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ROCNIK 2018
S TANDARDYY Z DRAV OTN i P ECE

“NARODNI RADIOLOGICKE STANDARDY — SKIAGRAFIE, DOSPEL[“

Soubor doporuceni a navod pro tvorbu mistnich radiologickych standardu pro dospélé
pacienty
na skiagrafickych pracovistich v Ceské republice.

Vydava Ministerstvo zdravotnictvi CR
ve spolupraci
se Statnim Gradem pro jadernou bezpecnost,
Radiologickou spole¢nosti CLS JEP
a Spole¢nosti radiologickych asistentt CR.

Ministerstvo zdravotnictvi vydava podle § 70 odst. 5 zakona ¢. 373/2011 Sb., o specifickych
zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist, Narodni radiologické standardy — skiagrafie,
dospéli.

Témito Narodnimi radiologickymi standardy se pro skiagraficka vySeteni dospélych nahrazuji
“Narodni radiologické standardy — radiodiagnostika — diagnosticka ¢ast (bez diagnostickych postupt
nuklearni mediciny)®, které byly vydany ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi ro¢nik 2011, ¢astka 9
(na stranach 367 az 406) a “Narodni radiologické standardy — skiagrafie, obecna Cast“, které byly
vydany ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi ro¢nik 2016, castka 10 (na stranach 34 az 60).

Poskytovatel zdravotnich sluzeb, jejichz soucasti jsou skiagraficka vySetfeni dospélych,
své mistni radiologické standardy uvede do souladu s témito Narodnimi radiologickymi standardy
nejpozdéji do 1 roku od jejich vydani ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi CR.

Do doby, nez poskytovatel zdravotnich sluzeb uvede své mistni radiologické standardy
do souladu s t€émito Narodnimi radiologickymi standardy, postupuje pii skiagrafickych vysettenich
dospélych podle “Narodnich radiologickych standardi — radiodiagnostika — diagnostickd ¢ast
(bez diagnostickych postupii nuklearni mediciny)®, které byly vydany ve Véstniku Ministerstva
zdravotnictvi ro¢nik 2011, ¢astka 9 (na stranach 367 az 406) a “Narodnich radiologickych standardt
— skiagrafie, obecna ¢ast”, které byly vydany ve Vé&stniku Ministerstva zdravotnictvi ro¢nik 2016,
Castka 10 (na stranach 34 az 60).

Témito Narodnimi radiologickymi standardy se nahrazuji také “Narodni radiologické
standardy — skiagrafie, dospéli, které byly vydany ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi ro¢nik
2018, ¢astka 11 (na strandch 500 az 595), které byly vécné spravné a po vécné strance se nelisi od
NRS vydanych timto véstnikem, nicméné obsahovaly nedostatky ve formatovani a ¢islovani stran,
které vedly k jejich zruSeni a nahrazeni timto vydanim. VySe specifikované lhtity pro uvedeni mistnich
radiologickych standardi do souladu s Narodnimi radiologickymi standardy se pocitaji od vydani
tohoto znéni, tj. od bfezna 2019 (lhiity uvedené ve Véstniku ¢. 11/2018 pro uvedeni MRS do souladu
s NRS vydanymi ve Véstniku €. 11/2018 neplati).
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1. Uvod
1.1 Uéel

Ucelem téchto NRS je standardizovat postupy LO pfi skiagrafickych vy3etienich dospélych.

Pfi vypracovavani MRS vychéazeji poskytovatelé zdravotnich sluzeb, jejichz soucésti jsou
skiagraficka vysetfeni dospélych, ztéchto NRS, konkrétnich podminek na pracovisti a rozsahu
poskytovanych zdravotnich sluzeb.

Tento dokument se tyka vSech skiagrafickych vySetfeni dospélych, ktera jsou standardné
provadéna na radiodiagnostickych pracovistich na skiagrafickém rtg pfistroji. Skiagrafické vysetfeni
patii mezi zakladni vykony LO.

1.2 Pojmy a zkratky

AEC expozi¢ni automatika (automatic exposure control)
AP predozadni (antero — posteriorni)

CP centralni paprsek

CR nepiima digitalizace (s pouZzitim pamétové folie)
CT vypocetni tomografie (Computed Tomography)
CRK Ceska radiologicka klasifikace

DDR pfima digitalizace (s pouzitim digitalniho receptoru)
displej diagnosticky zobrazovaci monitor

DK dolni koncetina

dostupnost rady a pomoci minimalné prosttednictvim telefonu nebo elektronicky
a v piipadé potieby fyzickd pfitomnost, smluvni vztah s poskytovatelem
dostupnost zdravotnich sluzeb obsahujici podrobnosti o dostupnosti, poskytovani konzulta¢ni
¢innosti a provadéni cinnosti podle vyhlasky ¢. 55/2011 Sb. [5] a vyhlasky
¢.422/2016 Sb. [13]

FF analogovy systém skiagrafie folie — film

GIT gastrointestinalni trakt

HK horni koncetina

1L.v. intraven6zné

Ivu intravenozni vylucovaci urografie

1Z ionizujici zafeni

KAP soucin kermy a plochy (Kerma Area Product, ¢asto oznacovano jako DAP)
KL kontrastni latka

lehatko vozik pro transport pacienta

LO lékatské ozareni

MDRU mistni diagnosticka referen¢ni uroven

MR magnetickd rezonance

MRS mistni radiologicky standard

MZ CR Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

NRS Nérodni radiologické standardy — tento dokument
NIS nemocni¢ni informacni systém

(010) osobni ochranné pomucky

PA zadoptedni (postero — anteriorni)

RA radiologicky asistent
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rec. receptor obrazu

rtg rentgenovy, vztahujici se k rentgenovému zafizeni

SUJB Statni Gfad pro jadernou bezpecnost

USG ultrazvuk

VDN vedlejsi dutiny nosni

vykon s indikaci

pripad, pfi kterém podle [1] muze radiologicky asistent, uréeny v MRS, jako
aplikujici odbornik potvrdit indikaci a nasledné¢ samostatné provést jednotlivé

f;’;i‘f)zlgvf‘cnlf}lm LO na zikladé pozadavku indikujiciho 1ékate a bez odborného dohledu. Jedna
asistentgern Y se 0 tzv. obecné odlvodnéné piipady uvedené ve vyhlasce ¢. 55/2012 Sb. [5],
pii nichz ma radiologicky asistent klinickou odpovédnost za odiivodnéni.

zadanka zadanka ke skiagrafickému vysetieni

Zena za zenu v reprodukénim veku se pro ucely tohoto standardu povazuje zena

v reprodukénim | ve véku 15 az 50 let

véku

1.3  Souvisejici dokumenty

[T  Zakon ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpisi.

[2] Zakon ¢. 268/2014 Sb. o zdravotnickych prostiedcich a o zméné zakona ¢. 634/2004 Sb.,
o spravnich poplatcich, ve znéni pozdéjsich piedpist

[3] Zakon ¢&. 95/2004 Sb., o podminkach ziskavani a wuznavani odborné zpisobilosti
a specializované zputsobilosti k vykonu zdravotnického povolani Iékate, zubniho Iékate
a farmaceuta, ve znéni pozdéjsich piedpist.

[4] Zakon ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani zptsobilosti k vykonu nelékatiskych
zdravotnickych povolani a k vykonu Cinnosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce
a o zmén¢ nékterych souvisejicich zakona (zdkon o nelékaiskych zdravotnickych povolanich),
ve znéni pozdéjsich predpisi.

[5] Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o cinnostech zdravotnickych pracovnikii a jinych odbomych
pracovniki, ve znéni pozdé&jsich predpist.

[6] Vyhlaska ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve zné€ni pozdéjsich predpisi.

[7]  Véstnik MZ CR ¢&. 6/2015, Narodni radiologické standardy — Radiologické fyzika.

[8] Vyhlaska 410/2012 Sb., o stanoveni pravidel a postupti pfi Iékatském ozareni.

[9] Véstnik MZ CR, &. 11/2003, Indikaéni kritéria pro zobrazovaci metody.

[10] Zakon ¢. 505/1990 Sb. o metrologii, ve znéni pozdéjsich predpist.

[11] Vyhlaska ¢. 345/2002 Sb., kterou se stanovi méfidla k povinnému ovéfovani a mefidla
podléhajici schvaleni typu, ve znéni pozd¢jSich predpisti.

[12] Vyhlaska ¢. 262/2000 Sb., kterou se zajistuje jednotnost a spravnost méfidel a méfeni, ve znéni
pozdéjsich predpisi.

[13] Vyhlaska ¢. 422/2016 Sb., o radiac¢ni ochrané a zabezpeceni radionuklidového zdroje.

[14] Vyhlagka ¢. 99/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich
sluzeb, ve znéni pozdéjsich predpist.

[15] Zakon €. 263/2016 Sb., atomovy zakon, ve znéni pozdéjsich predpisii.

[16] European Guidelines on Quality Criteria for Diagnostic Radiographic Images, EUR 16260 EN,
1996.

[17] Véstnik MZ CR &. 2/2016, Narodni radiologické standardy — Vypo&etni tomografie.

[18] ICRP, 2000. Pregnancy and Medical Radiation. ICRP Publication 84. Ann. ICRP 30 (1).

[19] Natizeni vlady ¢. 54/2015 Sb., o technickych pozadavcich na zdravotnické prostredky.

[20]

Smérnice Rady 93/42/EHS o zdravotnickych prostfedcich.
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2.  Obecna ustanoveni
2.1 Personalni zajiSténi a pozadavky na kvalifikaci

2.1.1 Personalni zajiSténi

Personalni zajisténi je uvedeno v kazdém MRS pro konkrétni rtg zafizeni. Minimalni
pozadavky na persondlni zajisténi u danych vykont jsou uvedeny ve vyhlasce ¢. 99/2012 Sb. [14].

Na skiagrafickych pracovisStich musi byt podle [14] pifitomen po celou dobu provozu
alespon jeden radiologicky asistent. Vyse tvazku radiologickych asistentd a 1ékatt zavisi na provozni
dob¢ a rozsahu Cinnosti piislusného pracovisteé tak, aby bylo zajisténo provedeni vySetieni a jeho
popis dle kapitoly 4.4.

Na skiagrafickych pracovistich musi byt podle [14] dostupny klinicky radiologicky fyzik
se specializovanou zpusobilosti v oboru radiodiagnostiky.

2.1.2 Kvalifikace pracovniki
Ridi se platnymi pravnimi ptedpisy [3], [4], [5].

2.2 Pozadavky na technické vybaveni

2.2.1 Obecné pozadavky na vybaveni

Pouzivané zdravotnické prostfedky musi spliiovat pozadavky piislusnych pravnich predpist
(2], [19].

Zatizeni instalovana po 1. dubnu 2012 musi podle [13] indikovat KAP.

Technické vybaveni pracovisté umoziiuje snimkovani s dostate¢nou diagnostickou vytéznosti
podle konkrétnich expozi¢nich parametri uvedenych v kapitole 5 pro vSechny vykony, které se na
daném pracovisti provadi.

Protirozptylova miizka mize byt nahrazena odpovidajicim softwarovym nastrojem.

Specifikace technického vybaveni pro konkrétni vykony je uvedena v kapitole 5.

2.2.2 Digitalni provoz

Digitalizace zobrazuje expozi¢ni index nebo jeho obdobu a dokumentace vyrobce udava
hodnoty tohoto expozi¢niho indexu, pii nichz je Grovei davky na receptor obrazu optimalni.

223 Diagnosticky popis radiogramu
Diagnostické stanice pro hodnoceni radiogramti a zdznami z vysetieni nebo zakrokti I€kafem

— specialistou jsou situovany v k tomuto ucelu vhodné mistnosti vybavené displejem (pro digitalni
provoz) nebo negatoskopem (pro filmovy provoz).

2.2.3.1 Displej

e Displej je zdravotnickym prosttedkem a musi spliiovat pozadavky zékona
¢. 268/2014 Sb. [2] a smérnice Rady 93/42/ES [20],

e displej je pfipojen k odpovidajici grafické kart¢é umoziujici DICOM zobrazeni
a kalibraci,

e kalibrovana luminance (n¢kdy oznacovano nepiesné¢ jako ,svitivost™) bilé barvy min.
400 cd/m2,

Tvwr

pii tomtéz nastaveni displeje,
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e displej spliuje Grayscale Standard Display Function (tzv. DICOM kiivku) s odchylkou
max. 15 %,

e hodnoty luminance na homogennim obraze s odchylkou max. 30 %,

e rozliSeni nejmén¢ 2 Mpx, doporuc¢eno 3 Mpx.

2.2.3.2 Mistnost s displejem

Mistnost je zatemnitelna tak, aby okolni osvétleni pred displejem pifi zhasnutych
negatoskopech a displejich pii pracovnich podminkach bylo < 20 lux.

2.2.3.3 Mistnost s diagnostickym negatoskopem

Mistnost je zatemnitelnd tak, aby okolni osvétleni pfed negatoskopem pii zhasnutych
negatoskopech a displejich pii pracovnich podminkach bylo < 100 lux.

224 Osobni ochranné prostifedky a pomiicky
OOP dostupné na pracovisti jsou specifikovany v MRS.

2.3 Identifikace pracovisté

V MRS je ptesn¢ uvedena identifikace pracovisté, pro které dany MRS slouzi, a identifikace
rtg zafizeni, kterého se tyka.

2.4 Zaznamy, dokumentace

Mezi zdznamy o LO patii zejména:
fadné vyplnéna zadanka (viz bod 4.1.2),

e zaznam o ozafeni (viz bod 4.2.6),

e zaznam diagnostického zobrazeni (radiogram),

e ziznam o nalezu (diagnosticky popis radiogramu) (viz bod 4.4),

e vpiipadé pouziti KL ziaznam o aplikovaném typu a objemu, piipadné zaznam
o dalsich podanych lécich pfed, béhem nebo po vykonu na rtg pracovisti,

2.4.1 Kontrola ziznamu
Za interni kontrolu zaznamenavani téchto parametri vysetfeni odpovidaji nasledujici osoby:
e osoba s pifimym dohledem nad radia¢ni ochranou pro dané pracoviste,
e povéieny Iékar,
e vedouci RA,
e Kklinicky radiologicky fyzik.

2.4.2 Archivace a skartace zdravotnické dokumentace
Ridi se vyhlaskou ¢. 98/2012 Sb. [6].
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3. Klinicka odpovédnost

Klinickou odpovédnosti se rozumi odpovédnost za jednotlivé ¢asti LO [1].

3.1 Klinicka odpovédnost za odivodnéni

Klinickd odpovédnost za odivodnéni zahrnuje zejména posouzeni indikace LO, vcetné
zhodnocend cilti LO a jeho schvaleni ¢i zamitnuti.
Jejim nositelem je aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za odiivodnéni, ktery
e odpovida za ziskavani informaci o pfedchozim poskytovani zdravotnich sluzeb
souvisejicim s LO,
e odpovida za poskytovani informaci o riziku IZ ozafovanym osobadm v ramci své odborné
zpusobilosti,
e odpovida za volbu rtg pfistroje a
e urcuje aplikujiciho odbornika s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO.
U vykond s indikaci posuzovanou radiologickym asistentem je aplikujicim odbornikem
s klinickou odpovédnosti za oddvodnéni v pripadé schvaleni indikace radiologicky asistent.
V ostatnich ptipadech je aplikujicim odbornikem s klinickou odpovédnosti za odivodnéni 1ékar —
specialista.

3.2 Klinicka odpovédnost za praktickou ¢ast LO

Klinicka odpovédnost za praktickou ¢ast LO zahrnuje zejména:

e optimalni nastaveni projekci a expozi¢nich parametra,

e technicky spravné provedeni LO,

e piipadnou praktickou spolupréci s jinymi zdravotnickymi pracovniky,

e poskytovani informaci o riziku ionizujiciho zafeni ozafovanym osobam v ramci odborné

zpusobilosti daného aplikujiciho odbornika,

e vypracovani fadného a Gplného zaznamu o ozateni a

e fadné nakladani se zaznamem diagnostického zobrazeni (radiogramem).

Jejim nositelem (tzn. aplikujicim odbornikem) je RA, ktery byl pii schvaleni indikace
postupem podle bodu 4.1.3 uréen jako aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za praktickou Cast
daného LO. Praktickou ¢ast vykonu LO provadi RA (v ptipadé vyuky radiologického asistenta student
vykon provadi pod pfimym vedenim povefeného RA).

3.3 Klinicka odpovédnost za hodnoceni kvality LO

Zahrnuje zejména posouzeni technické kvality LO a diagnostické vytéznosti a pripadné
rozhodnuti o jeho doplnéni, opakovani ¢i ukonceni.

Jejim nositelem (tzn. aplikujicim odbornikem) je ten zdravotnicky pracovnik, ktery byl
u daného LO aplikujicim odbornikem s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO nebo
za odtiivodnéni.

3.4 Klinicka odpovédnost za klinické hodnoceni LO

Zahrnuje zejména klinické hodnoceni LO, ptipadné rozhodnuti o jeho doplnéni, opakovani
¢i ukonceni, diagnosticky popis radiogramu a ptfipadné poskytovani informaci nebo zaznamui
o provedeném LO indikujicim 1ékartim nebo jinym aplikujicim odborniklim na jejich zadost.

Jejim nositelem je 1ékat — specialista. Klinické hodnoceni LO provadi 1ékat — specialista.
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3.5

Klinicka odpovédnost za fyzikalné-technickou ¢ast LO

Klinick4 odpovédnost za fyzikalné-technickou ¢ast LO zahrnuje:
e stanovovani, odhad a hodnoceni pacientskych davek,

e optimalizaci vySetfovacich protokold,

e hodnoceni technickych a fyzikalnich parametrii a

e v ptipad¢ potfeby poskytovani informaci o riziku IZ ozafovanym osobam.

Jejim nositelem je klinicky radiologicky fyzik.
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4. Postup pri LO
4.1 Odiavodnéni

4.1.1 Vystaveni Zzadanky

Indikujici 1ékat na zéklad¢ klinického vysSetfeni doporuci provedeni LO tim, Ze vystavi
a podepiSe zadanku. Vzdy pfi tom vezme v uvahu U¢inky, pfinosy a rizika dostupnych metod, které
vedou k témuz cili, av§ak nezahrnuji zadné ozatfeni, nebo jsou spojeny s niz§i radiacni zatézi.

Indikujici 1€kar pfi indikaci pouziva Indikaéni kritéria [9].

Indikujici 1€kat zjisti informace o pfedchozich vyznamnych diagnostickych a terapeutickych
ozatenich k vylouceni zbyteéného ozafeni. Dale se vzdy podle [8] dotaze pacienta na ptredchozi
aplikace radionuklidti a 1Z, které by mohly mit vyznam pro uvazované vySetfeni nebo 1écbu. U Zeny
ve véku do 50 let se v pripadé vysetfeni spojenych s ozafenim v anatomické oblasti mezi branici
a kostmi stydkymi téz dotaze na téhotenstvi.

Vsechny zjisténé tdaje uvede indikujici 1ékat do Zadanky.

Indikujici 1ékat dale pouci pacienta o indikovaném vySetfeni — o rizicich, kterd s nim souvisi
a rovnéz o nezbytné priprave, pokud dané vySetfeni néjakou vyzaduje.

Zadanka miiZe byt v elektronické nebo papirové podobsé.

4.1.2 Povinné nalezitosti Zadanky

Zadanka obsahuje:

e jednoznacnou identifikaci pacienta v souladu s vyhlaskou ¢. 98/2012 Sb. [6],

e jasnou specifikaci vySetieni (modalita a oblast),

¢ klinickou diagnézu slovné a ¢iselnym kddem Mezinarodni klasifikace nemoct,

¢ indikaci — ofekavany piinos vySetteni (klinicka otdzka), pokud toto neni zfejmé z klinické
diagnozy,

e v pfipadé, Ze Ize predpokladat podani KL, kontraindikace k jejimu podani, ptipadné dalsi
dilezité skutecnosti s tim spojené,

e informace o predchozich vySetfenich se stejnou nebo podobnou indikaci v posledni dobg,
v ptipad¢, ze to neni zfejmé z dostupné zdravotnické dokumentace,

e jméno a podpis indikujictho Iékafe (mlze byt podepsano -elektronicky, pokud
je v indikujicim i provade¢jicim zdravotnickém zatizeni pouzivan elektronicky podpis),

e razitko indikujiciho pracovisté (pokud je Zadanka vyhotovena na pracovisti stejného
ziizovatele a tim je odesilajici 1€kat jasné identifikovatelny, nemusi byt opatfena razitkem),

e datum vystaveni Zadanky, pfipadné¢ datum objedndni vySetteni, pokud je objednani
k vykonu pozadovano,

e v ptipad€ snimkovani v oblasti trupu vysku, hmotnost a pohlavi pacienta (v piipad¢, ze jsou
tyto udaje v aktualni podobé dohledatelné v nemocni¢nim informacnim systému, neni téeba
je uvadet),

e informace o gravidité u zen ve véku od 15 do 50 let v pfipad¢, Ze se jedna o ozafeni mezi
brénici a kostmi stydkymi.

4.1.3 Potvrzeni indikace

Pred provedenim vykonu posoudi indikaci uvedenou v zadance aplikujici odbornik s klinickou
odpovédnosti za odiivodnéni zvlasté se zietelem na moznosti vyuziti jinych metod nez téch, které
vyuzivaji IZ (napt. MR, ultrazvuk), na zbyte¢na ¢i opakovana vysetfeni a na volbu vhodné modality
a typu vySetfeni, které umozni ziskani pozadované informace s minimalni davkou, pfi¢emz zvazi cil
a ocekavany ptinos vyzadaného LO. Pfi posuzovani indikace aplikujici odbornik s klinickou
odpovédnosti za indikaci posuzuje navrhované vySetfeni také s ohledem na predchozi vySetfeni
a vykony, které s danym vySetfenim mohou souviset a které jsou uvedeny bud’ na Zadance nebo v NIS.
V piipadé nedostatecnych informaci na Zaddance se mtize aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti
na tyto informace dotazovat pacienta.
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Schvaleni indikace je v souladu stimto dokumentem (kapitoly 5.1.1, 5.2.1, 5.3.1, 5.4.1,
5.5.1, 5.6.1) a s Indika¢nimi kritérii [9].

U Zeny ve véku od 15 do 50 let aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za odivodnéni
v pifipadé vySetfeni spojenych s ozafenim v anatomické oblasti mezi branici a kostmi stydkymi
téz overi informaci o t€hotenstvi uvedenou na Zadance.

4.1.3.1 V pfipadé Vvkonu s indikaci posuzovanou radiologickym asistentem

1) Aplikujicim odbornikem s klinickou odpovédnosti za oduvodnéni je radiologicky asistent urceny
MRS, ktery tak posuzuje indikaci uvedenou v Zadance.

2) V prFipadé, Ze RA indikaci schvali,

e urci pracovisté a konkrétni zdroj 1Z, termin a ¢as pro provedeni LO a aplikujiciho odbornika
s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO,

e aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO provede praktickou cast
LO,

e poté aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za hodnoceni kvality LO, kterym
je radiologicky asistent, ktery vykon provedl, anebo posoudil jeho indikaci, posoudi
technickou kvalitu zobrazeni a diagnostické vytéznosti a v piipadé nutnosti rozhodne o
doplnéni, opakovani ¢i ukonceni vysetieni,

e aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za hodnoceni kvality LO provede zdznam
0 ozafeni a stvrdi podpisem provedeni praktické ¢asti LO a

o Iékar — specialista jako aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za klinické hodnoceni
posoudi diagnostickou vytéznost, rozhodne o dal$im doplnéni vySetfeni, nebo provede
diagnosticky popis radiogramu.

3) V pfipade, Ze RA indikaci neschvali,

e postoupi zadanku lékafi - specialistovi i se vSemi informacemi a divody, pro¢ se rozhodl
indikaci neschvalit,

e Iékat — specialista se timto stava aplikujicim odbornikem s klinickou odpovédnosti
za odivodnéni a posoudi indikaci a sohledem na vSechny informace ziskané od
radiologického asistenta a

e dale se postupuje jako v piipadech, které nejsou Vykony sindikaci posuzovanou
radiologickym asistentem.

4) Pii pochybnostech o indikaci (napt. pii opakovani LO v kratkém casovém odstupu) &i pii
jakychkoliv nejasnostech (napf. necitelné ¢i neuplné informace na zadance)
e RA ptedd zadanku lékafi — specialistovi, ktery se timto stane aplikujicim odbornikem s
klinickou odpovédnosti za odiivodnéni.
e V tom piipadé se dale postupuje jako v pfipadech, které nejsou Vykony s indikaci
posuzovanou radiologickym asistentem.

4.1.3.2 V pripadech, které nejsou Vykony s indikaci posuzovanou radiologickym asistentem

1) Indikaci uvedenou v Zadance posuzuje lékai — specialista, ktery je aplikujicim odbornikem
s klinickou odpovédnosti za odtivodnéni.

2) V pFipadé, Ze lékar — specialista indikaci schvali,

e urci pracovisté a konkrétni zdroj 1Z, termin a ¢as pro provedeni LO a aplikujiciho odbornika
s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO,

e ten provede praktickou ¢ast LO, zdznam o ozafeni a podpisem stvrdi provedeni praktické casti
LO,

e poté aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za hodnoceni kvality LO, kterym
je radiologicky asistent, ktery vykon provedl, posoudi technickou kvalitu zobrazeni a v
ptipadé nutnosti rozhodne o doplnéni, opakovani ¢i ukonceni vysetieni a
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e I¢kar — specialista jako aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za klinické hodnoceni
posoudi diagnostickou vytéznost, rozhodne o dalSim doplnéni vySetfeni, nebo provede
diagnosticky popis radiogramu.

3) V pripadé, Ze Iékai — specialista ma pochybnosti o spravnosti indikace, vhodnosti zvoleného
vySetieni, nebo nema k posouzeni indikace dostatek informaci (ze zadanky nebo NIS), kontaktuje
indikujiciho 1ékafe a pozada jej o dopliiujici potfebné informace.

4) V pripadé potieby lékar — specialista zméni indikované vySetieni na jiny typ (jinou modalitu nebo
jinou projekci).

e V tom piipadé toto uvede do Zadanky

e adale se postupuje stejné jako v bod¢€ 2).

5) V p¥ipadé, Ze lékaF — specialista indikaci zamitne,
e uvede tuto skutecnost spolu s divody v informaci o vySetieni nebo 1éCb¢€ a ptipoji své jméno a
ptijmeni, datum a podpis a
e informuje o této skutecnosti a jejich diivodech indikujiciho 1ékafe a pacienta.

4.1.3.3 Pti teleradiologii

V piipadé skiagrafickych vySetteni 1ze pouzivat teleradiologii. V tomto pfipad¢ se postupuje
podle kapitol 4.1.3.1 a 4.1.3.2 srozdilem, Zze Iékai — specialista neni pfitomen na pracovisti.
V pripadech, které nejsou Vykony sindikaci posuzovanou radiologickym asistentem, anebo
v piipadech, kdy radiologicky asistent zadanku neschvali, je kontaktovan (telefonicky) I¢kai —
specialista, ktery v danou chvili popisuje snimky pomoci teleradiologie, a ten postupem podle kapitoly
4.1.3.2 posoudi zadanku. Pfitom vyuziva informace z pracovisté¢ piedané telefonicky, pomoci
dalkového ptistupu do NIS nebo jinym zplsobem.

4.1.3.4 Stanoveni Vykonu s indikaci posuzovanou radiologickym asistentem

Konkrétni vycet Vykonti s indikaci posuzovanou radiologickym asistentem je uveden v MRS.
Skiagrafickymi vykony s indikaci posuzovanou radiologickym asistentem uvedenymi v MRS mohou
byt:

e LO u skiagrafickych vySetteni dospélych bez pouziti KL, pti kterych LO nepodstupuji t€hotné

Zeny a déti do 3 let.

e LO u vsech skiagrafickych zobrazovacich postupt, ktera jsou akutni a neodkladna.

4.1.4 Zvlastni pripady skiagrafickych vySeti‘eni
4.1.4.1 LO zeny ve v€ku od 15 do 50 let
Gravidita neni kontraindikaci pro skiagraficka vysSetfeni.

1) LO mimo oblast mezi branici a kostmi stydkymi

Dévky na délohu jsou zanedbatelné — neni ditvod indikované vysetieni neprovést. Toto plati
pro kteroukoli fazi menstrua¢niho cyklu i v pfipadé opozdéni menstruace. Pokud Zena odmita
vySetfeni z divodu t€hotenstvi, aplikujici odbornik ji poucdi o rizicich, ktera mohou z odloZeného
vySetieni plynout, a porovna je s nizkymi riziky plynoucimi z rtg vysetieni mimo oblast délohy.

2) LO v oblasti mezi branici a kostmi stydkymi pacientky s pravidelnym menstruaénim cyklem,
u které viak nelze vyloucit pocdtek téhotenstvi

Pacientka se informuje, Ze ve stadiu preimplantace neni potencialni téhotenstvi nijak
ohrozeno. Dtive aplikované tzv. desetidenni pravidlo (coz znamenalo, Ze se vySetfeni mélo provadét
pouze v prvnich 10 dnech po skonceni menstruace), se nepouziva, protoze neni podloZeno dikazy.
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3) Skiagrafické vySetieni v oblasti mezi branici a kostmi stydkymi pri téhotenstvi prokdzaném
¢i pravdépodobném

o Jestlize rozhodnuti o 1é€bé podminéné rtg vysetfenim mize byt odloZeno bez rizika poskozeni
matky nebo ditéte a pokud odloZzeni nebude zptisobovat dlouhodobé zhorSeni kvality Zivota a
zdravi a nejedna se o porodnickou indikaci, provede se rtg vySetieni se souhlasem oSetiujiciho
lékate az po porodu, pfipadné po vylouceni t€hotenstvi.

o Jestlize je skiagrafické vySetfeni nutné pro stanoveni diagnézy a odklad 1écby by mohl
poskodit matku, nebo dité, nebo by mohl vést k dlouhodobému zhorSeni kvality zivota, nebo
se jedna o porodnickou indikaci, neni divod jej odkladat. Pokud jej matka odmita, aplikujici
odbornik ji pouéi o rizicich, ktera mohou z odlozeni vySetfeni plynout a porovna je s riziky
plynoucimi z daného skiagrafického vysetfeni. Pokud je mozné k diagnostickym poznatkiim
potfebnym pro spravnou 1é¢bu dospét vySetfenim bez ozafeni IZ (ultrazvuk, magneticka
rezonance), pouzije se toto.

e U skiagrafickych vySetfeni neni mozné, aby hodnota davky na plod mohla pfesdhnout
100 mGy, kdy by mohlo dojit k poskozeni vyvoje plodu z divodu vystaveni IZ.

4) Skiagrafické vySetieni bylo provedeno p¥i nerozpoznaném téhotenstvi
a) Neslo o skiagrafické vySetieni v oblasti mezi branici a kostmi stydkymi

Neni teba stanovovat davku na délohu, nebot’ je vzdy niz§i nez 1 mGy. Rodi¢tim aplikujici
odbornik vysvétli, Ze z LO neplyne zadné nebezpeci pro vyvoj ditéte. LO neni divodem k interrupci.
b) K vySetieni doSlo v 1. az 3. tydnu po poceti.

Neni tfeba stanovovat davku na délohu, pokud si rodice tuto informaci vyslovné nepfeji zjistit.
U skiagrafickych vySetfeni neni mozné, aby hodnota davky na plod mohla pfesahnout 100 mGy,
kdy by mohlo dojit k poskozeni vyvoje plodu z divodu vystaveni 1Z. Aplikujici odbornik rodi¢tim
tuto skutec¢nost vysvétli. LO neni ditvodem k interrupci.
c) Slo 0 LO v oblasti bticha ¢ panve a doslo k nému v 4. tydnu po poéeti nebo pozdgii.
e U konvencni skiagrafie (mén€¢ nez 4 snimky) je davka na délohu vzdy nizsi
nez 10 mGy. Aplikujici odbornik rodi¢im vysvétli, Ze se jedna o nizkou davku, ktera
nemuze ohrozit vyvoj plodu. LO neni dvodem k interrupci.

e U vylucovaci urografie a u mnohocetnych skiagrafickych snimkl v oblasti mezi branici
a kostmi stydkymi je davka na plod obvykle niz§i nez 50 mGy. Radiologicky fyzik oveéfi,
zda nedoslo k prekroceni prahu 100 mGy. Aplikujici odbornik rodi¢im vysvétli, ze davka
pod 100 mGy nemiize ohrozit vyvoj plodu a expozice 1Z tak neni diivodem k interrupci.

e Dalsi informace o LO Zen v reprodukénim véku jsou uvedeny v ptiloze 2 (kapitola 6.2).

4.1.4.2 Nelékarské ozareni

Nelékatiské ozareni lékarskym radiologickym vybavenim se provadi v souladu s postupy
uvedenymi v kapitolach 4.2, 4.3, 4.4, 4.5 a 5. Principy odivodnéni uvedené v kapitole 4.1 se pouZiji
adekvatné vzhledem ke zvlastni povaze tohoto ozareni.

4.1.4.3 Ozafeni za uCelem ovéfovani nezavedené metody

Ozéfeni za Gcelem ovéfovani nezavedené metody se provadi v souladu s postupy uvedenymi
v kapitolach 4.2, 4.3, 4.4, 4.5 a 5. Principy odivodnéni uvedené v kapitole 4.1 se pouziji adekvatné
vzhledem ke zvlastni povaze tohoto ozafeni.

4.1.4.4 Nestandardni vykony
P1i nasledujicich situacich se postup pti LO adekvatné ptizpisobi dané situaci:

e neklidny pacient,
e bezvédomi,
e neodstranitelné cizi pfedméty (fixace, kovové implantaty),

e nemoznost nastaveni standardni projekce pro deformitu snimkované oblasti
¢i vysokou bolestivost pii vySetieni.
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Pokud neni mozno postupovat podle zadného postupu uvedeného v NRS ani v MRS, rozhodne
o postupu lékar — specialista.

1) Alergie na KL a dal§i kontraindikace jejiho podani

U vySetfeni s nutnosti i.v. podani KL (napt. IVU) nebo jakéhokoliv 1é¢iva se pred aplikaci KL
prislusny aplikujici odbornik pfi posuzovani kontraindikaci fidi souhrnnym udajem o léc¢ivém
ptipravku (SPC). V ptipad¢ vySetfeni s pouzitim KL pfislusny aplikujici odbornik dotazem u pacienta
pred vySetfenim ovéii, zda neni alergicky na KL. Je-li alergicka reakce na KL nebo 1é¢ivo zjisténa az
pri vySetfeni, zajisti pfislusny aplikujici odbornik zékladni Zivotni funkce pacienta a bezodkladné
zavola prvni pomoc. Metodika intravaskularniho podavani KL je uvedena v ptiloze 3 (ptiloha 6.3).

2) Nespoluprdce pacienta, kterou nelze fesit fixaci, drienim, apod.
V piipadé, Ze postup pii LO nelze upravit tak, aby bylo mozné provést vysetfeni s vystupem
vhodnym pro pozadované diagnostické ucely, vySetfeni nelze provést.

3) Neodstranitelné cizi piredméty (fixace, kovové implantdty)
Aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO zaznamena tuto skute¢nost
na zadanku nebo radiogram.

4) NemoZnost nastaveni standardni projekce pro deformitu snimkované oblasti ¢i vysokou
bolestivost pFi vySetieni

Aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO zaznamena tuto skute¢nost
na zadanku nebo radiogram.

4.1.5 Kontraindikace k LO

Neexistuji absolutni kontraindikace 1ékatského ozareni pti skiagrafickém vysetfeni.

4.1.6 Pisemny souhlas

U vySetieni 5.2.4.5 IVU — Intravendzni vylucovaci urografie pacient podepiSe informovany
souhlas. U ostatnich vysetfeni pacient informovany souhlas nepodepisuje.

4.1.7 Odmitnuti ozafeni pacientem

V ptipadé€, Ze pacient odmita podstoupit LO aplikujici odbornik provede zdznam o odmitnuti
do zdravotni dokumentace. Pacient své odmitnuti stvrdi svym podpisem k zaznamu.

Nemtize-li se pacient s ohledem na sviij zdravotni stav podepsat nebo odmita-li se podepsat,
podepiSe zaznam aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za odivodnéni a svédek. Svédek
k podpisu ptipoji Citeln¢ svoje jméno a piijmeni (a pfipadné dalsi udaje umoziujici jeho dohledani).

4.2 Prakticka ¢ast LO

4.2.1 Jednoznacna identifikace pacienta
Identifikaci pacientli bezprostfedné pred provedenim LO =zajistuje aplikujici odbornik
s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO, a to dotazem na jméno, a v ptipad€ moznosti zimeény
1 na datum narozeni, a porovnanim odpovédi pacienta s udaji na Zadance o rtg vySetfeni nebo s udaji
v dokumentaci pacienta.
Dotaz na jméno by mél byt formulovan nasledovn¢: ,,Jak se jmenujete? Formulace tohoto
dotazu zptsobem: ,,Jste pan Novak?“, je nevhodna.

4.2.2 Piiprava pacienta k LO

Aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO (radiologicky asistent)
provede pouceni pacienta o prub&hu vykonu a zaroven provede pfipravu pacienta pied vykonem.

Pted provedenim LO pacient odlozi odév, a pokud to Ize, tak i kovové predméty v oblasti
zobrazeni (detailni instrukce jsou uvedeny v kapitole 5 u jednotlivych vykont).
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Daéle aplikujici odbornik pouci pacienta, jak se méa chovat pfi expozici. Konkrétni instrukce
pro pacienta pted provedenim vykonu jsou uvedeny v kapitole 5 u kazdého vykonu.

Radiologicky asistent zajisti, aby byl pacient v pfipadech specifikovanych v kapitole 5 a jeho
doprovod v pfipadech specifikovanych v kapitole 4.2.3 chranén vhodnymi OOP v pribéhu vySetieni.
OOP pro pacienta se pouzije i v pfipadé, ze pacient vyzaduje jeho pouziti i u vykonu, u ne¢hoz
je v kapitole 5 uvedeno, Ze pouziti OOP neni nutné, v takovém pfipadé se vSak OOP pouzije tak,
aby nebyla zhorSena diagnosticka vytéznost osnimku.

4.2.3 Doprovod pacienta na vySetfovné v prubéhu LO
V ptipad€, Ze LO nelze provést bez pomoci dal$i osoby, ktera by pacienta ptidrzovala nebo
mu poskytovala jinou pomoc (dale jen ,,0osoba pomahajici“), vénuje se jejimu ozafeni pozornost
a proces se optimalizuje. Za zajiSténi radiacni ochrany osoby pomahajici zodpovida aplikujici
odbornik s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO.

4.2.3.1 Pred provedenim LO s pfitomnosti osoby pomahajici se:

1. Ovéfi, zda nelze LO provést za pomoci fixa¢nich pomicek nebo jinym vhodnym zptisobem
tak, aby bylo mozno vyloucit pfitomnost osoby pomahajici.

2. Pokud toto neni mozné, zajisti, aby jako osoba pomahajici byla pfednostné vybrana osoba
doprovazejici pacienta (¢len rodiny, pritel, ..). V takovém piipad¢ by se nemélo jednat o stale
se opakujici osobu. Pokud je k dispozici nékdo jiny, neméla by byt z doprovodu pacienta pro
tento ucel vybirana téhotna zena. Osoba pomahajici musi podle [15]:

e byt starSi 18 let,

e Dbyt poucena o pribéhu LO a o rizicich plynoucich z ozéfeni, kterému je béhem pomahani
vystavena,

e byt vybavena ochrannymi prostfedky a pomtckami, které¢ odpovidaji charakteru ozafent,

e potvrdit svym podpisem, Ze rozumi poskytnutym informacim a souhlasi s ozafenim.

