pt Zzadosti o schvaleni poskytuje potadatel kratky abstrakt sdéleni s uvedenim jeho
predpokladané délky. V pripadé e-learningu do zadosti Zzadatel uvede odhad celkového casu
nutného k jeho provedeni.
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4. Potadatel akce poskytuje CLnK podklady k elektronické evidenci absolvovanych kurzd vzdy
za skonceny kalendaini mésic do 15. dne mésice nésledujiciho v pfipad€ kontinualni edukacni
aktivity, v pfipadé poradani ad hoc kurzu do 15 dnt od jeho uskutecnéni ve formatu TXT, DOC
nebo XLS. (povinnou souéasti téchto podkladii jsou ¢lenské &isla Giastniki v CLnK a podty bodi
za absolvované kurzy).

5. WEBINARE CLnK 5.1. Uspotadani webindfe je zvefejnéno alesponl 2 tydny pied jeho
uskute¢nénim na internetovych strankach CLnK. Po dohod¢ potadatele a pfednaSejiciho neni ve
vyjimecnych ptipadech k dispozici zdznam webinéie.

5.2. Absolvované webinare jsou do karty ¢lena zapisovany nejpozdéji za skoncené Ctvrtleti.

TEST, PISEMNY TEST

6. Ohodnoceni se lisi dle zvolené formy testu: 6.1. Varianta multi-choise 6.1.1. Kazda otazka
muze mit vice spravnych odpovedi.

6.1.2. Do celkového hodnoceni se pocitd pouze tehdy, jsou-li vSechny oznacené odpovédi
spravné.

6.1.3. Test je hodnocen jako uspésny pouze v pfipadé, ze je vysledna bodova hodnota vyssi nez
50 % bodové hodnoty maximalni.

6.1.4. Rozsah testu zpravidla minimaln€ 10 otazek.

6.2. Standardni test 6.2.1. Kazd4 otdzka ma pouze 1 spravnou odpovéd’ (z minimalne¢ 3
nabizenych moznosti).

6.2.2.Test je hodnocen jako uspésny pouze v piipade, ze je spravnych minimalné 70 % odpovédi.
6.2.3. Rozsah testu zpravidla minimaln¢ 15 otazek.

6.3. Bodové ohodnoceni 2 body do CV ziska ¢len CLnK za uspé$né absolvovani testu o 10
otazkach varianty multi-choise nebo 15 otdzkach standardniho testu. Pfi vy$$im poctu otazek se
ohodnoceni miize adekvatné zvysit dle kvality distan¢ni formy vzdélavani. Pfidéleny pocet boda
obvykle nepievysuje hodnotu 4 bodd.

Ohodnoceni stanovuje predstavenstvo CLnK na navrh PS pro CV. Pii posuzovéni skupina bere
do tvahy zejména: praktickou aplikovatelnost sdéleni, aktualnost tématu, vycet pouzité literatury,
technickou naroc¢nost formy, délku a jina objektivni kritéria.

c) okresni shromazdéni lékarniki — 3 body, nebo 10 bodi, konaji-li se na okresnim
shromazdéni volby

d) okresni shromazdéni 1ékarniki s odbornym programem - 3 body, nebo 10 bodi, konaji-li se
na okresnim shromazdéni volby, + body (stanovené PS pro CV v povéfeni piedstavenstva
CLnK) dle skute¢ného rozsahu odborného programu.

5. Utast na vzdélavacich akcich dle § 3 odst. 2 pism. B).

Stejna kritéria jako v bod¢ 4, bodové hodnoceni je polovicni.

6. Ostatni akce
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Navstéva expozice Ceského farmaceutického muzea v Kuksu - 2 body (maximdln¢ 1x ro¢ng¢).
Navstéva muzea s farmaceutickou expozici — 1 bod (maximalné 1x ro¢né).

Priloha B — Program kongresu 5.4.2019 Liberec?

Odborné prednasky
NOVINKA 2019
Aktualni informace z CLnK pro praxi 1ékarnika.

