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Postgradualni vzdélavani v oboru vnitfni lékafstvi - jak jsme na tom?

European Board of Internal Medicine, which, in addition to a summary of qualification requirements for preparation in the
field of internal medicine, also shows possible ways to modernize the educational process.
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Postgradualni vzdélavani vinterné

Interni medicina je klicovy lékafsky obor zodpovédny za péci o do-
spélé s komplexnimi onemocnénimi, a to jak v nemocnici, tak v ambu-
lantni péci. Je cflend na pacienta, védecky podloZena a usiluje o etické
a komplexn{ zasady péce. Vychova specialistl v nasi odbornosti je
naro¢nym procesem nejen kvUli velkému objemu nezbytnych teoretic-
kych védomosti, praktickych dovednosti a zkusenosti, které musi interni-
sta zvlddnout, ale také z déivodu samotného vzdélavaciho procesu, jeho
organizace a pozadovanych vzdélavacich aktivit. O ndro¢nosti zviadnuti
zakladniho interniho kmene i vlastniho specializovaného vycviku svédci
i procenta lékaf, ktefi kazdoro¢né neuspéji u kmenové nebo atestacni
zkousky. Konkrétni ¢isla pro rok 2022 jsou 16 % neUlspésnych uchazec
u kmenové zkousky a 22 % u atestace (zdroj Udajl — Spole¢né oborova
rada pro obor vnitfni |ékafstvi). Podrobnéjsi rozbor pFicin tak ¢astych
neulspéchl neni pfedmétem tohoto ¢lanku, jisté viak zahrnuji nedosta-
te¢nou pfipravu ¢i podcenéni ndro¢nosti zkousky ze strany skolencd,
soucasné bychom jisté identifikovali nedostatky ve vzdélavacim procesu
na strané skolicich akreditovanych pracovist, ¢i v organizaci vzdélavani
jako celku. Skolitelé v oboru vnitini Iékafstvi jsou vytizeni nejen piipra-
vou internistl (za jeden rok atestuje z vnitfniho lékafstvi 6070 |ékar),
ale také ostatnich v rdmci zékladniho interniho kmene, na ktery kromé
interny navazuje dalsich 19 odbornosti (za jeden rok absolvuje intern{
kmen 300-350 lékart). Soucasné, a to je zasadnim problémem, jsou
skolitelé ve stejném Case také lékafi zajistujicimi zdravotni péci pro své
pacienty na plny Uvazek. Nalezeni vyvézenosti mezi naplini prace sko-
litele a klinického lékafe je obtiZzné, a v pfipadé mnoha akreditovanych
pracovist je komplikovano persondlnim nedostatkem zkusenych speci-
alistll pro pokryti obou roli soucasné. Vytvoreni prostoru pro klinickou
vyuku v rdmci provozu Skolictho pracovisté je jednim ze zékladnich
pozadavkd pro Uspésnost vychovy novych specialistli (1). Souvisejicim
a stejné dalezitym aspektem vzdélavaciho procesu je organizace prace
mladych Iékaft tak, aby jejich pracovni program obsahoval také urcity
¢as vyhrazeny pro vzdeéldvani. Namitek poukazujicich na nedostatek
lékard vsech vékovych kategorii maze jisté zaznit fada, zésadni je ale
pochopenf této nutnosti ze strany vedoucich pracovist, nebot kde
je vile, tam je cesta. Zkusenosti a modell je k dispozici mnoho (2).
Rozpor mezi ¢asovymi moznostmi skoliteld i skolencd a potifebami
vzdélavaciho procesu je problémem, ktery sijisté viichni uvédomujeme.
Méné jiz ale myslime na dalsi skute¢nosti, které postgradudini pfipravy
také ovliviuji. Takovym piikladem faktoru, ktery vstupuje do kvality
a Uspésnosti procesu (nejen) postgradudiniho vzdéladvani v medicing,
je naprosta absence pedagogického pfipravy skolitell. Tato skute¢nost
je véeobecné akceptovana jako norma s automatickym predpokladem,
Ze ten, kdo ziskal specializaci v dané medicinské odbornosti, nabyva
nasledné bez ¢ehokoli dalsiho dostatecné kompetence pro Ulohu
skolitele, tedy Uspésného klinického ucitele. Existence urcité formalni
prUpravy pro roli skolitele ve svém dlsledku kvalitu postgradudin{
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piipravy jisté pozitivné ovliviuje (3, 4). Problém je viak daleko Sirsf,
zahrnuje také oblast pregradudiniho vzdélavani, a presahuje téma
a rozsah tohoto ¢lanku. Postgradudini vzdélavani Iékard (stejné jako
kazdy proces, ktery chce byt Uspésny) musi podléhat hodnoceni kva-
lity (5). A hodnocent kvality vzdéldvaciho procesu ze strany $kolencd,
skoliteld, ale i nadfizenych autorit by mélo byt pravidlem jiz od Urovné
jednotlivych akreditovanych skolicich pracovist (1). Stejné parametry by
mély byt sledovény na Urovni celého procesu specializacniho vzdélavani
na narodni Urovni, kdy je kromé zpétné vazby jednotlivych ucastnikd
mozno hodnotit konkrétni data o ,vykonnosti” postgradudlnf pfipravy.
V soucasnosti mame k dispozici jen zékladni informace o poctech
uchazecd a o Uspésnosti u kmenovych a atestacnich zkousek (viz
vyse), ale postradame napf. informace o poctu lékar(, ktefi do oboru
vstupuji a nedokonci ho, nebo Udaje o rediné dalce vzdeéldvani mezi
zapsanim do oboru a jednotlivymi milniky (kmen, atestace). Tato data
maji jednotlivé 1ékafské fakulty, ale nejsou k dispozici zadné oficialni
vystupy pro jednotlivé fakulty, ani na celostatni Grovni.