3. Pokud neni mozné zajistit, aby byl osobou pomahajici nékdo z doprovodu pacienta, nebo tento
asistenci odmita, z divodu poskytnuti nezbytné 1ékarské péce aplikujici odbornik s klinickou
odpovédnosti za praktickou ¢ast LO zajisti jinou osobu pomahajici. Mize to byt jiny pacient,
navstévnik oddéleni ¢i jiny pracovnik, ktery je v danou chvili pfitomen na pracovisti, pokud
tuto pomoc poskytne dobrovolné mimo ramec svych pracovnich povinnosti. Pro tyto osoby
plati stejna pravidla jako pro doprovod pacienta.

4. Pokud neni k dispozici zadna takova osoba, mtize byt osobou pomahajici radiac¢ni pracovnik,
ktery tuto pomoc poskytne vramci svych pracovnich povinnosti. Muze se jednat
o radiologického asistenta nebo o jiného pracovnika. Tento pracovnik musi byt podle [15]
radiatnim pracovnikem, pficemz mlze byt radiatnim pracovnikem pouze kvili tomu,
ze pravidelné a v ramci svych pracovnich povinnosti pfidrzuje pacienty nebo jim poskytuje
pomoc pii LO — v takovém piipadé je zarazen do kategorie B. Poskytovatel je podle [15]
povinen omezit ozafeni radia¢nich pracovnikii plynouci z této Cinnosti tak, aby u zadného
z nich vsouctu za kalendaini rok neptfesahlo davkovou optimalizaéni mez, kterou tento
dokument stanovuje na trovni 0,3 mSv efektivni davky. Tyto osoby pomahajici musi byt
podle [15] vybaveny OOP, které odpovidaji charakteru ozafeni. Pro ti¢ely odhadu jejich davek
pracovist¢ vede zdznamy o poctech provedenych asistenci jednotlivymi radia¢nimi
pracovniky.

5. Pokud neni k dispozici ani zddna takova osoba a nejedna se o neodkladné akutni vySetfeni,
neni mozné ho provést. Pokud se jedna o neodkladné akutni vySetieni, je za sedaci nemocného
zodpoveédny indikujici 1€kat, ptipadné doprovazejici anesteziologicky tym.

4.2.3.2 Asistence pii akutnich, zivot ohroZujicich stavech

V piipadé, ze béhem vykonu dojde kfeSeni zivot ohrozujici situace, pii niz bude tfeba
pouzivat 1Z, nebo bude tfeba provést LO s asistenci u pacienta v kritickém stavu, je pfidrzovani
a asistence soucasti poskytovani neodkladné zdravotni péce. V takovém pfipad¢ tuto asistenci provede
jakykoli zdravotnicky pracovnik, ktery je vyzvan oSetfujicim lékafem nebo aplikujicim odbornikem,
aby pfi vykonu asistoval. Tento pracovnik musi byt podle [15] vybaven OOP.
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Pokud takovy zdravotnicky pracovnik do té chvile nebyl radiaénim pracovnikem,

e stava se radiacnim pracovnikem kategorie B, protoze je pifi vykonu své prace v ramci
planované expozi¢ni situace vystaven 1Z,

e za dostatecné proSkoleni se v takové situaci povazuji pokyny aplikujicitho odbornika
tomuto pracovnikovi o zpusobu asistence, jeho chovani a pozici ve vySetfovné, které mu
v pribéhu vykonu poskytuje s ohledem na klinické potieby vykonu a radia¢ni ochranu
daného pracovnika,

e tento pracovnik bude veden jako radiacni pracovnik kategorie B minimalné¢ do konce
daného kalendaifniho roku,

e po tu dobu je poskytovatel podle [15] povinen evidovat na pracovisti pocet asistenci, které
dany pracovnik na daném pracovisti provedl,

e a zajistit, aby jeho ozafeni plynouci z této ¢innosti v souctu za kalendaini rok nepiesahlo
stanovenou davkovou optimaliza¢ni mez 0,3 mSv efektivni davky.

4.2.3.3 Systémova opatieni

Pokud mize opakované nastat situace, ze LO nelze provést bez pomoci dal$i osoby,
ktera pacienta ptidrzuje nebo mu poskytuje jinou pomoc, je soucasti MRS:

e popis postupu pro vybér a stanoveni osob poméhajicich pti LO,

e popis zplsobu zajisténi radiaéni ochrany osob pomahajicich pti LO,

e hodnoceni ozafeni osob pomahajicich pti LO.

4.2.4 Nastaveni projekci a expozi¢nich parametri

Expozi¢ni parametry musi byt podle [15] optimalizovany tak, aby umoziovaly dosazeni
pozadované kvality zobrazeni pfi minimalizaci radiaéni zatéze pacienta. Nastaveni rozsahu vySetieni
a expozi¢nich parametri je uvedeno pro kazdy vykon zvlast’ v kapitole 5.

MRS obsahuji specifikaci expozi¢nich parametri pouzivanych na pracovi§ti minimalné
v rozsahu kapitoly 5. U vykont s AEC obsahuji MRS standardni expozi¢ni nastaveni, zejména napé&ti
a stupné zcemnani (kde je to relevantni) pro jednotlivé projekce, které odpovidaji optimalnimu
zobrazeni. U vykonii bez AEC obsahuji MRS také specifikaci mAs odpovidajici danému zafizeni,
receptoru obrazu a optimalnimu zobrazeni.

Radiogram zachycuje pouze vySetfovanou oblast a nejblizsi okoli.

4.2.5 Potvrzeni o provedeni LO
Aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO potvrdi provedeni
praktické casti LO podle MRS svym pfijmenim a jménem, razitkem se jmenovkou, podpisem, parafou
nebo kombinaci vySe uvedenych moznosti.

4.2.6 Zaznam o ozareni

Zaznam o ozafeni muze byt i v elektronické formé, pfipadné byt soucast zaznamu o nalezu

nebo zaznamu diagnostického zobrazeni.

Obsahuje nasledujici nélezitosti:

e identifikaci pacienta v souladu svyhlaskou ¢. 98/2012 Sb. [6] (pokud jsou udaje
o vySce, hmotnosti a pohlavi pacienta dohledatelné v NIS nebo jinde, nebo pokud
se nejednd o snimek trupu, neni tieba je pfepisovat do zaznamu z ozareni),

e typ vySetieni, vySetfovanou oblast,

e datum vysetfeni,

e identifikaci rtg zafizeni,

e parametry pro stanoveni a hodnoceni davky z LO (viz [7]) pro jednotlivé projekce, vcetné
opakovanych snimkii (pokud jsou tyto parametry dohledatelné v DICOM parametrech
snimku nebo hlavi¢ce souboru, neni téeba je znovu prepisovat z jinych zaznamu o ozafeni),

e zaznam o opakovanych vySetienich a jejich divodech,
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e jméno aplikujictho odbornika s klinickou odpovédnosti za praktickou ¢ast LO
a za hodnoceni kvality zobrazeni (pokud se jedna o stejnou osobu, staci tuto osobu uvést
jen jednou).

4.3 Hodnoceni kvality LO

4.3.1 Hodnoceni kvality a zakladni diagnostické vytéZnosti

Splnéni ukazatelt kvality a zakladni diagnostické vytéznosti z pohledu technického provedeni
LO hodnoti vizualné aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti za hodnoceni kvality zobrazeni
podle specifikaci u kazdého vykonu uvedenych v kapitole 5.

Snimek vykazuje zakladni diagnostickou vytéznost, pokud je provedeno zobrazeni
anatomickych struktur v rozsahu specifikovaném zadankou tak, aby bylo mozné zhotovit radiologicky
popis.

Na kazdém snimku se sleduje nasledujici:

e shoda zobrazené oblasti na radiogramu s indikovanou oblasti,

e pii aplikaci kontrastni latky shoda mezi planovanou a zobrazovaci fazi prichodu KL

zobrazovanymi organy,

e pro CR a DDR: hodnota expozi¢niho indexu odpovida spravné Grovni expozice (interval

stanoveny vyrobcem nebo radiologickym fyzikem),

e pro FF: zCernani snimku je optimalni,

e vyhovujici ostrost zobrazeni,

e vyhovujici kontrast zobrazeni,

e absence takovych artefakti, které by mohly negativné ovlivnit diagnostické hodnoceni,

e viditelnost anatomickych struktur,

e projekeni spravnost zobrazeni.

V ptfipad€, Ze toto neni splnéno, rozhodne radiologicky asistent nebo lékat — specialista
o opakovani, doplnéni ¢i ukonceni praktické ¢asti vySeteni.

4.3.2 Opakovani LO

V piipadé, Ze je kvalita zobrazeni nedostate¢nd, rozhodne radiologicky asistent nebo Iékat —
specialista zda je nutno provést opakované LO.

Opakovani LO spolu sjeho pfi¢innou aplikujici odbornik s klinickou odpovédnosti
za praktickou ¢ast LO nebo za hodnoceni kvality LO zaznamend do zdznamu o vySetfeni a do
zédznamil o opakovani snimkti umisténych na pracovnim misté v elektronické nebo papirové podobé.
Z téchto zaznami musi podle [13] minimalné jednou ro¢né vedouci RA nebo jina osoba stanovena
v MRS spolu s radiologickym fyzikem provést pro ucely hodnoceni radiologickych udalosti analyzu
poctu a pri¢in opakovanych expozic.

4.4 Klinické hodnoceni — diagnosticky popis radiogramu

LO je ukonceno diagnostickym popisem radiogramu, ktery jako aplikujici odbornik
s klinickou odpovédnosti za klinické hodnoceni zhotovi 1ékat — specialista.

Neodkladné (akutni, statim) vySetfeni je popsano nejpozdéji do hodiny od provedeni.
V ptipadé kumulace vétsiho mnozstvi akutnich vySetfeni se tento interval muze prodlouzit s tim,

4

vvvvvv

konzilia, nebo pfi jinych zdvaznych diivodech mize byt tento interval vyjimeéné delsi.

Digitalni radiogram je hodnocen vyhradn¢ na displeji a filmovy na negatoskopu, které splituji
podminky uvedené v kapitole 2.2.3.
V piipadé, Ze neni provedeno zobrazeni anatomickych struktur tak, aby bylo mozné zhotovit
radiologicky popis, rozhodne 1ékat — specialista o opakovani nebo doplnéni vysetteni.
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4.4.1 Teleradiologie

V ptipadé, ze jsou nékteré diagnostické popisy radiogramii provadény mimo pracovisté
s rtg zafizenim,

e jsou tyto popisy provadény na displejich specifikovanych v kapitole 2.2.3.1,

e mistnosti, v nichZ se tyto popisy provadi, spliiuji kritéria specifikovana v kapitole 2.2.3.2 a

e na téchto displejich musi byt provadény zkousky provozni stalosti v souladu s pozadavky

Atomového zdkona [15] a Vyhlasky o radiac¢ni ochrané. [13].

Na pracovisti s rtg zafizenim musi byt podle [15] v takovém ptipad€ pfitomen seznam vSech
mist, kde se diagnostické popisy radiogramii zhotovenych na tomto pracovisti provadi, vcetné
podrobné specifikace téchto displejd a kopii protokold ze vSech zkousek provozni stalosti na nich
provedenych za posledni rok.

4.5 Fyzikalné-technicka ¢ast LO

4.5.1 Optimalizace zobrazovaciho procesu

Radiologicky fyzik ve spolupraci s 1ékafem - specialistou a RA provadéji v ramci fyzikalné-
technické ¢asti LO optimalizaci nastaveni vySetfovacich protokolli a expozi¢nich tabulek tak, aby bylo
dosazeno dostatecné diagnostické vytéznosti s co nejnizsi radiacni zatézi pacienta.

Pti optimalizaci nastaveni vySetfovacich protokoll provadi radiologicky fyzik také zjistovani
standardnich hodnot expozi¢niho indexu pro rizna vysetfeni, ovérovani, zda tyto hodnoty odpovidaji
hodnotam doporu¢enym od vyrobce a piipadné upravuje seznam doporu¢enych hodnot expozi¢niho
indexu pro rizna vysetfeni.

4.5.2 Hodnoceni pacientskych divek a stanovovani a hodnoceni MDRU
Postupuje se podle NRS — Radiologicka fyzika [7].
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5. Standardizované vykony pro skiagrafii dospélych
5.1 Hrudnik 18
52 Bticho 27
53 Horni koncetina 32
54 Dolni koncetina a panev 45
5.5 Lebka 60
5.6 Patet 66
5.1 Hrudnik
5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrda snimkovaci technika) 23
5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda snimkovaci technika) 23
5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na lizku nebo na lehatku (mé&kka snimkovaci technika) 23
5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na lizku nebo na lehatku (tvrda snimkovaci technika) 24
5.1.4.5 Hrudnik — bo¢ni projekce 24
5.1.4.6 Zebra AP projekce 25
5.1.47 Zebra PA projekce 25
5.1.4.8 Zebra §ikma ptedozadni / zadopiedni projekce 25
5.1.4.9 Sternum $ikma zadoptedni projekce 26
5.1.4.10 Sternum bo¢ni projekce 26
5.1.1 Indikace

5.1.1.1 Indikovand vyS$etfeni

Indikace k vySeti‘eni

Projekce

Podminky vysetFeni,
poznamky

Akutni respiracni
infekt dolnich cest
dychacich, prikaz nebo
vylouceni pneumonie,
kontrola pneumonie

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika),

eventualn¢ doplnéni 5.1.4.5 Hrudnik — boéni projekce

ptipadné 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

pfipadné, pokud stav pacienta neumoziuje jeho piesun na
vySetfovaci stil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na ltzku
nebo na lehatku (tvrda snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoziuje jeho piesun na
vySetfovaci stll a rtg =zafizeni neumoziiuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
1GZku nebo na lehatku (mékkéa snimkovaci technika)

Adekvatni symptomy
(kasel, febrilie, dusnost,
hyposaturace, bolesti
na hrudi vazané na
dychani, poslechovy
nalez, kontrolni snimek
pfi jiz prokazané
pneumonii), screening
zanétlivych fokus.

Teploty nejasné
etiologie

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika),

eventualn¢ doplnéni 5.1.4.5 Hrudnik — boéni projekce

pfipadné 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

piipadn€, pokud stav pacienta neumoziuje jeho piesun na
vySetfovaci stiil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na [Gzku
nebo na lehatku (tvrdd snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoznuje jeho pfesun na
vySetfovaci stlil a rtg =zafizeni neumoziuje tvrdou

V ramci vySetieni pti
horecky. Patii sem

i pacienti s febrilni
neutropenii.

Pti zavazném podezieni
na oportunni pneumonii
u pacientil s poruchou
imunity mozno
indikovat jako prvni
metodu CT.
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snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
1Zku nebo na lehatku (mé€kka snimkovaci technika)

Podezieni na
tuberkuldzu

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdda snimkovaci
technika),

pfipadne¢ 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

pfipadné, pokud stav pacienta neumoziiuje jeho pfesun na
vySetfovaci stil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na [izku
nebo na lehatku (tvrdd snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumozinuje jeho pfesun na
vySetfovaci stil a rtg zafizeni neumoziuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
luzku nebo na lehatku (mékka snimkovaci technika)

Pacienti s klinickym
podezienim, ale také
vySetieni osob, které
byly v kontaktu

s nemocnym.

Posouzeni méstnani

v malém obéhu, edému
plic, §ite srde¢niho
stinu

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdda snimkovaci
technika),

pfipadne¢ 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

pfipadné, pokud stav pacienta neumoziiuje jeho pfesun na
vysetiovaci stil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na lizku
nebo na lehatku (tvrdd snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoznuje jeho piesun na
vySetiovaci stil a rtg zafizeni neumoZziiuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
1uzku nebo na lehatku (mékka snimkovaci technika)

Pritomnost symptomu
provazejici srde¢ni
selhani (dusnost —
namahova, klidova,
vazana na polohu,
hyposaturace).

Podezfeni na malignitu
¢i prokazana malignita

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika),

eventualné doplnéni 5.1.4.5 Hrudnik — bo¢ni projekce

pripadn¢ 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vileze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

ptipadné, pokud stav pacienta neumoziiuje jeho pfesun na
vySetfovaci stil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na Itzku
nebo na lehatku (tvrdd snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoziuje jeho pfesun na
vySetfovaci stil a rtg zafizeni neumoziuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
1dZku nebo na lehatku (mékka snimkovaci technika)

Kutaci, dlouhodoby
kasel, rovnéz u pacientti
s prokdzanou
malignitou s novymi
symptomy ¢i pred
podanim systémové
onkologické 1écby.

Podezieni na
patologickou
expanzi v mediastinu
a lymfadenopatii

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika),

ptipadné 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

pfipadn€, pokud stav pacienta neumoziuje jeho piesun na
vySetfovaci stil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na Itzku
nebo na lehatku (tvrda snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoziuje jeho piesun na
vySetfovaci stll a rtg =zafizeni neumoziiuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
1dZku nebo na lehatku (mékka snimkovaci technika)

Pti adekvatnim
klinickém ¢i
laboratornim nalezu
¢1 preexistujici
malignité v ramci
vySetfovani rakoviny
jiného nez plicniho
puvodu. Presnéjsi
metodou pii
posuzovani mediastina
je CT.

VEtsi traz hrudniku
s podezienim na
hemothorax,

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdd snimkovaci

technika),
ptipadné¢ 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda

Podezfeni na
hemothorax,
pneumothorax, kontuzi.
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pneumothorax, kontuzi

snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

pfipadné, pokud stav pacienta neumoziiuje jeho pfesun na
vySetfovaci stiil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na [izku
nebo na lehatku (tvrdd snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoznuje jeho piesun na
vySetfovaci stil a rtg =zafizeni neumoziuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
luzku nebo na lehatku (mékka snimkovaci technika)

Veétsi uraz hrudniku
s podezienim na
frakturu Zeber

5.1.4.6 Ze})ra AP projekce, 5.1.4.7 Zebra PA projekce nebo
5.1.4.8 Zebra §ikmda piedozadni / zadopredni projekce -
projekce se voli podle mista poranéni

Vétsi traz hrudniku
s podezienim na
zlomeninu hrudni kosti

5.1.4.10 Sternum bo¢ni projekce,
eventualné 5.1.4.9 Sternum Sikma zadopredni projekce

Dopliujici vySetfeni
ke snimku hrudniku.

Vdechnuti ciziho télesa

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika),

ptipadné 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

pfipadné, pokud stav pacienta neumoziuje jeho piesun na
vySetfovaci stil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na ltzku
nebo na lehatku (tvrdd snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoziuje jeho pfesun na
vySetfovaci stlil a rtg =zafizeni neumoziiuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
1Zku nebo na lehatku (mékkéa snimkovaci technika)

Anamnéza vdechnuti
ciziho télesa, klinické
ptiznaky (kasel,
dusnost, hyposaturace).

Hemoptyza

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika),

ptipadné 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

pfipadn€, pokud stav pacienta neumoziuje jeho piesun na
vySetfovaci stil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na [izku
nebo na lehatku (tvrda snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoznuje jeho piesun na
vySetfovaci stll a rtg =zafizeni neumoziiuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
lizku nebo na lehatku (meékkd snimkovaci technika)

Vzdy indikovano.

Podezieni na pleuralni
vypotek

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika),

eventualn¢ doplnéni 5.1.4.5 Hrudnik — boéni projekce

pfipadné 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

pfipadn€, pokud stav pacienta neumoziuje jeho piesun na
vySetfovaci stiil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na [izku
nebo na lehatku (tvrdd snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoznuje jeho pfesun na
vySetfovaci stil a rtg =zafizeni neumoziuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
1uzku nebo na lehatku (mékka snimkovaci technika)

Oslabené dychani,
dusnost, divodné
podezieni na vypotek
(malignita, trauma,
pritomnost vypotku
v minulosti).

Podezieni na
pneumothorax

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrda snimkovaci
technika),

Pritomnost klinickych
ptiznaku (dusnost,
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pfipadne¢ 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

pfipadné, pokud stav pacienta neumoziiuje jeho pfesun na
vySetfovaci stil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na [izku
nebo na lehatku (tvrdd snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoznuje jeho piesun na
vySetiovaci stil a rtg zafizeni neumoZiiuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
luzku nebo na lehatku (mékka snimkovaci technika)

pichavé bolesti na hrudi
vazané na dychani,
hyposaturace, kasel)

a pripadné poslechovy
nalez.

Stav po zavedeni
katetru nebo drénu

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika),

eventualné doplnéni 5.1.4.5 Hrudnik — bo¢ni projekce

pripadn¢ 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vileze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

ptipadné, pokud stav pacienta neumoziiuje jeho pfesun na
vysetiovaci stll 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na lizku
nebo na lehatku (tvrdd snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoziuje jeho pfesun na
vySetfovaci stil a rtg zafizeni neumoziuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
1aZku nebo na lehatku (mékké snimkovaci technika)

Po zavedeni centralniho
venozniho katetru,
dialyzac¢ni kanyly,
hrudniho drénu,
kardiostimulatoru
apod., k vylouceni
pneumothoraxu nebo
jiné komplikace a
ovéteni polohy katetru
nebo drenu.

Predoperacni vysetfeni

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika),

ptipadné 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda
snimkovaci technika) - pouze pokud stav pacienta
nedovoluje projekci vstoje,

pfipadn€, pokud stav pacienta neumoziuje jeho piesun na
vySetfovaci stil 5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na ltzku
nebo na lehatku (tvrdd snimkovaci technika),

a pouze pokud stav pacienta neumoziuje jeho pfesun na
vySetfovaci stil a rtg zafizeni neumoziuje tvrdou
snimkovaci techniku 5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na
1Zku nebo na lehatku (mékka snimkovaci technika)

Indikace k vysetfeni
zavisi na zvyklostech
daného pracoviste,
indikaci k operaci

a pridruzenych
onemocnénich.

5.1.1.2 Neindikovana vySetieni

Indikace k vySeti‘eni

Podminky vySetieni, poznamky

Akutni respiracni infekt hornich cest
dychacich

Neindikované, pokud nejsou klinické ptiznaky postizeni
dolnich cest dychacich, bez diivodného podezieni na pneumonii
(neptitomnost poslechového nalezu a dalsich klinickych
symptomil)

Nekomplikovana exacerbace astma
bronchiale ¢i CHOPN

Bez adekvatnich klinickych pfiznakli budicich podezieni na
pneumonii

Akutni nebo chronické bolesti hrudniku

Bez jinych pfiznaki svéd¢icich naptiklad pro
onemocnéni, bez anamnézy traumatu

plicni

Screening karcinomu plic u
asymptomatickych pacientii

Bez jakychkoli novych klinickych ptiznaki

Podezfeni na onemocnéni hrudni aorty ¢i
plicni embolizaci

CT - angiografie je metodou volby

Uraz hrudniku nevelky (znamy
mechanizmus trazu, dopravni nehoda v malé
rychlosti, pad z malé vysky, maly naraz do
hrudniku)

Bez klinickych ptiznakd budicich podezifeni na pneumothorax,
hemothorax nebo plicni kontuzi. Priikkaz eventualni izolované
fraktury zebra neovlivni 1écbu. V pfipad¢ pochybnosti
0 z&vaznosti Urazu nutna konzultace 1ékare)
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5.1.2 Obecné pozadavky na vybaveni pracovisté

5.1.2.1

5.1.2.2

Pro vykony 5.1.4.1,5.14.2a5.1.4.5-5.14.10:

Stacionarni skiagraficky komplet, na némZ je mozné snimkovat pfi nastaveni uvedeném
u prislusného vykonu v kapitolach 5.1.3 a 5.1.4,

protirozptylova mtizka,

AEC.

Pro vvkony 5.1.4.3a5.14.4:

Mobilni skiagraficky rtg pfistroj, na némz je mozné snimkovat pfi nastaveni uvedeném
u prislusného vykonu v kapitolach 5.1.3 a 5.1.4.

5.1.3 Obecné pozadavky na nastavovani projekci, expozi¢nich parametru
a provedeni vykonu

5.1.3.1

5.1.33

5134

5.1.35

5.1.3.6

5.1.3.7

5.13.8

5.1.3.9

5.1.3.10

Pfiprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny t¢la,
sejmout pfedméty z rentgen kontrastniho materialu, které se nachézeji v oblasti zajmu.

Velikost radiaéniho pole v roviné rec.

Clonit na oblast z4jmu tak, aby byly zachyceny vSechny struktury pro kritéria spravného
zobrazeni,

okraje primarni clony musi byt na snimku viditelné v rozmezi 1 — 3 mm.

Format rec.

Velikost odpovida zobrazované oblasti tak, aby umoznila zachyceni pozadovanych struktur.

Napéti

Viz rozsah napéti u konkrétnich projekci.
Expozi¢ni cas

Doporuceno: co nejkratsi

Protirozptylova miizka
ANO (vyjma vykonu 5.1.4.3).

Povel pacientovi

,Nehybat se! Nadechnout a nedychat!“
Pfi podezieni na pneumotorax: ,,Nehybat se! Nadechnout, vydechnout a nedychat

(3

010) 5

Pouziti ochrannych prostfedkd neni nutné.

Expoziéni index
Hodnota expozi¢niho indexu odpovida spravné urovni expozice (interval stanoveny vyrobcem
nebo radiologickym fyzikem).

Poznamka

V ptipadé, kdy z objektivnich pfi¢in (napf.: fixacni material, nesnesitelna bolest) nelze
zobrazovanou oblast nastavit poZadovanym zpisobem, je nutné se standardnimu nastaveni
co nejvice priblizit.

V ptipadé vyznamné odchylky zaznamenat divod.
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5.14

Standardy jednotlivych projekci

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje (tvrda snimkovaci technika)

kod VZP — 89131
kéd CRK - 01.01.001

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Struktury hrudniku od hrotdi plic po zevni thly branice, lateralné
veetné Zeber ve vySe uvedeném kraniokaudalnim rozsahu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: vstoje (popf. vsed€) celem krec. Pokud nelze provést PA
projekci, provede se v AP projekci.

Nastaveni: pfedni strana hrudniku naléhd na rec., horni koncetiny
objimaji vertigraf.

Geometrie projekce

CP — horizontalni a kolmy na rec., sméfuje na stfed hrudniku.

Vzdalenost ohnisko - rec.

150 — 200 cm

Napéti

Pti zarazené ptidavné filtraci 100 — 150 kV
Bez pouziti pridavné filtrace 80 — 110 kV

Ohnisko

Malé, pokud to umoziiuje rtg zafizeni, jinak velké.

Pridavna filtrace

U zafizeni s automatickou volbou filtrdt min. 0,1 mm Cu.

U zafizeni s manualni volbou filtrd s vyhradnim snimkovanim plic
zatradit min. 0,1 mm Cu natrvalo.

U ostatnich se pouziti ptidavné filtrace nedoporucuje.

Expozi¢ni ¢as [16] <20 ms
Protirozptylové mfiizka ANO (ratio > 1/10), doporuéeno fokusovanou
A
AEC
[

5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce vleze (tvrda snimkovaci technika)

kod VZP — 89131
kéd CRK - 01.03.001

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Struktury hrudniku od hrotG plic po zevni thly brénice, laterdlné
véetn€ zeber ve vySe uvedeném kraniokaudalnim rozsahu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: vleze na zadech na vySetfovacim stole. HK podél téla.

Geometrie projekce

CP — vertikdlni a kolmy na rec., sméfuje na stied hrudniku.

Vzdalenost ohnisko - rec.

110-150 cm

Napéti

Pti zatazené ptidavné filtraci 100 — 150 kV
Bez pouziti pridavné filtrace 80 — 110 kV

Ohnisko

Malé, pokud to umoziiuje rtg zafizeni, jinak velké.

Pridavna filtrace

U zafizeni s automatickou volbou filtra min. 0,1 mm Cu.

U zafizeni s manudlni volbou filtrii s vyhradnim snimkovanim plic
zatradit min. 0,1 mm Cu natrvalo.

U ostatnich se pouZiti pfidavné filtrace nedoporucuje.

Expozicni ¢as [16] <20 ms
Protirozptylova mtizka ANO (ratio > 1/10), doporuceno fokusovanou
(I
AEC
]

5.1.4.3 Hrudnik — AP projekce na lizku nebo na lehatku (mékka snimkovaci technika)

kod VZP — 89131
kod CRK —01.03.001

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Struktury hrudniku od hrotG plic po zevni thly brénice, laterdlné
vcetné Zeber ve vyse uvedeném kraniokaudalnim rozsahu.
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. . | Poloha: Vleze na zadech na posteli, nebo

Poloha pacienta a nastaveni L . . s

sobrazované oblasti vleZe na lehatku na skiagrafické vysetfovne.
Nastaveni: HK podél téla.

Geometrie projekce CP — kolmy na rec., sméfuje do stiedu hrudniku.

Vzdalenost ohnisko - rec. Maximalni mozna.

Napéti DDR, CR: min: 60 kV FF: min. 55 kY
Doporuceno min. 70 kV Doporuceno min. 70 kV

Ohnisko Velké, pokud zatizeni disponuje volbou ohniska.

Pfidavna filtrace

Expozicni ¢as [16]

Doporuceno < 20 ms

Protirozptylova miizka

Doporuceno

AEC

NE

5.1.4.4 Hrudnik — AP projekce na lizku nebo na lehatku (tvrda snimkovaci technika)

kod VZP - 89131
kéd CRK - 01.03.001

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Struktury hrudniku od hrotG plic po zevni thly brénice, lateralné
véetn¢ zeber ve vySe uvedeném kraniokaudalnim rozsahu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vleze na zadech na posteli, nebo
vleZe na lehatku na skiagrafické vysetfovne.
Nastaveni: HK podél téla.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec., sméfuje do stfedu hrudniku.

Vzdalenost ohnisko - rec.

Maximalni mozna.

Napéti

Pti zatazené ptidavné filtraci 100 — 150 kV
Bez pouziti piidavné filtrace 80 — 110 kV

Ohnisko

Velké, pokud zatizeni disponuje volbou ohniska.

Pfidavna filtrace

U zafizeni s automatickou volbou filtri min. 0,1 mm Cu.

U zafizeni s manualni volbou filtri s vyhradnim snimkovanim plic
zatadit min. 0,1 mm Cu natrvalo.

U ostatnich se pouZiti pidavné filtrace nedoporucuje.

Expozi¢ni ¢as [16]

Doporuceno < 20 ms

Protirozptylova miizka

Doporuceno

AEC

NE

5.1.4.5 Hrudnik — boéni projekce vstoje

kod VZP — 89131
kéd CRK —01.01.002

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Struktury hrudniku od hroti plic po zevni thly brénice, laterdlné
vcetn¢ Zeber, TH patefe a sterna ve vySe uvedeném kraniokaudalnim
rozsahu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vstoje — vzptimené, vysetfovanou stranou k rec.
Nastaveni: HK zvednout nad hlavu nebo pouzit drzdk k podpote HK.

Geometrie projekce

CP — horizontélni, kolmy na rec., smétuje do stfedu hrudniku.

Vzdalenost ohnisko - rec.

150 — 200 cm

Napéti

Pti zatazené ptidavné filtraci 100 — 150 kV
Bez pouziti ptidavné filtrace 80 — 110 kV

Ohnisko

Velké

Pridavna filtrace

U zafizeni s automatickou volbou filtra min. 0,1 mm Cu.

U zafizeni s manudlni volbou filtri s vyhradnim snimkovanim plic
zatradit min. 0,1 mm Cu natrvalo.

U ostatnich se pouZiti ptidavné filtrace nedoporucuje.

Expozi¢ni ¢as [16]

<40 ms

Protirozptylova miizka

ANO (ratio > 1/10)




CASTKA 3/2019

VESTNIK MZ CR 25

AEC

0.0
i

5.1.4.6 Zebra AP projekce

kod VZP — 89 129
kéd CRK - 01.01.004

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni vSech zeber na vysetfované strang.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na zadech, nebo je zady k vertigrafu. HK mimo
oblast zajmu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Horni ¢ast receptoru obrazu je 3 cm nad hlavici
kosti pazni. Centralni paprsek pod stfedem kli¢ku v roviné ve vysi
Y5 hrudni kosti.

Vzdalenost ohnisko - rec. Min. 100 cm
Napéti DDR, CR: 70 — 100 kV | FF: 65 -75kV
Ohnisko Velké
Piidavna filtrace -
Protirozptylova mtizka ANO
0O
AEC B

5.1.4.7 Zebra PA projekce

kod VZP — 89 129
kéd CRK —01.01.004

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni vSech zeber na vysetfované strang.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha pacienta: Pacient lezi na zadech, nebo je zady k vertigrafu.
HK mimo oblast zajmu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Horni ¢ast receptoru obrazu je 3 cm nad hlavici
kosti pazni. Centralni paprsek pod stfedem klicku v rovin€¢ ve vysi

dolniho thlu lopatky.
Vzdalenost ohnisko - rec. Min. 100 cm
Napéti DDR, CR: 70 — 100 kV | FF: 65 -75kV
Ohnisko Velké
Piidavna filtrace -
Protirozptylova mtizka ANO

0O

AEC B

5.1.4.8 Zebra $ikma piedozadni / zadopiedni projekce

kod VZP — 89 129
kéd CRK —01.01.006

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni vSech zeber na vysetfované strané.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti podle
lokace bolesti

Poloha AP: Pacient leZi na zadech, nebo stoji zady k vertigrafu
Poloha PA: Pacient lezi na bfise, nebo stoji ¢elem k vertigrafu.

Nastaveni AP: Horni koncetiny v bok. Nevysetfovana
nadzvednuta o 45°.

Nastaveni PA: Horni koncetiny v bok. VySetfovana strana nadzvednuta
0 45° od receptoru obrazu. Ruce od téla.

strana
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Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Horni ¢ast receptoru obrazu je 3 cm nad hlavici
kosti pazni. Centralni paprsek pod stfedem klicku v rovin€¢ ve vysi
% hrudni kosti.

Vzdalenost ohnisko - rec. Min. 100 cm
Napéti DDR, CR: 70 — 100 kV | FF: 65 -75kV
Ohnisko Velké
Piidavna filtrace -
Protirozptylova mtizka ANO
0 0
AEC N

5.1.4.9 Sternum Sikma zadopiedni projekce

kod VZP — 89 129
kod CRK - 01.01.005

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Celkové zobrazeni hrudni kosti bez superpozice.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient leZi na bfiSe, nebo stoji ¢elem k vertigrafu.
Nastaveni: Hrudnik vpravo podlozen 20-25°, aby se nesumovala
hrudni kost s patefi. Hrudni kost je ve stfedu receptoru obrazu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Horni hranu receptoru obrazu umistéte v urovni
sedmého kréniho obratle. Centralni paprsek 5 cm vpravo od patete na
stfed hrudni kosti.

Vzdalenost ohnisko - rec. Min. 100 cm
Napéti DDR, CR: 70 — 100 kV | FF: 65-75kV
Ohnisko Velké
Ptidavna filtrace -
Protirozptylova mtizka ANO
0O
AEC B

5.1.4.10 Sternum bo¢ni projekce

kod VZP — 89 129
kod CRK - 01.01.005

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Kompletni zobrazeni hrudni kosti.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient stoji nebo sedi bokem u vertigrafu.
Nastaveni: Ruce svira za zaddy a ramena tla¢i vzad. Hrudni kost
je ve stfedu snimku.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Horni hrana receptoru obrazu je ve vysce sedmého
kréniho obratle. Centralni paprsek sméfujte horizontalné na stred
sterna.

Napéti DDR, CR: 70 — 90 kV | FF: 6580 kV
Ohnisko Velké

Ptidavna filtrace -

Protirozptylova mtizka ANO

AEC

0.0
i
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5.2 Bricho

5.2.4.1 Bfticho PA projekce
5.2.4.2 Bficho PA projekce vleze horizontalnim CP

5.2.4.3 Bficho leva bo¢ni projekce vleze horizontalnim CP

5.2.4.4 Bfticho AP projekce vleze
5.2.4.5 TVU — Intravendzni vylucovaci urografie

5.2.1

Indikace

5.2.1.1 Indikovana vyS$etfeni

29
30
30
30
31

Indikace k vySetieni

Projekce

Podminky vyseti‘eni, poznamky

Akutni bolest biicha —
podezieni na perforaci

5.2.4.1 Bticho
horizontalnim CP,
piipadné 5.2.4.3 Bficho levd boéni
projekce vleze horizontdlnim CP,
pokud nelze provést vySetfeni vstoje.

PA projekce

Pii nedostate¢né kvalité zobrazeni
podbrani¢nich prostor je mozna
rovnéz 5.1.4.1 Hrudnik — PA

projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika).

Pneumoperitoneum muize byt prokazané
prostym snimkem hrudniku vstoje, ktery
pfedstavuje niz8i radiacni zatéz pacienta
nez snimek bficha. Diky odlisné centraci
a expozi¢nim parametrim je citlivgjsi pfi
detekci mensSiho mnozstvi plynu pod
brani¢nimi oblouky.

Akutni bolest bficha —
podezieni na obstrukci

5.2.4.4 Bficho AP projekce vleze,
5.2.4.1 Biicho PA projekce .

Snimek bticha v poloze na zaddech obvykle
staci k diagnéze a k indikaci anatomické
urovné obstrukce. Snimek bficha vstoje
mize byt pfinosny, kdyz snimek vleze je
normalni a je silné klinické podezieni na
obstrukei.

Rtg bficha je vhodné jako wvstupni
vySetfeni a spole¢né s klinickym nalezem a
anamnézou lze na jeho zakladé zvolit dalsi
vySetfovaci postup. CT je nejleps$i metodou
k presnému urceni pfi¢iny obstrukce (lze
provést i bez aplikace KL s nizkou davkou
— za téchto podminek muze byt pouzito
i jako metoda prvni volby).

Mocové kameny

5.2.4.4 Bficho AP projekce vleze.

RTG snimek mize byt ptfiméfenou
metodou pii sledovani diive prokazanych
RTG kontrastnich konkrementt.

Pfi akutni atace ledvinné koliky je
upfednostiiované nizkodavkové CT, které
ma vyssi senzitivitu i specificitu. Rtg lze
vtomto piipadé akceptovat v kombinaci
s USG na pracovistich, kde neni dobfte
dostupné akutni CT.

Podezieni na rtg
kontrastni cizi téleso

5.2.4.4 Bticho AP projekce vleze,
5.2.4.1 Bfticho PA projekce v ptipadé
podezieni na soucasnou perforaci
nebo obstrukei.

Pfi nejasné lokalizaci mozno téz
doplnit 5.1.4.1 Hrudnik PA
projekce vstoje (tvrdd snimkovaci
technika) k vylouceni rtg

Vétsina cizich téles, ktera projdou jicnem,
zpravidla nasledné projde dalSimi castmi
GIT bez komplikaci.

Pokud je podezieni na stagnaci ciziho
télesa v GIT muze byt pro lokalizaci
uzite¢ny prosty snimek biicha.
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kontrastniho ciziho télesa v jicnu.

Podezieni na ostré nebo
potencialné jedovaté
spolknuté rtg kontrastni
cizi téleso

(napf. baterie)

5.1.4.1 Hrudnik — PA projekce vstoje | Lokalizace baterii je dilezitd vzhledem

(tvrda snimkovaci technika),

k tomu, ze vytékajici obsah a elektricky

nebo 5.1.4.2 Hrudnik — AP projekce | proud miZe byt nebezpeCny. Proto je

vleze (tvrda snimkovaci technika),

snimek indikovan bezodkladné. VySetieni

5.2.4.4 Bticho AP projekce vileze,

normalné zalind snimkem hrudniku,

nebo 5.2.4.1 Bficho PA projekce .

snimek bficha je indikovan az po

negativnim rtg hrudniku.

Poloha nasojejunalni
sondy

5.2.4.4 Bficho AP projekce vleze.

Pokud neni poloha jasnd znativniho
snimku, je mozno do sondy aplikovat malé

mnozstvi kontrastni latky.

VP shunt

5.2.4.4 Bficho AP projekce vleze.

Pii podezifeni na pferuseni VP shuntu
je indikovano jeho zobrazeni v celém

prabéhu, kromé snimku bticha také snimek
hlavy, krku a hrudniku.