PharmDr. Martin Kopecky, PhD.

DVA POHLEDY ODBORNIKU NA PROBLEMATIKU:

Maximalizace u¢inku nebo minimalizace rizik. Alopaticky a homeopaticky p¥ristup.
Konkrétni navrhy na komunikaci s pacientem v lékarné.

PharmDr. Jana Matuskova a PharmDr. Renata Semerakova

DALSI ODBORNE PREDNASKY:
Probiotika pro prvnich 1000 dnii Zivota

RNDr. Anna Janakova, Ph.D.

PROGRAM:

08.00 - 08.30 Registrace uc¢astniki

08.30- 09.00 Zah4jeni a ptedstaveni spole¢nosti Health
Communication

09.00 - 09.45 PharmDr. Jana Matuskova a PharmDr. Renata
Semerakova - Maximalizace u¢inku nebo minimalizace
rizik. Alopaticky a homeopaticky ptistup. Konkrétni
navrhy na komunikaci s pacientem v lékarné.

09.45-10.10 PharmDr. Jana Matuskova - Tlakoméry a diagnostické

226 Healthcomm. [on-line]. Kongres 5.4.2019 Liberec — hotel Clarion. [cit. 2019-03-06]. Dostupné z WWw:
https://www.healthcomm.cz/kongres_165_liberec.html.
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10.10 - 10.35

10.35-11.20

11.20 - 12.05

12.05 - 12.50

12.50 - 13.15

13.15-14.15
14.15 - 14.20
14.20 - 15.05

15.05 - 15.30
15.30 - 15.55

15.55 - 16.40

16.40 - 17.10
17.10 - 17.20
17.20 - 17.25
17.25-17.50

17.50 - 18.15

18.15-18.30

testy — doporuceni pro komunikaci s pacienty a
moznosti umisténi v sortimentu lékarny.

MUDr. Jifi Emmer - Nové moznosti managementu
RIMC (recidivujicich infektd mocovych cest) a
nezastupitelna tloha lékarny

Prestavka na obderstveni

RNDr. Anna Janadkova, Ph.D. - Probiotika pro prvnich
1000 dnti Zivota

PharmDr. Jana Matuskova - Kdyz vam chybi v potravé,
najdete je v Iékarné. Jak poznat kvalitu a ucinnost
doplnkt stravy s obsahem EPA a DHA. Doporuceni
pro aktivni komunikaci s

PharmDr. Gabriela Kroupova - MoZnosti 1é€by prijmu
Vv Iékarné

Piestavka na obéd
3D animace

MUDr. Jiti Sliva, Ph.D. - Vyznam mikrobioty pro
zdravi stfev se zaméfenim na Saccharomyces boulardii

MUDr. Jan Gregar, Ph.D. - Priijem - moznosti 1é¢by

MUDr. Miloslav Cerveny - Lé&ba koznich a nehtovych
dermatomyko6z

PharmDr. Martin Kopecky, PhD. - Aktudlni informace
z CLnK pro praxi lékarnika.

Piestavka na obcerstveni
NOVINKY 2019
3D animace

RNDr. Drahomira Krmelova - Synbiotika - slibny
pfistup k prevenci a feSeni alergie na bilkovinu
kravského mléka

MUDr. Veronika Lofflerova - VPMD - vékem
podminéna makularni degenerace

Ukonceni odborného programu, vydavani certifikatl
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Priloha C — Program vzdélavaci akce ,,L.ékové interakce

227

1. seminar

Vyznam a rozdéleni 1ékovych interakci 30 minut PharmDr. Josef Suchopar
Zakladni Clenéni LI a jejich klinicky vyznam, LI a medicina zalozend na
diikazech, klinicka dokumentace LI, vztah Cetnosti a klinického vyznamu LI
Geneticky polymorfismus 30 minut Mgr. Ondiej Suchopar

Definice a vyznam genetického polymorfismu na klinicky vyznam LI, frekvence
vyskytu jednotlivych typu genetického polymorfismu, rozdily mezi jednotlivymi
typy