Novinky ve vzdélavacim programu

Aktudini vzdélavaci program internist(i v Ceské republice zahrnuje
interni kmen v délce 30 mésic a vlastni specializovany vycvik rovnéz
v délce 30 mésicd. V soucasné verzi vzdélavaciho programu je prostor
pro individudIni Upravu podle rozhodnuti skolence a Skolitele v délce
6 mésicl v obdobi zdkladniho interniho kmene, a dalsich 6 mésicl
v obdobi po kmeni. V pfipravé je novelizace vzdélavaciho programu
pro vlastni specializovany vycvik (tj. obdobi mezi kmenem a atestaci),
kterd by méla pfinést dvé zdsadni novinky. Prvni zménou bude moz-
nost absolvovat ¢ast praxe v oboru vnitfnf 1ékafstvi na ambulantnim
pracovisti, coZ je urcity prdlom ve vzdéldvacim programu pro n&s obor
- dosud musela byt celd pozadovand praxe absolvovana na l&zkovém
oddélenti, pfipadné na pifjmové ambulanci. Ddvodem pro zavedeni této
varianty je skute¢nost, Zze vnitfnf Iékafstvi neni pouze ,I0Zkovy” obor,
ale jeho soucésti jsou také dispenzérni interni ambulance, které patif
mezi vyznamné poskytovatele ambulantni zdravotni péce. Ambulantnf
interna ma svoje odlisnosti od akutni I0zkové péce, a stavajici vzdélavacl
program pfipravu pro tuto ¢ast nasi odbornosti dosud neumozrioval.
Rada dalsich obor(i navazujicich na interni kmen existenci své odbor-
nosti vambulantnich podminkéch reflektuje a absolvovani ¢asti speci-
aliza¢ni pfipravy na ambulantnim akreditovaném pracovisti umozriuje
(napf. endokrinologie, gastroenterologie, nefrologie, pneumologie).
Dalsim divodem je inspirace kvalifika¢nimi pozadavky pro pfipravu
v oboru vnitfni Iékafstvi European board of internal medicine (EBIM),
které budou zminény déle. Druhou zménou v novém vzdélavacim
programu bude mozZnost zkrdcené pfipravy pro lékafe se specializacf
v oboru pneumologie. Recipro¢né bude umoznéna zkracena pfiprava
v oboru pneumologie pro lékafe se specializaci v oboru vnitfni lékafstvi.
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