5.2.1.2 VySetfeni, ktera nejsou indikovana rutinné

Klinicky problém

Projekce/ typ vySeti‘eni

Poznamka

Patologie mocovych
cest -hematurie,
podezieni na obstrukci,
renalni kolika,
podezieni na litidzu,
tumor nebo vrozenou
vyvojovou vadu.

Vzhledem k nutnosti aplikace KL se
nejednd o vykon s indikaci posuzovanou
radiologickym asistentem, indikace je tedy
schvalovana lékatem — specialistou. Je

5.2.4.5 IVU — Intravenédzni vylu€ovaci | nutno vzit v ivahu, ze CT urografie (vykon

urografie

5.2.17 v NRS Vypocetni tomografie [17])
je diagnosticky pfinosnéjsi. V pripadé,
kdy mneni zadouci pouziti ionizujiciho
zateni nebo jodové kontrastni latky,
je alternativou MR urografie.

5.2.1.3 Neindikovand vySetieni

Klinicky problém

Poznamka

Akutni bolest biicha - kromé podezieni na

perforaci, obstrukei.

Prosty snimek bticha by nemél byt vyuzivan rutinné pii
podezieni na nediferencovanou bolest bficha, pokud
neni podezieni na obstrukci nebo perforaci (pro
diagnostiku je vhodngjs$i USG, ptipadné CT).

Ledvinna kolika - akutni.

Pti akutni atace je vhodnéjsi diagnostika CT nebo USG.
Rtg vySetfeni v kombinaci s USG lze akceptovat
v piipadech, kdy neni dobte dostupné akutni CT.

Akutni a chronicka pankreatitis, choroby

zluovych cest.

Vhodnymi metodami jsou USG, CT nebo MR.

Hmatny utvar v oblasti bficha nebo ledvin

Pro diagnostiku je vhodnéjsi USG, CT, ptipadné MR.

Zacpa

Mnoho normalnich dospélych lidi miva objemnou
stolici; to mize mit sice vztah k prodlouzené dobé
pasaze, prosty snimek biicha sam o sobé vSak nemiize
posoudit vyznam nalezu.

Selhani ledvin, mikroskopicka a makroskopicka

hematurie, infekce mocovych cest.

Ke stanoveni velikosti ledvin, jejich struktury,
obstrukce aj. Vhodné&j$imi metodami jsou USG a CT.

5.2.2

Obecné pozadavky na vybaveni pracovisté

Stacionarni skiagraficky komplet, na némz je mozné snimkovat pfi nastaveni uvedeném u

ptislusného vykonu v kapitolach 5.2.3 a 5.2.4,
protirozptylova miizka,
AEC.
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5.2.3 Obecné pozadavky na nastavovani projekci, expozi¢nich parametri
a provedeni vykonu

5.2.3.1 Pfiprava pacienta

e (Odlozit odév z oblasti bficha a panve,
e sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti zajmu.

5.2.3.2 Velikost radia¢niho pole v roviné rec.

e Clonit na oblast zajmu tak, aby byly zachyceny vSechny struktury pro kritéria spravného
zobrazeni,

e okraje primarni clony musi byt na snimku viditelné v rozmezi 1 — 3 mm.

5.2.3.3 Format rec.

e Velikost odpovida zobrazované oblasti tak, aby umoznila zachyceni pozadovanych struktur.

5.2.3.4 Pfidavna filtrace

e Neni pozadovana.

5.2.3.5 Expoziéni ¢as
e Bez pozadavku.

5.2.3.6 Protirozptylova mfizka
e ANO.

5.2.3.7 Povel pacientovi

e ,Nehybat se! Nadechnout a nedychat!*
e Pii podezfeni na pneumoperitoneum: ,,Nadechnout — vydechnout — nedychat!“

5.2.3.8 OOP

e 'V pripad¢, ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu, kryt gonady.

5.2.3.9 Expozi¢ni index

e Hodnota expozi¢niho indexu odpovida spravné urovni expozice (interval stanoveny vyrobcem
nebo radiologickym fyzikem).

5.2.3.10 Poznamka

e V pfipad¢, kdy z objektivnich pfic¢in (napf.: fixacni material, nesnesitelnd bolest) nelze
zobrazovanou oblast nastavit poZzadovanym zpisobem, se aplikujici odbornik standardnimu
nastaveni co nejvice ptiblizi,

e v ptipadé vyznamné odchylky zaznamenat divod.

5.2.4 Standardy jednotlivych projekci

5.2.4.1 Bricho PA projekce vstoje

kod VZP — 89143
kéd CRK —01.13.001

Kritéria spravného zobrazeni | Zobrazeni bficha od branice ke sponé stydké.

Poloha pacienta a nastaveni | Poloha: Pacient stoji vzptimené biichem k vertigrafu.
zobrazované oblasti Nastaveni: Expozice ve vydechu.

CP — horizontalni a kolmy na rec., sméfuje do stiedu téla, 3 cm nad

Geometrie projekce hranou lopaty kycelni.

Vzdalenost ohnisko - rec. 100 — 200 cm
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Napéti 70 — 100 kV
Ohnisko Velké
Pridavna filtrace -
Protirozptylova mtizka ANO
Ohnisko Velké

I |
AEC

[

5.2.4.2 Bfticho PA projekce vleze horizontalnim CP

kod VZP — 89143
kéd CRK —01.13.002

Kritéria spravného zobrazeni

Zobrazeni biicha od branice ke sponé stydké.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na lehatku na levém boku. Ob¢ paze ma mimo
oblast zajmu. Bfichem naléha na vertigraf.
Mezi uloZenim pacienta a provedenim expozice pockat 3 — 5 minut.

Geometrie projekce

CP — horizontalni a kolmy na rec., sméfuje do stfedu téla, 3 cm nad
hranou lopaty kycelni.

Vzdalenost ohnisko - rec. 100 — 200 cm
Napéti 70 — 100 kV
Ohnisko Velké
Ptidavna filtrace -
Protirozptylova mtizka ANO

I |
AEC i

5.2.4.3 Bricho leva boéni projekce vleze horizontalnim CP

kéd VZP — 89143
kod CRK — 01.13.002

Kritéria spravného zobrazeni

Zobrazeni biicha od branice ke sponé stydké.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na lehatku na zadech bokem k vertigrafu.
Mezi ulozenim pacienta a provedenim expozice pockat 3 — 5 minut.

Geometrie projekce

CP — horizontalni a kolmy na rec., sméfuje do stfedu téla, 3 cm nad
hranou lopaty kycelni.

Vzdalenost ohnisko - rec. 100 — 200 cm
Napéti 70 — 100 kV
Ohnisko Velké
Ptidavna filtrace -
Protirozptylova mtizka ANO

0O
AEC B

5.2.4.4 Bricho AP projekce vleze

kod VZP — 89143

kéd CRK — 01.13.002, 01.03.002

Kritéria spravného zobrazeni

Zobrazeni bricha od branice ke sponé stydké. Pii vySetfeni
vyluovaciho systému (nativni nefrogram) neni nutné zachyceni
branice.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vleze na zadech.

Geometrie projekce

Dolni hranu rec. umistéte 3 cm pod horni okraj spony stydkeé.
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Nasmérovani centralntho paprsku vertikdlné ve stfedni roviné

na urovni spojnice hran lopat kosti kycelnich.

Vzdalenost ohnisko - rec. 100 cm

Napéti 60 — 100 kV

Ohnisko Velké

Ptidavna filtrace -

Protirozptylova miizka ANO

AEC nE(n
nebo

5.2.4.5 IVU — Intravendzni vylucovaci urografie

kod VZP — 89163
kéd CRK — 02.08.001

Kritéria spravného zobrazeni

Zobrazeni celého vylucovaciho systému (ledviny, ledvinné panvicky,
mocovody, mofovy méchyft) ve vSech fazich vyluCovaciho procesu.

Ptiprava pacienta

Zakladni: viz ptiloha €. 3 (6.3)

Specialni: Zavedeni i. v. kanyly a napojeni na infuzi s fyziologickym
roztokem (RA nebo Iékat radiolog). Vyplnény a podepsany
informovany souhlas!

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vleze na zadech na tllozné desce piistroje. DK jsou natazeny,
HK podél téla.

Geometrie projekce

Dolni hranu rec. umistéte 3 cm pod horni okraj spony stydkeé.
Nasmérovani centralniho paprsku vertikdlné ve stfedni roviné
na urovni spojnice hran lopat kosti kycelnich.

Vzdalenost ohnisko - rec. 100 cm
Napéti 60 — 100 kV
Piidavna filtrace -
Protirozptylova mtizka ANO
Ohnisko Velké

Podéani KL

Vodna KL - koncentrace min. 300 mg/1.
Zpiasob podani: i.v. Dle pokynd vySetfujiciho lékafe a dle pfilohy
€. 6.3 Ptiloha 3: Smérnice ESUR pro pouzivani kontrastnich latek.

Postup vySetieni

Vysetfeni provadi RA pod dohledem lékatre radiologa a tidi se jeho
pokyny:

1. Prosty snimek ledvin a mo¢ového méchyte (snimek bez oznaceni),
2. Podani kontrastni latky i.v.,

3. Za 7 min. od zacatku podavani KL snimek na ledviny, mocovody
a moc¢ovy méchyf (snimek oznacen ¢. 1),

4. Komprese mo¢ovodi — na spojnici panevnich lopat,

5. Za 7 min. od snimku ¢. 1 snimek na ledviny a proximalni uretery
(snimek oznacen ¢. 2),

Poznamka: V ptipadé, kdy neni pouzita komprese (napft. pti podezieni
na urolithidzu) se provadi snimek na ledviny, mocovody
a moc¢ovy méchyt v plném rozsahu.

6. Za 7 min. od snimku ¢. 2. snimek na ledviny, mo¢ovody a mocovy
meéchyt v celém rozsahu (snimek oznacen €. 3). 1-2 min. pted expozici
odstranit kompresi,

7. Dalsi snimky se provadi dle pokynt Iékare.

AEC

N L
L i

nebo
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5.3 Horni koncetina

5.34.1 HK PA projekce 2. — 5. prst 34
5342 HK bo¢ni projekce 2. — 5. prst 35
5343 HK AP projekce 1. prst 35
5344 HK boc¢ni projekce 1. prst 35
5.3.4.5 HK ruka PA projekce 36
5.3.4.6 HK ruka §ikma projekce 36
5.3.4.7 HK ruka latero-medialni projekce 37
5.3.4.8 HK ruka PA projekce (kostni vek) 37
5.3.4.9 HK zapésti PA projekce 37
5.3.4.10 HK zapésti latero-medialni projekce 38
53.4.11 HK zéapésti projekce na OS scaphoideum (kost ¢lunkova) 38
5.3.4.12 HK ptedlokti AP projekce 39
5.3.4.13 HK ptedlokti boéni projekce 39
5.3.4.14 HK loket AP projekce 40
5.3.4.15 HK loket bo¢ni projekce 40
5.3.4.16 HK humerus AP projekce 41
5.3.4.17 HK humerus bo¢ni projekce 41
5.3.4.18 HK humerus transthorakalni projekce 41
5.3.4.19 HK rameno AP projekce 42
5.3.4.20 HK rameno Y projekce 42
5.3.4.21 HK lopatka AP projekce 43
5.3.4.22 HK lopatka bo¢ni projekce 43
5.3.4.23 HK kli¢ni kost PA projekce 44
5.3.4.24 HK kli¢ni kost axialni projekce 44

5.3.1 Indikace

5.3.1.1 Indikovand vyS$etfeni

Indikace Projekce Podminky vyseti‘eni, poznamky

Kostni bolest Odpovidajici postizené oblasti Vyznanfl ma jen l(v>lr<aln1 zobrazeni krajiny,
ke které se vztahuji pfiznaky.

Nerevmatické Miize pomoci pii ur€eni pfi¢iny. Rtg ptiznaky

onemocnéni kloubu

Odpovidajici postizené oblasti

jsou ovSem relativné pozdnim nalezem.Snimky
mnoha kloubt nejsou indikovany rutinné.

U pacienti s podezienim na revmatické

Revmaticka 5.3.4.5 HK ruka PA projekce choroby. Snimek nohou miize ukazat eroze,
onemocnéni 5.3.4.6 HK ruka §ikma projekce i kdyZz ruce s klinickymi pfiznaky jsou rtg
normalni, viz kapitola 5.4.1.1.
MR, eventualné 2-3 fazovy kostni scintigram
Osteomyelitida Odpovidajici postizené oblasti jsou citlivéjsi nez prosty snimek (zejména
v ¢asnych stadiich onemocnéni).
Osteomalacie Odpovidajici postizené oblasti Cileny snimek k objasnéni pficiny lokalizované

bolesti nebo sporného nélezu.

Kostni nador —
diagnoza (ne staging)

Odpovidajici postizené oblasti

Rtg umozni blize charakterizovat 1ézi.
Pro staging se pouziva MR, ptipadné CT.
Pro prtikaz diseminace onemocnéni lze pouzit
také hybridni metody nebo scintigrafii.

Mnohocetny myelom

Standardné je soucasti vySetieni
5.3.4.16 HK humerus AP

projekce,
eventudlné dal$i snimky podle

Pro staging a restaging se obvykle provadi
vySetieni osového skeletu a proximalnich ¢asti
koncetin.

Pii pozitivnim klinickém ndlezu a negativnim
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postiZenych oblasti

rtg lze provést MR nebo nizkodavkové
celotélové CT skeletu (pii nedostupnosti nebo
kontraindikaci MR).

Poranéni kosti
a kloubu horni
koncetiny

Odpovidajici postizené oblasti

Poranéni mékkych
tkani, podezfeni na rtg
kontrastni cizi téleso
(kov, sklo, natiené
dievo)

Odpovidajici postiZzené oblasti

Vsechna skla jsou rtg kontrastni; nékteré natéry
jsou téz rtg kontrastni. Provedeni snimku
a interpretace mohou byt obtizné, pokud to Ize,
je tfeba odstranit pfedméty zpovrchu téla
ptekryvajici  oblast zajmu.  V nékterych
oblastech mtize byt ptinosné USG nebo CT.

Vysetieni kostniho
véku

5.3.4.8 HK ruka PA projekce
(kostni vék)

5.3.1.2 VysSetfeni

, ktera nejsou indikovana rutinné

Indikace

Projekce

Podminky vySetieni, poznamky

Bolestivy ramenni
kloub

Odpovidajici postizené oblasti

Pti podezieni na kostni zmény a kalcifikace
v mekkych tkanich je prosty snimek na miste.
Pfi postizeni mékkych Casti ramenniho kloubu
k detekci vypotku v kloubu ¢&i burzach je
indikovano USG, ptipadné MR.

Onemocnéni kloubt,
sledovani

Odpovidajici postizené oblasti

Snimky indikované specialistou nezbytné pro
rozhodovani o 1é¢b¢.

Metabolicka kostni
onemocnéni

Odpovidajici postizené oblasti

Zpravidla sta¢i biochemické testy. Jsou-li
snimky potfebné z diferencialn¢ diagnostickych
divodl, mize byt rozsah vySetfeni omezen
(napt. ruce, hrudnik, panev, bo¢ny snimek
bederni patefe). Potfebnda muze byt kostni
denzitometrie.

Poranéni mékkych
tkani, nekontrastni.
cizi téleso (plastik,
dievo)

Prosty snimek odpovidajici
postizené oblasti

Plastické materialy a dfevo jsou jen ziidka rtg
kontrastni. V né€kterych pfipadech mize byt
pfinosné USG nebo MR.

Prokéazany kostni
nador.
Metastazy ve skeletu.

Odpovidajici postizené oblasti

Celou kostru posoudi 1épe MR, hybridni
metody nebo scintigrafie. Cilené prosté snimky
mohou byt vyznamné pii posuzovani lokalniho
kostniho nalezu nebo k objasnéni nejasnych
fokusi zvysSené aktivity pii scintigrafii (napf.
degenerativniho ptivodu).

Utvar (expanze) v
mékkych tkanich.

Odpovidajici postizené oblasti

Rtg vySetfeni miZze mit vyznam pouze pfi
posuzovani postizeni kosti nebo kalcifikaci.

Nestabilni rameno

5.3.4.18 HK humerus
transthorakalni projekce,
5.3.4.19 HK rameno AP projekce

K posouzeni luxace ramenniho kloubu.

5.3.1.3 Neindikovana vySetieni

Indikace

Podminky vySetieni, poznamky

Impingement syndrom ramenniho kloubu, poruseni
rotatorové manzety nebo jinych mekkych ¢&asti
ramenniho, ptipadné dalsich kloubt

V tomto pfipadé¢ je indikované USG nebo MR
vySetieni.
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5.3.2

e Skiagraficky komplet, na

Obecné pozadavky na vybaveni pracovisté

némz je mozné snimkovat pfi nastaveni uvedeném

u ptislusného vykonu.

5.3.3

Obecné pozadavky na nastavovani projekci, expozi¢nich parametri
a provedeni vykonu

5.3.3.1 Velikost pole v roviné rec.

e Vyclonit na oblast zajmu

5.3.3.2 Vzdalenost ohnisko — rec.

e Min. 100 cm.

5.3.3.3 Pfidavna filtrace

e Neni.

5.3.3.4 Expozi¢ni ¢as
e Bez pozadavku.

5.3.3.5 Format rec.

e Velikost odpovida zobrazované oblasti tak, aby umoznila zachyceni pozadovanych struktur
nejmensim moznym poctem expozic.

5.3.3.6 Poznamka

e V ptipad¢, kdy z objektivnich pfi¢in (napf.: fixaéni material, nesnesitelna bolest) nelze
zobrazovanou oblast nastavit poZzadovanym zpisobem, se aplikujici odbornik standardnimu
nastaveni co nejvice priblizi.

eV pfipad¢ vyznamné odchylky zaznamenat divod.

5.3.4

Standardy jednotlivych projekci

5.3.4.1 HK PA projekce 2. — 5. prst

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.10.017

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Vsechny ¢lanky vySettovaného prstu véetné hlavice piislusného metakarpu.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem k rec., pokud to 1ze.
Nastaveni: Ruka naléhd dlani na rec., prsty jsou natazeny.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a proximalni interphalangedlni kloub.

Napéti

Minimaln¢ 40 kV
Doporuceny rozsah 45 — 63 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 1,6 — 3,2 mAs, DDR 0,6 — 2,5 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova miizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.
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5.3.4.2 HK bo¢ni projekce 2. — 5. prst

kod VZP -89 111
kéd CRK - 01.10.017

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Vsechny ¢lanky vySetfovaného prstu véetné hlavice piislusného metakarpu.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem k rec., pokud to Ize.
Nastaveni: Lateralni strana vySetfovaného prstu rovnobézna s rec.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. dopadd na lateralni stranu vySetfovaného prstu
a proximalni interphalangealni kloub.

Napéti

Minimalné 40 kV
Doporuceny rozsah 45 — 63 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mA
Doporuceny rozsah: CR 1,6 — 3,2 mAs, DDR 0,6 — 2,5 mAs.

Ohnisko

Malé

Protirozptylovéa mtizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.3.4.3 HK AP projekce 1. prst

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.10.017

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Oba ¢lanky I. prstu, I. metakarp véetné baze a kloubni plochy os trapezium.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem k rec., pokud to Ize.
Nastaveni: Ruka je v hyperpronaci, palec naléha na rec. dorzalni stranou.
Pokud toto neni mozné, 1ze provést v PA projekci.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a sméfuje na metakarpofalangedlni kloub.

Napéti

Minimalné 45 kV
Doporuceny rozsah 45 — 63 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 1,6 — 3,2 mAs, DDR 0,6 — 2,5 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylovéa mtizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.

5.3.4.4 HK boc¢ni projekce 1. prst

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.10.017

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Oba ¢lanky I. prstu, I. metakarp véetné baze a kloubni plochy os trapezium.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem k rec., pokud to Ize.
Nastaveni: Palec je natazeny a naléha radialni stranou na rec. Ostatni prsty
sevieny do dlang.
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Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a sméfuje na metakarpofalangealni kloub.

Napéti

Minimalné 45 kV
Doporuceny rozsah 45 — 63 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 1,6 — 3,2 mAs, DDR 0,6 — 2,5 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova mtizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostiedky

Pouziti ochrannych prostiedki neni nutné.

5.3.4.5 HK ruka PA projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.10.016

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Cela ruka vcetné zapésti s radiokarpalnim kloubem.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem k rec., pokud to 1ze.
Nastaveni: HK naléha celym predloktim a dlani na rec., prsty jsou natazeny.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a sméfuje na hlavicku III. metakarpu.

Napéti

Minimaln¢ 45 kV
Doporuceny rozsah 48 — 63 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 1,6 — 3,2 mAs, DDR 0,71 — 3,2 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova mfiizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.3.4.6 HK ruka $ikma projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.10.016

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Cela ruka vcetné zapésti s radiokarpalnim kloubem.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem k rec., pokud to Ize.
Nastaveni: Predlokti s rukou naléhd na rec. ulnarni stranou. Prsty jsou
roztazeny a ohnuty do mirného oblouku (poloha pisici ruky — v&jir).

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a sméfuje na hlavicku III. metakarpu.

Napéti

Minimaln¢ 45 kV
Doporuceny rozsah 48 — 66 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 4,0 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,0 — 4,0 mAs, DDR 0,8 — 4,0 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova miizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.
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5.3.4.7 HK ruka latero-medialni projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.10.016

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Cela ruka vcetné zapésti s radiokarpalnim kloubem.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem k rec., pokud to Ize.

Nastaveni: Predlokti s rukou naléha na rec. ulnarni stranou. Ruka je oto¢ena
0 90°, dlain naléhd na rec. ulnarni stranou. Prsty jsou natazeny, palec
je prilozen k II. prstu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a sméfuje na hlavicku III. metakarpu.

Napéti

Minimaln¢ 48 kV
Doporuceny rozsah 48 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 4,3 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,5 — 4,3 mAs, DDR 1,25 — 4,3 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova mfiizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.3.4.8 HK ruka PA projekce (kostni veék)

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.10.015

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Cela leva ruka véetn€ zapésti s radiokarpalnim kloubem.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem k rec., pokud to 1ze.
Nastaveni: HK naléha celym predloktim a dlani na rec., prsty jsou natazeny.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a sméfuje na hlavicku III. metakarpu.

Napéti

Minimalné 45 kV
Doporuceny rozsah 48 — 63 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 1,6 — 3,2 mAs, DDR 0,71 — 3,2 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylovéa mtizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.

5.3.4.9 HK zapésti PA projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.10.014

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Celé zapésti i s bazemi metakarpt a distalni ¢asti predlokti.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem vysetfované strany k rec., pokud to Ize.
Nastaveni: HK ohnuta v lokti v uhlu 90°. PaZe a pfedlokti naléhaji na
uloznou desku. Dlan naléha na rec., prsty jsou natazeny.
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Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stied zobrazované oblasti.

Napéti

Minimalné 48 kV
Doporuceny rozsah 48 — 66 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 4,0 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,0 — 4,0 mAs, DDR 0,8 — 4,0 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova mtizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostiedky

Pouziti ochrannych prostiedki neni nutné.

5.3.4.10 HK zapésti latero-medialni projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK - 01.10.014

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Celé zéapésti i s bazemi metakarpt a distalni ¢asti predlokti.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem vySetfované strany k rec., pokud to lze.

Nastaveni: HK ohnuta v lokti v thlu 90°. Paze a predlokti naléhaji na
uloznou desku. Ruka je otocena o 90°, dlan naléha na rec. ulnarni stranou.
Prsty jsou natazeny, palec je pfiloZzen k II. prstu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stied zobrazované oblasti.

Napéti

Minimaln¢ 48 kV
Doporuceny rozsah 48 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 4,3 mAs.
Doporuceny rozsah: CR 2,5 — 4,3 mAs, DDR 1,25 — 4,3 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova mtizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostiedky

Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.3.4.11 HK zapésti projekce na OS scaphoideum (kost ¢lunkova)

kod VZP -89 111
kéd CRK - 01.10.013

Kritéria sprdvného zobrazeni
a oblast zajmu

Celé zapésti 1 s bazemi metakarpt a distalni ¢asti predlokti kost ¢lunkova
se zobrazuje bez superpozice s okolnimi kistkami zapésti.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti ruky, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem vysetfované strany k rec.

Nastaveni: HK ohnuta v lokti v thlu 90°. Paze a predlokti naléhaji na

uloznou desku. Vybér vhodnych projekci odpovidd ditvodu indikace

vySetieni:

1. Ruka naléhd na rec. ulnarni stranou, prsty jsou roztazeny a ohnuty
do mirného oblouku (poloha pisici ruky — vé&jir)

2. Ruka naléha dlani na rec. a je v maximalni ulnarni dukeci s prsty ve flexi

3. Ruka naléha dlani na rec. a je v maximalni ulnarni dukci s prsty
v extenzi

4. Ruka naléha dlani na rec. a je v maximalni radialni dukci s prsty ve flexi

5. Ruka naléha dlani na rec. a je v maximalni radialni dukci s prsty
v extenzi

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stfed zobrazované oblasti.
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Napéti

Minimaln¢ 48 kV
Doporuceny rozsah 48 — 66 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 4,0 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,0 — 4,0 mAs, DDR 0,9 — 4,0 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova miizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.3.4.12 HK piedlokti AP projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.10.010

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Ulna a radius se zachycenim obou kloubti v pfesném supina¢nim postaveni.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév zoblasti ruky a predlokti, sejmout rentgen kontrastni
materialy z oblasti z4jmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem vysetfované strany k rec., pokud to lze.

Nastaveni: Predlokti je v dokonalé supinaci. Paze HK naléha na dloZnou
desku dorzalni stranou, loket neni flektovan. Spojnice vnéjsiho a vnitiniho
epikondylu a spojnice vnéjsiho a vnitfniho proc. styloideu jsou paralelni
s rec. Ruka naléhd na rec. celou dorzélni stranou.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stfed zobrazované oblasti.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximaln¢ 5 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,2 — 5 mAs, DDR 1,25 — 5 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylovéa mtizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostiedky

Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.3.4.13 HK piedlokti bo¢ni projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.10.010

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Ulna a radius se zachycenim obou kloubl. U snimkovani distalniho
predlokti je zachyceno celé zapésti, radius a ulna jsou v superpozici.
U snimkovani proximalniho ptedlokti je loket v pfesném bocnim postaveni,
oba epikondyly humeru jsou v superpozici.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév zoblasti ruky a predlokti, sejmout rentgen kontrastni
materialy z oblasti z4jmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem vySetfované strany k rec., pokud to lze.

Nastaveni: HK ohnuta v lokti v thlu 90°. Paze a predlokti naléhaji na
uloznou desku. Predlokti a ruka naléhaji na rec. ulnarni stranou. Prsty jsou
natazeny, palec je ptilozen k II. prstu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stied zobrazované oblasti.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximaln€ 5 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,2 — 5 mAs, DDR 1,25 — 5 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova mtizka

NE
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AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!
Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.3.4.14 HK loket AP projekce

kod VZP -89 127
kéd CRK —01.10.009

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Loketni kloub, véetné proximalni ¢asti predlokti a distalni ¢asti paze.
Epikondyly humeru nesmi byt rotovany. Olecranon superponovan do fossa
olecrani humeri.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév zoblasti lokte a predlokti, sejmout rentgen kontrastni
materialy z oblasti z4jmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem vysetfované strany k rec., pokud to Ize.

Nastaveni: Ptedlokti je v dokonalé supinaci. Paze a loket naléhaji na rec.
zadni stranou, loket neni flektovan. Ruka naléha na tloznou desku celou
dorzalni stranou.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stied zobrazované oblasti.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 5,6 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,5 — 5,6 mAs, DDR 1,4 — 5,6 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova mtizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

V piipade, Ze se gonady vyskytuji v blizkosti pfimého svazku, kryt gonady
(vychazime z pozice pacienta u vySetiovaciho stolu).

5.3.4.15

HK loket bo¢ni projekce

kod VZP -89 127
kéd CRK —01.10.009

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Loketni kloub, véetné proximalni ¢asti predlokti a distalni ¢asti paze.
Stérbina loketniho kloubu je viditelna, olecranon je zobrazen z profilu.
Epikondyly humeru jsou v superpozici.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév zoblasti lokte a predlokti, sejmout rentgen kontrastni
materialy z oblasti z4jmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem vysetfované strany k rec., pokud to lze.

Nastaveni: HK ohnuta v lokti v uhlu 90°. Paze a piredlokti naléhaji na
uloznou desku. Predlokti a ruka naléhaji na rec. ulnarni stranou. Prsty jsou
natazeny, palec je pfilozen k II. prstu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stied zobrazované oblasti.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 5,6 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,5 — 5,6 mAs, DDR 1,4 — 5,6 mAs

Ohnisko

Malé

Protirozptylova mtizka NE
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

V piipade, Ze se gonady vyskytuji v blizkosti pfimého svazku, kryt gonady
(vychdzime z pozice pacienta u vySetiovaciho stolu).
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5.3.4.16 HK humerus AP projekce

kod VZP — 89 127
kéd CRK —01.10.007

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni celé pazni kosti s obéma klouby. Epikondyly humeru nesmi byt
rotovény.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem vysetfované strany k rec., pokud to lze.

Nastaveni: Paze je v dokonalé supinaci. PaZe a loket naléhaji na rec. zadni
stranou, loket neni flektovan. Ruka naléha na uloznou desku celou dorzalni
stranou.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stied zobrazované oblasti.

Napéti

Minimaln¢ 60 kV
Doporuceny rozsah 60 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

V ptipad¢€ snimkovani bez AEC: 5 — 6,3 mAs

Ohnisko Malé

Protirozptylovéa mtizka NE

AEC i .D
NE nebo

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.

5.3.4.17 HK humerus bo¢ni projekce

kod VZP -89 127
kéd CRK —01.10.007

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni celé pazni kosti s obéma klouby. Epikondyly humeru jsou
V superpozici.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient bokem vysetfované strany k rec., pokud to lze.
Nastaveni: paze je v dokonalé pronaci az hyperpronaci.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stfed zobrazované oblasti.

Napéti

Minimaln¢ 60 kV
Doporuceny rozsah 60 — 75 kV

Elektrické mnozstvi

V piipad€ snimkovani bez AEC: 5 — 6,3 mAs

Ohnisko Malé

Protirozptylova mtizka ANO

AEC i .D
NE nebo

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostiedky

Pouziti ochrannych prostiedki neni nutné.

5.3.4.18 HK humerus transthorakalni projekce

kod VZP — 89 127
kéd CRK —01.10.008

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Hlavice pazni kosti je zobrazena mezi patefi a sternem tak, Ze v ni mohou
byt odhaleny patologické zmény.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni

Poloha: Pacient stoji nebo sedi vySetfovanou stranou u vertigrafu.
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zobrazované oblasti

Nastaveni: Nesnimkovana HK zvednuta nad hlavou.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stied zobrazované oblasti. Centralni paprsek
je zaméfen horizontalné na stfed podpazi kreceptoru obrazu tak,
7e vySetfované rameno je na stfedu receptoru obrazu.

Napéti

Minimalné 85 kV
Doporuceny rozsah 85 — 100 kV

Elektrické mnozstvi

Ohnisko

Velké

Protirozptylovéa mtizka

ANO

AEC

0.0
i

Povel pacientovi

Nadechnout, vydechnout a nedychat! Nehybat se!

Ochranné prostiedky

Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.3.4.19 HK rameno AP projekce

kod VZP — 89 125
kéd CRK —01.10.004

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni pletence horni koncetiny.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient vstoje, zddy k vertigrafu. Pokud pacient nemuize stat,
lze provést vleze na zadech na stole nebo vsedé zady k vertigrafu.
Nastaveni: Zobrazované rameno doléha do stfedu receptoru obrazu.
Paze v supinaci.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stfed zobrazované oblasti. Horni ¢ast receptoru
obrazu 2 cm nad povrchem ramena.

Napéti

Minimalné 60 kV
Doporuceny rozsah 60 — 85 kV.

Elektrické mnozstvi

Ohnisko

Malé

Protirozptylova miizka

ANO

AEC

[0
i

Povel pacientovi

Nadechnout, vydechnout a nedychat! Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.

5.3.4.20 HK rameno Y projekce

kod VZP — 89 125
kéd CRK - 01.10.005

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni pletence horni koncetiny.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient vstoje, Celem k vertigrafu.

Nastaveni: Zobrazované rameno doléhd do stfedu receptoru obrazu.
Pazi flektujeme v lokti o 90° a polozime dlani na télo pacienta. Pacient
poté oddali nevySetfovanou stranu od rec. o cca 30°.

Geometrie projekce

CP — kaudaln¢ sklonén cca 0 — 25° na rec. a stied zobrazované oblasti.
Horni ¢ast receptoru obrazu 2 cm nad povrchem ramena.

Napéti

Minimalné 65 kV
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Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

Ohnisko

Malé

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

0.0
i

Povel pacientovi

Nadechnout, vydechnout a nedychat! Nehybat se!

Ochranné prostiedky

Pouziti ochrannych prostiedkd neni nutné.

5.3.4.21 HK lopatka AP projekce

kod VZP — 89 125
kéd CRK —01.10.003

Kritéria sprdvného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni celé lopatky véetné nadpazku a zobcovitého vybézku.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: na zadech na stole, nebo vstoje zady k vertigrafu.
Nastaveni: Pazi umistime podél t€la dlani vzhiiru.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stfed zobrazované oblasti. Hrana receptoru obrazu
je 3 cm nad acromion. Centralni paprsek vertikalni na stfedu lopatky.

Napéti

Minimaln¢ 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

Ohnisko

Velké

Protirozptylova miizka

ANO

AEC

0.0
i

Povel pacientovi

Nedychat! Nehybat se!

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.3.4.22 HK lopatka bo¢ni projekce

kod VZP — 89 125
kéd CRK —-01.10.003

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Stiedni a lateralni kraje lopatky se piekryvaji.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
Z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: na zadech na stole, nebo vstoje zady k vertigrafu.
Nastaveni: Vysetfovanou koncetinu polozi na druhé rameno. Pokud je to
nutné, mirn¢ vyto¢ime nevysetfovanou stranu od zobrazovaciho systému.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stfed zobrazované oblasti. Centralni paprsek vertikalni
na stfed lopatky.

Napéti

Minimaln¢ 70 kV
Doporuceny rozsah 70 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

Ohnisko

Velké

Protirozptylova miizka

ANO

AEC

0.0
i

Povel pacientovi

Nedychat! Nehybat se!
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| Ochranné prostredky

| Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.3.4.23 HK kliéni kost PA projekce

kod VZP -89 125
kéd CRK —01.10.001

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni celé kli¢ni kosti s obéma klouby.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vstoje ¢elem k vertigrafu, nebo vleZe na bfiSe na stole.
Nastaveni: Paze podél téla, vySetfovana koncetina vytocena dlani dopiedu.
Hlava je otoend od vysetfované strany.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stfed zobrazované oblasti. Vrchol hrany receptoru
obrazu 3 cm nad acromion. Centralni paprsek vertikdln¢ na stfedu klicni
kosti.

Napéti

Minimalné 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 81 kV

Elektrické mnozstvi

Ohnisko

Velké

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

0. 0
i

Povel pacientovi

Nehybat se!

Ochranné prostiedky

Pouziti ochrannych prostfedki neni nutné.

5.3.4.24 HK kli¢ni kost axialni projekce

kod VZP — 89 125
kéd CRK —01.10.001

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni kli¢ni kosti je bez superpozice s ostatnimi hrudnimi strukturami.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: zady k rec.
Nastaveni: Paze jsou té€sné vedle téla, vySetfovana koncetina vytoc¢ena dlani
doptedu. Hlava je otocena od vySetfované strany.

Geometrie projekce

CP — sklonén 45° kaudo-kranialné na stied klicni kosti, rec. a stfed
zobrazované oblasti. Vrchol hrany receptoru obrazu 5 cm nad acromion.

Napéti

Minimalné 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 81 kV

Elektrické mnozstvi

Ohnisko

Velké

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

0. 0
i

Povel pacientovi

Nehybat se!

Ochranné prostfedky

Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.
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5.4 Dolni koncetina a panev

544.1
5442
5443
5444
5445
5.4.4.6
5.4.4.7
54438
54.4.9
5.4.4.10
544.11
54.4.12
5.4.4.13
54.4.14
5.4.4.15
5.44.16
5.4.4.17
54.4.18
5.4.4.19
5.4.4.20
5.4.4.21
5.4.4.22
5.4.4.23
5.4.4.24
5.4.4.25
5.4.4.26
5.4.4.27

5.4.1

DK prsty AP projekce 48
DK prsty Sikma dorzoplantarni fibulotibialni projekce 48
DK zénartni kosti AP projekce 49
DK zénartni kosti §Sikmé dorzoplantarni fibulotibialni projekce 49
DK noha AP projekce 49
DK noha bo¢ni projekce 50
DK noha bo¢ni projekce v zatézi 50
DK patni kost medio-lateralni projekce 51
DK patni kost axialni projekce 51
DK patni kost axialni projekce 51
DK hlezenni kloub AP projekce 52
DK hlezenni kloub medio-lateralni projekce 52
DK hlezenni kloub Sikma projekce 53
DK bérec AP projekce 53
DK bérec medio-lateralni projekce 53
DK koleno AP projekce 54
DK koleno medio-lateralni projekce 55
DK patella (¢éska) boéni projekce 55
DK patella (¢éska) axialni projekce vleZze na bfise 56
DK patella (¢éska) axialni projekce vsede 56
DK kost stehenni s ky¢elnim kloubem AP projekce 56
DK kost stehenni s ky¢elnim kloubem medio-lateralni projekce 57
DK ky¢elni kloub AP projekce 57
DK kycel poloaxialni dle Lauensteina 58
Panev AP projekce 58
Péanev — in-let (vchodova) 58
Panev — out-let (vychodova) 59

Indikace

5.4.1.1 Indikovana vySetfeni

Indikace

Projekce

Podminky vySetieni, poznamky

Kostni bolest

Odpovidajici postiZzené oblasti

Vyznam ma jen lokalni zobrazeni krajiny,
ke které se vztahuji ptiznaky.

Inicialni vySetfeni pro zhodnoceni celkového

Bolesti kloubti dolni fq i, o, . postizeni skeletu. VySetfeni pifi uvaze

« Odpovidajici postiZzené oblasti RS , , A

koncetiny o indikaci kloubni ndhrady. Postizeni
mékkych ¢asti kloubti posoudi 1épe MR.

Miize pomoci pfi uréeni pric¢iny. Rtg ptiznaky

Nerevmaticka jsou ovSem relativné pozdnim néalezem.

onemocnéni kloubu

Odpovidajici postizené oblasti

Snimky mnoha kloubii nejsou indikovany
rutinng.

U pacientl s podezienim na revmatické

Revmaticvké’ 5.4.4.5 DK noha AP projekce ghorolgy. Snimek'n.ohczu .mﬁvi’e ukézqt eroze,
onemocnéni i kdyz ruce sklinickymi pfiznaky jsou rtg
normalni, viz projekce 5.3.1.1.
MR, eventudlné 2-3 fazovy kostni scintigram
Osteomyelitida Odpovidajici postizené oblasti jsou citlivéj§i nez prosty snimek (zejména

v ¢asnych stadiich onemocnéni).
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Osteomalacie

Odpovidajici postizené oblasti

Cileny snimek k objasnéni pficiny
lokalizované bolesti nebo sporného nalezu.

Péd s naslednou
nemoznosti zatéze
koncetiny, chiize nebo
pohybu (moznost
fraktury kréku).

54423 DK kycelni kloub AP
projekce na ptehledné posouzeni.
54424 DK kycel poloaxiadlni dle
Lauensteina k podrobnéjsimu
posouzeni hlavice, pfipadné

5.4.4.25 Panev AP projekce

Fyzikalni vysSetfeni miZze byt nespolehlivé.
V nejasnych ptipadech, kdy prosté snimky
jsou nejednoznaéné, maze byt uzite¢né nebo
CT nebo MR.