Farmakodynamické interakce 40 minut MUDr. Michal Prokes

Léky prodluzujici QT, serotoninovy syndrom, dysbalance minerala

piestavka

Lékové interakce a pravni odpovédnost za $kodu 30 minut PharmDr. Josef
Suchopar

Obcansky zakonik, judikatura v oblasti on-off label pouziti 1€ku, zdkon o 1¢ku,
zékon o vefejném zdravotnim pojisténi

Lékové interakce na cytochromu P-450 60 minut PharmDr. Josef Suchopar
Rozdéleni jednotlivych isoenzymii CYP, geneticky polymorfismus CYP,
inhibice, indukce, substraty, inhibitory, induktory

Lékové interakce 1éCiv traviciho traktu a metabolismu30 minut MUDr. Michal
Prokes

Inhibitory protonové pumpy, antacida, antidiabetika, vitaminy a mineraly, cesty
biotransformace a transportu jednotlivych farmak

Lékové interakce na influxnich a efluxnich pumpéich 50 minut Mgr. Ondiej
Suchopar

Rozdéleni jednotlivych pump, geneticky polymorfismus pump, inhibice, indukce,
substraty, inhibitory, induktory

prestavka

Inhibice a indukce 30 minut PharmDr. Josef Suchopar

Reverzibilni a irreverzibilni inhibice, ¢asovy faktor u inhibice a indukce,
dasledky inhibice nebo indukce dle lokalizace

Lékové interakce antidiabetik 30 minut MUDr. Michal Prokes

Lékové interakce protiinfekénich 1é¢iv 25 minut MUDr. Michal Prokes
beta-laktamova antibiotika, makrolidova antibiotika, fluorované chinolony,
antimykotika, antivirotika, cesty biotransformace a transportu jednotlivych
farmak

227 Interakéni akademie. [on-line]. Predndsky - Garantovany kurz CLnK - Lékové interakce. [cit. 2019-03-
05]. Dostupné z www: http://interakcniakademie.cz/Home/LectureDetail/53.
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piestavka

Lékové interakce s pozitivnim dopadem 30 minut PharmDr. Josef Suchopar
Fixni kombinace 1é¢iv
Vybér 1éCiva s minimalizaci rizika interakce 60 minut MUDr. Michal Prokes

Znalosti vlastnosti 1é¢iv a zpuasoby jejich vyhledavani a interpretace vysledkl
hledéani
Diskuse

2. seminar

Lékové interakce a nezadouci G¢inky 30 minut MUDr. Michal Prokes
Epidemiologické studie: SSRI+NSA, ACE-inhibitory+spironolakton,
serotoninovy syndrom, hepatotoxicita, nefrotoxicita

Lékové interakce napoju, potravy a jejich slozek 60 minut PharmDr. Josef
Suchopar

Ovlivnéni resorpce 1é¢iv latkami v napojich, klinicky vyznam, zpisob
informovani pacienta, potrava a léky, spravny timming

prestavka

Lékové interakce kardiologickych 1é¢iv 40 minut MUDr. Michal Prokes

Digoxin, antiarytmika, antikoagulancia a protidestickové léky, beta-blokatory,
ACE-inhibitory, statiny, fibraty

Duplicity a multiplicity 20 minut PharmDr. Josef Suchopar

Vyskyt duplicit a multiplicit v CR, zpiisob eliminace duplicit, rizika pro pacienta
Lékové interakce analgetik 30 minut MUDr. Michal Prokes

NSA, paracetamol, opioidy, tramadol, geneticky polymorfismus, cesty
biotransformace a transportu jednotlivych farmak

obeéd

Kasuistiky kodeinu 25 minut PharmDr. Josef Suchopar

Inhibice a polymorfismus CYP2D6 pii terapii kodeinem

Kasuistiky polypragmazie 30 minut MUDr. Michal Prokes

Rozbor ctyf kasuistik poSkozeni pacientll lékovymi interakcemi, pfedstaveni
projektu SENIOR v CR

