EPAs vyuzitelnych ke sledovani pokroku ve vzdélavani internistd je

ale mnohem 3irsi. Kvalifika¢ni pozadavky EBIM uvadéji priklad 40

moznych EPAs, které by internista mél Uspésné zvlddnout béhem

svého odborného vycviku. Vsechny tyto aktivity museji splfovat

urc¢ité podminky — jsou pozorovatelné a méfitelné ve svém procesu

ajejich vysledku a vedou k zavéru (Iékaf si vedl dobfe nebo $patné).

Jako konkrétni dovednosti, kterd mohou byt provéreny formou EPA,

Ize uvést napriklad:

B Akutni pfijem do zdravotnického zafizen.

B Propusténi pacienta z akutni hospitalizace a napldnovani dalsiho
postupu.

B Prijeti pacienta do ambulantni péce a formulace planu péce.

Ne vdechny tyto ovéfitelné odborné aktivity se ale museji tykat
pouze medicinskych schopnosti. Role Iékafe specialisty, ktera je
prisecikem viech kompetencf internisty, vyzaduje zvladnuti aktivit
i mimo Uzky rdmec nasi medicinské specializace. Jako pfiklad Ize
z dokumentu EBIM uvést dvé nasledujici odborné aktivity, které by
mél kazdy internista v pribéhu svého vzdélavani zvladnout.

B Vést setkdni s pacientem/rodinou, pfipadné dalsimi poskytova-
teli péce, na kterém jsou sdélovany zavazné zpravy (nepfizniva
diagnoza, poskytovanf termindini péce).

B Zavsech okolnosti projevovat profesiondlni chovani.
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Postgradualni vzdélavani v oboru vnitfnf lékafstvi - jak jsme na tom?

Zaver

Interni medicina je klicovy Iékafsky obor zodpoveédny za péci o do-
spélé s komplexnimi onemocnénimi, a to jak v nemocnici, tak v ambu-
lantni péci. Je cilend na pacienta, védecky podloZena a usiluje o etické
a komplexni zasady péce. Evropské zemé budou Celit zvysenému poctu
pacient( trpicich chronickymi onemocnénimi, tento trend bude vyzado-
vat komplexni a multidisciplinarnf pfistup, coZz dohromady tvoff Ustfedni
prvek vnitiniho lékafstvi. Takovd demografickd zména soucasné pfinese
posun smérem k preventivn{ strategii zaméfené na podporu zdravi.
Vychova kvalitnich specialistd v oboru vnitfnf [ékafstvi je ndrocny proces,
ktery vyzaduje nasazeni na strané skolence, ale také aktivnizapojeni $ko-
litele i vzdéldvac instituce (akreditovaného pracovisté). Aktudinf systém
postgraduélniho vzdeélavani v Ceské republice je zalozen na absolvovani
pfedepsané praxe a osvojeni pfedepsané sumy védomosti, jejichz znalost
je na konci vzdélavaciho procesu provéfovana. Kompetence internisty
viak maji vice rozmérl nez jen ziskani dostate¢ného objemu védomosti
z oboru vnitfnilékarstvi. Vychovu Iékafl specialistl Ize realizovat formou
vzdélavani zaloZzeného na kompetencich - tedy napred definovat vysled-
ny profil absolventa vzdélavaciho procesu, jaké kompetence v procesu
poskytovanizdravotni péce ma mit. Pokrok kazdého skolence v nabyvani
cilovych schopnosti a dovednosti je nutné hodnotit pribézné, vhodnym
nastrojem je stanoveni dostate¢ného poctu ,ovéfitelnych odbornych

o

¢innosti” (EPA = Entrustable Professional Activities).
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