Poranéni hlezna
a nohy

5.4.4.11 DK hlezenni kloub AP
projekce, DK

5.4.4.12 DK hlezenni kloub medio-
lateralni projekce,

5.4.4.13 DK hlezenni kloub §ikmé
projekce,

5.4.4.4 DK zanartni
dorzoplantarni
projekce,

5.4.4.6 DK noha bo¢ni projekce,
5.4.4.8 DK patni kost medio-lateralni

projekce,
5.4.4.9 DK patni kost axialni projekce

kosti  $ikma
fibulotibidlni

K okolnostem, které zdtvodnuji snimek, patii:
vys§i vek, bolestivost v oblasti hlezna nebo
nohy na pohmat, vyrazné zdufeni mekkych
tkani a neschopnost unést biemeno.

Soucasné vysetfeni hlezna a nohy se nemaji
provadét bez dobrého zdivodnéni.

Klinické piiznaky jsou obvykle omezeny bud’
jen na nohu, nebo na hlezenni kloub.

Poranéni dalSich kosti
a kloubt dolni
koncetiny

Odpovidajici postizené oblasti

Podezieni na
unavovou zlomeninu

Odpovidajici postiZzené oblasti

Casto rtg nalez jen diskrétni. Piinosn&jsi mize
byt CT, MR nebo metody nukledrni mediciny.

Poranéni mékkych
tkani, podezieni na rtg
kontrastni cizi téleso
(kov, sklo, natfené
drevo)

Odpovidajici postizené oblasti

Vsechna skla jsou rtg kontrastni; nékteré
natéry jsou téz rtg Kkontrastni. Provedeni
snimku a interpretace mohou byt obtiZné,
pokud to Ize, je tfeba odstranit predméty
zpovrchu téla prekryvajici oblast zajmu.
V nékterych oblastech mize byt piinosné
USG nebo CT.

Kostni nador —
diagndza (ne staging)

Odpovidajici postizené oblasti

Rtg umozni blize charakterizovat [ézi.
Pro staging se pouziva rovnéz MR, ptipadné
CT. Pro prtikaz diseminace onemocnéni lze
pouzit také hybridni metody nebo scintigrafii.

Mnohoc¢etny myelom

Standardn¢ je soucasti vySetfeni
5.4.4.21 DK kost stehenni s kycelnim
kloubem AP projekce

eventualné dal§i snimky podle
postizenych oblasti

Pro staging a restaging se obvykle provadi
vySetieni osového skeletu a proximalnich ¢asti
koncetin staging + restaging pfi pozitivnim
klinickém nalezu a negativnim rtg doporuc¢eno
MR, alternativou muze byt nizkodavkové CT
(napf. u pacientd s kontraindikaci k MR).

5.4.1.2 VySetfeni, ktera nejsou indikovana rutinné

Indikace

Projekce

Podminky vySetieni, poznadmky

Onemocnéni kloubt
— sledovani

Odpovidajici postizené oblasti

Snimky indikované specialistou nezbytné
pro rozhodovani o 1écbé.

Hallux valgus

5.4.4.4 DK zanartni kosti Sikma
dorzoplantarni fibulotibialni
projekce,

eventualné 5.4.4.7 DK noha bocni

projekce v zatézi

Pro posouzeni pted chirurgickym zakrokem.

Postizeni plantarni

54.4.6 DK noha boc¢ni projekce,

Ostruhy patni  jsou béZznym ndhodnym
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aponeurosypatni 5.4.4.8 DK patni kost medio-laterdlni | ndlezem. Pficinu bolesti lze zfidka odkryt
ostruha projekce na prostém snimku. USG, MR nebo metody

nuklearni mediciny maji vétsi  citlivost
vzhledem k prikazu zanétlivych zmén,
ale vétSina pacienti muze byt léCena bez
pouziti zobrazovacich metod.
54423 DK kycelni kloub AP
projekce na piehledné posouzeni Snimky pouze, kdyZz obtize a ptiznaky
54424 DK kycel poloaxidlni dle |pfetrvavaji, nebo pti komplikovanéjsi situaci
Bolesti kycle Lauensteina k podrobngj$imu | (napf. pii moznosti aseptické nekrozy) nebo
posouzeni hlavice pfi uvaze o umélé kloubni nédhradé.
54.425 Panev AP projekce pfi
oboustranném postizeni
Zpravidla sta¢i biochemické testy. Jsou-li
snimky potiebné z diferencialné
Metabolicka kostni Cy e o . diagnostickych diivodii, mtze byt rozsah
- Odpovidajici postizené oblasti . » no
onemocnéni vySetfeni omezen (napf. ruce, hrudnik, panev,

bo¢ny snimek bederni patefe). Potiebna mize
byt kostni denzitometrie.

Poranéni mékkych
tkani, nekontrastni
cizi téleso

(plast, dievo)

Odpovidajici postizené oblasti

Plastické materialy a dfevo jsou jen ziidka rtg
kontrastni. V nékterych piipadech miize byt
ptinosné USG nebo MR.

Prokazany kostni
nador — Metastazy
ve skeletu.

Odpovidajici postizené oblasti

Celou kostru posoudi Iépe MR, hybridni
metody nebo scintigrafie. Cilené prosté
snimky mohou byt vyznamné pfi posuzovani
lokalniho kostniho nalezu nebo k objasnéni
nejasnych fokusi zvySené aktivity pfi
scintigrafii (napf. degenerativniho ptivodu).

Utvar (expanze)
v mékkych tkanich

Odpovidajici postizené oblasti

Rtg vySetfeni mize mit vyznam pouze pii
posuzovani postizeni kosti nebo kalcifikaci.

5.4.1.3 Neindikovana vySetieni

Indikace

Podminky vySetieni, poznamky

Onemocnéni mékkych ¢asti kloubt

Indikovana je MR, nelze-li tak artrografie.

54.2

e Skiagraficky komplet, na

némz je

u prislusného vykonu.

54.3

a provedeni vykonu

5.4.3.1 Pfiprava pacienta:

mozné

Obecné pozadavKky na vybaveni pracovisté

snimkovat pfi nastaveni uvedeném

Obecné pozadavky na nastavovani projekci, expozi¢nich parametru

e (Qdlozit odév z oblasti DK, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti zajmu.

5.4.3.2 Velikost pole v roviné rec.

e Vyclonit na oblast zajmu.

5.4.3.3 Vzdalenost ohnisko — rec.

e Min. 100 cm.
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5.4.3.4 Pfidavna filtrace
e Neni.

5.4.3.5 Expozi¢ni ¢as
e Bez pozadavku.

5.4.3.6 Format rec.
e Velikost odpovida zobrazované oblasti tak, aby umoznila zachyceni pozadovanych struktur
nejmensim moznym poctem expozic.
5.4.3.7 Poznamka

e V pfipad¢, kdy z objektivnich pfi¢in (napf.: fixacni materidl, nesnesitelnd bolest) nelze
zobrazovanou oblast nastavit pozadovanym zplsobem, se aplikujici odbornik standardnimu
nastaveni co nejvice ptiblizi.

e V pfipad€ vyznamné odchylky zaznamenat divod.

5.4.4 Standardy jednotlivych projekei

5.4.4.1 DK prsty AP projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.11.023

Prsty jsou prokresleny v dlouhé ose zobrazeni. Prsty musi byt zobrazeny
celé vcetné hrotll distalnich ¢lankd a hlavic metatarzi. Kloubni §térbiny
jsou prokresleny. Prsty se nepiekryvaji.

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Poloha: Pacient lezi, nebo sedi.
Nastaveni: DK flektovdna v ky¢li a koleni. Noha ,,doSlapuje* na rec. Prsty
naléhaji na zobrazovaci systém svou plantarni stranou.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Geometrie projekce CP — kolmy na rec. a mifi na hlavici tfetiho metatarsu.

Minimalné 40 kV

Napéti Doporuceny rozsah 45 — 63 kV

Maximalné 3,2 mAs

Elektricke mnoZstvi Doporuceny rozsah: CR 2,0 — 3,2 mAs, DDR 0,9 — 2,5 mAs

Protirozptylovéa mtizka NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.

5.4.4.2 DK prsty Sikmé dorzoplantarni fibulotibialni projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.11.023

Prsty jsou prokresleny v dlouhé ose zobrazeni. Prsty musi byt zobrazeny
celé vcetné hrot distalnich ¢lank a hlavic metatarzi. Kloubni $térbiny
jsou prokresleny. Prsty se neptekryvaji.

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Poloha: Pacient lezi, nebo sedi.
Nastaveni: DK flektovana v kyc¢li a koleni. Noha doléha na rec. svou
palcovou stranou. Ploska nohy svira se zobrazovacim systémem uhel 30°.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Geometrie projekce CP — kolmy na rec. a mifi na hlavici tfetiho metatarsu.

Minimalné 40 kV

Napéti Doporuceny rozsah 45 — 63 kV

Maximalné 3,2 mAs

Elektrické mnoZstvi Doporuceny rozsah: CR 1,6 — 3,2 mAs, DDR 0,6 — 2,5 mAs
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Protirozptylovéa mtizka NE
Ohnisko Malé
AEC NE
Povel pacientovi Nehybat se!
Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.4.4.3 DK zanartni kosti AP projekce

kod VZP — 89 127
kéd CRK —01.11.021

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Nart je prokreslen v dlouhé ose zobrazeni. Nart musi byt zobrazen cely
véetné bazi proximalnich c¢lankG prstGi nohy. Kloubni Stérbiny jsou
zobrazeny.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi, nebo sedi.
Nastaveni: DK flektovéna v kyc¢li a koleni. Noha doléha na rec. ploskou.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed nartu.

Napéti

Minimalné 45 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,5 — 3,2 mAs, DDR 1,25 — 3,2 mAs

Format rec.

Velikost musi odpovidat zobrazované oblasti tak, aby umoznila zachyceni
pozadovanych struktur nejmensim moznym poctem expozic.

Protirozptylovéa mtizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostiedkii neni nutné.

5.4.4.4 DK zanartni kosti Sikmd dorzoplantarni fibulotibialni projekce

kod VZP — 89 127
kéd CRK —01.11.021

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Nart je prokreslen v dlouhé ose zobrazeni. Nart musi byt zobrazen cely
vCetné bazi proximalnich clankt prstd nohy. Kloubni Stérbiny jsou
zobrazeny. Ossa cuneiformia jsou v superpozici. Metatarsy nejsou
V sUperpozici.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi, nebo sedi.
Nastaveni: DK flektovdna v kycCli a koleni. Noha doléhd na rec. svou
palcovou stranou. Ploska nohy svira se zobrazovacim systémem thel 30°.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed dorza nohy.

Napéti

Minimaln¢ 45 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,5 — 3,2 mAs, DDR 1,25 — 3,2 mAs

Protirozptylovéa mtizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.4.4.5 DK noha AP projekce

kod VZP — 89 127
kéd CRK —01.11.021

Kritéria sprdvného zobrazeni | Noha je prokreslena v dlouhé ose zobrazeni. Nart musi byt zobrazen cely
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a oblast zajmu

véetn¢ bazi proximalnich clankti prsti nohy. Kloubni S§térbiny jsou
zobrazeny.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi, nebo sedi.
Nastaveni: DK flektovana v ky¢li a koleni. Noha doléha na rec. ploskou.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed nartu.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,5 — 3,2 mAs, DDR 1,25 — 3,2 mAs

Format rec.

Velikost musi odpovidat zobrazované oblasti tak, aby umoznila zachyceni
pozadovanych struktur nejmensim moznym poctem expozic.

Protirozptylova mtizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.

5.4.4.6 DK noha bo¢ni projekce

kod VZP — 89 127
kéd CRK —01.11.021

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Noha je prokreslena v dlouhé ose zobrazeni. Noha musi byt zobrazena cela
vCetné hrotd prsti. Malleolus medialis a malleolus lateralis jsou ve
vzajemné superpozici. Ossa digitorum jsou ve vzajemné superpoozici. Ossa
metatarsi jsou ve vzajemné superpozici. Zobrazeni Chopartova kloubu,
sustentaculum tali.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi, nebo sedi.

Nastaveni: DK flektovdna v kycCli a koleni. Noha doléhd na rec. svou
malikovou stranou, ploska nohy je kolma na zobrazovaci systém, dlouha
osa nohy je paralelni se zobrazovacim systémem.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi vertikalné na stied palcové strany nohy.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,5 — 3,2 mAs, DDR 1,25 — 3,2 mAs

Protirozptylova miizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostiedky Pouziti ochrannych prostiedkid neni nutné.

5.4.4.7 DK noha bo¢ni projekce v zatézi

kod VZP — 89 127
kéd CRK —01.11.021

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Noha je prokreslena v dlouhé ose zobrazeni. Chodidlo je zobrazeno v celém
rozsahu cela pata az po hroty prsti. Pata je zobrazena ve valgoznim
postaveni, hlezenny kloub je v pfesné lateralni projekci.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient stoji plnou vahou na vySetfované koncetiné, koncetina
smétuje fibuldrni stranou k rentgence, tibialni stranou k rec.

Nastaveni: Osa DK svira s osou nohy thel 90°. Noha doléha na rec. svou
tibidlni stranou ploska nohy spo¢iva pevné na podlozce.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi horizontaln¢ na dorsum nohy.

Napéti

Minimalné 50 kV
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Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,5 — 3,2 mAs, DDR 1,25 — 3,2 mAs

Protirozptylova mtizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.

5.4.4.8 DK patni kost medio-lateralni projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.11.022

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Nezkracené piesné bocné zobrazeni patni kosti.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi, nebo sedi.
Nastaveni: DK flektovana v ky¢li a koleni. Noha doléha na rec. svou
malikovou stranou. Osa patni kosti probiha paralelné s povrchem stolu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi vertikadln¢ na stfed patni kosti. Spodni a zadni
strana receptoru obrazu 3 cm od kozni hranice.

Napéti

Minimaln¢ 48 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,2 — 3,2 mAs, DDR 1,1 — 3,2 mAs

Protirozptylova mfizka

NE

Ohnisko malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostiedky Pouziti ochrannych prostiedkd neni nutné.

5.4.4.9 DK patni kost axialni projekce

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.11.022

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Nezkracené presné zobrazeni patni kosti vzhtiru k talu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi, nebo sedi.
Nastaveni: DK natazena. Hlezenni kloub v plné dorzalni flexi.

Geometrie projekce

CP — sklonén kaudo-kranidln€¢ 30 — 45° na rec. a mifi zespodu na stied
patni kosti. Spodni strana receptoru obrazu je stejna jako kozni hranice.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 5,6 mAs
Doporuceny rozsah: CR 3,2 — 5,6 mAs, DDR 1,8 — 5,6 mAs

Protirozptylovéa mtizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!
Ochranné prostiedky Kryt gonady.

5.4.4.10 DK patni kost axidlni projekce vstoje

kod VZP -89 111
kéd CRK —01.11.022

Kritéria spravného zobrazeni | Nezkracené pesné zobrazeni patni kosti vzhiiru k talu.
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a oblast zajmu

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient stoji nakro¢en dopiedu.

Nastaveni: Spodek chodidla, které je zobrazovano, lezi v kontaktu
s receptorem obrazu. Koleno je pokrCeno tak, aby byla mozna axialni
projekce patni kosti.

Geometrie projekce

CP — sklonén kranio-kaudaln€¢ 30° na rec. a mifi na stfed patni kosti.
Spodni i strana receptoru obrazu je stejna jako kozni hranice.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximaln€ 5,6 mAs
Doporuceny rozsah: CR 3,2 — 5,6 mAs, DDR 1,8 — 5,6 mAs

Protirozptylova mfizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.4.4.11 DK hlezenni kloub AP projekce

kod VZP -89 127
kéd CRK - 01.11.017

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Prosta projekce hlezenniho kloubu, bez superpozice talu. Celd kloubni
Stérbina prehledna.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi nebo sedi.

Nastaveni: Koncetina natazena Spickou vzhiru a chodidlo je mirné
pritaZzeno a nato¢eno dovniti tak, aby dlouha osa II. prstu byla rovnob&zna
s CP.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed kloubni $térbiny. Spodni okraj receptoru
obrazu je ve stejné roviné se spodkem chodidla.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 5,6 mAs
Doporuceny rozsah: CR 3,2 — 5,6 mAs DDR 1,8 — 5,6 mAs

Protirozptylova mtizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.
5.4.4.12 DK hlezenni kloub medio-lateralni projekce

kod VZP -89 127
kéd CRK - 01.11.017

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Prosta projekce hlezenniho kloubu, superpozice vnitintho a zevniho
kotniku.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi nebo sedi.

Nastaveni: Koncetina mirné ohnuta v ky¢li a koleni. Noha naléha na rec.
malikovou hranou tak aby byly oba kotniky v superpozici. Nesnimkovana
koncetina mirné zanoZena.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed hlezenniho kloubu. Spodni okraj
receptoru obrazu je ve stejné roviné se spodkem chodidla.

Napéti

Minimaln¢ 48 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 4,3 mAs
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Doporuceny rozsah: CR 2,2 — 4,3 mAs, DDR 1,25 — 4,3 mAs

Protirozptylova miizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.4.4.13 DK hlezenni kloub $ikma projekce

kod VZP — 89 127
kéd CRK - 01.11.019

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Odprojikovani hlavicky fibuly.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi nebo sedi.
Nastaveni: Koncetina natazena, $picka mirné sklopena a koncetina ve 45°
vnitini rotaci.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed hlezenniho kloubu. Spodni okraj
receptoru obrazu je ve stejné roviné se spodkem chodidla.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 5,6 mAs
Doporuceny rozsah: CR 3,2 — 5,6 mAs, DDR 1,8 — 5,6 mAs

Protirozptylova mtizka NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkil neni nutné.

5.4.4.14 DK bérec AP projekce

kod VZP -89 127
kéd CRK - 01.11.016

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni celé tibie a fibuly, véetné obou kloubd.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi nebo sedi.

Nastaveni: Koncetina natazena Spickou vzhiru a chodidlo je mirné
pritaZzeno a natoc¢eno dovniti tak, aby dlouha osa II. prstu byla rovnob&zna
s CP.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed tibie. Spodni okraj receptoru obrazu
je ve stejné roving se spodkem chodidla.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 5,6 mAs
Doporuceny rozsah: CR 3,2 — 5,6 mAs, DDR 1,8 — 5,6 .mAs

Protirozptylova mtizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.4.4.15 DK bérec medio-lateralni projekce

kod VZP -89 127
kéd CRK - 01.11.016
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Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni celé tibie a fibuly, vcetn¢ obou kloubd. Vnitini a vné€jsi kotnik
V superpozici.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi nebo sedi.

Nastaveni: Koncetina mirné ohnuta v kycli a koleni. Noha naléha na rec.
malikovou hranou tak aby byly oba kotniky v superpozici. Nesnimkovana
konéetina mirn€ zanozena.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed tibie. Spodni okraj receptoru obrazu
je ve stejné roviné se spodkem chodidla.

Napéti

Minimalné 50 kV
Doporuceny rozsah 50 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 5,6 mAs
Doporuceny rozsah: CR 3,2 — 5,6 mAs, DDR 1,8 — 5,6 mAs

Protirozptylova miizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostredky Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

54.4.16 DK koleno AP projekce

koéd VZP -89 127

kéd CRK - 01.11.009, 01.11.014, 01.11.015

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Prosté zobrazeni kloubni 3$térbiny. Ceska ve stiedu nad fossa
intercondylaris.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient leZi nebo sedi na stole ev. poloha vstoje zady k vertigrafu
Nastaveni: Kolenni kloub v extenzi, dlouhd osa I. prstu rovnobézna s CP.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed kloubni $térbiny asi 1 cm pod ¢éskou.

Napéti

Bez sekundarni miizky: S pouzitim sekundarni mfizky:
Minimaln¢ 55 kV Minimaln¢ 60 kV
Doporuceny rozsah 55 - 70 kV Doporuceny rozsah 60 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

V piipadé expozice bez pouziti AEC:
Maximalné 6,3 mAs
Doporuceny rozsah: CR 5,0 — 6,3 mAs, DDR 2,5 — 5,6 mAs

Protirozptylova miizka

Pouziti protirozptylové miizky:
— Kolenni kloub nizsi nez 15 cm (méfeno od podlozky) provést expozici
bez protirozptylové miizky a s vypnutym AEC.
— Kolenni kloub vyssi nez 15 cm (méfeno od podlozky) provést expozici
s pouzitim protirozptylové mfizky a se zapnutym AEC.

Ohnisko

Malé

AEC

Pouziti AEC:
— Kolenni kloub nizsi nez 15 cm (méfeno od podlozky) provést expozici
bez AEC.

— Kolenni kloub vyssi nez 15 cm (méfeno od podlozky) provést expozici
s AEC.

00
i

V  pfipade, AEC

se nepouziva.

Ze ma pacient implantat (totalni endoprotézu),

Povel pacientovi

Nehybat se!

Ochranné prosttedky

V ptipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.
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5.4.4.17

DK koleno medio-laterdlni projekce

koéd VZP -89 127

kéd CRK - 01.11.009, 01.11.014, 01.11.015

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Prosté, podrobné zobrazeni ¢éSky a obou kloubnich hrboli femuru
V superpozici.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi nebo sedi ev. stoji. Poloha lateralni.

Nastaveni: Koncetina mirné ohnuta v ky¢li a koleni. Noha naléha na rec.
malikovou stranou tak aby byly oba kloubni hrboly femuru v superpozici.
Nesnimkovana koncetina mirné pfednozena a podloZena.

Geometrie projekce

CP - sklonény kranialn¢ 0 — 8° (podle habitu pacienta) a mifi na stfed
kloubni §térbiny 1 — 2 cm pod ¢éskou.

Napéti

Bez sekundarni mtizky:
Minimalné 55 kV
Doporuceny rozsah 55 - 70 kV

S pouzitim sekundarni miizky:
Minimalné 60 kV
Doporuceny rozsah 60 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

V piipadé expozice bez pouziti AEC:
Maximalné 6,3 mAs
Doporuceny rozsah: CR 5,0 — 6,3 mAs, DDR 2,5 — 5,6 mAs

Protirozptylova mtizka

Pouziti protirozptylové miizky:
— Kolenni kloub niz§i nez 15 cm (méfeno od podlozky) provést
expozici bez protirozptylové miizky a s vypnutym AEC.
— Kolenni kloub vys$i nez 15 cm (méfeno od podlozky) provést
expozici s pouzitim protirozptylové miizky a se zapnutym AEC.

Ohnisko Malé
Pouziti AEC:
— Kolenni kloub niz8i nez 15 cm (méfeno od podlozky) provést
expozici s vypnutou AEC.
— Kolenni kloub vys$i nez 15 cm (méfeno od podlozky) provést
AEC expozici se zapnutou AEC.

0.0
i

V pfipadé, Ze ma pacient implantat (totalni endoprotézu), AEC

se nepouZiva.

Povel pacientovi

Nehybat se!

Ochranné prostiedky

V piipadg, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.4.4.18 DK patella (¢éska) bo¢ni projekce

kéd VZP -89 127
kod CRK —01.11.009

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Prosté, podrobné zobrazeni ¢ésky, méla by byt vidét kloubni §térbina mezi
patellou a kondylem femuru.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi nebo sedi ev. stoji.

Nastaveni: Pozice lateralni. Koncetina mirné ohnuta v ky¢li a koleni. Noha
naléha na rec. malikovou stranou tak aby byly oba kloubni hrboly femuru
v superpozici. Nesnimkovana koncetina mirn¢ pfednoZena.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na zadni okraj ¢ésky.

Napéti

Minimalné 55 kV
Doporuceny rozsah 55 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 6,3 mAs
Doporuceny rozsah: CR 5,0 — 6,3 mAs, DDR 2,5 — 5,6 mAs

Protirozptylova miizka

NE

Ohnisko

Malé

AEC

NE
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Povel pacientovi

Nehybat se!

Ochranné prostredky

V ptipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.4.4.19 DK patella (¢éska) axialni projekce vleze na bfise

kod VZP — 89 127
kéd CRK - 01.11.012

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Prosté, podrobné zobrazeni ¢ésky, méla by byt vidét kloubni Stérbina mezi
patellou a kondylem femuru.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient leZi na bfisSe.

Nastaveni: DK maximalné flektovana v koleni,
obinadlem k hyzdi. Noha naléhd na rec.
a flektovanym kolenem.

kotnik pfitahujeme
frontalni stranou femuru

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed ¢ésky.

Napéti

Minimalné 55 kV
Doporuceny rozsah 55 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximaln€ 6,3 mAs
Doporuceny rozsah: CR 5,0 — 6,3 mAs, DDR 2,5 — 5,6 mAs

Protirozptylovéa mtizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prosttedky V piipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.4.4.20 DK patella (¢éska) axialni projekce vsedé

kod VZP — 89 127
kéd CRK - 01.11.012

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Prosté, podrobné zobrazeni ¢ésky, méla by byt vidét kloubni Stérbina mezi
patellou a kondylem femuru.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient sedi na stole.

Nastaveni: pacient ,,sedi na stole, vysetfovana DK je flektovana podle
potieby nevysSetfovana koncetina je natazena. Pacient rukama pfidrzuje rec.
kolmo k CP za kolennim kloubem.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed ¢ésky.

Napéti

Minimalné 55 kV
Doporuceny rozsah 55 — 70 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 5,6 mAs
Doporuceny rozsah: CR 4,0 — 5,6 mAs, DDR 2,0 — 5,6 mAs

Protirozptylovéa mtizka

NE

Ohnisko Malé

AEC NE

Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostiedky V ptipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.4.4.21 DK kost stehenni s ky¢elnim kloubem AP projekce

kod VZP — 89 127
kéd CRK —01.11.008

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni femuru véetné kycelniho kloubu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na zadech ev. Stoji zady k vertigrafu.
Nastaveni: Koncetina propnutd. Chodidla vyrotovana Sickami k sobg,
patami od sebe.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed femuru.
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Nap&ii Minimalné 60 kV
P Doporuceny rozsah 60 — 87 kV
Protirozptylova mtizka ANO
Ohnisko Velké
[

AEC U

B

Povel pacientovi

Nehybat se! Povel $picky k sob€, paty od sebe!

Ochranné prostiedky

V ptipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.4.4.22 DK kost stehenni s ky&elnim kloubem medio-lateralni projekce

kod VZP -89 127
kéd CRK —01.11.008

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni femuru véetné kyc¢elniho kloubu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na zadech.

Nastaveni: Koncetina vyrotovana lateralné. Koleno mirné flektovano.
Nebo

Poloha: pacient lezi na boku vySetiované strany.

Nastaveni: DK v extenzi, nevySetfovand koncetina maximalné pfednozena.

Geometrie projekce

CP - kolmy na rec. a mifi na stfed femuru. Horni hrana rec. bezpe¢né nad
acetabulem.

Nap&ti Minimalné 60 kV
P Doporuceny rozsah 60 — 87 kV
Protirozptylova mtizka ANO
Ohnisko Velké
0.u

AEC

|
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prostiedky

V ptipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.4.4.23 DK kycelni kloub AP projekce

kod VZP — 89 123
kéd CRK —01.11.005

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni nezkraceného krc¢ku femuru a celého kyc¢elniho kloubu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na zadech ev. stoji zady k vertigrafu.
Nastaveni: Koncetina propnutd. Chodidla vyrotovana Spickami k sobé¢,
patami od sebe.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a mifi na stfed kr¢ku femuru.

Napéti Minimalné 65 kV
P Doporuceny rozsah 65 — 105 kV
Protirozptylova miizka ANO
Ohnisko Velké
1.0
AE
¢ n

Povel pacientovi

Nehybat se! Povel §picky k sobg, paty od sebe!

Ochranné prosttedky

V piipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.
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5.4.4.24 DK ky¢el poloaxialni dle Lauensteina

kod VZP — 89 123
kéd CRK —01.11.007

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Ky¢elni kloub véetné proximalniho femuru a ¢asti panevniho pletence.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vleze na zadech na vySetfovacim stole.
Nastaveni: VySetiovand DK je v ky¢li a koleni flektovana a abdukovana
0 45°. Zevni strana stehna vySetfované DK je pfivracena k rec.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a stfed vySetfované oblasti.

Nap&t Minimalné 65 kV
P Doporuceny rozsah 65 — 105 kV
Protirozptylova mtizka ANO
Ohnisko Velké
AE 0.0
¢ n

Povel pacientovi

Nehybat se! Povel $picky k sob€, paty od sebe!

Ochranné prosttedky

V ptipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.4.4.25 Panev AP projekce

kod VZP -89 121
kéd CRK —01.11.004

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Panev v celém rozsahu - od lopat ky¢elnich po trochantery.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z dolni poloviny t€la, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na zadech, nebo stoji zady k vertigrafu.
Nastaveni: DK jsou natazeny. Chodidla vyrotovana S§pickami k sobé,
patami od sebe.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Centrace receptoru obrazu 3 cm nad hfebenem kycelni
kosti. Centralni paprsek smétuje do stfedu receptoru obrazu.

Minimalné 70 kV

Napeti Doporuceny rozsah 70 — 90 kV
Protirozptylova miizka ANO
Ohnisko Velké
B
AEC
[]

Povel pacientovi

Nehybat se! Povel §picky k sobé, paty od sebe!

Ochranné prosttedky

V ptipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.4.4.26

Panev — in-let (vchodova)

kod VZP — 89 123
kéd CRK —01.11.002

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Panev v celém rozsahu — od lopat kycelnich po trochantery, posuzuji
se struktury panevniho kruhu.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti DK, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vleze na zadech na vysetfovacim stole.
Nastaveni: DK natazeny, mirn¢ medialné rotovany, palce smétuji ke stropu.

Geometrie projekce

CP — sklonén v uhlu 30° kaudalné¢ a smétuje tak, aby vychazel stredem
panve.

Napéti

Minimalné 70 kV
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Doporuceny rozsah 70 — 90 kV

Protirozptylova miizka ANO
1.0
AE
¢ n
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prosttedky

V ptipadg, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.4.4.27 Panev — out-let (vychodova)

kod VZP — 89 123
kéd CRK —01.11.002

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Pénev v celém rozsahu — od lopat kycelnich po trochantery, posuzuji
se struktury panevniho kruhu.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z oblasti DK, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vleze na zadech na vySetfovacim stole.
Nastaveni: DK natazeny, mirn¢ medialné rotovany, palce smétuji ke stropu.

Geometrie projekce

CP — sklonén v thlu 30° kranidln¢ a sméfuje tak, aby vychazel stfedem

panve.
Napéti Minimaln¢ 70 kV
P Doporuceny rozsah 70 — 90 kV
Protirozptylovéa mtizka ANO
[]

AEC U

B
Povel pacientovi Nehybat se!

Ochranné prosttedky

V ptipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.
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5.5 Lebka

5.54.1 Lebka PA projekce 62
5.54.2 Lebka AP projekce 62
5.54.3 Lebka bo¢ni projekce 62
5.54.4 VDN Watersova projekce 63
5.54.5 VDN boc¢ni projekce 63
5.5.4.6 Orbity PA projekce 63
5.54.7 Orbity boc¢ni projekce 64
5548 Nosni ktistky bo¢ni projekce 64
5.54.9 Mandibula PA projekce 64
5.5.4.10 Mandibula bo¢ni projekce 65

5.5.1

Indikace

5.5.1.1 Indikovano

Indikace

Projekce

Podminky vySetieni, poznamky

Onemocnéni
vedlejsich dutin

5.5.4.4 VDN Watersova projekce,
eventualné 5.5.4.5 VDN bocni
projekce

Pfi vyznamném podezieni na zmény ve VDN
je vhodngjsi provést piimo CT.

Kovové cizi téleso
v orbité (pied MR)

5.54.6 Orbity PA projekce a

zarovein 5.5.4.7 Orbity boéni
projekce

Indikace plati pro patrani po kovovém cizim télese
pfed MR vysetfenim. Pro primarni diagnostiku
cizich téles v orbit¢ a jejich lokalizaci
je indikovéano CT.

Poranéni nosu

5.5.4.8 Nosni kustky bo¢ni projekee,
pfipadné¢ pokud je podezieni na
poranéni i jinych kosti nez nosnich
ktstek, mize se doplnit 5.5.4.4
VDN Watersova projekce

Jen pokud je vyzadano specialistou. Spatna
korelace mezi radiologickym nalezem a zevni
deformitou.

Osetteni zhmozdéného nosu zalezi na mistnich
zvyklostech: obvykle sledovani na oddéleni
otorhinolaryngologie nebo na stomatochirurgickém
pracovisti ur¢i potfebu rentgenovych snimk.

Poranéni dolni

5.5.4.9 Mandibula PA projekce,

Panoramaticky snimek se provadi podle

celisti 5.5.4.10 Mandibula bo¢ni projekce | Narodnich radiologickych standardii pro zubni
nebo panoramaticky snimek radiodiagnostiku.
o 5.54.1 Lebka PA projekce, 5.5.4.2 Soucast% Vlysc?tremv jsou snuvnk.y osového svke}etu’
Mnohocetny - a proximalnich c¢asti koncetin. Rtg vySetfeni
Lebka AP projekce a 5.5.4.3 Lebka . 9 . ,
myelom RV lze nahradit celotélovou magnetickou rezonanci
bocni projekce A . ,
nebo celotélovym nizkoddvkovym CT.
5.5.1.2 Neni indikovano rutinné
Indikace Projekce Podminky vySeti‘eni, poznamky
Prlmame 5-5.4.3 Lebka bocni Je indikovan u nékterych typi shuntl pro odecteni
Hydrocephalus projekce . P .
, . nastaveného oteviraciho tlaku. Nebo pro posouzeni
— posouzeni stavu, |eventudlné 5.5.4.1 Lebka PA|. . ” ; ,
vy . integrity shuntu. Pfi posouzeni vlastniho hydrocefalu
drenazniho projekce nebo 5.5.4.2 Lebka . A
. - . - nebo polohy drenu v mozkové komofte je indikovano
systému bocni projekce podle lokalizace
CT nebo MR.
shuntu
Penetrujici 5.54.6 Orbity PA projekce, |Lze provést u vétSich rentgen-kontrastnich cizich

poranéni orbity

5.5.4.7 Orbity boéni projekce

S 4

Poranéni stiedni

tfetiny obliceje

5.5.4.4 VDN Watersova projekce

Vhodnéjsi je CT vySetieni.
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5.5.1.3 Neindikovano

Klinicky problém

Poznamka

Trauma kalvy

Provadéni rtg snimku neni odGvodnéné. Senzitivita rtg vySetfeni
je velmi nizkd a nevypovidd nic o traumatu intrakranidlnich struktur.
Pokud pacient prodélal trauma hlavy a je klinické podezieni na
intrakranidlni komplikaci, je indikované CT.

Poranéni baze lebni

Pti podezieni na poranéni baze lebni je indikované CT.

Bolest hlavy: chronicka

Skiagrafie je malym pfinosem pii absenci lokdlnich ptiznakd.

Afekce hypofyzy a krajiny sedla

Je indikovand MR nebo CT.

Demence a poruchy paméti

K posouzeni miry a distribuce mozkové atrofie je indikované MR
(pokud nelze, tak CT), k posouzeni metabolickych zmén v mozku
se pouzivaji rovnéz hybridni metody.

Poruchy zraku

Je indikované CT nebo MR.

Epilepsie (dospélych)

Pokud je indikované diagnostické zobrazovani, tak pouze CT nebo MR.

Tupé poranéni orbity

Pti podezieni na poranéni skeletu nebo mékkych Casti orbity je pfinosngjsi
CT. 5.5.4.4 VDN Watersova projekce lze akceptovat jako prvni metodu
pouze v pripad¢, kdy neni dostupné akutni CT.

Onemocnéni pyramidy, ucha
a mastoidedlnich sklipkt

Projekce lebky dle Stenverse a projekce lebky dle Schiillera jsou
v soucasnosti nahrazené CT nebo v nekterych piipadech MR.

5.5.2

e Skiagraficky komplet,

Obecné pozadavky na vybaveni pracovisté

na némz je mozné snimkovat pfi nastaveni uvedeném

u pfislusného vykonu.

553
a provedeni vykonu

5.5.3.1 Pfiprava pacienta:

Obecné pozadavky na nastavovani projekci, expozi¢nich parametri

e (Odlozit odév z hlavy a krku a sejmout rentgen kontrastni materidly z oblasti zajmu.

5532

Velikost pole v roviné rec.

e Vyclonit na oblast zdjmu.

5533

Vzdalenost ohnisko — rec.

e Min. 100 cm.

5534

e Neni.

Piidavna filtrace

5.5.3.5 Ohnisko
e Malé.

5.5.3.6 Expozi¢ni as
e Bez pozadavku.

5.5.3.7 Format rec.

e Velikost odpovida zobrazované oblasti tak, aby umoznila zachyceni pozadovanych struktur
nejmensim moznym poctem expozic.

5.5.3.8 Povel pacientovi
e Nehybat se!
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5.5.3.9 Ochranné prostiedky

e Pouziti ochrannych prostfedki neni nutné.

5.5.3.10 Poznamka

e V piipadé, kdy z objektivnich pfi¢in (napf.: fixacni material, nesnesitelna bolest) nelze
zobrazovanou oblast nastavit poZzadovanym zptisobem, se aplikujici odbornik standardnimu
nastaveni co nejvice ptiblizi.

e V piipad¢ vyznamné odchylky zaznamenat dtivod.

5.54

Standardy jednotlivych projekci

5.5.4.1 Lebka PA projekce

kod VZP -89 115
kod CRK - 01.05.006

Kritéria sprdvného zobrazeni
a oblast zajmu

Symetrické zobrazeni celé lebky od vertexu az po dolni Celist. Okraj hrany
skalnich kosti projikuje do stiedu orbit.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vleze, vsedg, vstoje.
Nastaveni: Hlava naléha na rec. ¢elem a nosem. Frankfurtskda horizontala
je kolma k rec.

Geometrie projekce

CP —na glabellu, kolmy na rec.

Napéti

Minimalné 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

0.0
i

5.5.4.2 Lebka AP projekce

kod VZP -89 115
kéd CRK —01.05.006

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Symetrické zobrazeni celé lebky od vertexu az po dolni celist. Okraj hrany
skalnich kosti projikuje do stfedu orbit. Z divodu snizeni radiacni zatéze
o¢i je doporucovano zobrazeni lebky v PA projekei.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: vleZe na zadech.
Nastaveni: Hlava naléha na rec.
je kolma k rec.

temenem. Frankfurtskd horizontala

Geometrie projekce

CP —na glabellu, kolmy na rec.

Napéti

Minimalné 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

00
i

5.5.4.3 Lebka bo¢ni projekce

kod VZP -89 115
kéd CRK —01.05.006

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Symetrické zobrazeni celé lebky od vertexu az po dolni celist. Kontury
predni jamy se kryji, turecké sedlo je ostfe zobrazeno. Ob¢ kloubni hlavice
dolni Celisti v superpozici, oba zvukovody v superpozici.
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Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: vleze, vsedé, vstoje.

Nastaveni: Hlava otoCena na bok, vySetfovand strana naléhd na rec.
Medianni rovina je rovnobé&zna s rec.

Druha varianta nastaveni: snimek horizontalnim paprskem. Medianni rovina
je rovnobézna s rec.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a osteomeatalni linii, sméfuje do jejiho stiedu a 1 cm
nad ni.

Napéti

Minimalné 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

Protirozptylova mtizka

ANO nebo vyuziti Air Gap techniky.

AEC

0.0
B

5.5.4.4 VDN Watersova projekce

kod VZP -89 113
kéd CRK - 01.05.003

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Symetrické zobrazeni vedlejSich dutin nosnich, skalni kosti se promitaji
pod maxilarni dutiny. Symetrické zobrazeni obli¢ejového skeletu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vsedé, vstoje, hlava mirn€ zaklonéna.