Lékové interakce psychiatrickych 1é¢iv 30 minut Mgr. Ondtej Suchopér
Antidepresiva, antipsychotika, anxiolytika, hypnotika, geneticky polymorfismus,
cesty biotransformace a transportu jednotlivych farmak

pfestavka

Lékové interakce 1éCivych rostlin a alternativni mediciny 60 minut PharmDr.
Josef Suchopar

Ovlivnéni resorpce 1é¢iv latkami v rostlinach, klinicky vyznam, soub&zna terapie
"klasickymi 1é¢ivy" a alternativnimi prosttedky, uzivani dopliki stravy
Interpretace diisledkt 1ékovych interakci 60 minut MUDr. Michal Prokes

Faktory ovliviluyjici zavaZznost Iékové interakce: vek, pohlavi, soub&zna
onemocnéni, zmeény ve farmakoterapii

prestavka
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Lékové interakce glukokortikoidt 60 minut PharmDr. Josef Suchopar
Glukokortikoidy,  cesty  jejich  metabolizace, = farmakokinetické a
farmakodynamické 1ékové interakce, vyskyt nezadoucich Gcinkli v souvislosti s
I¢kovymi interakcemi glukokortikoidd.

Lékové interakce warfarinu a NOAC 30 minut MUDr. Michal Prokes

Popis vlastnosti warfarinu a non-vitamin K oralnich antikoaguancii a jejich
lIékovych interakci.
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Ptiloha D — PIné znéni dotazniku pro farmaceuty

1) Velikost 1ékarny, ve které pracujete:
a) do 5 pracovnikt
b) nad 5 pracovniki

2) Jakou formu vzdélavani osobné preferujete? (mozZné uvést vice odpovédi)
a) vzdelavaci akce - kongresy, konference

b) seminafe,

) pfednaskova ¢innost,

d) publikaé¢ni ¢innost,

e) individualni staze na pfislusném odborném pracovisti,

f) distan¢ni forma (e-learning, test)

g) garantované kurzy CLnK

h) Skolici akce na pracovisti

3) Mate za to, Ze je pribézné vzdélavani pro vas osobné prinosné? V ¢em konkrétné a jaky
je vas osobni nazor na pribéZné vzdélavani?

a) Urcite, je nutné se neustale vzdélavat.

b) Ano, nicméné mi vadi lobby farmaceutickych firem zasahujicich do vzdélavani.

c) Spise ne, ale je povinné.

d) Vibec ne.

4) Jaka jsou podle vas nejvétsi negativa prubéZného vzdélavani? (moZno uvést vice
odpovédi)

a) Nevidim negativa.

b) Dostupnost vzdélavani — nutnost dojizdét na vzdélavaci akce.

¢) Casova naroénost vzdélavani.

d) Cena vzdélavani.

e) Cilena reklama, ktera je souéasti nékterych vzdélavacich akei.

f) nizka aroven nékterych vzdélavacich akei.

5) Myslite, Ze je moZné néjak efektivné mérit prinosy pribézného vzdélavani? Pocit’ujete je
osobné?

a) Ano, lze to poznat na pracovnim vystupovani a kontaktu s pacientem.

b) Ano, mystery shopping je jednou z moznosti.

c) Ne.

d) Nevim.

6) Jaky mate nazor na mystery shopping?

a) je efektivnim ukazatelem kvality.

b) je dobrym nastrojem pro zpétnou vazbu.

¢) byva zneuzivan pro ovéteni prodeje konkrétniho piipravku

d) nesouhlasim s jeho aplikaci na individualni ptistup 1ékarnika

¢) nesouhlasim, posuzovat by se mé&l komplexni vykon pracovnika, ne pouze jeden konkrétni
ukon.

162



7) Jaky je vas nazor na kreditovy systém? Bylo spravné ho rusit pro farmaceutické
asistenty?

a) vzdélavani je povinné, forma neni dilezita.

b) nebylo spravné ho rusit, vzdélavat by se méli vSichni

¢) bylo spravné ho rusit, kreditovy systém je moc slozity a omezujici.