Nastaveni: Celem k rec., brada se opira o rec., nos je od rec. vzdalen 1-2 cm
1. Oblicejovy skelet — zaviena usta,
2. VDN - oteviena usta (modifikovanad Watersova projekce).

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec., sméfuje do stiedu zobrazované oblasti.

Napéti

Minimalné 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

[0
i

5.5.4.5 VDN bo¢ni projekce

kod VZP -89 113
kéd CRK - 01.05.003

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Symetrické zobrazeni vedlejSich dutin nosnich, kontury pfedni jamy
a tureckého sedla se prekryvaji.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vsedé¢, vstoje.
Nastaveni: Hlava v pfesné bocni projekci, vySetfovanou stranou naléha
na rec.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec., sméfuje do stiedu zobrazované oblasti.

Napéti

Minimalné 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

Protirozptylovéa mtizka

ANO

AEC

0.u
i

5.5.4.6 Orbity PA projekce

kod VZP -89 113
kéd CRK —01.05.005
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Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Symetrické zobrazeni obou orbit.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vstoje, vsedé€, vleZe na biise.
Nastaveni: Celem k rec., brada a $pi¢ka nosu se opiraji o rec.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec., smétfuje do stfedu zobrazované oblasti, kolimace
pouze na oblast orbit.

Napéti

Minimaln¢ 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

Protirozptylova miizka

ANO

AEC

[0
i

5.5.4.7 Orbity bo¢ni projekce

kod VZP -89 113
kéd CRK —01.05.005

Kritéria sprdvného zobrazeni
a oblast zajmu

Symetrické zobrazeni orbit bo¢né, kontury predni jamy se piekryvaji.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vsedg, vstoje.
Nastaveni: Hlava v ptfesné boéni projekci, vySetfovanou stranou naléha
na rec.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec., sméfuje na zevni okraj orbity, kolimace pouze
na oblast orbit.

Napéti

Minimalné 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Elektrické mnozstvi

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

0. 0
i

5.5.4.8 Nosni kustky bo¢ni projekce

kod VZP -89 113
kéd CRK —01.05.004

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Symetrické zobrazeni nosnich kustek.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vleze, vsed¢, vstoje.
Nastaveni: Hlava oto¢ena na bok, vySetfovand strana naléha na rec.
Medialni rovina je rovnobézna s rec.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. a osteomeatalni linii, sméfuje 2 cm pod kofen nosu.

Napéti

Minimalné 40 kV
Doporuceny rozsah 45 — 63 kV

Elektrické mnozstvi

Maximalné 3,2 mAs
Doporuceny rozsah: CR 2,0 — 3,2 mAs, DDR 0,9 — 2,5 mAs

Protirozptylova mfiizka

NE

AEC

NE

5.5.4.9 Mandibula PA projekce

kod VZP -89 113
kéd CRK - 01.05.001

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni dolni cCelisti.
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Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vleze, vsed¢, vstoje.
Nastaveni: Hlava je polozena celo-nos, spojnice nos — zvukovod svird
s vertigrafem thel 45°.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec.

Napéti

Minimaln¢ 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 80kV

Elektrické mnozstvi

Protirozptylovéa mtizka

ANO

AEC

0.0
i

5.5.4.10 Mandibula bo¢ni projekce

kod VZP -89 113
kod CRK —01.05.001

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zdjmu

Zobrazeni dolni ¢elisti.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Vleze, vsedg, vstoje.
Nastaveni: Pacient sedi bocné u vertigrafu, hlava je sklonéna k vySetiované
strané.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec.

Napéti

Minimaln¢ 65 kV
Doporuceny rozsah 65 — 80kV

Elektrické mnozstvi

Protirozptylova miizka

ANO

AEC

0.0
i
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5.6 Pater

5.6.4.1 Kréni patet AP projekce 69
5.6.4.2 Kr¢éni patet bocni projekce 70
5.6.4.3 Kréni patet Sikmd na foramina 70
5.6.4.4 Kréni patet Sandbergova projekce 71
5.6.4.5 Kréni patet funkéni - dynamické snimky 71
5.6.4.6 Hrudni patet AP projekce 72
5.6.4.7 Hrudni patet bo¢ni projekce 72
5.6.4.8 Bederni patet AP projekce 72
5.6.4.9 Bederni patet bo¢ni projekce 73
5.6.4.10 Bederni patef funk¢éni — dynamické snimky 73
5.6.4.11 Kost ktizova, kostr¢ bo¢ni projekce 73
5.6.4.12 Kost ktizova AP 74
5.6.4.13 Kostr¢ AP projekce 74
5.6.4.14 Sakro-iliakalni SI skloubeni AP projekce 75
5.6.4.15 Sakro-iliakalni SI skloubeni Sikma 75
5.6.1 Indikace

5.6.1.1 VySetieni celé patefe — indikovand vySetieni

Indikace

Projekce

Podminky vySetieni, poznamky

Vrozené poruchy

Snimky celé patete

Specidlni vysetieni, naptiklad u skolidzy.

5.6.1.2 VysSetieni

kréni patefe — indikovand vyS$etfeni

Indikace

Projekce

Podminky vySeti‘eni, poznamky

Poranéni krku
provazené bolesti

5641 Kréni pater AP
projekce, 5.6.4.2 Kréni patef
boéni projekce

V ptipadé potieby 5.6.4.4 Kréni
patef Sandbergova projekce

Miuze byt velmi obtizné snimky kréni patete
zhodnotit.

Mohou byt nutné zvlastni projekce, CT nebo MR
zvlaste, jsou-li prosté snimky nejednoznacné nebo
pii slozitych 1ézich a zdvaZnych traumatech.

Poranéni hlavy
s bezvédomim

5.6.4.1 Kréni  patef AP

projekce, 5.6.4.2 Kréni patef
boc¢ni projekce

Pfi podezieni na polytrauma nebo zavazné
poranéni v oblasti hlavy a kréni patefe je
indikované spiSe CT. V pfipadé neurologického
deficitu budiciho podezieni na poranéni michy
je indikované MR.

Poranéni krku
s neurologickymi
piiznaky

5.6.4.1 Kréni patet AP
projekce, 5.6.4.2 Kréni patef
bocni projekce

V piipadé potieby 5.6.4.4 Kréni
pétef Sandbergova projekce

Pro ortopedické posouzeni.

Nutny pro uréeni vyse poranéni patefe a pro dobré
cileni specializovanych vySetfeni. Obvykle se ale
pro posouzeni traumatickych zmén pouziva CT,
eventualné MR.

Poranéni krku
provazené bolestmi,
avSak s normalnim
postavenim obratld

na AP a bo¢né projekci,
podezieni na instabilitu

5.6.4.5 Kréni patef funkéni -
dynamické snimky

Rtg posoudi pouze zmény vzajemného postaveni
obratli. K pfimému hodnoceni meékkych tkani
slouzi MR.

Mnohocetny myelom

5.6.4.1 Kréni patet AP
projekce, 5.6.4.2 Kréni patet
bo¢ni projekce

Soucast vysetfeni osového skeletu. Muize byt
dostacujici pouze snimek v LAT projekci. Pokud je
nalez nejasny nebo negativni, je pfi pfetrvavajicim
klinickém podezieni indikované celotélové MR
nebo nizkodavkové celotélové CT.
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5.6.1.3 VySetfeni kréni patefe — vySetieni, ktera nejsou indikovana rutinné

Indikace Projekce Podminky vySeti‘eni, poznamky
Degenerativni zmény zacinaji v ¢asném stfednim
veéku a casto nemaji souvislost s ptiznaky, které
5.6.41 Kréni patet AP|jsou obvykle zpisobeny zménami plotének nebo

Bolesti za krkem,
bolesti hornich
koncetin, degenerativni
zmeény

projekce, 5.6.4.2 Kréni patef
bocni projekce

V piipadé potteby 5.6.4.3 Kréni
patef §ikma na foramina

vazi nerozpoznatelnymi na prostém snimku.
Prosty snimek je vhodny jako vstupni vySetieni,
nejsou vhodné casté, neindikované kontroly.
Ve stoupajici mife se indikuje MR, zejména je-li
pritomna Dbolestivost hornich koncetin nebo
pfiznaky z postizeni nervovych kotent.

Pacient pii védomi
pouze s poranénim
hlavy / obliceje

56.4.1 Kréni patet AP
projekce, 5.6.4.2 Kréni patet
boc¢ni projekce

V pripadé potieby 5.6.4.4 Kréni
patet Sandbergova projekce

Neindikuje se u obvykle u pacientd, ktefi spliuji
vSechna tato kritéria:

1. Jsou plné pii védomi.

2. Nejevi znamky intoxikace.

3. Nemaji abnormalni neurologicky nalez.

4. Krk neni spontdnn¢ ani na pohmat bolestivy.

Podezieni na
atlantoaxialni subluxaci

5.64.1 Kréni pateif AP
projekce, 5.6.4.2 Kréni patef
boc¢ni projekce

V pripadé potieby 5.6.4.4 Kréni
patet Sandbergova projekce

Obvykle se vysetfuje pomoci CT.

Podezieni na nadorové
postizeni

5.6.4.1 Kréni patet AP
projekce, 5.6.4.2 Kréni patet
bo¢ni projekce

Rtg vySetfeni muze pomoci lokalizovat 1ézi pro
ucely dalSich odbornéjsich vysetfeni. Neumoziiuje
posouzeni postizeni michy, nervovych kotenil
a dalsich mékkych tkani. Z tohoto ddvodu
je indikované MR ptipadné CT.

5.6.1.4 VySetieni

Th a L patefe — indikovana vySetieni

Indikace Projekce Podminky vySetieni, poznamky
Indikovano pti varovnych znamkach:
1) Nedavné vyznamné trauma, nebo mirngjsi
trauma + vék > 50 let,
2) Nevysvétleny ubytek hmotnosti,
3) Nevysvétlitelna horecka,
4) Imunosuprese,
5) Malignita v anamnéze,
6) Intravendzni uzivani drog,
7) Dlouhodobé uzivani kortikosteroidi,
5.6.4.6 Hrudni patet AP osteopordza,
projekce, 5.6.4.7 Hrudni pater| 8) Ve&k > 70 let,
Bolest akutni nebo bo¢ni projekce, 9) Fokalni neurologicky deficit, zhorSujici

chronicka bez traumatu

nebo 5.6.4.8 Bederni patef AP

projekce, 5.6.4.9 Bederni pater
bo¢ni projekce

se nebo omezujici symptomy,
10) Doba trvani vice nez 6 tydnt.
Degenerativni zmény jsou, pocinaje stfednim
veékem, bézné. Vysetieni je zfidka uzite¢né, pokud
nejsou pritomny neurologické pfiznaky ¢i
podezieni na nadorové zmény nebo infekci.
Vysetfeni mize mit vyznam u mladSich pacientii
(napf. pod 20 let, vzhledem ke spondylolisthese,
ankylozujici spondylitidé, M. Scheuermann atd.).
Prosty snimek je vhodny jako vstupni vySetfeni,
nejsou vhodné casté, neindikované kontroly.
Negativni nédlez nemusi znamenat, Ze nejsou




68

VESTNIK MZ CR CASTKA 3/2019

pfitomné patologické zmény. Proto se jako dalsi
metody vyuzivaji CT, MR nebo metody nukledrni
mediciny.

Bolest — podezieni na
osteoporotickou
kompresi obratle

5.6.4.6 Hrudni patef AP

projekce, 5.6.4.7 Hrudni patef
bo¢ni projekce,
nebo 5.6.4.8 Bederni patetr AP
projekce, 5.6.4.9 Bederni patet
bocni projekce

Pro samotny prikaz kompresi mohou dostacovat
snimky v LAT projekcii NM nebo MR jsou
uziteénéj$i k rozliSeni mezi Cerstvymi a starymi
frakturami a k vylouceni patologickych fraktur.
Kostni denzitometrie (pomoci dvoji energie fotond
- Dual Energy XR absorptiometry [DEXA] — nebo
kvantitativni CT) poskytuje objektivni meéteni
obsahu kostniho minerdlu; mize se také pouzit
u metabolickych kostnich onemocnéni.

Poranéni provéazené
bolesti, bez
neurologického nalezu,
s neurologickym
nalezem nebo

ptipad pacienta, které¢ho
nelze klinicky
zhodnotit

5.6.4.6 Hrudni patet AP

projekce, 5.6.4.7 Hrudni patef
boc¢ni projekce,

nebo 5.6.4.8 Bederni patef AP
projekce, 5.6.4.9 Bederni patef
boc¢ni projekce

nebo 5.6.4.11 Kost kfizova
kostré bo¢ni projekce 5.6.4.12
Kost kiizova AP,

pfipadné 5.6.4.13 Kostr¢ AP
projekce

Skiagrafické vySetfeni se vyuziva piedev§im jako
vstupni vySetieni.

Hute piehledné oblasti (zejména C/Th prechod)
nebo nejasné nalezy vyzaduji dovysetfeni pomoci
CT.

V ptipadé, ze je pritomny neurologicky deficit
a je podezieni na poranéni mékkych tkani, michy
nebo nervovych kofend je indikované MR.

Podezfeni na instabilitu

5.6.4.10 Bederni patef funkéni
— dynamické snimky

Doplnéni  vySetteni v AP a LAT projekci
k posouzeni pohyblivosti a vzdjemného posunu
obratld.

Mnohoc¢etny myelom

5.6.4.6 Hrudni patetr AP
projekce, 5.6.4.7 Hrudni patef
boc¢ni projekce,

nebo 5.6.4.8 Bederni patef AP

projekce, 5.6.4.9 Bederni patef
boéni projekce

Soucéast vysetfeni osového skeletu. Muze byt
dostacujici pouze snimek v LAT projekci. Pokud je
nalez nejasny nebo negativni, je pii pretrvavajicim
klinickém podezieni indikované celotélové MR
nebo nizkodavkové celotélové CT.

Bolesti SI skloubeni,
podezieni na
sakroileitidu

5.6.4.14  Sakro-iliakalni  SI
skloubeni AP projekce,
5.6.4.15 Sakro-iliakdlni  SI

skloubeni Sikma

Nachdzi zmény pouze u chronickych stadii
onemocnéni. V Casné fazi je presncjsi diagnostika
pomoci MR nebo scintigrafie. Pro pfesnéjsi
posouzeni stavu kosténych struktur je presnéjsi
CT.

5.6.1.5 VySetfeni

Th a L patefe — vySetfeni, kterd nejsou indikovana rutinné

Indikace Projekce Podminky vySeti‘eni, poznamky
5.64.6 Hrudni patet AP |Akutni bolest zad je zpravidla zplsobena
Akutni bolest zad: projekce, 5.6.4.7 Hrudni pétef | pfiCinami, které nemohou byt diagnostikovany

podezieni na vyhtez
ploténky, ischias bez
varovnych piiznakd

bocni projekee,
nebo 5.6.4.8 Bederni patetr AP

projekce, 5.6.4.9 Bederni patet
boc¢ni projekce

prostym snimkem (vyjimkou je osteoporotické
zhrouceni) Normalni nalez na prostém snimku
mize byt falesné negativni. Prikaz vyhtezu
ploténky vyZzaduje MR nebo CT.

5.6.1.6 VysSetfeni Th/L patefe — neindikovand vyS$etfeni

Indikace

Podminky vyseti‘eni, poznamky

Trauma bez bolesti ¢i neurologického deficitu ¢i
jinych klinickych ptiznaki a varovnych zndmek

Oblast je dobfe klinicky vySetfitelna. Pfi negativnim
nalezu je riziko vyznamnych zmén minimalni.
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5.6.2 Obecné pozadavky na vybaveni pracovisté

e Skiagraficky komplet, na némz je mozné snimkovat pii nastaveni uvedeném
u pfislusného vykonu.

5.6.3 Obecné pozadavky na nastavovani projekci, expozi¢nich parametru
a provedeni vykonu

5.6.3.1 Piiprava pacienta

e (Odlozit odév a sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti zajmu.

5.6.3.2 Velikost pole v rovine€ rec.

e Vyclonit na oblast zajmu.

5.6.3.3 Vzdalenost ohnisko — rec.
e Min. 100 cm.

5.6.3.4 Pridavna filtrace
e Neni.

5.6.3.5 Ohnisko

e Dle oblasti zajmu.

5.6.3.6 Expozi¢ni ¢as
e Bez pozadavku.

5.6.3.7 Format rec.
e Velikost odpovida zobrazované oblasti tak, aby umoznila zachyceni pozadovanych struktur
nejmens$im moznym poctem expozic.

5.6.3.8 Povel pacientovi
e Nehybat se! Nedychat!

5.6.3.9 Ochranné prostiedky

e V ptipadé snimkovani bederni a kiizové Casti patefe, pokud stinéni nezasahuje do oblasti
zajmu kryt gonady.

5.6.3.10 Poznamka

e V pfipadé, kdy z objektivnich pfi¢in (napf.: fixacni material, nesnesitelna bolest) nelze
zobrazovanou oblast nastavit pozadovanym zpisobem, se aplikujici odbornik standardnimu
nastaveni co nejvice priblizi.

e V piipad¢ vyznamné odchylky zaznamenat divod.

5.6.4 Standardy jednotlivych projekci

5.6.4.1 Kréni pater AP projekce

kod VZP -89 117
kéd CRK —01.07.001

Kritéria spravného zobrazeni

. Symetrické zobrazeni vSech tél krénich obratli.
a oblast zajmu

Odlozit odév z hlavy a krku, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti

Ptiprava pacienta o
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni Poloha: Vleze na zddech, nebo vstoje ¢i vsedé, zady k vertigrafu.




70

VESTNIK MZ CR CASTKA 3/2019

zobrazované oblasti

Nastaveni: Kréni patef paralelné sreceptorem obrazu. Mirmné€ zdvihnout
bradu tak, aby rovina byla kolma4 k receptoru obrazu.

Geometrie projekce

CP - kolmy na rec. Horni hrana receptoru obrazu je 3 cm nad vné&jSim
zvukovodem. Centralni paprsek sméfuje vertikalné ve stfedni roviné
a je orientovany do stiedu kréni patefe. Béhem expozice pacient ma
maximalné oteviena usta /CC piechod/, nesmi v§ak zaklanét hlavu.

U indikace poranéni krku provazené bolesti je tfeba dbat obzvlasté na:
1. Musi se zobrazit C7/T1,
2. Musi se zobrazit zub ¢epovce (to neni vzdy mozné pii prvnim vysetieni).

Poznamka: U indikace poranéni hlavy s bezvédomim mize byt u téZce poranénych
pacienti pofizeni snimkli velmi obtizné — je tfeba se vyhnout vétsi
manipulaci s pacienty.

o Minimalné 65 kV

Napéti

Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

0 0
i

Ochranné prostredky

Pouziti ochrannych prostedkl neni nutné.

5.6.4.2 Kréni patet bo¢ni projekce

kéd VZP -89 117
k6d CRK —01.07.001

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Symetrické zobrazeni vsech tél krénich obratlt.

Priprava pacienta

Odlozit odév z hlavy a krku, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
z4jmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient stoji ¢i sedi lateraln¢ k vertigrafu.
Nastaveni: Opira se ramenem o vertigraf, ramena co nejvice stahnout
kaudaln€. Uvolnéné drzeni. Stfedni rovina paralelni s receptorem obrazu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Horni hrana receptoru obrazu 3 c¢cm nad vng&jSim
zvukovodem. Centralni paprsek horizontalni a smétuje ke stfedu kréni patete
a na stied receptoru obrazu.

U indikace poranéni krku provazené bolesti je tieba dbat obzvlasté na:
1. Musi se zobrazit C7/T1,
2. Musi se zobrazit zub ¢epovcee (to neni vzdy mozné pii prvnim vysetieni).

Poznamka: U indikace poranéni hlavy s bezvédomim muize byt u té€Zce poranénych
pacienti pofizeni snimkli velmi obtizné — je tfeba se vyhnout vétsi
manipulaci s pacienty.

" Minimalné 65 kV

Napéti

Doporuceny rozsah 65 — 80 kV

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

0 0
i

Ochranné prosttedky

Pouziti ochrannych prostfedkti neni nutné.

5.6.4.3 Kréni patet Sikméa na foramina

kod VZP — 89 117
kéd CRK —01.07.002

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Vsechny meziobratlové prostory by mély byt viditelné. Horni meziobratlové
prostory nesmi byt piekryty dolni ¢elisti.

Priprava pacienta

Odlozit odév z hlavy a krku, sejmout rentgen kontrastni materidly z oblasti
zajmu.
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Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient stoji nebo sedi zady k vertigrafu natoceny v thlu 45°.
Nastaveni: Snimkujeme vzdy stranu odchylenou od rec. Provadime obvykle
Sikmé projekce obou stran.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Horni hrana receptoru obrazu je 3 cm nad vngjSim
zvukovodem. Centralni paprsek smeéfuje horizontdln€ do stfedu patete.
Podélné centralni ¢ara prochdzi 3 cm medidlné od nenaléhajiciho zvukovodu.

Napéti

Minimalné 60 kV
Doporuceny rozsah 65 — 80 kV

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

0.0
i

Ochranné prosttedky

Pouziti ochrannych prostiedkii neni nutné.

5.6.4.4 Kréni patef Sandbergova projekce

kod VZP -89 117
kéd CRK - 01.07.011

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni atlanto okcipitalniho skloubeni a dens axis v pfesné AP projekci
bez prekryti.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z hlavy a krku, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
z4jmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient sedi zady vertigrafu, nebo lezi na stole.
Nastaveni: Hlava je zaklonéna a ista maximalné oteviena.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Centralni paprsek smétuje vertikalné na C1. Vstupuje
1 cm distaln€ od fezaki.

U indikace poranéni krku provéazené bolesti je tieba dbat obzvlaste na:

Poznamka 1. Musi se zobrazit C7/T1,
2. Musi se zobrazit zub ¢epovce (to neni vzdy mozné pii prvnim vySetieni).
o Minimaln¢ 65 kV
Napéti

Doporuceny rozsah 65 — 85 kV

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

0 0
B

Ochranné prosttedky

Pouziti ochrannych prostiedkii neni nutné.

5.6.4.5 Kréni pater funkéni - dynamické snimky

kod VZP — 89 117
kod CRK - 01.07.003

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni obratli kréni patefe v maximalni flexi a extenzi.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z hlavy a krku, sejmout rentgen kontrastni materialy z oblasti
zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient stoji ¢i sedi lateralné k vertigrafu.

Nastaveni: Maximalni predklon a pak zaklon, kréni patefe. Opira
se ramenem o vertigraf, ramena co nejvice stdhnout kaudalné. Uvolnéné
drZeni. Stfedni rovina paralelni s receptorem obrazu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Horni hrana receptoru obrazu 3 cm nad vnéjSim
zvukovodem. Centralni paprsek horizontalni a smétuje ke stfedu kréni patete
a na stied receptoru obrazu.

Napéti Minimaln¢ 65 kV
P Doporuceny rozsah 65 — 85 kV
Protirozptylova mtizka ANO
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AEC

0 0
i

Ochranné prostiedky

Pouziti ochrannych prostedkl neni nutné.

5.6.4.6 Hrudni patet AP projekce

kod VZP -89 119
kéd CRK —01.07.005

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Vsechna t¢la obratld hrudni patete musi byt exponovana a zobrazena.

Priprava pacienta

Odlozit odév z horni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Poloha na zadech, nebo zady k vertigrafu.
Nastaveni: Horni hrana receptoru obrazu 1 az 3 cm nad rameny.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Centralni paprsek smétuje do stfedu hrudni kosti.

Napéti

Minimaln¢ 70 kV
Doporuceny rozsah 70 — 90 kV

Protirozptylova mfizka

ANO

AEC

00
i

Ochranné prostfedky

Pouziti ochrannych prostfedkii neni nutné.

5.6.4.7 Hrudni patef bo¢ni projekce

kod VZP -89 119
kéd CRK - 01.07.005

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Kompletni zobrazeni vSech hrudnich obratlt.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév zhorni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na boku, nebo stoji bokem k receptoru obrazu.
Nastaveni: Ruce za hlavou. Umisténi patefe je rovnob&zné se stolem.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Horni hrana receptoru obrazu v urovni vysky ramen.
Centralni paprsek smétuje kolmo do stfedu hrudni patete v Grovni lopatek.

Napéti

Minimalné 70 kV
Doporuceny rozsah 70 — 90 kV

Protirozptylova mtizka

ANO

AEC

0 U
i

Ochranné prosttedky

Pouziti ochrannych prostedkti neni nutné.

5.6.4.8 Bederni patet AP projekce

kod VZP -89 119
kéd CRK —01.07.007

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Kryci ploténky obratlovych t€l jsou kolmé k receptoru obrazu. Transverzalni
vybézky a kost kiizovou lze hodnotit.

Priprava pacienta

Odlozit odév zhorni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Poloha vleze na zadech, nebo vstoje, zady k vertigrafu.
Nastaveni: Bederni patef ve stiedu zobrazovaciho systému.

Geometrie projekce

CP - kolmy na rec. Centralni paprsek zamétren na stfed bederni patefe na
urovni hrany lopaty kycelni. Horni hrana rec. 2 cm nad procesus xiphoideus
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sterna.
Nap&ti Minimalné 70 kV
P Doporuceny rozsah 70 — 90 kV
Protirozptylova mtizka ANO

AEC

0.0
i

Ochranné prostredky

V piipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.6.4.9 Bederni pater bo¢ni projekce

kod VZP — 89 119
kéd CRK —01.07.007

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Kompletni zobrazeni bederni patete. Pokud je nezbytné, pouzijte zvlastni
expozici na dokonalejsi zobrazeni lumbo-sakralniho pfechodu.

Priprava pacienta

Odlozit odév zhorni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Poloha vleze na boku, nebo vstoje bokem k receptoru obrazu.
Nastaveni: Obé ruce za hlavou.

Geometrie projekce

CP - kolmy na rec. Centralni paprsek smétuje kolmo 3 cm nad hranu lopaty
kosti kycelni. Podélna centracni ¢ara prochazi vrcholem hiebenu kycelni
kosti.

Napéti Minimalné 75 kV
P Doporuceny rozsah 75 — 105 kV
Protirozptylova mtizka ANO

AEC

0 0
B

Ochranné prostredky

V piipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.6.4.10 Bederni patef funkéni — dynamické snimky

kod VZP -89 119
kéd CRK —01.07.009

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni obratli bederni patefe v maximalni flexi a extenzi.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév zhorni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient stoji bo¢né k vertigrafu.
Nastaveni: Maximalni pfedklon a pak zaklon, pacient nesmi k piedklonu
a zédklonu pouzit pohyb v ky¢lich. Obég ruce za hlavou.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Centralni paprsek smétuje kolmo 3 cm nad hranu lopaty
kosti kycelni.

Napéti

Minimaln¢ 75 kV
Doporuceny rozsah 75— 105 kV

Protirozptylova mfizka

ANO

AEC

0.0
B

Ochranné prosttedky

V piipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.6.4.11 Kost kfizova, kostr¢ bo¢ni projekce

kod VZP -89 121
kéd CRK - 01.07.010

Kritéria spravného zobrazeni | Zobrazeni kiizové kosti a kostrée v celém rozsahu.
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a oblast zadjmu

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z dolni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi nebo stoji bokem k receptoru obrazu.
Nastaveni: Patef je rovnobézna s rovinou stolu.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Okraj horni hrany receptoru obrazu na Urovni horniho
okraje lopaty kosti kycelni. Centralni paprsek 10 cm pod hornim okrajem
lopaty kosti ky¢elni a 3 cm nazad od centra okraje lopaty kycelni.

Minimalné 75 kV

Napet Doporuceny rozsah 75 — 105 kV
Protirozptylova mfizka ANO
[
AEC U
|
Ochranné prostredky V ptipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.
5.6.4.12 Kost ktizova AP

kod VZP — 89 121
kéd CRK —01.07.010

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni kifizové kosti v celém rozsahu.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév z dolni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na zadech, nebo stoji zady k vertigrafu.
Nastaveni: Horni koncetiny jsou vzpazeny.

Geometrie projekce

CP — sklonén kaudo kranialné 30° na rec. Centrace receptoru obrazu 3 cm
nad hiebenem kycelni kosti. Centralni paprsek sméfuje do stfedu receptoru
obrazu, 3 cm nad symfyzou.

Napéti Minimalné 70 kV
P Doporuceny rozsah 70 — 90 kV
Protirozptylové mfizka ANO
AEC U N i
Ochranné prostiedky V piipadé¢, Ze stinéni nezasahuje do oblasti z4jmu kryt gonady.

5.6.4.13 Kostr¢ AP projekce

kod VZP -89 121
kéd CRK - 01.07.010

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Zobrazeni kifizové kosti v celém rozsahu.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév zdolni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha pacienta: Pacient lezi na zadech, nebo stoji zady k vertigrafu.
Nastaveni: Horni koncetiny jsou vzpazeny.

Geometrie projekce

CP — sklonén kranio kaudalné 10° na rec. Centrace receptoru obrazu 3 cm
nad hiebenem kycelni kosti. Centralni paprsek sméfuje do stfedu receptoru
obrazu, 3 cm nad symfyzou.

Napéti Minimalné 70 kV
P Doporuceny rozsah 70 — 85 kV
Protirozptylova mtizka ANO

AEC

00
i
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| Ochranné prosttedky

| V piipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.6.4.14 Sakro-iliakalni SI skloubeni AP projekce

kod VZP - 89 121
kéd CRK —01.11.003

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Ztetelné spojeni kosti kiizové s kostmi kycelnimi.

Priprava pacienta

Odlozit odév zdolni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na zadech, nebo stoji zady k vertigrafu.
Nastaveni: Horni koncetiny jsou vzpaZeny.

Geometrie projekce

CP — sklonén kaudo kranialné 25° — 30° na rec. Centrace receptoru obrazu
3 cm nad hiebenem kycelni kosti. Centralni paprsek sméfuje do stiedu
receptoru obrazu, 3 cm nad symfyzou.

Napéti Minimalné 70 kV
P Doporuceny rozsah 70 — 90 kV
Protirozptylova mfizka ANO
AEC U .D
Ochranné prosttedky V piipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.

5.6.4.15 Sakro-iliakalni SI skloubeni Sikma

kod VZP — 89 121
kéd CRK - 01.11.004

Kritéria spravného zobrazeni
a oblast zajmu

Ztetelné spojeni kosti kiizové s kosti kycelni.

Ptiprava pacienta

Odlozit odév zdolni poloviny téla, sejmout rentgen kontrastni materialy
z oblasti zajmu.

Poloha pacienta a nastaveni
zobrazované oblasti

Poloha: Pacient lezi na zadech, nebo stoji zady k vertigrafu.
Nastaveni: vyto¢en cca o 25°— 30° od vySetfované strany. Horni koncetiny
jsou vzpazeny.

Geometrie projekce

CP — kolmy na rec. Centrace receptoru obrazu 3 ¢m nad hfebenem kycelni
kosti. Centralni paprsek sméfuje do stfedu receptoru obrazu.

Minimalné 70 kV

Napeti Doporuceny rozsah 70 — 90 kV

Protirozptylova mtizka ANO

AEC U .D

Ochranné prostiedky V ptipadé, Ze stinéni nezasahuje do oblasti zajmu kryt gonady.
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6. Piilohy

6.1 Piiloha 1: Prehled standardizovanych skiagrafickych vykonu
dle Ceské radiologické Kklasifikace

Kéd VZP |Ké6d CRK | Radiologicky vykon

89131 01.01.001 Prosty snimek hrudniku - PA/AP projekce

89131 01.01.002 Prosty snimek hrudniku - PA/AP a bo¢na projekce
89131 01.01.003 Prosty snimek hrudniku - specialni projekce (na boku, lordoticka)
89129 01.01.004 Prosty snimek Zeber

89129 01.01.005 Prosty snimek sterna

89129 01.01.006 | Prosty snimek Zeber - AP/PA a §ikma projekce

89131 01.03.001 Prosty snimek hrudniku u lizka

89113 01.05.001 Prosty snimek mandibuly - 1-2 projekce

89113 01.05.002 Prosty snimek kosti spankové - 2-4 projekce

89113 01.05.003 Prosty snimek paranasdlnich dutin

89113 01.05.004 Prosty snimek nosnich kustek

89113 01.05.005 Prosty snimek obli¢ejového skeletu, o¢nic

89115 01.05.006 Prosty snimek Ibi - PA/AP a bo¢né projekce

89113 01.05.007 Prosty snimek temporo-mandibularniho kloubu bilat. (zaviend a oteviend)
89113 01.05.008 Prosty snimek selly

89113 01.05.010 Prosty snimek lebni baze a Townova projekce

89117 01.07.011 Transoralni (Sandbergova) projekce

89117 01.07.001 Prosty snimek C péteie - AP a bo¢né projekce

89117 01.07.002 Prosty snimek C patefe - Sikmé projekce

89117 01.07.003 Prosty snimek C patefe - dynamické snimky

89119 01.07.012 Prosty snimek C/Th ptechodu

89119 01.07.004 Prosty snimek Th/L pfechodu

89119 01.07.005 Prosty snimek Th patefe - AP a bocné projekce

89119 01.07.006 Prosty snimek Th patefe - jiné projekce

89119 01.07.007 Prosty snimek LS patete - AP a bo¢na projekce

89119 01.07.009 Prosty snimek LS patete - dynamické snimky

89121 01.07.010 Prosty snimek sakra a kostrée - AP a bocné projekce
89125 01.10.001 Prosty snimek kli¢ni kosti

89125 01.10.002 Prosty snimek sternoklavikularniho skloubeni

89125 01.10.003 Prosty snimek lopatky 1 nebo 2 projekce

89125 01.10.004 Prosty snimek ramene - AP

89125 01.10.005 Prosty snimek ramene - jiné projekce

89125 01.10.006 Prosty snimek obou ramen se zatézi - 1 nebo 2 snimky
89127 01.10.007 Prosty snimek humeru - AP a bo¢na projekce

89127 01.10.008 | Prosty snimek humeru - AP a transtorakalni projekce v¢etn¢ ramene
89127 01.10.009 Prosty snimek lokte - AP a bo¢nd projekce

89111 01.10.010 Prosty snimek ptedlokti - AP a bo¢na projekce

89111 01.10.011 Prosty snimek zapésti - AP a bo¢na projekce

89111 01.10.013 Prosty snimek zapésti - os scafoideum 1 az 3 projekce
89111 01.10.015 Prosty snimek rukou - 1 projekce

89111 01.10.016 Prosty snimek ruky - PA a §ikma projekce

89111 01.10.017 Prosty snimek prstli - AP a bo¢né projekce

89123 01.11.001 Prosty snimek panve - AP projekce

89123 01.11.002 Prosty snimek panve - §ikmé projekce

89121 01.11.003 Prosty snimek SI kloubti - AP projekce

89121 01.11.004 Prosty snimek SI kloubti - §ikmé projekce 1 nebo 2 snimky
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89123 01.11.005 Prosty snimek kyc¢le - AP projekce

89123 01.11.006 Prosty snimek kycle - AP a axilni projekce

89123 01.11.007 | Prosty snimek ky¢le - specialni projekce (Lauenstein)
89127 01.11.008 Prosty snimek femoru - AP a bo¢na projekce

89127 01.11.009 Prosty snimek kolene - AP a bo¢na projekce

89127 01.11.010 Prosty snimek kolene - AP, bo¢na a §ikmd projekce
89127 01.11.011 Prosty snimek kolene - AP, bo¢nd a axialni projekce pately
89127 01.11.012 Prosty snimek pately axialni

89127 01.11.014 Prosty snimek kolene vestoje

89127 01.11.015 Prosty snimek obou kolen

89127 01.11.016 Prosty snimek bérce - AP a bo¢né projekce

89127 01.11.017 Prosty snimek hlezna - AP a bo¢na projekce

89127 01.11.018 Prosty snimek hlezna - drzené snimky

89127 01.11.019 Prosty snimek hlezna - AP a projekce na vidlici kloubu
89127 01.11.020 Prosty snimek hlezna vestoje

89111 01.11.021 Prosty snimek nohy - PA a Sikmé projekce

89111 01.11.022 | Prosty snimek patni kosti - bo¢na a/nebo axialni projekce
89111 01.11.023 Prosty snimek prstii

89111 01.11.024 Prosty snimek obou nohou - PA projekce

89111 01.11.025 Prosty snimek obou nohou - PA a §ikmé projekce

89111 01.11.026 Prosty snimek nohou vestoje

89143 01.13.001 Snimek bficha - AP

89143 01.13.002 Snimek bticha - na boku, horizontadlnim paprskem nebo vestoje
89163 02.08.001 Vylucovaci urografie
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6.2 Priloha 2: Radia¢ni ochrana Zen v reprodukénim véku

V praxi ¢asto dochazi k nékterym nezadoucim situacim. Napf. po rtg vySetfeni t€hotné Zeny
se setkdvame s neumérnymi obavami pfed moznym rizikem, které nékdy vedou az k pozadavku
preruseni t€hotenstvi v situaci, ktera nepfedstavuje pro plod zadné riziko.

Dalsim ptikladem je odlozeni rtg vySetfeni t¢hotné Zeny ve snaze uchranit plod, coz miize mit
za nasledek pozdni diagnézu zavazného onemocnéni, které posléze ohrozi matku i dite.

U Zen pracujicich na radiologickych oddélenich mlize pti podezieni na téhotenstvi jejich
preloZzeni na jiné oddé€leni narusit chod oddéleni, pripadné vést k diskriminaci zen v reprodukénim
veku pfi rozhodovani o jejich ptijeti.

Je proto tfeba znat velikost davek a stupeii rizika spojen¢ho s LO u Zen a u plodu ve vztahu
k fazi t€hotenstvi a na téchto poznatcich zalozit doporuceni spravnych postupti pii zvazovani indikace
a pti vlastni realizaci jednotlivych rtg vysetfeni. Zde je tieba také upozornit na zasady publikované
ve Véstniku MZ CR &. 11/2003 [9].

Pti pouceni rodi¢ti pted nebo po ozareni plodu neni namisté vyslovné zdaraziovat zvySenou
vnimavost plodu na stochastické ucinky.

6.2.1 Velikosti typickych davek spojenych s LO u Zen
Rtg vySetieni v oblasti bficha a panve té¢hotné zeny
VySetieni Soucin kermy a Déavka na uterus
plochy (mGy.cm?) (mGy)

5.6.4.8 Bederni patet AP projekce 1700 0,73
5.6.4.9 Bederni patef bo¢ni projekce 2700 0,93
5.2.4.1 Bficho PA projekce 2100 0,76
5.4.4.25 Panev AP projekce 2000 0,70
5.2.4.5 IVU — Intravendzni vylucovaci urografie 13 000 12

6.2.2 U¢inky IZ na t&hotenstvi

Jsou dvojiho typu: ucinky teratogenni (riziko poSkozeni vyvoje plodu) a karcinogenni
(pozdni indukce zhoubného bujeni).

6.2.2.1 Uginky teratogenni

Z pohledu radiobiologického je vyznamné, ze
e deterministické ucinky pii mechanismu bunééné smrti nastupuji az od jistého prahu,
e radiosenzitivita plodu se vyrazné méni v prib&hu téhotenstvi,
e bez IZ se v populaci spontanné¢ vyskytuji [18]
- potraty u 15 % té€hotenstvi,
- genetické abnormality u 4 — 10 % t&hotenstvi,
- poruchy rastu u 4 % te€hotenstvi,
- veétsi malformace u 2 — 4 % tehotenstvi
- mentalni retardace, at’ jiZ vazana na malformace ¢i ne, u 3 % té€hotenstvi.

Proto pokud se néktera z téchto poruch vyskytne, ale plod nebyl v pribéhu téhotenstvi ozafen davkou
vy$$i nez 100 mGy na délohu, porucha se vyskytla spontanné a IZ ji nemohlo vyvolat.

Pokud k ozareni dojde:

a) pired implantaci vaji¢ka (v 1. az 3. tydnu post conceptionem)

Vajicko je ve stadiu moruly. Kazda z jejich bunék je schopna se vyvinout v normalni zarodek,
je zde tedy kompenzaéni mechanismus. Uginek ozafeni lze vyjadfit pravidlem vie nebo nic.
Jsou-li vSechny buiky poskozeny, té¢hotenstvi kon¢i a neni ani zjisténo — nedojde ani ke zpozdéni
menstruace. Je-li poskozena jen c¢ast bun€k moruly, zaniknou a téhotenstvi probiha dale normalné,
jakoby plod nebyl vystaven 1Z.
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b) béhem organogeneze (v 4. aZ 9. tydnu post conceptionem)

Radiosenzitivita plodu je v tomto obdobi vysoka, nejvy$si je mezi 3. a 5. tydnem post
conceptionem. Buiky plodu se rychle déli a diferencuji. PoSkozeni skupiny bunék muize v tomto
stadiu znamenat zastavu vyvoje, ¢asteCnou ¢i uplnou, organu ¢i koncetiny a vyvolat tak vyznamnou
malformaci. Tento uc¢inek je deterministicky a objevi se azZ po ptrekroceni urcitého prahu. VétSina
autori predpoklada, Ze tento prah lezi mezi 100 a 300 mGy davky v déloze. Tzn. pro vétSinu
radiodiagnostickych vySetfeni nepfichazi tento GCinek v potaz.

¢) béhem zrani plodu (od 10. tydne do porodu)

VétSina organt je jiz formovana a smrt skupiny bunék mize proto vyvolat jen mensi
¢i CasteCné organové poskozeni. Vyjimkou je mozek, u kterého k migraci neurond a formaci mozkové
kiry dochazi az do 15. tydne t€hotenstvi. Rizné vnéjsi vlivy, tedy i ozafeni 1Z, mohou vyvolat
mentalni retardaci, kterd miiZze, ale nemusi byt sdruZzena se zmensenim obvodu lebky. Toto riziko ma
prah kolem 500 mQGy, ale existuji studie, které referuji o snizeni IQ na hodnoty kolem 70 i u davek nad
200 mGy. To znamena, Ze ani v tomto piipadé pro vétSinu radiodiagnostickych vySetieni neptichazi
tento u¢inek v potaz.

6.2.2.2 Utinky kancerogenni

Jsou svazany sposkozenim, ale nikoliv smrti buriky. Maji charakter stochasticky —
pravdépodobnost jejich vyskytu se tedy teoreticky bezprahové zvySuje imérné s obdrzenou davkou
v piislusné tkani nebo organu.

Je tieba védét, ze spontanni incidence karcinomil a leukemii u déti mezi 0 a 15 lety véku
se pohybuje mezi 2 a 3 promile.

6.2.3 Rizika u Zen v reprodukénim véku zaméstnanych na rtg pracovistich

Je tieba rozptylit mnohdy iracionalni obavy zen pracujicich na oddélenich se zdroji IZ.

Davkové limity pro plod jsou srovnatelné s limity pro populaci. Tento pfistup je racionalni,
nebot’ zatimco matka si zvolila své povolani na zaklad¢ znalosti vSech rizik, budouci dité tuto volbu
nemelo. To v§ak miize vést k praktickym problémiim na pracovisti.

Jakmile Zena oznami, ze je t€hotna, musi se podle [15] upravit jeji prace tak, aby po zbytek
téhotenstvi plod neobdrzel davku prevysujici 1 mGy.

V praxi neni tieba tyto Zeny pracovné diskriminovat, nebot’ u profesionalni pracovnice pada
primarni odpovédnost na zenu samotnou. Neni tedy nutné ji prelozit na jiné oddéleni ani ji zcela
zabranit pracovat ve sledovaném ¢i kontrolovaném pasmu, pokud sama dba na svoji zvySenou
ochranu. Pokud je to mozné, je vhodné ji caste¢né ¢i Upln€ umoznit pfechod na pracovisteé, kde je
riziko ozafeni IZ mensi — napft. ze skiaskopického pracovisté na pracovisté skiagrafické, pripadné tam,
kde riziko 1Z nehrozi viibec (USG, MR).

Pokud vsak téhotna Zena pozada sama o pfefazeni na jiné oddéleni, je tfeba ji vyhovét,
vétSinou po projednani s prisluSnym pracovnim lékafem.

Je tfeba také mit na paméti, ze uroven ozafeni u velké vétSiny osob pracujicich
v radiodiagnostickych provozech a monitorovanych osobnimi dozimetry je velmi nizka. Navic osobni
dozimetry méii povrchové davky, takze davky, které obdrzi plod, jsou fadoveé nizsi. Pokud je osobni
dozimetr noSen na povrchu ochranné zastéry, je davka na plod piiblizné 100x niZ$i nez udaj
dozimetru.
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6.3 Priloha 3: Smérnice ESUR pro pouZzivani kontrastnich latek

6.3.1 Obecné nezadouci reakce

6.3.1.1 Akutni nezadouci reakce

Definice: Nezdadouci reakce, ktera se objevi do 1 hodiny po aplikaci kontrastni latky.
Stejné nezddouci reakce mohou nastat po podani jodovych a gadoliniovych kontrastnich latek

Tvvr

po ultrazvukovych kontrastnich latkach.

Rozdéleni
Akutni reakce jsou bud’ alergoidni hypersenzitivni reakce nebo chemotoxické reakce. Alergoidni
reakce mohou nebo nemusi byt pravou IgE-mediovanou alergii.

Alergoidni / hypersenzitivnhi | Chemotoxické
Lehka Lehka urtika (koptivka) Nauzea/lehké zvraceni

Lehké svédéni Teplo/zimnice

Erytém Uzkost

Vazovagalni reakce se spontanni Gpravou

Stiedné Vyznamna urtika (kopfivka) Tézké zvraceni
zavazina Lehky bronchospazmus Vasovagalni synkopa

Otok tvare/hrtanu

Zvraceni
Tézka Hypotenzni Sok Arytmie

Zastava dechu Kiece

Srde¢ni zastava

Poznamka:
e Ne vSechny symptomy vyskytujici se u pacientii do hodiny od podani kontrastni latky jsou
nezadouci reakce na kontrastni latku.
e Symptomy po podani kontrastni latky mohou byt zpiisobeny tizkosti pacienta (Lalliho efekt).
e Ptfi zavedeni nové kontrastni latky je tendence ke zvySenému hlaseni nezadoucich ucéinka
(Weberuv efekt).

1) Akutni neZdadouci reakce na jodové kontrastni latky

Rizikové faktory vzniku akutnich nezadoucich reakci

Ze strany pacienta | Pacienti s anamnézou:

o Diivejsi stitedné¢ zavazné nebo t€zké akutni reakce (viz vySe uvedené
rozdéleni) na jédovou kontrastni latku.
Nestabilniho astmatu.

o Alergie vyZzadujici medikament6zni 1écbu.

Ze strany e Vysoce osmolalni ionické kontrastni latky.

kontrastni latky Poznamka:

e Neni rozdil ve vyskytu akutnich nezddoucich reakci mezi neionickymi
nizko- a isoosmolarnimi kontrastnimi latkami.

e Neni rozil ve vyskytu akutnich nezadoucich reakci mezi neionickymi
nizkoosmolarnimi kontrastnimi latkami.

Moznosti snizeni rizika akutnich nezadoucich reakci

U vSech pacientt e Pouziti neionické kontrastni latky.
U pacientll se e 7Zvazit alternativni vySetfeni, které nevyZaduje podani jodové kontrastni
zvySenym rizikem latky.

reakce (viz vyse e Pouziti jiné jédové kontrastni latky, pokud mél pacient v minulosti
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uvedené rizikové nezadouci reakci na kontrastni latku.
faktory) e Zvazit premedikaci. Klinicka evidence Gc¢innosti premedikace je omezena

a premedikace nemusi zabrdnit anafylaxi. V pfipad¢ uziti je vhodné
davkovaci schéma 30 mg prednisolonu (nebo 32 mg metylprednisolonu),
podaného perordlné 12 hodin a 2 hodiny pted aplikaci kontrastni latky.

Pripravenost na akutni reakci u vSech pacienti

e Mit pohotové k dispozici 1éky a vybaveni pro resuscitaci (viz bod 3) na této strané.
e Ponechéni pacienta pod zdravotnickym dohledem po dobu 30 minut od aplikace KL.

Zahtivani jédové kontrastni latky pred aplikaci
e Na zékladé¢ klinickych pozorovani se zda byt pro pacienta piijemné;jsi.
e Miize snizit Cetnost celkovych nezadoucich reakci, ale neni o tom dostatek dikazt.
e Je obecné povazovano za nejlepsi praxi.

Extravaskularni podani jodové kontrastni latky
Pokud existuje moznost vstiebani kontrastni latky nebo jejitho proniknuti do krevniho obé&hu, jsou
nutna stejnd preventivni opatieni jako u intravaskularni aplikace.

2) Akutni neZdadouci reakce na gadoliniové kontrastni ldatky (orgdnové nespecifické)

Poznamka:

Riziko akutni reakce na gadoliniové kontrastni latky je nizsi nez riziko spojené s podanim jodovych
kontrastnich latek, ale i jejich podani miize byt komplikovano zavaznymi reakcemi.

Rizikové faktory vzniku akutnich neZadoucich reakci

Ze strany pacienta | Pacienti s anamnézou:

e Predchozi stfedné zavazné nebo tézké akutni reakce na gadoliniovou
kontrastni latku.

e Nestabilniho astmatu.

o Alergie vyZzadujici medikamentdzni 1é¢bu.

Ze strany e Riziko reakce neni zavislé na osmolalité kontrastni latky. Pouzivané davky

kontrastni latky jsou tak nizké, Ze osmoticka zateZ organizmu je minimalni.

e Neni rozdil ve vyskytu akutnich nezadoucich reakci mezi extracelularnimi
gadoliniovymi kontrastnimi latkami.

Moznosti snizeni rizika akutnich nezadoucich reakci

U pacientli se e 7Zvazit alternativni vySetfeni, které nevyzaduje podani gadoliniové
zvys$enym rizikem kontrastni latky.

reakce (viz vyse e Pouiti jiné gadoliniové kontrastni latky, pokud mé&l pacient v minulosti
uvedené rizikové vedlejsi reakci na kontrastni latku.

faktory) e Zvazit podani premedikace. Neexistuje klinicka evidence jeji ucinnosti

a premedikace nemusi zabranit anafylaxi. V pfipad¢ uvziti je vhodné
davkovaci schéma 30 mg prednisolonu (nebo 32 mg metylprednisolonu),
podaného perordlné 12 hodin a 2 hodiny pted aplikaci kontrastni latky.

Pripravenost na akutni reakci u v§ech pacienti

e Mit pohotove k dispozici 1éky a vybaveni pro resuscitaci (viz bod 3) na této strané.
e Ponechani pacienta pod zdravotnickym dohledem po dobu 30 minut od aplikace kontrastni
latky.

3) Lécba akutnich neZdadoucich reakci

Léky prvni volby a pristroje, které by mély byt ve vySetfovné k dispozici
o Kyslik

Adrenalin 1 : 1000

H1 antihistaminikum — v 1ékové formé pro injekci

Atropin

Davkovaci inhalator 32 agonistt

Intravendzni tekutiny — fyziologicky nebo Ringerv roztok
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e Antikonvulziva (diazepam)
e Tonometr
e Ambuvak

Jednoduché doporucené postupy pro inicialni 1é¢bu akutnich neZzadoucich reakci na vSechny
druhy kontrastnich latek
Dojde-li k akutni nezadouci reakci, zaméite se na nasledujici:

e Kozni erytém, kopiivku

e Nevolnost, zvraceni

e Nizky krevni tlak, abnormalni srde¢ni frekvenci

e Dyspnoe, bronchospazmus

a) Nevolnost / Zvraceni

Piechodné: Podptrna 1écba.

Prudké, protrahované: Zvazte pouziti vhodnych antiemetik.
Poznamka: Tezké zvraceni se miize objevit béhem anafylaxe.

b) Urtika (koprivka)

Mistni, piechodna: Podptirna 1é¢ba véetné dohledu.

Mistni, protrahovana: Zvazte podani vhodného HI1 antihistaminika intramuskuldrné nebo
intravendzné. Muze se vyskytnout ospalost a/nebo hypotenze.

Tézka: Podejte vhodné HI1 antihistaminukum intramuskularné nebo intravendézné. Mize se
vyskytnout ospalost a/nebo hypotenze. Zvazte podani adrenalinu 1 : 1000 v mnozstvi 0,1 - 0,3 ml
(0,1 - 0,3 mg) intramuskularné u dospélych, 50 % davky pro dospélé u déti ve véku od 6 do 12 let
a 25 % davky pro dospélé u déti ve véku do 6 let. V ptipade potieby aplikaci opakujte.

Poznamka: Koprivka miize predchdzet anafylaxi, pacient by mél byt peclive sledovan.

¢) Bronchospazmus
1. Kyslikova maska (6 - 10 1/min.).
2. [B-2 agonista davkovacim inhalatorem (2-3x zhluboka vdechnout).
3. Adrenalin
Pri normalnim krevnim tlaku
Intramuskularné 1 : 1000; 0,1 - 0,3 ml (0,1 - 0,3 mg) [u pacienti s onemocnénim
koronarnich tepen nebo u starSich pacienti aplikujte mensi davku].
U détskych pacientti: 50 % davky pro dospélé u déti ve véku od 6 do 12 let a 25 % davky
pro dospélé u déti ve veku do 6 let. V piipadé potieby aplikaci opakujte.
Pri nizkem krevnim tlaku
Intramuskularné: 1 : 1000; 0,5 ml (0,5 mg).
U détskych pacientti: 6 - 12 let: 0,3 ml (0,3 mg) intramuskularné
<6 let: 0,15 ml (0,15 mg) intramuskularné

d) Laryngealni edém
1. Kyslikova maska (6 - 10 1/min).
2. Adrenalin (1 : 1000) intramuskularng: dospéli 0,5 ml (0,5 mg), v ptipadé potfeby aplikaci

opakujte.
U détskych pacientii: 6 - 12 let: 0,3 ml (0,3 mg) intramuskularné
<6 let: 0,15 ml (0,15 mg) intramuskularné

¢) Hypotenze

Izolovana hypotenze

1. Elevace dolnich koncetin.

2. Kyslikova maska (6 - 10 1/min).

3. Tekutiny intravendzné: rychla infuze fyziologického roztoku nebo Ringerova roztoku.
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4. Neni-li odpovéd’ na ptedchozi 1écbu: Adrenalin 1 : 1000; 0,5 ml (0,5 mg) intramuskularné,
v piipad¢ potteby aplikaci opakujte.
U détskych pacientti: 6 - 12 let: 0,3 ml (0,3 mg) intramuskularné
<6 let: 0,15 ml (0,15 mg) intramuskularné

Vagova reakce (hypotenze a bradykardie)

5. Elevace dolnich koncetin.

6. Kyslikova maska (6 - 10 I/min).

7. Atropin 0,6 - 1,0 mg intravendzné, v pfipadé potieby aplikaci zopakujte po 3 - 5 minutach do
maximalni davky 3 mg (0,04 mg/kg) u dospélych. U déti aplikujte 0,02 mg/kg intravendzné
(max. 0,6 mg v jedné davce), v piipadé potieby aplikaci zopakujte az do celkové davky 2 mg.

8. Tekutiny intravendzné: rychld infuze - fyziologicky roztok nebo Ringeriv roztok.

f) Generalizovana anafylaktoidni reakce

Volat resuscitaéni tym.

V ptipadé€ potieby odsati dychacich cest.

Pti hypotenzi elevace dolnich koncetin.

Kyslikova maska (6 - 10 1/min).

Intramuskularné Adrenalin (1 : 1000); 0,5 ml (0,5 mg) u dospélych. V ptipadé potieby aplikaci

opakujte.

U détskych pacientt: 6 - 12 let: 0,3 ml (0,3 mg) intramuskularne
<6 let: 0,15 ml (0,15 mg) intramuskularné

6. Tekutiny intravendzné (napf. fyziologicky roztok, Ringertiv roztok).

7. HI1 blokator, napt. difenhydramin 25 - 50 mg intravendzné.

Nk =

4) Zaznamenavani akutnich neZdadoucich reakci

e Akutni nezadouci reakce musi byt dobfe zaznamenany v pacientové dokumentaci tak, aby pied
kazdym pfistim vySetfenim mohla byt pfijata patfi¢na opatieni.

e Me¢ly by byt zaznamenany vSechny reakce vyzadujici medikament6zni 1écbu.

e Mimé symptomy po aplikaci kontrastni latky, které nevyzadovaly 1écbu, by nemély byt
zaznamenavany. Nemuseji souviset s kontrastni latkou a mohou byt zplsobeny pacientovou
uzkosti nebo onemocnénim. Pokud by takové symptomy byly zaznamenany, mohlo by pacientovi
byt v budoucnu odepieno klinicky dtlezité vySetfeni s kontrastni latkou.

e Ucelena dokumentace akutnich alergoidnich reakci zahrnuje:

(a) stanoveni sérové tryptazy, preferenéné ihned a za dvé hodiny po probéhlé reakci
(b) kozni testy mésic po reakci k ovéfeni, zda jde o pravou alergickou reakci na kontrastni
latku, a k prikazu zkiizené reakce s jinymi kontrastnimi latkami.

5) Opakovdni lécebnych postupii

Radiologové a stiedni zdravotnicky personal by si méli pravidelné opakovat doporucené 1écebné
postupy (napf. v 12-ti m&si¢nich intervalech) tak, aby kazdy mohl efektivné plnit v pfipadé potieby
svou roli. Védomosti, trénink a pfiprava jsou nezbytné pro zajisténi vhodné a ucinné 1écby v ptipadé
nazadouci reakce v souvislosti s podanim kontratni latky.

6.3.1.2 Pozdni nezadouci reakce

Definice: Pozdni nezadouci reakce na intravaskularni podani jodové kontrastni latky je
takova reakce, ke které dojde po uplynuti 1 hodiny az 1 tydne od aplikace
kontrastni latky.

Typy reakei: Kozni reakce podobné jinym polékovym exantémim. Makulopapuldrni

exantém, erytém, otok a svédéni jsou nejbé€znéjsi. Vétsina reakei je vétsinou
lehkych az stfedné zavaznych a odezni zpravidla samy.

Bylo popsano mnoho symptomt, které se vyskytuji po aplikaci kontrastnich
latek (napf. nevolnost, zvraceni, bolesti hlavy, muskulosketetalni bolesti,
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horecka), fada z nich vSak neni zpiisobena kontrastni latkou.

Rizikové faktory
pro koZzni
nezadouci reakce:

e Pfedchozi reakce na kontrastni latku.
e [.éc¢ba interleukinem-2.
e Aplikace neionickych dimerd.

Lécba:

Symptomatickd a obdobna 1écbé jinych koznich reakci vyvolanych Iéky,
napf. antihistaminika, lokalné steroidy, emoliencia.

Doporuceni:

Pacienty s predchozi reakci na kontrastni latku nebo lécené interleukinem-2
informujeme o moznosti vyskytu pozdni nezaddouci kozni reakce a vhodnosti
vyhledat 1€katskou pomoc v piipad¢ obtizi.

K potvrzeni kozni reakce na kontastni latku a poptipadé k prokazani zkiizené
alergické reakce na jina kontrastni média je ucelné provedeni naplastovych
testll a koznich intradermalnich testli s pozdnim odectenim vysledk.

Abyste snizili riziko opakované reakce, pouzijte jinou kontrastni latku nez tu,
ktera je testem prokdzdna za primarni alergen. Vyvarujte se podani
kontrastnich latek, které vykazuji zkfiZenou alergickou reakci.

Lékova profylaxe se obecné nedoporucuje.

Poznamka: Pozdni kozni reakce, které se vyskytuji po podani jodovych kontrastnich latek, nebyly
popsany po podani gadoliniovych kontrastnich latek a kontrastnich latek pro ultrasonografii.

6.3.1.3 Velmi pozdni nezadouci reakce

Definice: Nezadouci reakce, ke které dojde obvykle po uplynuti vice nez 1 tydne po aplikaci kontrastni

latky.

TYREOTOXIKOZA

Joédové kontrastni latky

Rizikovi pacienti

e Pacienti s nelécenou Gravesovou chorobou.
e Pacienti s multinodézni strumou a autonomii Stitné Zzlazy, zejména
jsou-li star$i a/nebo ziji-li v oblastech s nedostatkem jodu v potravé.

Nerizikovi
pacienti

Pacienti s normalni funkei §titné Zlazy.

Doporuceni

¢ Pacientim s manifestni hyperthyreézou by neméla byt podana jodova
kontrastni latka.

e U pacientd v riziku vzniku tyreotoxikdézy miize byt uzitecné stanoveni
hladiny TSH.

e U vybranych vysoce rizikovych pacienti muize endokrinolog provést
profylaxi.

e Rizikovi pacienti by po podani jodové kontrastni latky méli byt peclive
dispenzarizovani endokrinologem.

e Rizikovym pacientim by nemély byt podiny intravendzni
cholangiografické kontrastni latky.

6.3.2 Renalni neZadouci reakce (nefropatie indukovana kontrastni latkou)

Definice: Nefropatie indukovana kontrastni latkou (CIN) je stav, kdy dochazi k naruseni rendlnich
Sfunkci v priubéhu 3 dni po intravaskularni aplikaci kontrastni latky, a to pri vylouceni jinych moznych
pricin. Pro CIN svedci zvyseni sérového kreatininu o vice nez 25 % nebo 44 umol/l (0,5 mg/dl).
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6.3.2.1 Stanoveni renalnich funkci

e Renalni funkce se nejlépe hodnoti parametrem glomerularni filtrace, ktera se stanovi pomoci
clearance inulinu ¢i izotopovymi metodami. Tyto metody vsSak nejsou vhodné pro rutinni uziti
pred podanim kontrastni latky.

e Sérovy kreatinin neni idealnim indikatorem rendlnich funkci a nemusi odhalit pokles renalnich
funkei.

o Odhadovana glomeruldarni filtrace ¢eGFR (estimated glomerular filtration rate), spocitana
ze sérového kreatininu, je nejlepsi metodou k odhadovani renalnich funkci pfed podanim
kontrastni latky.

e Nejpresnéji stanovi odhadovanou glomerularni filtraci rovnice CKD-EPI (Chronic Kidney
Disease Epidemiology Collaboration):

eGFR = 141 x min(SCr/k,1)* x max(SCr/k,1)?% x 0,993"% x [1,018 pro Zeny] x [1,159 pro cernou
populaci]
kde
SCr je sérovy kreatinin (mg/dL),
k je 0,7 pro Zeny a 0,9 pro muze,
aje -0,329 pro Zeny a -0,411 pro muze,
min oznacuje minimum SCr/k nebo 1,
max oznacuje maximum SCr/k nebo 1.
Pokud je sérovy kreatinin stanovovan v umol/l, je tfeba hodnotu SCr vydé&lit 88.

6.3.2.2 Renalni nezadouci reakce na jodové kontrastni latky

RIZIKOVE FAKTORY NEFROPATIE INDUKOVANE KONTRASTNI LATKOU

Ze strany pacienta e ¢GFR nizsi nez 60 ml/min/1,73 m* pred intraarterialnim podanim.
e eGFR nizsi nez 45 ml/min/1,73 m’ pred intravenéznim podanim.
e Zejména ve spojeni s

- diabetickou nefropatii,

- dehydrataci,

- méstnavym srde¢nim selhanim (NYHA 3-4) a nizkou ejekéni frakei,

- Cerstvym infarktem myokardu (< 24 h),

- intraaortalni balénkovou kontrapulzaci,

- periproceduralni hypotenzi,

- nizkym hematokritem,

- vékem nad 70 let,

- soucasnou aplikaci nefrotoxickych 1é¢iv.
Se znamym nebo suspektnim akutnim rendlnim selhanim.

Ze strany kontrastni
latky

Intraarterialni podani kontrastni latky.

Vysoce osmolalni kontrastni latky.

Velké davky kontrastni latky.

Opakovana podani kontrastni latky béhem nékolika malo dni.

1) Opatreni p¥i indikaci vySetieni
ELEKTIVNI VYSETREN{
Identifikace rizikovych pacientl, u kterych je nutné stanovit renalni funkce — zjisténi hodnoty eGFR
(nebo sérového kreatininu) v pribeéhu 7 dni pred aplikaci kontrastni latky:
e Pacienti se znamou eGFR niZ§i nez 60 ml/min/1,73m>.
e Pacienti, u kterych bude kontrastni latka aplikovéna intraarterialné.
e Véknad 70 let.
e Pacienti s anamnézou:
- onemocnéni ledvin,
- operace ledvin,
- proteinurie,
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diabetes mellitus,

- hypertenze,

- dny,

- uzivani nefrotoxickych 1éki v posledni dobé.

URGENTNI VYSETREN]{
Pokud mozno, identifikujte rizikové pacienty:
e Nechte stanovit hodnoty eGFR, pokud lze vySetieni bez rizika pro pacienta oddalit
po takovou dobu, nez je k dispozici vysledek.
e Nelze-li stanoveni eGFR provést, je nutné se fidit podle protokolu, ktery se pouziva
u pacienti s eGFR niz$i nez 60 ml/min/1,73m? pro intraarteridlni poddni a eGFR nizsi
nez 45 ml/min/1.73m? pro intravendzni podéani do takové miry, do jaké to klinické okolnosti
dovoli.

2) Opatieni pied vySetienim

ELEKTIVNI VYSETRENI

Rizikovi pacienti e Zvazte pouziti alternativni vySetfovaci metody, ktera nevyzaduje podani
(viz vyse) jodové kontrastni latky.
e Prodiskutujte s odesilajicim 1ékafem nutnost vysazeni nefrotoxickych
1€Civ.

e Hydratujte pacienta. Vhodnym rezimem intravendzni aplikace je podani
fyziologického roztoku v objemu 1-1.5 ml/kg/h, alesponi 6 hodin pred
a také po vySetfeni. Alternativou je hydrogenuhli¢itan sodny i.v.
(154 mEq/1 v 5% dextroze), 3 ml/kg/h po jednu hodinu pted vySetienim
a 1 ml/kg/h po dobu 6 hodin po vySetieni.

URGENTNI VYSETRENI

Rizikovi pacienti e Zvazte pouziti alternativni vySetfovaci metody, kterd nevyzaduje podani

(viz vyse) jodové kontrastni latky.

e Zacnéte co nejdiive s intravendzni hydrataci pted aplikaci kontrastni
latky (viz elektivni vySetieni).

3) Opatieni pii vySetieni

e Pouzijte nizko- nebo izoosmolarni kontrastni latku.

T

Rizikovi pacienti
(viz vyse)

Pacienti bez cuus
zvysencho rizika

, . ZAver.
kontrastni nefropatie

4) Opatieni po vySetieni

e Pokracujte v hydrataci.

Rizikovi pacienti e Stanovte eGFR 48-72 h po podani kontrastni latky.

Poznamka: Dosud neni znama zadnd ucinna farmakologicka prevence (prostiednictvim rendlnich
vazodilatatoru,  receptorovych  antagonistit  endogennich  vazoaktivnich — mediatorii  nebo
cytoprotektivnich léciv), ktera by vysSetrovanym poskytla spolehlivou ochranu pred nefropatii
indukovanou kontrastni latkou.

5) Pacienti s mnohocetnym myelomem

e Za predpokladu dobré hydratace a pouziti nizko- nebo izoosmolarnich kontrastnich latek nemayji
pacienti s mnoho¢etnym myelomem a normalnimi rendlnimi funkcemi zvySené riziko vzniku
nefropatie indukované kontrastni latkou.

e Pacienti s mnohocetnym myelomem maji ¢asto zhorSené rendlni funkce a tedy i zvySené riziko
vzniku nefropatie indukované kontrastni latkou.
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6.3.2.3 Pacienti uzivajici Metformin

Jodové kontrastni latky
1) Pacienti s eGFR rovnou nebo vé&t§i nez 60 ml/min/1.73 m? (CKD 1 a 2) mohou pokracovat
v normalnim uzivani metforminu.

2) Pacienti s eGFR 30-59 ml/min/1.73 m? (CKD 3):
Pfi intravendznim podani kontrastni latky a s hodnotou eGFR rovnou nebo vétsi nez
45 ml/min/1.73 m? mohou pokracovat v normalnim uZivani metforminu.

3) U pacientti s eGFR mensi nez 30 ml/min/1.73 m* (CKD 4 a 5) nebo s pfidruzenym onemocnénim
zpusobujicim snizenou funkci jater nebo hypoxii je metformin kontraindikovan.
Vyvarujte se podani jodovych kontrastnich latek.

4) Urgentni vySetfeni: Vysadit metformin okamzikem podani kontrastni latky. Po vySetfeni by mél byt
pacient sledovan stran piiznakd laktatové acidozy. Metformin znovu nasadit 48 hodin
po aplikaci kontrastni latky pouze tehdy, zlstaly-li hodnoty sérového kreatininu
¢i eGFR viici vychozim hodnotam pied vysetienim nezménény.

6.3.2.4 Dialyza a podavani kontrastnich latek

Vsechny kontrastni latky, jodové i gadoliniové, lze z organizmu odstranit hemodialyzou nebo
peritonealni dialyzou. Zatim vSak neexistuje Zadny diikaz o tom, Ze hemodialyza ochrani pacienty
se snizenymi renalnimi funkcemi pred nefropatii indukovanou kontrastni latkou nebo pred
nefrogenni systémovou fibréozou.

Vyhnéte se osmotické a tekutinové nalozi u vSech pacientd.

DIALYZOVANI PACIENTI

Hemodialyza Joédova kontrastni latka

e Dobu aplikace kontrastni latky neni nutné synchronizovat
s terminem hemodialyzy.

e Zvlastni hemodialyzacni seance za ucelem odstranéni kontrastni
latky neni nutna.

Kontinualni Jodova kontrastni latka
peritonedlni dialyza | Hemodialyza za uc¢elem odstranéni jddové kontrastni latky neni nutna.

6.3.3 Ruazné

6.3.3.1 Extravazace kontrastni latky

Typy nasledkii e Vétsinou jde pouze o drobna lokalni postizeni.
o K teZkym postizenim patii kozni ulcerace, nekréza meékkych tkani
a kompartmentovy syndrom.

Rizikové faktory Technicky podminéné

e Pouziti automatického injektoru.

e M¢én¢ vhodné zilni vstupy, napf. na dolnich koncetinach, malé periferni
Zily.

e Velké mnozstvi kontrastni latky.

® Vysokoosmoldrni kontrastni latky.

V souvislosti s pacientem
e Neschopnost komunikovat.
o Kiehké nebo poskozené zily.
e Arteridlni insuficience.
e Nedostate¢na lymfaticka a/nebo vendzni drendz.
e Obezita.
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SniZeni rizika e Zilni vstupy je potieba zavadét velmi peclivé, a to za pouZiti optimalniho
kalibru kanyl a vybéru vhodné Zily pro dosazeni a udrzeni potfebného
prutoku kontrastu béhem aplikace.

Zkusebni aplikace fyziologického roztoku.

Pouziti neionické jédové kontrastni latky.

Zdokumentujte extravazaci kontrastu prostym snimkem postizené oblasti.
Ve vétsiné pripadu postacuje konzervativni 1écba:

— elevace koncetiny,

— ledovani,

— peclivé sledovani.
e Pokud by bylo podefeni na zdvaznou komplikaci, konzultujte chirurga.

6.3.3.2 Pulmonalni u¢inky jédovych kontrastnich latek

Nezadouci uc¢inky
postihujici plice

Bronchospazmus.
Zvyseni plicni vaskularni resistence.
Plicni edém.

Anamnéza astmatu.
Anamnéza plicni hypertenze.
Rozvijejici se srde¢ni selhani.

Pacienti s vysokym rizikem

Pouziti nizko- nebo izoosmolarnich kontrastnich latek.
Vyhnout se podadni velkych davek kontrastnich latek.

SniZeni rizika nezadoucich
ucinki postihujicich plice

6.3.3.3 Vliv kontrastnich latek na krev a endotel

1) Tromboza
Jédové kontrastni latky
Klinicky vyznamnym nezZadoucim ucinkem jodovych kontrastnich latek na krev a endotel je tromboza.
Znamé jsou nasledujici skutecnosti:
e Vsechny kontrastni latky maji antikoagulacni u€inky, zejména pak ionické kontrastni latky.
e Vysoce osmolarni ionické kontrastni latky mohou poskozenim endotelu zpiisobit trombdzu,
zejména pii flebografickych vySettenich.
e Léky a intervencni nastroje, které snizuji riziko vzniku tromboembolické ptihody b&hem
intervenc¢nich vySetfeni, minimalizuji vyznam nezadoucich u¢inkid kontrastnich latek.

Doporudeny postup
e Bezpodmineéné¢ nutné je maximalné peclivé provadéni angiografickych vykont, které
je nejdulezitéj$§im opatienim pii prevenci tromboembolickych komplikaci.
e Pro diagnosticka a intervenéni angiografickd vySetfeni véetné flebografickych pouzivat
nizkoosmolarni nebo izoosmolarni kontrastni latky.

2) Srpkovita anémie
Jodové kontrastni latky
e U pacientli se srpkovitou anémii mohou vysokoosmolarni jodové kontrastni latky vést
k srpkovaténi erytrocyti, nasledné hemolyze a uzavéru malych cév.
e Pouzivani nizko- nebo izoosmolarnich jodovych kontrastnich latek nevede u pacientl
se srpkovitou anémii k vy$Simu vyskytu nezadoucich reakci nez u zdravé populace.

Doporuceny postup
e Pouzivani nizko- nebo izoosmolarnich jodovych kontrastnich latek.
e Hydratace pacientl pfed podanim kontrastni latky.
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6.3.3.4 Kontrastni latky a nadory produkujici katecholaminy (feochromocytom a paragangliom)

Piiprava
Pted intravendzni aplikaci jodové nebo gadoliniové kontrastni latky neni potfeba zadna
specialni ptiprava.

Doporucené kontrastni latky
Jodové: neionické latky.

6.3.3.5 T¢€hotenstvi a laktace

JODOVE LATKY

Téhotenstvi

a) Ve vyjimecnych ptipadech, pokud je radiologické vysetfeni nezbytné,
muze byt jdédova kontrastni latka podana i t¢hotnym Zenam.

b) Pokud byla pacientce béhem t&hotenstvi podana jodova kontrastni
latka, je zadouci u novorozence béhem prvniho tydne po narozeni
zkontrolovat funkci §titné zlazy.

Laktace

Pifi podavani jodovych kontrastnich latek mohou matky normalné
pokracovat v kojeni.

Téhotné nebo kojici
matky se sniZenymi
renalnimi funkcemi

Viz Renalni nezadouci reakce na jodové kontrastni latky 6.3.2.2. Pro plod
nebo novorozence neni nutné provadét zadna dalsi preventivni opatieni.

6.3.3.6 Interakce s jinymi 1éky a klinické testy

VéEOBEQNA ,
DOPORUCENI

e Prihlizejte k 1ékové anamnéze pacienta.

e Ved'te peclivou dokumentaci o podani kontrastni latky (Cas podani,
mnozstvi, nazev latky).

e Nemichejte kontrastni latky sjinymi Iléky v hadickach nebo
injek¢nich stiikackach.

LEKY, KTERE VYZADUJI ZVLASTNI POZORNOST

Metformin

Viz kapitola Pacienti uzivajici Metformin 6.3.2.3.

Nefrotoxické 1éky
Cyklosporin
Cisplatina
Aminoglykosidy
Nesteroidni
antiflogistika

Viz kapitola Renalni nezadouci reakce na jodové kontrastni latky 6.3.2.2.

Betablokatory

Betablokatory mohou snizit ucinek 1€kt pro 1é¢bu bronchospazmu a
potladit reakci na podani adrenalinu.

Interleukin-2

Viz kapitola Pozdni nezddouci reakce 6.3.1.2.

BIOCHEMICKA VYSETRENI

Doporuceni

Béhem 24 hodin po aplikaci kontrastni latky neprovadéjte biochemicka
vyS$etfeni krve a modi, s vyjimkou statimovych vySetieni.

RADIOIZOTOPOVA VYSETRENI A / NEBO LECBA

Stitna zZlaza

Pacientlim, kteti podstupuji 1é¢bu radioaktivnim joédem, neaplikujte
minimalné dva mésice pred jejim zapocetim jodovou kontrastni latku.
Izotopové vysetieni §titné zlazy by nemélo byt provedeno diive nez po
dvou mésicich od aplikace jédové kontrastni latky.

Skelet, vySetieni
znalenymi erytrocyty

Nepodavejte jodové kontrastni latky minimalné 24 hodin pted izotopovym
vySetienim.
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6.3.3.7 Off-label pouziti kontrastnich latek

e Off-label pouziti (tzn. mimo ramec uvadény v souhrnu udaju o ptipravku) diagnostickych
a terapeutickych 1é¢iv je bézné.

e Pfi ovéfovani, zda je urCitd kontrastni latka vhodnd pro daného pacienta a indikaci,
je zapotiebi vychdzet ze souhrnu udaji o pripravku (SPC) nebo piibalového letaku.

e Kdykoliv je to mozné, zvolte kontrastni latku, ktera je schvalena pro pouziti u daného pacienta
a indikace.

e Pokud neni k dispozici vhodna schvalena kontrastni latka, indikujici 1ékaf musi pacienta
poucit o rizicich a pfinosu pouziti kontrastni latky mimo standardni rdmec a musi k tomuto
ucelu ziskat informovany souhlas pacienta.

6.3.4 Dotazniky

Doporucena struktura dotaznikid, Kkteré vypliuje lékar pri odeslani pacienta Kk vySetieni
s pouzitim jodovvch nebo gadoliniovvch kontrastnich latek.

6.3.4.1 Dotaznik k aplikaci jédové kontrastni latky, vyplfiovany indikujicim lékafem.

1. Anamnéza stfedn¢ zavazné nebo te€zké reakce

na jédovou kontrastni latku [ ano [ ne
2. Anamnéza alergie vyzadujici medikamentozni 1é¢bu [ ano [ ne
3. Anamnéza nestabilniho astmatu [ ano [ ne
4, Hypertyreoza [ ano [ ne
5. Srdecni selhani [d ano [ ne
6. Diabetes mellitus [ ano [ ne
7. Anamnéza onemocnéni ledvin [ ano [ ne
8. Ptedchozi operace ledvin [ ano [ ne
9. Anamnéza proteinurie [ ano [ ne
10. Hypertenze [ ano [ ne
11. Dna [ ano [ ne
12. Aktualni hodnota sérového kreatininu

o Hodnota ......oooiiiiiiiiiiiiii i

e Datum ...
13. Uziva pacient v soucasné dob¢ n€ktery z nasledujicich 1éka?
Metformin [ ano [ ne

Interleukin 2 L] ano L] ne
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Nesteroidni antiflogistika (NSAID) [ ano [ ne

Aminoglykosidy [ ano [ ne

Betablokatory [ ano [ ne
Vyplnil Datum

6.3.4.2 Dotaznik k aplikaci gadoliniové kontrastni latky, vyplfiovany odesilajicim lékaiem.

1. Anamnéza stfedné zdvazné nebo tézké reakce na gadoliniovou kontrastni latku

D ano D ne

2. Anamnéza alergie vyzadujici medikamentdzni 1écbu [ ano [ ne
3. Anamnéza nestabilniho astmatu [ ano [ ne

4. M4 pacient zdvaznou poruchu funkce ledvin (eGFR < 30 ml/min/1,73m?) nebo je dialyzovan?

D ano D ne

5. Ma pacient snizenou renalni funkci * (eGFR od 30 do 60 ml/min/1,73 m?)?
[ ano [ ne

* Relevantni pouze v piipadé, Ze se podava kontrastni latka s vysokym rizikem NSF.