8) Jsou nékteré oblasti, souvisejici s vaSim zaméstnanim, ve kterych se vzdélavate
individualné, ze svého osobniho rozhodnuti mimo systém celoZivotniho vzdélavani? (mozné
uvést vice odpovédi)

a) ano — jazykové kurzy.

b) ano — soft skills

C) ano — zdrava vyziva

d) ano — kosmetika

e) ano — homeopatie

f) ano — jiné (zatim neuvedené)

b) ne

9) A hradite si toto vzdélavani plné sami?

a) Ano

b) Casteéng, &ast ceny vzdélavani hradi zaméstnavatel (napi. z fondu FKSP, &i dalsich benefiti)
c) Ne, zaméstnavatel vSechny mé vzdélavaci akce hradi v plném rozsahu

10) Preferujete vicedenni vzdélavaci akce, nebo jednodenni? Jaky mate diivod?
a) Jednodenni

b) Vicedenni

c) Je mito jedno

11) Které pfedméty vyznamné pro praci farmaceuta byste doporucil/a preferovat ¢i rozsirit
jiz v zakladni profesni pfipravé v ramci studia?
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Priloha E — Plné znéni dotazniku pro farmaceutické asistenty

1) Typ absolvovaného studia:
a) SZS — farm. Laborant

b) VOS — farm. Asistent

¢) SZS néstavba — farm. laborant

2) Specializace:

a) mam v oboru

b) uvazuji o ni

¢) nemam o ni zajem

3) jaky je divod vaseho postoje ke specializaci:

a) neni potieba, nepfinese mi zadné vyssi pracovni ohodnoceni (vyssi plat)

b) neni potieba — nepfinese mi $ir$i moznosti pracovniho uplatnéni (vice moznych pracovnich
mist)

¢) je moznosti v ramci dal§iho pribézného vzdélavani pro vyssi odbornost FA, volim ji pro
splnéni vzdélavani

d) vnimam ji jako dalsi prohloubeni osobnich znalosti, volim ji pro osobni rist

e) pfinese mi vy$§i moznosti pracovniho uplatnéni

f) jiné

4) Velikost 1ékarny, ve které pracujete
a) do 5 zaméstnanci
b) nad 5 zaméstnanct

5) Jste jako FA aktualné registrovan/a k vykonu zdrav. povolani bez odborného dohledu?
a) ano
b) ne

6) Jaké jsou divody vaSeho stavu registrace?

a) k vykonu zaméstnani registraci nepotiebuji

b) nevidim pro mne osobn¢ zadny ptinos registrace
¢) registrace souvisi s mym dosazenym vzdélanim
d) systém to diive vyzadoval

e) chci se vzdélavat s tim souvisi i registrace

f) jiné

6) Vyhovuje vam zruSeni povinného kreditového systému?
a) ano

b) ne

C) je mi to jedno, nemél jsem s nim problém

7) Jaky je vas nazor na zruSeny kreditni systém?

a) Souhlasim — kvalitni FA se vzdélava i bez kreditového systému, dle osobnich potieb a
moznosti
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b) Souhlasim — vzdélavani neni potiebné

€) Nesouhlasny — myslim, Ze je nutné predepsat zakladni povinnost vzdélavat se

d) Nesouhlasny — kreditni systém byl motivacni

e) Je mito jedno — nemél/a jsem problém s timto systémem, a i nadale se vzdélavam

8) Mate za to, Ze je priubézné vzdélavani pro vas osobné prinosné?

a) Ur¢ité, je nutné se neustale vzdélavat.

b) Ano, nicméné mi vadi lobby farmaceutickych firem zasahujicich do vzdélavani.
C) Spise ne.

d) Ne.