Vyplnil Datum
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6.4 Priloha 4: Pozadavky na pouzivani méridel p¥i LO podle atomového
zakona a zakona o metrologii

6.4.1 Uvod

Utelem této prilohy je poskytnout poskytovatelim zdravotnich sluzeb v oblasti
radiodiagnostiky navod k pouzivani meétidel pii povolované cinnosti tak, aby pouzivani métidel
nebylo v rozporu se zakonem ¢. 505/1990 Sb. [10] (dale jen ,,zakon o metrologii®).

Vysvétleni legislativnich pozadavki na pouzivani méfidel zaroven eliminuje riziko rozdilného
pristupu organti dozoru, tj. Ceského metrologického institutu, Statniho Gfadu pro jadernou bezpe&nost
a Ufadu pro technickou normalizaci, metrologii a statni zkuSebnictvi pfi vykonu kontroly, resp.
statniho metrologického dozoru u drziteld povoleni k ¢innostem podle Atomového zakona [15].

6.4.2 Legislativni pozadavky

Podle ustanoveni § 3 zakona o metrologii se méfidla, coZ jsou zafizeni slouZici k uréeni
hodnoty meétené veliCiny, ¢leni na etalony, pracovni meéfidla stanovena (,,stanovena metidla®)
a pracovni meéfidla nestanovena (,,pracovni meéfidla®). Stanovend méfidla jsou mefidla, ktera
Ministerstvo primyslu a obchodu stanovi vyhlaskou k povinnému ovéfovani s ohledem na jejich
vyznam.

Druhovy seznam stanovenych méftidel, tj. méfidel, ktera musi byt ze zakona métidly
stanovenymi, je uveden v ptiloze vyhlasky ¢. 345/2002 Sb. [11]. Méfidla v oblasti ionizujiciho zatfeni
jsou uvedena v ¢asti 8 druhového seznamu stanovenych méfidel ,,Méfidla veli¢in atomové a jaderné
fyziky“. Pro jednotliva méfidla je v druhovém seznamu métidel zaroven uvedena doba platnosti
ovéfeni.

Pokud stanovené méfidlo prokazateln€ neni (piestalo byt) pouzivano k ucelim (s vyznamem),
pro které bylo vyhlaseno jako stanovené (napf. pro ochranu zdravi), nepodléha povinnosti ovéfovani
(§ 11 odst. 1 zdkona o metrologii). Spravnost takového méfidla je pak feSena jako u méfidla
pracovniho (§ 11 odst. 5 zakona o metrologii).

Me¢iidla, ktera jsou pouzivana pii povolovanych ¢innostech podle atomového zakona a nejsou
vyjmenovana v ¢asti 8 druhového seznamu stanovenych meétidel ,,Méfidla veli¢in atomové a jaderné
fyziky*, jsou métidly pracovnimi.

6.4.2.1 Zakladni pozadavky k pouzivani stanovenych méfidel

(§ 11, § 18 zékona o metrologii a § 7 vyhlasky & 262/2000 Sb. [12]):

e vést evidenci pouzivanych stanovenych méfidel podléhajicich novému ovéfeni s datem
posledniho ovéfeni a predkladat tato métidla k ovéreni (§ 18 pism. a) zdkona o metrologii),

e pouzivat stanovené mé&fidlo pro dany ucel jen po dobu platnosti provedeného ovéfeni métidla
(§ 11, odst. 1 zakona o metrologii),
o predkladat stanovend méfidla k ovéfeni v piipadé zaniku platnosti ovéfeni tedy jestlize
- uplynula doba platnosti ovéfeni;
- byly provedeny zmény nebo opravy meéfidla, jez mohou ovlivnit jeho
metrologické vlastnosti;
- bylo méfidlo poskozeno tak, Ze mohlo ztratit nékterou vlastnost rozhodnou
pro jeho ovéfeni;
- byla znehodnocena nebo odstranéna ttedni znacka;
- je zjevné, Ze i pii neporuSeném ovéfeni méfidla toto ztratilo pozadované
metrologické vlastnosti;
e je-li to pro zajisténi jednotnosti a spravnosti méfidel a meéfeni nezbytné, provadét
v pravidelnych intervalech kontrolu stalosti stanoveného métidla (§ 18 pism. b) zakona
o metrologii) a vést o ni zdznam; frekvenci si urCuje uzivatel mefidla a musi byt takova,
aby doslo ke véasnému odhaleni nespravné funkce métidla
e vpiipadé, kdy zkontroly stalosti stanoveného méfidla je zjevné, Ze méfidlo ztratilo
metrologické vlastnosti, nechat je opravit a nasledné ovéfit, pfipadné métidlo vyfadit (neni-li
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oprava moznd). Po provedeni opravy stanovenych meétidel zajist'uje jejich ovéfeni opravce
(§ 10 odst. 1 zakona o metrologii).

6.4.2.2 Zakladni pozadavky k pouzivani pracovnich méridel

(s odkazem na ustanoveni zakona o metrologii a jeho provadécich ptedpisi):

e spravnost pracovniho méfidla je z hlediska metrologické navaznosti zajistovana kalibraci
(§ 11 odst. 5 zédkona o metrologii); kalibra¢ni list je obvykle dodan s méfidlem pii jeho
uvadéni do ob&hu a pifi pripadnych naslednych kalibracich provadénych po uvedeni
do provozu, jeho vydani vSak neni zakonnou povinnosti vyrobce ¢i dovozce, a proto na jeho
dodéni musi dbat uzivatel méfidla; totéz plati o eventudlnim opatfeni méfidla kalibracni
znackou;

e je-li to pro zajisténi jednotnosti a spravnosti mefidel a méteni nezbytné, je uzivatel métidla
povinen provadét ¢i zajiStovat si v pravidelnych intervalech a po opravach, upravach ¢i pii
pochybnostech o spravnosti méfeni nasledné kalibrace pracovniho méfidla a vést o nich
zaznam,;

e je-li to pro zajisténi jednotnosti a spravnosti métidel a méfeni nezbytné, je uzivatel méfidla
povinen provadet v pravidelnych intervalech kontrolu stalosti pracovniho méfidla a vést o ni
zdznam; frekvenci si urCuje uzivatel méfidla a musi byt takova, aby dosSlo ke vcasnému
odhaleni nespravné funkce méfidla v piipadé, kdy z kontroly stalosti pracovniho méfidla
je zjevné, ze metidlo ztratilo metrologické vlastnosti, je uzivatel métfidla povinen si zajistit
pripadn¢ sefizeni ¢i opravu s nasledujici kalibraci, eventualné métidlo vytadi; pokud uzivatel
provadi pravidelné kontroly stalosti zahrnujici dostateény rozsah zkousek méfidla, mize
cetnost kalibraci fidit podle vysledkl kontrol stalosti, tj. provést Ci zajistit si provedeni
kalibrace az po negativnim vysledku kontroly stalost a nasledném setizeni ¢i oprave;

e kalibrace se provadi porovnanim vlastnosti métidla s etalonem nebo pouzitim certifikovaného
nebo jiného referencniho materidlu (§ 9 odst. 5 zdkona o metrologii); nevlastni-li uzivatel
pracovniho meéfidla etalon, ani certifikovany ¢i jiny referenéni material zajiStujici zasady
navaznosti métidel, a/nebo nedisponuje-li dalSimi nalezitostmi pro provadéni vlastnich
kalibraci, pak si kalibraci pracovnich méfidel zajistuje prostiednictvim subjektu, ktery
uvedenymi prostiedky disponuje (kalibrace méfidel, na rozdil od jejich ovéfovani,
je soukromopravnim ukonem), kalibrace pracovnich métidel se provadi v pfedem stanovenych
pravidelnych intervalech, které si stanovuje uzivatel méfidla, piipadné v jinak stanoveném
rezimu (napiiklad podle vysledkl kontrol stalosti podle pfedchoziho odstavce).

Kontroly stalosti stanovenych nebo pracovnich méfidel se provadéji kontrolou jejich odezvy
na stejné a reprodukovatelné podminky pole ionizujiciho zafeni, napf. u métidel davky nebo
davkového prikonu pouzitim stejného zdroje ionizujiciho zafeni v definované geometrii k méfidlu
nebo u meéfidel aktivity pouzitim zdroje stejné aktivity ve stejné geometrii méfeni. Na zdroje
ionizujicitho zéafeni pouzivané pro kontrolu stalosti meétidel nejsou kladeny zadné metrologické
pozadavky, musi byt pouze zachovana zasada méfeni odezvy méfidla vzdy stejnym zdrojem
a za stejnych podminek detekce ionizujiciho zareni.

Jako kriteridlni hodnota referenc¢ni odezvy, se kterou je pak porovnavana odezva méiidla pii
kontrole stalosti, slouzi hodnota odvozena z nejméné deseti opakovanych méfeni odezvy provedenych
bezprostfedné po ovéteni/kalibraci metidla, s uvazenim normalni distribuce této odezvy.

Podle metrologickych vlastnosti konkrétnich meétidel, 1ze vyse uvedenou zkousku odezvy v jednom
bodé meéfticiho rozsahu doplnit dal§imi zkouskami, zejména zkouskou odezvy ve vice bodech méticiho
rozsahu (linearita) a zkouskami odezvy na vice zdroju s riznymi radionuklidy (energeticka zavislost).

6.4.2.3 Dokumentace

Zpusob plnéni legislativnich pozadavki stanovenych zékonem o metrologii si uzivatel métidel
musi stanovit v pfislusném systémovém dokumentu (obvykle tzv. ,metrologicky tad“); tento
dokument neni soucéasti dokumentace predkladané k povolované Cinnosti podle atomového zakona.
Plnéni pozadavkli zakona o metrologii je dokladovano pfisluSnymi oznacenimi na méfidlech
(tfedni znacky, kalibracni znacky, oznaleni shody...), pfipadné¢ dokumenty (ovefovaci list,
resp. potvrzeni o ovéfeni, je-li vydavano, kalibra¢ni list, evidence pouzivanych stanovenych métidel
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s datem posledniho ovéfeni). Vedeni samostatného metrologického ftadu umozZiiuje organim
provadéjicim metrologicky dozor provadét kontrolu, aniz by musely vyzadovat dokumentaci
k povolené c¢innosti na zakladé atomového zakona (jeji kontrola je v kompetenci jiného nez
metrologického organu).Na ,,metrologicky fad“ navazuje provadéci dokumentace, ktera obsahuje
predevsim:
e seznamy stanovenych a pracovnich méfidel — nazev druhu méfidla, vyrobce, typ vyrobni ¢islo
méfidla a ucel pouzivani,
e doklady o oveéfovani stanovenych métidel v zakonnych Ihitach (ovétovaci listy,
resp. potvrzeni o ovéteni),
e postupy kalibrace (provadi-li kalibraci sdm uzivatel métidla) a doklady o kalibraci pracovnich
m¢éftidel v pfedem stanovenych pravidelnych intervalech,
e postup provadéni kontroly stalosti métidel, resp. odkaz na metodiku, podle které se jednotlivé
zkousky provadéji
e zaznamy o kontrolach stalosti métidel, servisu, udrzbé a vSech ostatnich okolnostech majicich
vztah k metrologickym vlastnostem métidel.
Tento systémovy dokument musi byt z hlediska kategorizace meétidel (tj. zafazeni méridla
do kategorie podle zakona o metrologii, § 3 odst. 1) a z hlediska ucelu méfeni a pouzivani métidel
konzistentni s Programem monitorovani a Programem zabezpecovani jakosti.

6.4.2.4 Atomovy zakon [15] a druhovy seznam méfidel ve vyhlasce €. 345/2002 Sb. [11]

Vsechna meéfidla uvedend v druhovém seznamu méfidel v ¢asti 8 Prilohy k vyhlasce
¢. 345/2002 Sb., ve znéni pozdéjsich predpisi, jsou méfidly, ktera jsou pouzivana pii ¢innostech
povolovanych podle § 9 odst. 2 Atomového zakona [15].

V oblasti radiodiagnostiky, se jmenovité jedna o tyto polozky druhového seznamu méridel:

o 8.3 Meridla pouzivand pro stanoveni diagnostickych a terapeutickych davek pri
lékarském ozareni (doba platnosti ovéreni 2 roky)

Uvedenému ucelu odpovidaji méfidla pouzivand k méfeni davek v primarnich svazcich
zdrojt pouzivanych v radiodiagnostice a v radioterapii. Udaje takovych méfidel pak
slouzi v radiodiagnostice ke stanoveni davky vySetfované nebo léCené osoby pro
konkrétni radiologicky postup.

o 8.5 Sestavy pouzivané pro kontrolu limitii ozareni osob, hromadné provozovanou
osobni dozimetrii (doba platnosti ovéreni 1 rok)

Jedna se o méfidla, ktera jsou pouZivana drzitelem povoleni SUJB k provadéni sluzeb
osobni dozimetrie. Pracovisté, kde se vykonavaji Cinnosti spojené s lékaiskym
ozafenim, jsou povinna pro ucely kontroly limiti ozéafeni radiac¢nich pracovnikl
kategorie A vyuzit pouze sluzeb takovych drzitelt povoleni.

6.4.3 Specifické otazky méreni na jednotlivych pracovistich

6.4.3.1 Radiodiagnostickd pracovi§té

Drzitelé povoleni k hodnoceni vlastnosti zdrojii ionizujiciho zafeni ve smyslu provadéni
prejimacich zkousSek a zkousek dlouhodobé stability (§ 9 odst. 2 pism. f) bod 8 Atomového zakona
[15]) jsou povinni pouzivat méfidla stanovena, podle polozky 8.3 druhového seznamu métidel prilohy
vyhlagky ¢. 345/2002 Sb. [11], pokud v ramci téchto zkousek provadi méfeni dozimetrickych veli¢in
v primarnim svazku. Diagnostickou davku u konkrétni vySetfované osoby lze stanovit vypoctem na
zaklad¢é odezvy pouzitého stanoveného méfidla (z udaji protokolu piejimaci zkousky nebo zkousky
dlouhodobé stability) a zdznamu povinné vedenych o kazdém lékarském ozareni.

Zatizeni nebo prisluSenstvi poskytujici kvantitativni informaci o ozafeni pacienta, kterymi
jsou povinn¢ vybaveny rtg pristroje (kromé rtg pristroji uvedenych do provozu pied 1. 4. 2012,
vyhlaska €. 422/2016 Sb.[13]),

e tzv. zatizeni KAP, které indikuje dozimetrickou veli¢inu sou¢in kermy a plochy,
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e softwarové vybaveni, které na zakladé expozi¢nich parametrti vypocitava hodnotu indikované
dozimetrické veliiny, napt. kerma v intervenénim referenénim bodé¢, stfedni davka v mlécné
zlaze, kermovy index vypocetni tomografie nebo soucin kermy a délky pro CT vySetieni,

slouzi ke kontrole stability generatoru zafeni. Nejedna se o méfidla slouzici ke stanoveni diagnostické
davky podle polozky 8.3 druhového seznamu métidel piilohy vyhlasky ¢. 345/2002 Sb. [11], uvedena
mefidla jsou tudiz méfidly pracovnimi.

Pokud je pii skiagrafickych, skiaskopickych a intervencnich vysetfenich veli¢ina soucin
kermy a plochy indikovand zafizenim KAP pouzita pro stanoveni mistnich diagnostickych
referencnich urovni podle § 84 odst. 2 Atomového zédkona [15], pak je nezbytna kalibrace zatfizeni
KAP, a to pfimo na daném rtg pfistroji se zohlednénim jeho klinického pouziti, napt. rozsah
pouzivanych expozi¢nich parametri, geometrie, vliv vySetfovaciho stolu, atd. Tento pfistup
je vsouladu s § 11, odst. 5 zdkona o metrologii. Kalibrace se provede minimalné jednou, optimalné
na zacatku provozu rtg pfistroje pii prejimaci zkouSce. Kalibracni list pak mize byt vydan
jako pfiloha protokolu o piejimaci zkousce. Nova kalibrace je vyzadovana pouze v piipadé,
Ze se zméni pouziti rtg ptistroje zpisobem, ktery ovlivni hodnotu kalibra¢niho koeficientu. V pribéhu
pouzivani indikatoru dozimetrické veliCiny se provadi jeho kontrola stalosti v ramci zkousky
dlouhodobé stability.

Pokud jsou radiodiagnosticka pracovisté vybavena elektronickymi osobnimi operativnimi
dozimetry, slouzicimi k regulaci ozafeni (obvykle signalizaci pfekroceni nastavené urovné davky
nebo davkového piikonu), pak tato métidla jsou métidly pracovnimi, pokud nejsou urc¢ena pro méteni
havarijni podle polozky 8.7 druhového seznamu métidel (viz ¢ast 6.4.2.4 vyse).

6.4.3.2 Obecné doporuceni pro porizovani méfidel

V ptipadé stavby novych pracovist, kde bude provadéno lékaiské ozateni, pfi rekonstrukci
stavajicich pracovist, nebo pifi nakupu meétidel pro pracoviste provadéjici lékarské ozareni
je doporuceno vyzadovat na zdkladé¢ smluvnich vztaht dodavku jen méfidel schvaleného typu
1 v ptipadé, kdy tato nejsou méfidly stanovenymi, a to s ohledem na zaji$téni pfimétené metrologické
urovné meéfidel i nepodléhajicich metrologické regulaci. Typy nové vyrabénych ¢i dovezenych
méfidel mohou byt totiz na Zadost vyrobce ¢i dovozce schvaleny i v pripadé, kdy schvaleni typu
nepodléhaji (§ 6 odst. 1 zdkona o metrologii).
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Aktualizace Metodiky pro Zadatele o dotaci ze statniho rozpoctu na reziden¢ni mista pro
rok 2019 - 1ékai'ské obory

Ministerstvo zdravotnictvi zvetejiiuje aktualizaci Metodiky pro zadatele o dotaci ze statniho
rozpoctu na rezidencni mista pro rok 2019 - 1ékaiské obory.

Aktualizace se tykd dokladli pozadovanych k prokazani zpisobilosti zadatele o dotaci -
akreditace ke vzdélavani v zékladnim pediatrickém kmeni nebo specializacnim oboru
pediatrie.

Pted udé€lenim akreditace pro zékladni pediatricky kmen nebo pro specializa¢ni obor pediatrie
je mozné se prokazovat rovnéz akreditaci pro obor praktické 1ékafstvi pro déti a dorost
vydanou pted 30. 6. 2017. Krom¢ této akreditace je vSak nutné predlozit i rozhodnuti o
akreditace nové nebo kopii zadosti o akreditaci.
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DOTACNi PROGRAM MINISTERSTVA ZDRAVOTNICTVi

REZIDENCNi MiSTA

METODIKA

PRO ZADATELE A VYZVA K PODANi ZADOSTI O DOTACI ZE STATNIHO
ROZPOCTU

NA REZIDENCNi MiSTO — LEKARSKE OBORY - program é&. 1
(dotace na specializa¢ni vzdélavani lékait v zakladnim kmeni)

PRO ROK 2019
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1. Uvod

Ministerstvo zdravotnictvi (dale jen ,MZ‘) v souladu se zakonem ¢&. 218/2000 Sb.,
o rozpoctovych pravidlech a o zméné nékterych souvisejicich zakonl, ve znéni
pozdéjSich predpisu (dale jen ,Rozpoétova pravidla“) a na zakladé ustanoveni § 21a
odst. 4 pism. a) zakona ¢. 95/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani odborné
zpusobilosti a specializované zpUsobilosti k vykonu zdravotnického povolani |ékare,
zubniho |ékafe a farmaceuta, ve znéni pozdéjSich predpisu (dale jen ,zakon
€. 95/2004 Sb.*) vydava Metodiku dotacniho fizeni na rezidenéni mista pro rok 2019 (dale
jen ,Metodika“), kterou upfesnuje podminky pro ziskani dotace na reziden¢ni misto a déle
uréuje postup pfi poskytovani dotaci a vyporadani finanénich prostfedkld se statnim
rozpoctem prostfednictvim ustfedniho organu statni spravy - MZ.

Na poskytovani dotaci ze statniho rozpo&tu se nevztahuje usneseni viady Ceské republiky
€. 92/2010 ze dne 1. 2. 2010, ve znéni usneseni vliady CR &. 479/2013 ze dne 19. 6. 2013
a usneseni vlady CR C. 557/2014 ze dne 6. 8. 2014, o Zasadach vlady pro poskytovani
dotaci ze statniho rozpo&tu Ceské republiky nestatnim neziskovym organizacim
ustfednimi organy statni spravy.

MZ si vyhrazuje pravo zménit podminky stanovené v této Metodice v pfipadé, Ze dojde
ke zméné souvisejicich pravnich predpisi. Pfipadné zmény v podminkach tohoto
dotaéniho programu budou uverejnény ve Véstniku MZ zplsobem umoziiujicim dalkovy
pristup.

Dle ustanoveni § 14 az § 14f Rozpoctovych pravidel upravujicich poskytovani dotaci
a navratnych finanénich vypomoci ze statniho rozpo¢tu a fizeni o jejich odnéti
a dle ustanoveni § 21a odst. 1 zakona ¢. 95/2004 Sb. neni na poskytnuti dotace
z dota€niho programu Reziden&ni mista pravni narok.

2. Cile a zaméreni dotacniho programu ,Reziden¢ni mista
kmen 2019

2.1 Zaméreni projektu

Projekt je zaméfen na podporu specializaéniho vzdélavani lékafskych zdravotnickych
pracovnikl v zakladnich kmenech, které jsou soucasti specializaénich oborli uvedenych
v zakoné ¢&. 95/2004 Sb.

2.2 Vysvétleni terminu

Projekt — definuje pozadovanou finanéni podporu vzdélavaciho procesu sméfujiciho
ke splnéni podminek pro ziskani certifikatu o absolvovani zakladniho kmene formou
viceleté dotace, poskytnuté ze statniho rozpoétu na dhradu nakladd spojenych
se specializacnim vzdélavanim rezidenta nebo vice rezidentt v jednom oboru a v jednom
zakladnim kmeni, schvalené v pfislusném kalendarnim roce. Ke kazdému projektu se
vydava samostatné rozhodnuti.
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Ukonc¢eni projektu — nastava spinénim vSech pozadavkl nezbytnych k ziskani certifikatu
o absolvovani zakladniho kmene. V pfipadé vétSiho poctu rezidentl v jednom projektu je
ukoncen projekt splnénim podminek k ziskani certifikdtu o absolvovani zakladniho kmene
posledniho rezidenta. DalS§im divodem mulze byt predcasné ukonceni projektu
napf. ukonéenim pracovniho poméru, odstoupenim rezidenta ze specializacniho
vzdélavani, amrtim rezidenta, tmrtim $kolitele (u OSVC) apod.

Akreditované zarizeni — zafizeni, kterému byla udélena akreditace podle ustanoveni § 17
zakona €. 95/2004 Sb.

2.3 Cile dotaéniho programu jsou:

a) finanéni podpora absolventl lékarskych fakult pro nasledné postgradualni
studium Iékarskych oborl (specializa¢ni vzdélavani) v zakladnim kmeni,

b) finanéni podpora lékarskych zdravotnickych pracovnik(, ktefi jiz ¢&ast
specializaéni pfipravy v zakladnim kmeni absolvovali a dosud neziskali
certifikat o absolvovani zakladniho kmene.

3. Zadatelé o dotaci

Zadatelem o dotaci se miZe stat zafizeni akreditované podle ustanoveni § 13, odst. 1
pism. a) — d), zakona &. 95/2004 Sb., které ma sidlo/misto podnikani na uzemi Ceské
republiky. Udaje o sidle pravnické osoby/trvalém pobytu fyzické osoby musi odpovidat
Gdajum uvedenym v Rozhodnuti o registraci nebo Rozhodnuti o udéleni opravnéni
k poskytovani zdravotnich sluzeb.

4. Finanéni podminky
Dotace ze statniho rozpoctu pfidélena MZ na realizaci projektu je vyhradné ucelové

vazana a lze ji pouzit jen na Uhradu nakladu, které jsou v souladu s dotacénim programem
Rezidencni mista a dale se schvalenou Zadosti.

ZAVAZEK ZADATELE:

Dotace se poskytuje na ¢aste¢nou Uhradu nakladd souvisejicich se specializaénim
vzdélavanim zdravotnickych pracovnikl. Ziskanim dotace se Zadatel zavazuje ¢ast
nakladl spojenych se specializaénim vzdélavanim rezidenta uhradit z vlastnich
zdroju.

Ugelové finanéni prostfedky se mohou pouzit pouze na spolufinancovani:

e mzdovych nakladl na rezidenta v minimalni vySi 55 % z celkové vySe dotace
(hruba mzda, resp. plat - dale jen ,hruba mzda“ a odvody na zdravotni a socialni
pojiSténi za zaméstnavatele),

e mzdovych nakladu na Skolitele (zaméstnance) v maximalni vysi 20 % z celkové
vySe dotace - hruba mzda a odvody na zdravotni a socialni pojisténi
zaméstnavatele

e pfijmu $kolitele - uréeno pro OSVC v maximalni vysi 20 % z celkové vy$e dotace,



CASTKA 3/2019 VESTNIK MZ CR 101

e Uhrad povinnych kurz( a stazi stanovenych platnymi vzdélavacimi programy
pro jednotlivé obory,
e materialovych nakladi.

MZ poskytuje dotaci nejdéle na celou dobu 30 mésicl vzdélavani v zakladnim kmeni
pfi rozsahu stanovené tydenni pracovni doby. Podminky poskytnuti dotace jednotlivym
Zzadateldm stanovuje MZ v pisemném Rozhodnuti. Je-li pracovni smlouva mezi
akreditovanym zafizenim poskytujici zdravotni sluzby, které Zada o poskytnuti dotace
na rezidenéni misto podle ustanoveni § 21a odst. 4 pism. a) zakona ¢. 95/2004 Sb.,
a uCastnikem specializaCniho vzdélavani uzaviena v rozsahu kratS§im, nezZ je stanovena
tydenni pracovni doba, MZ poskytne dotaci na reziden¢ni misto v pomé&rné snizené vysi
na dobu pomérné delSi. Pisemna forma Rozhodnuti bude zaslana na konkrétni adresu

uvedenou v Zadosti

Prijemce dotace je povinen prokazatelné a dolozitelnym zplisobem vést evidenci
pracovni doby rezidenta.

5. Zadost o poskytnuti dotace

O dotaci na reziden¢ni misto podle ustanoveni § 21a odst. 4 pism. a) zakona
€. 95/2004 Sb. muze akreditované zafizeni pozadat, pokud ucastnik specializa¢niho
vzdélavani zahaji specializa¢ni vzdélavani u tohoto akreditovaného zafizeni a sou€asné
ma akreditované zafizeni s uCastnikem specializacniho vzdélavani uzavienu pracovni
smlouvu v rozsahu minimalné poloviny stanovené tydenni pracovni doby a minimalné
na dobu délky zakladniho kmene.

Zadosti o poskytnuti dotace na rezidenéni misto (dale jen ,Zadost*, viz Pfiloha &. 1 této
Metodiky) podle ustanoveni § 21a odst. 4 pism. a) zadkona &. 95/2004 Sb. se podavaji
v prib&hu celého roku. Na Zadosti o poskytnuti dotace na rezidenéni misto podané
po 31. fijnu bude poskytnuta dotace na rezidenéni misto nejdfive od 1. ledna
nasledujiciho kalendainiho roku.

Zada-li akreditované zafizeni o dotaci na rezidenéni misto pro vice zakladnich kmend, je
nutné podat Zadost pro kazdy zakladni kmen zvlast. V pfipadé, Ze akreditované zafizeni
zada o rezidenéni mista vjednom zakladnim kmeni pro vice organizaCnich slozek
(napk. od$tépnych zavodu, stfedisek, apod.), podava vzdy jednu Zadost, v niz budou
obsazeny vSechny pozadavky na poskytnuti dotace na rezidenCni mista pro jeden
pozadovany zakladni kmen specializatniho vzdélavani. Tedy akreditované zafizeni
podava jednu souhrnnou Zadost pro jeden zakladni kmen specializaéniho vzdélavani.
Kazdé akreditované zafizeni v8ak muUZe podat Zadosti pro vice zakladnich kmenl
specializa¢niho vzdélavani.

V pfipadé, kdy akreditované zafizeni 2ada o dotaci na rezidenéni misto pro nékterou
ze svych organizacCnich sloZzek, musi v Zadosti uvést jeji nazev a adresu.

Pojmem ,Zadost o poskytnuti dotace ze statniho rozpoétu na rezidenéni misto pro rok
2019" se rozumi soubor nasledujicich dokumentu (viz Pfiloha €. 1 této Metodiky):

o pravodni list k Zadosti,
o0 informace o Zadateli,
o informace o vilastnické strukture,
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o informace o rezidentovi (rezidentech) — tento formular pouzijte
pro kazdého rezidenta samostatné,

0 vzdélavaci plan pro kazdého rezidenta samostatné,

0 prohlaeni osob odpovédnych za vyplnéni Zadosti véetn& prohlaseni
¢lena statutarniho organu nebo zastupce pravnické osoby,

o0 Cestné prohlaseni o bezdluznosti.

Povinné pfilohy k Zadosti:

0 kopie pracovni smlouvy uzaviené s uUCastnikem specializa¢niho
vzdélavani,

0 kopie Rozhodnuti o udéleni akreditace na cely zakladni kmen. UmozZzniuje-
li to vyhlaska & 221/2018 Sb., mohou byt nékteré cCasti vzdélavani
zajistény smluvnim zafizenim. V pfipadé zakladniho interniho kmene je
za akreditaci na cely zakladni kmen povazovana akreditace na celou ¢ast
I. a) a/nebo I. b) a/nebo I. c).

V pfipadé, Zze Zadatel dosud neziskal Rozhodnuti o udéleni akreditace
na cely zakladni kmen, pfedlozZi kopii Rozhodnuti o udéleni/prodlouzeni
akreditace vydaného pred datem 30. 6. 2017* spolu s kopii zadosti
o udéleni akreditace opraviujici ke vzdélavani v pfislusném zakladnim
kmeni. Do 1 mésice po udéleni nové akreditace pfredlozi akreditované
zarfizeni administratorovi (IPVZ) kopii Rozhodnuti o udéleni akreditace
pro pfisludny zakladni kmen.

V pripadé, ze zadateli bude pfidélena dotace a akreditace nebude
zadateli udélena, je povinnosti zadatele proplacenou dotaci vratit.

0 kopie smlouvy s akreditovanym zafizenim, pokud Vyhlaska ¢. 221/2018
o vzdélavani v zakladnich kmenech I[ékafl smluvni zajisténi C&asti
vzdélavani v daném zakladnim kmeni umozZnuje. Smluvni zajisténi
teoretické Casti vzdélavani je mozné ve vSech zakladnich kmenech.

0 kopie dokladu o pravni osobnosti (subjektivité) — vypis z vefejného
rejstfiku ne starS§i 3 mésice u pravnickych osob; zfizovaci listina
u pfispévkovych organizaci,

0 kopie dokladu o registraci nebo rozhodnuti o udéleni opravnéni
k poskytovani zdravotnich sluzeb,

5.1 Podrobny popis nalezitosti a pfiloh k Zadosti
Zadost

Zadost véetné vech pozadovanych dokladd se podava v listinné podobé&. V Zadosti je
nutné vyplnit v8echny polozky, a to v deském jazyce. V pfipadé, e Zadost nebude
splfiovat nékterou z nalezitosti zde uvedenych nebo bude trpét jinymi vadami, bude
akreditované zafizeni vyzvano k doplnéni nebo odstranéni vad. V takovém pfipadé bude
zadateli poskytnuta pfimérena lhata k napraveé, ktera se nezapocitava do lhaty stanovené
poskytovateli dotace dle ustanoveni § 21 ab odst. 1) zakona €. 95/2004 Sb., ve které ma
rozhodnout o poskytnuti dotace. Posuzovana bude pouze kompletni Zadost.

* V pfipadé zadosti o dotaci na vzdélavani v zakladnim pediatrickém kmeni musi
akreditované zafizeni predlozit kopii Rozhodnuti o udéleni nebo prodlouzeni akreditace
pro obor détské lékarstvi nebo praktické Iékarstvi pro déti a dorost.
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Dalsi informace k pfiloham a k dokladiim, které je nutné doloZit k Zadosti, jsou nasledujici:

1) _Informace o rezidentovi

V Casti ,Pozadovana vySe dotace na zakladni kmen* pfijemce dotace vyplni pozadovanou
vysSi dotace na zakladni kmen na jednoho rezidenta, ktera se vypocita poétem mésicu,
na které ma byt dotace poskytnuta x stanovena Castka na mésic v KE. V pfipadé, zZe
dotace bude poskytovana pouze na ¢ast zakladniho kmene vzdélavaciho programu
(rezident jiz &ast vzdélavaciho programu zakladniho kmene absolvoval), bude dotace
poskytnuta na zbyvajici po¢et mésicl, kdy budou spinény podminky pro jeji poskytnuti
a v Zadosti se uvede pfesny podet absolvovanych mésicti spolu s nazvem akreditovaného
zafizeni, ve kterém je absolvoval.

Dotace nebude poskytovana na vzdélavani rezidentt, ktefi byli v minulosti zarazeni
do jiného zakladniho kmene, nez ke kterému se vztahuje zadost o dotaci, a €erpali
dotaci po dobu minimalné jednoho roku; jejich vzdélavani bylo podpoireno dotaci na
rezidenéni misto a toto vzdélavani nebylo dokonéeno.

2) Oznaceni obalky
Obalka musi byt opatfena zpateCni adresou — adresa subjektu zadajiciho o dotaci na

reziden¢ni misto. Dale je nutné obalku oznacit slovy ,,Dotacni fizeni: Reziden€ni mista
kmen 2019“ a oznacenim ,Dotacni program pro lékarské obory*.

3)Vzdélavaci plany rezidenta
Pro kazdého rezidenta bude vyplnény individualni vzdélavaci plan odpovidajici svou
strukturou &asti 1. ,Clenéni specializaéniho vzdé&lavani a délka povinni odborné praxe*
pfislusného kmene s doplnénim, v jakém akreditovaném zafizeni a v jakém terminu
jednotlivé vzdélavaci aktivity prob&hnou.
Vzdélavaci plan bude zpracovan na kazdy rok vzdélavani v zakladnim kmeni samostatné.
Vzdélavaci plan bude podepsan sou€asné rezidentem a jeho Skolitelem.
Vzdélavaci je plan je mozné ménit prostfednictvim zadosti o zménu nebo jeho aktualizaci
pro dany rok zaslanou administratorovi vzdy do 31. ledna pfislusného roku.

6. Dalsi podminky pro podani Zadosti

MZ upozoriuje zadatele o reziden¢ni misto na nutnost a povinnost dodrzovani
stanovenych terminu v celé délce realizace dota¢niho programu.

Metodika pro Zadatele o dotaci ze statniho rozpo¢tu na rezidencni misto je jak
pro poskytovatele dotace (tj. MZ), tak pro pfijemce dotace, zavazna. MZ upozoriuje
zadatele, Ze podanim Zadosti vyslovuje s touto zavaznosti souhlas.

Zadost mize byt podana ode dne nasledujiciho po dni, kdy MZ na svych webovych
strankach uverejni Metodiku v&etné vSech pfiloh. Dotace na rezidencni misto se poskytuje
za celé kalendarfni mésice, kdy jsou spinény podminky pro jeji poskytnuti. Ke splnéni
podminek pro poskytnuti dotace za cely kalendaini mésic musi byt Zadost podana
k 1. dni prislusného mésice. V pripadé podani zadosti v pozdéjSim terminu bude
priznana dotace od 1. dne nasledujiciho mésice. Nejpozdéji k tomuto datu musi byt
sjednan vznik pracovniho poméru s u€astnikem specializacniho vzdélavani (viz § 36
zakona €. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozdéjSich predpisl), rezident musi byt
zafazen do oboru a musi byt zahajeno specializacni vzdélavani.
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Rezident musi byt zarazen do prislu§ného oboru po 30. 6 2017.

Na Zadosti o poskytnuti dotace na rezidenéni misto podle ustanoveni § 21a odst. 4

pism. a) zakona ¢&. 95/2004 Sb. podané po 31. fijnu bude poskytnuta dotace
na rezidencni misto nejdrive od 1. ledna 2020.

Adresa pro pisemné podani Zadosti (administrator):
Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi
Ruska 85

100 05 Praha 10

Adresa pro osobni podani zadosti (administrator):
Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi
Ruska 85

100 05 Praha 10

6.1 Administrator

Administraci provadi Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi, oddéleni
rezidenénich mist, na adrese: Ruska 85, 100 05 Praha 10.

7. Rozhodnuti MZ o poskytnuti dotace

MZ rozhodne o poskytnuti dotace na rezidentni misto do 60 dni ode dne obdrZeni
Zadosti.

8. Zpusob poskytovani a podminky cerpani dotace
a povinnosti akreditovaného zarizeni s rezidenénim mistem

8.1 Podminky €erpani dotace

MZ finanéni prostfedky poskytne na specializacni vzdélavani v zakladnim kmeni u obort
specializa¢niho vzdélavani, a to nejdéle na dobu 30 mésicu pfi rozsahu stanovené tydenni
pracovni doby. VySe mésicni dotace pro pfislusny obor specializaéniho vzdélavani
v zakladnim kmeni je uvedena v Priloze €. 2 této Metodiky. Dotace na reziden¢ni misto se
akreditovanému zafizeni poskytuje za celé kalendarni mésice, kdy jsou splnény
podminky pro jeji poskytnuti. Toto ustanoveni se vztahuje obdobné na zahajeni, ukoncéeni
i pferuSeni specializaCniho vzdélavani jak ze strany rezidenta, tak ze strany
akreditovaného zafrizeni, které je pfijemcem dotace. Dotaci na rezidenCni misto nelze
poskytnout zpétné za kalendafni mésice, které predchazely podani Zadosti. Finanéni
prostfedky budou MZ uvolfiovany 1x roéné. Prvnimu uvolnéni prostfedkll predchazi
vydani Rozhodnuti o poskytnuti dotace. Finanéni prostfedky budou pfevedeny na Cislo
uctu akreditovaného zafizeni poskytujici zdravotni sluzby s rezidenCnim mistem, které
bude uvedeno v Zadosti. V pfipadé, ze zfizovatelem akreditovaného zafizeni
s reziden¢nim mistem je kraj nebo obec, uvede Zzadatel (akreditované zafizeni
s reziden&nim mistem) v Zadosti &islo Gdtu zfizovatele.



CASTKA 3/2019 VESTNIK MZ CR 105

8.2 Preruseni poskytovani dotace

MZ prerusSi poskytovani dotace na rezidenéni misto po dobu pferu$eni specializacniho
vzdélavani rezidenta. Celkova doba pferuSeni nesmi pfesahnout 5 let.

V pripadé zahajeni a ukonceni preruseni specializaéniho vzdélavani rezidenta
v akreditovaném zafizeni s rezidenénim mistem prijemce dotace o této skute€¢nosti
uvédomi MZ prostfednictvim administratora, a to nejpozdéji do 10 kalendafnich dnu
ode dne, kdy tato skute¢nost nastala, pomoci formulare Zadost o zménu, ktery bude
uverejnén na webovych strankach MZ v sekci Rezidenc¢ni mista.

8.3 Zména akreditovaného zarizeni

Pokud rezident v prabéhu kalendarniho roku uzavie pracovni pomér za Ucelem
specializatniho vzdélavani, na které se poskytuje dotace na rezidencni misto
podle ustanoveni § 21a odst. 4 pism. a) zakona &. 95/2004 Sb., s jinym akreditovanym
zarizenim, mlze toto akreditované zafizeni pozadat o poskytnuti dotace na rezidencni
misto podle ustanoveni § 21a odst. 4 pism. a) zakona &. 95/2004 Sb. Pro takto zadajici
akreditovana zafizeni plati vSechna ustanoveni této Metodiky.

8.4 Zadost o zménu

Prijemce dotace mulze v pribéhu specializaéniho vzdélavani pozadat o schvaleni zmén
(napf. zména jména rezidenta, zména Cisla bankovniho spojeni, zména ¢lena statutarniho
organu nebo zastupce pravnické osoby, zména jména/nazvu pfijemce, adresy apod.), a to
nejpozdéji do 15 kalendainich dnti ode dne, kdy tyto zmény nastaly.