9) Které mozné klady vzdélavani povaZujete za nejvyznamnéjsi? (moZné uvést vice
odpovédi)

a) prohloubeni védomosti

b) poznatky Casto vyuziji v praxi

¢) vyssi atraktivnost FA na trhu prace

d) splnéni povinnosti

e) jiné

10) Jaka jsou podle vas nejvétsi negativa priibézného vzdélavani? (moZno uvést vice

odpovédi)

a) Nevidim negativa.

b) Dostupnost vzdélavani — nutnost dojizdét na vzdélavaci akce.
c) Casova naroénost vzdélavani.

d) Cena vzdélavani.

e) Cilena reklama, ktera je soucasti nékterych vzdelavacich akei.
f) nizka uroven nékterych vzdélavacich akei.

11) Preferujete vicedenni vzdélavaci akce, nebo jednodenni?
a) jednodenni

b) vicedenni

C) je mi to jedno

12) Jsou nékteré oblasti, souvisejici s vas§im zaméstnanim, ve kterych se vzdélavate
individualné, ze svého osobniho rozhodnuti? (moZné uvést vice odpovédi)

a) ano — jazykové kurzy.

b) ano — soft skills (asertivita, trénink paméti...)

c) ano — psychologie

d) ano — marketing

e) ano - jiné (uvedte)

13) Hradite si toto dal$i vzdélavani pIlné sami?

a) Ano
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b) Casteéng, East ceny vzdélavani hradi zaméstnavatel (napf. z fondu FKSP, ¢&i dalsich
benefiti)
€) Ne, zamé&stnavatel vS§echny mé vzdélavaci akce hradi v plném rozsahu

14) Chtél/a byste jako FA oficialné vydavat LP na recept?

a) ano
b) ne

15) Které predméty vyznamné pro praci FA byste doporucil/a preferovat ¢i rozsirit ve
vyuce SZS & VOS?

.....................................................................................................................
ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

16) Myslite, Ze je moZné néjak mérit prinosy pribézného vzdélavani? Pocit'ujete je
osobné?

a) Ano, lze to poznat na pracovnim vystupovani a kontaktu s pacientem.

b) Ano, mystery shopping je jednou z moznosti.

c) Ne.

d) Nevim.

17) Jaky mate nazor na mystery shopping?

a) je efektivnim ukazatelem kvality.

b) je dobrym nastrojem pro zpétnou vazbu.

¢) byva zneuzivan pro ovéieni prodeje konkrétniho pripravku

d) nesouhlasim s jeho aplikaci na individualni p¥istup 1ékarnika, ktery musi byt u kazdého klienta
jiny pro kazdy ptipad jiny

¢) nesouhlasim, posuzovat by se mél komplexni vykon pracovnika, ne pouze jeden konkrétni
ukon
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Priloha F — PIné znéni dotazniku pro provozovatele 1ékaren

1) Jak zajist'uje lékarna dalsi vzdélavani zaméstnanci?

2) Maji moZnost si zaméstnanci volit vlastni vzdélavani dle zajmu ¢i
specializace?

3) Hradi lékarna plné toto vzdélavani véetné cestovnich naklada?

00 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

4) Jakym zptsobem lékarna ovéiuje ucinnost vzdélavani?

5) Pokud vzdélavani organizuji farmaceutické firmy a nasledné ovéiuji

ucinnost napriklad pomoci mystery shopping, davaji lékarné vysledky svych
zjisténi na védomi?
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6) Jaky ma lékarna nazor na zruseni kreditového systému? Pomohl vedeni
lékarny tento krok ve smyslu zvySeni efektivity prodeje, odborné
pripravenosti zaméstnanci, finan¢né...?

7) Jaké vzdélavani piinasi nepfimé naklady (zajisténi pokryti nepritomnosti
atd.), umite je vycislit?

00 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000
00 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

8) Poskytuje lékarna v ramci zaméstnaneckych benefiti moZnosti uhrady
vzdélavani zaméstnancii nad ramec pracovnich povinnosti? (jazykové
vzdélavani, kurzy individualné volené atd.?)

00 000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000
.....................................................................................................................

9) Vyuzivaji zaméstnanci této benefitové moznosti uhrady dalSich moZnosti
vzdélavani? V jakém rozsahu?
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