Zadost o zménu se podava na formulafi, ktery bude zvefejnén na webovych strankach
MZ, a to prostfednictvim administratora. Pfilohou Zadosti o zmé&nu musi byt doklady
prokazujici opravnénost pozadované zmény. V pfipadé zadosti o zménu Skolitele, dolozi
pfijemce dokladem prokazujicim, ze dana osoba je vedena Ministerstvem zdravotnictvi
u pfijemce dotace jako Skolitel v prislusném oboru.

V pfipadé zadosti o zménu vzdeélavaciho planu Skolence, bude souclasti zadosti novy
vzdélavaci plan podepsany rezidentem a jeho Skolitelem.

Zadost o zménu bude MZ posouzena a v pfipadé, ze zména bude schvalena, vyda se
zménové Rozhodnuti. Jestlize zména nebude vyzadovat vydani zménového Rozhodnuti,
bude pfijemci dotace zaslano oznameni, zda zména byla akceptovana.

O pfipadnou zménu v c¢erpani financnich prostiedkl (stanovenych v Rozhodnuti)
v pribéhu rozpodétového roku je pfijemce dotace povinen pisemné pozadat
prostfednictvim administratora, a to nejpozdéji do 15 pracovnich dni ode dne, kdy
zména nastala. V poslednim &tvrtleti kalendarniho roku je nutné Zadost o zménu zaslat
nejpozdéji do 15. listopadu, v pfipadé organizaéni slozky statu nejpozdéji do 15. Fijna.
Zadost o zménu bude MZ posouzena a v pfipadé, Ze zména bude schvalena, bude
vydano zménové Rozhodnuti.

Soucasti oznameni o zméné bude pozZadavek na vydani zménového Rozhodnuti
pro pfipady, kdyby poskytovatel vyhodnotil zmény jako zmény majici vliv ha Rozhodnuti
o poskytnuti dotace.
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8.5 Zastaveni poskytovani dotace
MZ zastavi poskytovani dotace na rezidencni misto, pokud:

a) je ukon&eno specializaCni vzdélavani rezidenta v zakladnim kmeni v oboru,
pro ktery je dotace na rezidencni misto poskytovana,

b) je skonlen pracovni pomér rezidenta u akreditovaného zafizeni poskytujiciho
zdravotni sluzby, kterému je poskytovana dotace,

c) akreditované zafizeni poskytujici zdravotni  sluzby porudi povinnosti
podle ustanoveni § 18 a § 21d zakona €. 95/2004 Sb., nebo

d) preruseni specializaéniho vzdélavani rezidenta pfesahne 5 let.

V pripadé predéasného ukonéeni specializacniho vzdélavani rezidenta nebo
v pfipadé ukonéeni pracovniho poméru rezidenta u akreditovaného zafizeni
s rezidenénim mistem pfijemce dotace o této skutec¢nosti uvédomi MZ
prostiednictvim administratora, a to nejpozdéji do 15 kalendainich dnu ode dne,
kdy uvedena skuteénost nastala, pomoci formulafe Zadosti o zménu, ktery bude
uverejnén na webovych strankach MZ v sekci Rezidenéni mista. MZ poté zastavi
uvolnovani dotace.

Akreditované zafizeni je dale povinno dodrzovat podminky stanovené v ustanoveni § 18
a § 21d zakona ¢. 95/2004 Sb.

8.6 Dalsi podminky poskytovani dotace

Poskytnuta dotace bude MZ uvolfiovana 1x roéné podle Rozhodnuti a v souladu s regulaci
vydaju statniho rozpoé&tu na rok 2019 stanovenou Ministerstvem financi CR. V pfipadé, Ze
vlada CR rozhodne o vazani rozpoé&tovych prostfedk( v souladu s Rozpod&tovymi pravidly,
muze MZ prostfednictvim Rozhodnuti stanovenou ¢astku dotace snizit.

Pfijemce dotace je povinen vyporadat pfednostné, pfed pfipadnym zanikem organizace,
vztahy se statnim rozpoctem.

Pfijemce dotace je povinen vratit nevyCerpané prostfedky spolu s vypofadanim dotace
nejpozdéji do 30 dnu od oznameni o odstoupeni od projektu nebo jeho ukonéeni, pokud
se projekt neuskutecni nebo je pfed€asné ukonéen. V takovém prFipadé je pfijemce dotace
povinen financ¢ni prostfedky vratit na vydajovy ucet MZ, ze kterého mu byla dotace
poskytnuta. Jestlize pfijemce dotace neni schopen projekt vibec zrealizovat, a z tohoto
divodu cerpat dotaci, je povinen oznamit tuto skutec¢nost pisemnou formou MZ
(prostfednictvim administratora) nejpozdéji do 15 kalendarnich dni od doruceni
Rozhodnuti.

Vyplacené mzdové prostfedky (popf. pfijem $kolitele u OSVC) musi byt podlozeny
prvotnimi doklady umoznujicimi kontrolu skute¢né provedené prace. Prijemce dotace je
povinen jednoznac¢né prokazatelnym a dolozitelnym zplUsobem vést evidenci
pracovni doby rezidenta.



CASTKA 3/2019 VESTNIK MZ CR 107

Prijemce dotace je povinen umoznit poskytovateli (spravci rozpoctu) kontrolu ve vztahu
k pfidélenym finanénim prostfedkim. Kontrolni systém je zaveden a nastaven v souladu
se zakonem €. 320/2001 Sb., o finan¢ni kontrole ve vefejné spravé a o zméné nékterych
zakonu, ve znéni pozdéjSich predpist, a zakonem ¢&.255/2012 Shb., o kontrole.
Nedodrzeni (poruseni) danych podminek pro poskytnuti dotace a nedodrzeni podminek
pro pouziti téchto finanénich prostiedkl je klasifikovano jako neopravnéné pouziti
prostfedk( statniho rozpodtu, resp. prostfedkll poskytnutych ze statniho rozpoctu
(ustanoveni § 3 pism. e) Rozpoctovych pravidel).

Prijemce dotace je povinen postupovat v souladu se zakonem ¢&. 134/2016 Sb.,
o zadavani vefejnych zakazek, pokud pouZije prostfedky statniho rozpoétu k uhradé
zakazky, ktera je vefejnou zakazkou.

Ministerstvo zdravotnictvi upozorfiuje na situaci, pfi které dojde k zaniku akreditovaného
zafizeni v disledku zmény pravni formy Zadatele — akreditovaného zafizeni v prabéhu
specializaéniho vzdélavani (napf. Zadatel — podnikajici fyzickd osoba (OSVC) ma
v umyslu se transformovat na pravnickou osobu, napf. s.r.o.). V téchto pfipadech je nutné
upozornit na skuteCnost, Ze v pfipadé, Zze bude v souvislosti s vySe uvedenym ukoncen
pracovni pomér rezidenta, dojde k zastaveni poskytovani dotace, ponévadZ dotace se
poskytuje subjektu, ktery o dotaci pozadal. Zména subjektu v pribéhu ¢erpani dotace tak
neni mozna, nebot se po pravni strance nejedna o pravniho nastupce, nybrz novy subjekt.

Urcita vyjimka by mohla existovat v pfipadé § 14a odst. 1) Rozpoctovych pravidel, kdy
pfijemce dotace, ktery ma pravni formu obchodni spoleénosti nebo druzstva, se chce
zUcastnit fuze, rozdéleni nebo pfevodu jméni na spole¢nika jako zanikajici obchodni
spole¢nost nebo zanikajici druzstvo, a ma zajem, aby na pravniho nastupce pfesly prava
a povinnosti z rozhodnuti o poskytnuti dotace (dale jen ,Zadatel”). V tomto pfipadé je
zadatel povinen nejpozdéji 60 dnu prede dnem zverejnéni projektu fluze, rozdéleni nebo
pfevodu jméni na spoleCnika pozadat o souhlas s pfechodem prav a povinnosti
z rozhodnuti o poskytnuti dotace toho, kdo mu dotaci poskytl (v tomto pfipadé MZ).

9. Hodnoceni a realizace projektu

9.1 Pribézna zprava za rozpoctovy rok u viceletého projektu

Pfijemce dotace je povinen MZ (prostfednictvim administratora) predkladat v fadnych
terminech na stanoveném formulafi Prabézné zpravy o plnéni programu ,Rezidenéni
mista kmen 2019“, zahrnujici prehled absolvovanych ¢asti v daném roce, pirehled
zbyvajicich €asti stanovenych vzdélavacim programem a finanéni vyuctovani (vykaz
o Cerpani finan¢nich prostiedki s komentafem k c¢erpani poskytnutych dotacnich
finan¢nich prostfedkd v ¢lenéni podle Rozhodnuti pro pfislusny rozpoctovy, tj. kalendarni
rok). Tato povinnost plati i v pfipadé, ze MZ prerusilo poskytovani dotace na rezidencni
misto po dobu preruseni specializaéniho vzdélavani rezidenta. Formular Pribézné zpravy
se predklada za kazdé Rozhodnuti samostatné.

Formulaf Pribézné zpravy o plnéni programu ,Rezidenéni mista kmen 2019 spolu
s dalSimi instrukcemi bude uvefejnén na webovych strankach MZ. Koneény termin
pro odeslani Prubézné zpravy za rok 2019 na MZ je 31. 1. 2020, nebude-li stanoveno
v Rozhodnuti jinak.
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9.2 Zavérecna zprava po ukonceni celého viceletého projektu

Na konci projektu je pfFilemce dotace povinen MZ (prostfednictvim administratora)
predlozit Zavéreénou zpravu o plnéni programu ,Rezidenéni mista kmen 2019* zahrnujici
popis a zhodnoceni realizace odborné C¢asti projektu, finanéni vyuétovani (vykaz
o Cerpani finan¢énich prostiedki s komentafem k c¢erpani poskytnutych dotac¢nich
finanénich prostfedkd v ¢&lenéni podle Rozhodnuti), a to nejpozdéji do 31. 1.
nasledujiciho roku po roce, ve kterém byl cely projekt ukonéen fadnym spinénim
podminek pro ziskani certifikatu o absolvovani zakladniho kmene pfislusného oboru
specializaéniho vzdélavani posledniho rezidenta. Formular Zavére¢né zpravy o plnéni
programu ,Rezidenni mista kmen 2019“ spolu s dalSimi instrukcemi bude uvefejnén
na webovych strankach MZ.

ZavéreCnou zpravu musi pfedlozit i pfijemci dotace, u kterych doSlo k ukonceni
pracovniho poméru rezidenta, a tim k pfed€asnému skoneni absolvovani zakladniho
kmene specializacniho vzdélavani.

10. Vyporadani vztahu se statnim rozpoctem

Prijemce dotace je povinen dle § 75 zakona ¢. 218/2000 Sb., o rozpoétovych pravidlech
a o zméné nékterych souvisejicich zakonu (rozpoctova pravidla) provést za kazdy rok
trvani projektu financni vyporadani dotace v souladu s vyhlaskou ¢&. 435/2017 Sb., kterou
se méni vyhlaska 367/2015 Sb., o zasadach a Ihitach finanéniho vyporadani vztahu
se statnim rozpoctem, statnimi finanénimi aktivy a Narodnim fondem (vyhlaska
o finan¢nim vypofadani), a to do 15. 2. nasledujiciho kalendarniho roku vcetné
poukazani nespotiebované ¢astky dotace na ucet cizich prostiedki MZ CR
¢. 6015-2528001/0710 u Ceské narodni banky (tzn., Ze bude odepsana z Gétu prijemce
nejpozdéji v tento den).

Pozdéji pripsané ¢astky budou poukazany zpét na ucet odesilatele, kterému vznikne
povinnost vyporadani se statnim rozpoétem prostiednictvim prislusného finanéniho
uradu.

Finan¢ni vyporadani se statnim rozpoétem provedou na formulafi, ktery je pfilohou
uvedené vyhlasky tak, aby byl doruéen poskytovateli dotace nejpozdéji
do 15. 2. 2020. Formular k finanénimu vyporadani dotace bude rovnéz uverejnén
na webovych strankach MZ.

Organizace, jejichz zfizovatelem je obec nebo kraj, provedou vypofadani se statnim
rozpoc&tem prostifednictvim kraje, jemuz pfedlozi podklady do 5. 2. 2020 (na tiskopise,
ktery je pfilohou vyhlasky ¢. 367/2015 Sb.) a souCasné prevedou ke stejnému datu
na ucet kraje pfipadnou vratku dotace.

Pokud dojde k poruseni rozpoctové kazné ve smyslu ustanoveni § 44 Rozpocétovych
pravidel (izn., ze prostfedky statni dotace budou vyuzity neopravnéné nebo zadrzeny
a jejich nespotfebovana c¢ast nebude vyporfadana podle uvedeného zakona a vracena
na ucet MZ do 15. 2.), podiéhaji subjekty, kterym byla statni dotace poskytnuta, sankcim
ve smyslu ustanoveni § 44a Rozpoctovych pravidel.
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Pokud budou skute¢né naklady i za kalendarni rok nizsi, nez je uvolnéna €astka pro dany
rok dle Rozhodnuti, musi pfijemce dotace zbyvajici financni prostiedky vratit do statniho
rozpoc¢tu pfevodem na Ucet cizich prostfedkd MZ €islo uétu 6015-2528001/0710 u Ceské
narodni banky, a to nejpozdéji do 15. 2. nasledujiciho roku (k tomuto dni musi byt
finan&ni prostfedky pfipsany na u¢et MZ). To ustanoveni neplati pro organizaéni slozky
statu. Organizacni slozky statu nespotfebované finanéni prostfedky obdrzené formou
rozpo¢tového opatfeni nevraceji a nechavaji si je v narocich z nespotfebovanych vydaja
pro pfipadné pouziti v dalS§im obdobi pro pokracovani financovani dle stejného
Rozhodnuti.

Pii prevodu nespotiebované casti dotace prijemci dotace uvedou jako variabilni
symbol koéd 5222 (spolky), 5223 (cirkevni subjekty), 5221 (obecné& prospésné
spole¢nosti), 5229 (ostatni neziskové organizace, zejména fundace a ustavy), 5212
(fyzické osoby), 5213 (ostatni pravnické osoby — a.s., s.r.o. atp.), 5321 (organizace
zfizené obcemi), 5323 (organizace zfizené krajem), 5332 (VS), 5336 (pfispévkové
organizace MZ) a €lanek 4331 (napf. 53234331).

11. Kontrolni zprava

Na konci projektu provede kontrolu nezavisly kontrolni organ. Timto organem se
rozumi danovy nebo ekonomicky poradce nebo uU€etni kancelaF, ktefi
nezpracovavali uUcetnictvi. Tato kontrolni zprava bude predlozena do 30. 6.
nasledujiciho roku, ve kterém doslo k ukonéeni projektu.

Pokud celkova vySe obdrzené dotace na projekt prekroCi dvojnasobek nejvyssi
celkové dotace na 1 rezidenta na celé specializacni vzdélavani u vybraného
zakladniho oboru, kde je stanovena nejvyssi vyse dotace, prijemce dotace predlozi
kontrolni zpravu vypracovanou externim kontrolnim organem (jedna se o fyzickou
nebo pravnickou osobu zapsanou do seznamu auditord; externi auditor musi byt
nezavisly jak na statnich organech, tak na vedeni auditované spoleénosti nebo
fyzické osoby i na ostatnich zajmovych skupinach).

V kontrolni zpraveé je nezbytné vyslovné uvést:
o zda Cerpani dotace za pfislusny projekt probihalo v souladu s Rozhodnutim
(o3 P [20XX/VLP/RM/ROZ, o poskytnuti dotace na rezidencni
misto vydanym MZ dne ... a dale,
o zda Cerpani probihalo v souladu se zasadami stanovenymi Ustfednim
organem statni spravy - MZ.
Kontrolni zpravu podepiSe zpracovatel.

12. Kontaktni udaje

Kontaktni osoby pro Iékarské zdravotnické obory:

Ing. Miroslav Jindfich, CSc.
Tel: 224 972 331
Email: miroslav.jindrich@mzcr.cz
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Ing. Jana KleCkova
Tel.: 224 972 126
Email: jana.kleckova@mzcr.cz

Kontaktni adresa:

Ministerstvo zdravotnictvi CR
Odbor védy a IékaFskych povolani
Palackého namésti 4

128 01 Praha 2

WWW.Mmzcr.cz

Kontaktni adresa administratora projektu:
Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi
Ruska 85

100 05 Praha 10

Kontaktni osoby administratora:
Ing. Iva Urbancova

Tel.: 271 019 386

Email: i.urbancova@ipvz.cz

Ing. Marie Hajdukova
Tel.: 271 019 572
Email: hajdukova@seznam.cz

Hana Maskova

Tel.: 271 019 562
Email: maskova@ipvz.cz

13. Pfilohy

1. Zadost o poskytnuti dotace RM kmen 2019 - program &. 1

2. VySe dotace na zakladni kmen - program €. 1

V Praze dne 4. 12. 2018

prof. MUDr. Roman Prymula, CSc., Ph.D.

nameéstek pro zdravotni pédi
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DOTACNi PROGRAM MINISTERSTVA ZDRAVOTNICTVi

REZIDENCNIi MiSTA

; ] METODIKA o
PRO ZADATELE A VYZVA K PODANI ZADOSTI O DOTACI ZE STATNIHO
ROZPOCTU

NA REZIDENCNi MiSTO - LEKARSKE OBORY - program ¢. 2
(dotace na celé specializaéni vzdélavani u vybranych lékarskych obort)

PRO ROK 2019
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1. Uvod

Ministerstvo zdravotnictvi (dale jen ,MZ*), v souladu se zakonem ¢&. 218/2000 Sb.,
o rozpoctovych pravidlech a o zméné nékterych souvisejicich zakonl, ve znéni
pozdéjsich predpist (dale jen ,Rozpoctova pravidla“) a na zakladé ustanoveni § 21a odst.
4 pism. b) zakona ¢. 95/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani odborné
zpUsobilosti a specializované zpUsobilosti k vykonu zdravotnického povolani Iékare,
zubniho |ékafe a farmaceuta, ve znéni pozdéjSich predpisi (dale jen ,zakon
€. 95/2004 Sb.*) vydava Metodiku dotacniho fizeni na rezidenéni mista pro rok 2019 (dale
jen ,Metodika“), kterou upfestuje podminky pro ziskani dotace na rezidencni misto a déle
uréuje postup pfi poskytovani dotaci a vyporadani finanénich prostfedkl se statnim
rozpoctem prostfednictvim Ustfedniho organu statni spravy - MZ.

Na poskytovani dotaci ze statniho rozpoétu se nevztahuje usneseni viady Ceské republiky
€. 92/2010 ze dne 1. 2. 2010, ve znéni usneseni vliady CR &. 479/2013 ze dne 19. 6. 2013
a usneseni vlady CR C. 557/2014 ze dne 6. 8. 2014, o Zasadach vlady pro poskytovani
dotaci ze statniho rozpo&tu Ceské republiky nestatnim neziskovym organizacim
ustfednimi organy statni spravy.

MZ si vyhrazuje pravo zménit podminky stanovené v této Metodice v pfipadé, Ze dojde
ke zméné souvisejicich pravnich predpisi. Pfipadné zmény v podminkach tohoto
dotacniho programu budou uvefejnény ve Véstniku MZ a zplsobem umozriujicim dalkovy
pfistup.

Dle ustanoveni § 14 az § 14f Rozpodctovych pravidel upravujicich poskytovani dotaci
a navratnych finan¢nich vypomoci ze statniho rozpo¢tu a Ffizeni o jejich odnéti
a dle ustanoveni § 21a odst. 1 zakona ¢. 95/2004 Sb. neni na poskytnuti dotace
z dotaéniho programu Reziden&ni mista pravni narok.

2. Cile a zaméreni dotacniho programu ,,Rezidenéni mista 2019“

2.1 Zaméreni projektu

Projekt je zaméfen na podporu specializacniho vzdélavani lékarskych zdravotnickych
pracovniku ve vybranych specializaénich oborech uvedenych v zakoné ¢. 95/2004 Sb.

2.2 Vysvétleni termint

Projekt — definuje pozadovanou finanéni podporu vzdélavaciho procesu smérfujiciho
k ziskani specializované zpusobilosti, a to na zakladé UspésSné vykonané atestacni
zkousky, formou viceleté dotace poskytnuté ze statniho rozpoctu na Uhradu nakladu
spojenych se specializaénim vzdélavanim rezidenta, nebo vice rezident( v jednom oboru
schvalené v pfislusném kalendafnim roce. Ke kazdému projektu se vydava samostatné
rozhodnuti.

Ukonceni projektu — nastava spinénim vSech pozadavkl stanovenych vzdélavacim
programem pfislusného oboru a uspésSnym absolvovanim atestaéni zkousky. V pfipadé
vétSiho poctu rezidentl v jednom projektu je ukoncen projekt UspéSnym absolvovanim
atestacni zkousky posledniho rezidenta. DalSim divodem miiZze byt pfed¢asné ukonéeni
projektu napf. ukon€enim pracovniho poméru, odstoupenim rezidenta ze specializacniho
vzdélavani, amrtim rezidenta, tmrtim $kolitele (u OSVC) apod.
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Akreditované zafrizeni — zafizeni, kterému byla udélena akreditace podle ustanoveni § 17
zakona €. 95/2004 sb.

Skolitel — pro Ggely dotaéniho programu je $kolitelem osoba definovana § 20, odst. (3)
zakona €. 95/2004 Sb., nikoliv dle § 38a odst. (2) pism. c)

2.3 Globalni cile dotaéniho programu jsou:

a) finanéni podpora absolvent( |ékarskych fakult pro nasledné postgradudlni studium
(specializani vzdélavani) po dobu celého specializaniho vzdélavani u vybranych
lékaFskych oboru, ve kterych je nedostatek specialistl, a to celorepublikové nebo jen
v nékterych regionech.

b) finan¢ni podpora lékarskych zdravotnickych pracovnikil, ktefi jiz ¢ast specializacni
pfipravy ve vybraném |ékafském oboru absolvovali a dosud neziskali
specializovanou zptisobilost v Zzadném oboru.

3. Zadatelé o dotaci

Zadatelem o dotaci se miize stat zafizeni akreditované podle ustanoveni § 13, odst. 1
pism. a) — d), zakona &. 95/2004 Sb., které méa sidlo/misto podnikani na uzemi Ceské
republiky. Udaje o sidle pravnické osoby/trvalém pobytu fyzické osoby musi odpovidat
Gdajom uvedenym v Rozhodnuti o registraci nebo Rozhodnuti o udéleni opravnéni
k poskytovani zdravotnich sluzeb.

4. Finanéni podminky

Dotace ze statniho rozpoctu pridélena MZ na realizaci projektd je vyhradné ucelové
vazana a lze ji pouzit jen na Uhradu nakladu, které jsou v souladu s dotaénim programem
Rezidenéni mista a dale se schvalenou Zadosti.

ZAVAZEK ZADATELE:

Dotace se poskytuje na ¢aste¢nou Uhradu nakladd souvisejicich se specializaénim
vzdélavanim zdravotnickych pracovniku. Ziskanim dotace se zadatel zavazuje cast
nakladl spojenych se specializacnim vzdélavanim rezidenta uhradit z vlastnich
zdroju.

Specializacni vzdélavani formou rezidencniho mista a s tim souvisejici Cerpani dotace je
nutné zahajit jesté v roce, kdy bylo o dotaci pozadano.

Ugelové finanéni prostfedky se mohou pouzit pouze na spolufinancovani:

¢ mzdovych nakladl na rezidenta (hruba mzda, resp. plat - dale jen ,hruba mzda*“
a odvody na zdravotni a socialni pojisténi za zaméstnavatele) v minimalni vysi 55 %
z celkové vySe dotace,

e mzdovych nakladli na Skolitele (zaméstnance) - hruba mzda a odvody na zdravotni
a socialni pojisténi zaméstnavatele v maximalni vysi 20 % z celkové vySe dotace,

e pfijmu kolitele - uréeno pro OSVC v maximalni vysi 20 % z celkové vy$e dotace,

e Uhrad povinnych kurzG a stazi stanovenych platnymi  vzdélavacimi
programy pro jednotlivé obory,

e materialovych nakladu.
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MZ poskytuje dotaci na celou dobu specializaCniho vzdélavani €i na zbyvajici Cast
specializaéniho vzdélavani rezidenta. Podminky poskytnuti dotace jednotlivym Zadatelim
stanovuje MZ v pisemném Rozhodnuti.

5.Zadost o poskytnuti dotace

Akreditované zafizeni Z2ada o dotaci na rezidenéni misto podle ustanoveni § 21a zakona
¢. 95/2004 Sb.

Zada-li akreditované zafizeni o dotaci na rezidenéni misto ve vice oborech, je nutné podat
Zadost pro kazdy obor zvlast. Po uplynuti terminu pro podani zadosti, tj.15. 3. 2019, neni
mozné meénit obor, pro ktery bylo rezidencni misto pozadovano, ¢i dokladat jakékoliv dalSi
doklady. V pfipadé, Ze akreditované zafizeni zada o rezidenéni mista v jednom oboru
pro vice organizacnich slozek (napf. od$tépnych zavodu, stfedisek, apod.), podava vzdy
jednu Zadost, vniz budou obsaZeny vSechny pozadavky na poskytnuti dotace
na rezidenCni mista pro jeden pozadovany obor specializaéniho vzdélavani. Tedy
akreditované zafizeni poskytujici zdravotni sluzby podava jednu souhrnnou Zadost
pro jeden obor specializacniho vzdélavani. Kazdé akreditované zafizeni vS§ak mize podat
Zadosti pro vice obortl specializaéniho vzdélavani.

V pripadé, kdy akreditovaneé zafizeni zada o dotaci na rezidencni misto pro nékterou
ze svych organizaénich slozek, musi v Zadosti uvést jeji nazev a adresu.

Pojmem ,Zadost o poskytnuti dotace ze statniho rozpoétu na rezidenéni misto pro rok
2019" se rozumi soubor nasledujicich dokumentu (viz Pfiloha €. 1 této Metodiky):

o pravodni list k Zadosti,

informace o Zadateli,

informace o vlastnické strukture,

profesni zivotopis Skolitele,

prohlaseni osob odpovédnych za vypinéni Zadosti véetné prohlaseni élena

statutarniho organu nebo zastupce pravnické osoby,

Cestné prohlaseni o bezdluznosti,

0 Cestné prohlaseni o spolupraci s akreditovanym zafizenim poskytujicim
zdravotni sluzby.

O o0OO0oOo

o

Povinné pfilohy k zadosti:

0 kopie Rozhodnuti o udéleni akreditace na pfislusny zakladni kmen
a na pfislusny specializovany vycvik.
V pfipadé, Ze Zadatel dosud neziskal Rozhodnuti o udéleni akreditace
na cely zakladni kmen, pfedlozi kopii Rozhodnuti o udéleni/prodlouzeni
akreditace vydaného pred datem 30. 6. 2017* spolu s kopii zadosti
o udéleni akreditace opravriujici ke vzdélavani v pfislusném zakladnim
kmeni. Do 1 mésice po udéleni nové akreditace predlozi akreditované
zafizeni administratorovi (IPVZ) kopii Rozhodnuti o udéleni akreditace
pro pfisludny zakladni kmen.

* V pfipadé Zadosti o dotaci na vzdélavani v zakladnim pediatrickém kmeni musi
akreditované zafrizeni pfredlozit kopii Rozhodnuti o udéleni nebo prodlouzeni akreditace
pro obor détské Iékarstvi nebo praktické Iékarstvi pro déti a dorost
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Pred zvefejnénim schvalenych vzdélavacich programi — ¢ast vlastni
specializovany vycvik pfedlozi akreditované zafizeni kopii Rozhodnuti
o udéleni/prodlouzeni akreditace vydaného pred datem 30. 6. 2017
pro pfisludny obor specializacniho vzdélavani. V pfipadé Zadosti o dotaci
na specializaéni vzdélavani v oboru pediatrie pfedloZi akreditované
zafizeni prfed zvefejnénim vzdélavaciho programu - cast viastni
specializovany vycvik, kopii Rozhodnuti o udéleni nebo prodlouzeni
akreditace pro obor détské lékarstvi nebo praktické Iékarstvi pro déti a
dorost.

Do 2 mésicl od zverejnéni schvalenych vzdélavacich program predlozi
akreditované =zafizeni kopii Zadosti o udéleni akreditace opraviujici
ke vzdélavani v pfisludném vzdélavacim programu. Do 1 mésice
po udéleni akreditace predlozi akreditované zarizeni kopii Rozhodnuti
0 udéleni akreditace pro pfislusny vzdélavaci program.

V pripadé, ze zadateli bude pridélena dotace a akreditace nebude
zadateli udélena, je povinnosti zadatele proplacenou dotaci vratit.

V pfipadé, ze je zadatel akreditovany pouze na Cast vzdélavaciho
programu vlastni specializovany vycvik, je mozné ¢&ast vzdélavani
v pfislusném zakladnim kmeni smluvné zajistit u poskytovatele zdravotnich
sluzeb, ktery ma pro dany zakladni kmen vydanou platnou akreditaci.

kopie dokladu o pravni osobnosti (subjektivité) — vypis z vefejného rejstfiku
ne starSi 3 mésice u pravnickych osob; zfizovaci listina u pfispévkovych
organizaci,

kopie dokladu o registraci nebo rozhodnuti o udéleni opravnéni
k poskytovani zdravotnich sluzeb,

kopie smlouvy s akreditovanym zafizenim (pfedkladaji pouze zadatelé,
ktefi sami nezajiStuji cely vzdélavaci program). V pfipadé vzdélavani
v zakladnim kmeni, jsou moznosti smluvniho zajisténi nékterych casti
stanoveny vyhlaskou €. 221/2018 Sb., o vzdélavani v zakladnich kmenech
lékaru. V ostatnich pfipadech je akreditované zafizeni povinno zajistit celé
vzdélavani v zakladnim kmeni bez smluvnich partner(.).

Smluvné zajistit Ize pro potreby reziden€énich mist rovnéz vzdélavani v
zakladnim kmeni.

Hodnoceni Zadosti je rozdélené na dvé &asti, a to posouzeni formalnich nalezitosti a dale
odborné hodnoceni projektd. Hodnotici kritéria k jednotlivym projektim jsou uvedena
v kapitole 7 této Metodiky. Formalni hodnoceni Zadosti provadi Komise pro pfijimani
Zadosti jmenovana MZ. Odborné hodnoceni provadi pfislusna akreditaéni komise MZ.

Zadost

Podrobny popis formalnich nalezitosti a priloh k Zadosti

Zadost véetné véech pozadovanych dokladii se podava v listinné podobé.

V Zadosti je nutné vyplnit vdechny polozky, a to v &eském jazyce. V pfipadé, ze Zadost
nebude splfiovat nékterou z nalezitosti zde uvedenych, bude vylou¢ena z dalSiho procesu
hodnoceni pro formalni nedostatky.
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Oznaceni obalky

Obalka musi byt opatfena zpate¢ni adresou — adresa zadatele o dotaci na rezidencni
misto. Dale je nutné obalku oznagit slovy ,,NEOTVIRAT - Dotaéni Fizeni: Rezidenéni
mista 2019“ a oznaCenim ,,Dotaéni program pro lékaiské obory“. Bez nalezitého
oznadeni bude zasilka (Zadost) vylouéena pro formalni nedostatky a vracena
na uvedenou zpateéni adresu.

6. Podminky pro podani Zadosti

MZ upozornuje zadatele o rezidenéni misto na nutnost a povinnost dodrzeni
stanovenych termin( v celé délce realizace dotac¢niho programu, zejména termin
podani Zadosti, vyhlaseni vybérového fizeni na rezidenéni misto, oznameni
vybraného rezidenta a zaslani potfebné dokumentace.

Metodika pro Zadatele o dotaci ze statniho rozpoctu na rezidenéni misto je jak pro
poskytovatele dotace (tj. MZ), tak pro pfijemce dotace, zavazna. MZ upozornuje zadatele,
Ze podanim Zadosti vyslovuje s touto zavaznosti souhlas.

Zadost miZe byt podana ode dne nasledujiciho po dni, kdy MZ na svych webovych
strankach uvefejni Metodiku v€etné vSech pfiloh, nejpozdéji do 15. 3. 2019.

Pisemnosti doruc¢ené po tomto datu nebudou pfijaty do hodnoticiho procesu a budou
Zadateli vraceny zpét na uvedenou zpate¢ni adresu.

Adresa pro pisemné podani zadosti (administrator):
Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi
Ruska 85

100 05 Praha 10

Adresa pro osobni podani Zadosti:

Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi
Ruska 85

100 05 Praha 10

6.1 Administrator

Administraci provadi Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi, oddéleni
rezidencnich mist, na adrese: Ruska 85, 100 05 Praha 10.

7.Hodnoceni a vyhodnoceni Zadosti

MZ jmenuje Komisi pro pfijimani zadosti, ktera provede kontrolu formalnich nalezitosti
Zadosti a vypracuje protokol obsahujici identifikadni Gdaje o kazdém Zadateli, asové
udaje o doruceni, udaje o uplnosti naleZitosti stanovenych v této Metodice a v pfipadé
nevyhovujicich Zadosti také divod vylougeni z dal$iho posuzovani.

7.1 Zverejnéni vysledkd hodnoceni formalnich nalezitosti

MZ zvefejni nejpozdéji do 5. 4. 2019 na svych webovych strdnkach seznam Zédostvi, které
byly vylouéeny pro formalni nedostatky s uvedenim ddvodu, ktery vedl k vylou¢eni Zadosti
z dal$iho procesu hodnoceni.
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7.2 Podani a vyporadani namitek

Uchaze& ma pravo do 5 pracovnich dnii po zvefejnéni seznamu vylouéenych Zadosti
na webovych strankach dorugit namitky proti vyloudeni Zadosti, a to pisemné na adresu
MZ. Namitat Ize pouze v pfipadé, Ze chybéjici skuteénosti byly v Zadosti doloZeny. Nelze
doplfiovat &i uvadét nova tvrzeni & skutednosti neuvedené v plivodni Zadosti. MZ
pfezkouma namitky uchaze€l a na zakladé toho vyda koneéné rozhodnuti. Uchazeg, ktery
podal namitku, bude vyrozumén a v pfipadé zmény plivodniho rozhodnuti bude Zadost
postoupena odbornému hodnoceni. Zména stanoviska bude provedena i na webovych
strankach MZ.

7.3 Odborné hodnoceni Zadosti
Odborné hodnoceni zadosti provadi prislusna akreditacni komise MZ.

Hodnotici kritéria zadosti jsou nasledujici:

e Regionalni kritéria — potfeba odborniki daného oboru specializatniho vzdélavani
v pfislusném regionu Ceské republiky a potfebnosti podpory udrzeni a rozvoje
oboru v tomto regionu (max. 30 bodt)

e Kvalita zajisténi prubéhu celého vzdélavaciho programu (max. 30 bodu)
e Zkusenosti se skolici ¢innosti Skolitele (max. 10 bod)

e Délka praxe skolitele v prislusném oboru (max. 10 bodui)

e Volitelné kritérium Akredita¢ni komise (max. 20 bod).

Volitelnym kritériem akreditacni komise se ma na mysli kritérium, které si zvoli sama
akreditaéni komise pro lepSi a efektivnéjSi stanoveni poc&tu rezidenénich mist a poradi
jednotlivych Zadosti. V pfipadé&, Zze akreditaéni komise toto volitelné kritérium nevyuZije,
bodova hodnota regionalniho kritéria se zvySuje na max. 50 bodu.

Akreditaéni komise predlozi MZ navrh hodnoceni véetn& navrhu pofadi Zadosti, a to
nejpozdéji do 31. 5. 2019. MZ na jejich zakladé rozhodne o pfidéleni dotace.

Seznam akreditovanych zafizeni poskytujicich zdravotni sluzby, kterym byla pfidélena
dotace, bude uvefejnén do 30. 6. 2019 na strankach www.mzcr.cz v sekci: Odbornik
Zdravotnik - Véda a lékarska povolani - Dotaéni programy - Rezidenéni mista —
Rezidencni mista 2019.

8. Zpusob poskytovani a podminky ¢erpani dotace a povinnosti
akreditovanych zarizeni s rezidenénim mistem

8.1 Podminky ¢erpani dotace

Financni prostfedky budou MZ uvolfiovany minimalné 2x ro€né pro dany kalendarni rok.
Prvni uvolnéné financni prostfedky budou uréené pouze na rok 2019. Pro rok 2019 bude
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Castka poskytnuta jednorazové, a to po vydani Rozhodnuti o poskytnuti dotace. Financni
prostfedky budou pfevedeny na €islo uctu akreditovaného zafizeni s rezidenénim mistem,
které bude uvedeno v Zadosti. V pfipadé, Ze zfizovatelem akreditovaného zafizeni
s reziden¢nim mistem je kraj nebo obec, uvede zadatel (akreditované zafizeni
s rezidenénim mistem) v Zadosti &islo G&tu zfizovatele.

8.2 Preruseni poskytovani dotace

MZ preruSi uvolfiovani dotace po dobu pferuseni specializacniho vzdélavani rezidenta.
Celkova doba preruseni nesmi presahnout 5 let. V pfipadé zahajeni a ukoncéeni
preruseni specializacniho vzdélavani rezidenta u akreditovaného zafizeni s rezidenénim
mistem, pfijemce dotace o této skute€nosti uvédomi MZ, prostfednictvim administratora,
a to nejpozdéji do 10 pracovnich dnl ode dne, kdy tato skute¢nost nastala, pomoci
formulafe Zadosti o zménu, ktery bude uvefejnén na webovych strankach MZ v sekci
Rezidencéni mista.

8.3 Zastaveni poskytovani dotace

MZ zastavi poskytovani dotace na rezidencni misto pokud:
a) je ukonceno specializatni vzdélavani rezidenta v oboru, pro ktery je dotace
na rezidencni misto poskytovana,

b) je skonfen pracovni pomér rezidenta u akreditovaného zafizeni, kterému je
poskytovana dotace,

c) akreditované zafizeni porusi povinnosti podle ustanoveni § 18 a § 21d zakona
€. 95/2004 Sb., nebo

d) pferuseni specializacniho vzdélavani rezidenta pfesahne 5 let.

V piipadé predéasného ukonceni specializacniho vzdélavani rezidenta pied
vykonanim atestac¢ni zkousky nebo v pfipadé ukonéeni pracovniho poméru
rezidenta u akreditovaného zarizeni s rezidenénim mistem prijemce dotace o této
skuteénosti uvédomi MZ, a to prostfednictvim administratora, nejpozdéji do 15
pracovnich dni ode dne, kdy uvedena skute¢nost nastala, pomoci formulare
Zadosti o zménu, ktery bude uvefejnén na webovych strankach MZ v sekci
Rezidenéni mista. MZ na zakladé toho zastavi uvolihovani dotace.

Akreditované zafizeni je dale povinno dodrzovat podminky stanovené v ustanoveni § 18
a § 21d zékona €. 95/2004 Sb.

8.4 Zadost o zménu

PFijemce dotace muze v pribéhu specializaéniho vzdélavani pozadat o schvaleni zmén
v odsouhlasenych vzdélavacich a finan¢nich planech rezidentd, ale i vSech ostatnich
pfipadnych zmén (napf. zména jména rezidenta, zména Cisla bankovniho spojeni, zména
Clena statutarniho organu nebo zastupce pravnické osoby, zména jména/nazvu pfijemce
dotace apod.) nejpozdéji do15 kalendarnich dnu, kdy tyto zmény nastaly.

Zadost 0 zménu se podava na formulafi, ktery bude zvefejnén na webovych strankach
MZ, a to prostfednictvim administratora. Pfilohou Zadosti musi byt i opravené finanéni
a vzdélavaci plany v pripadé jejich zmény a dalSi doklady prokazujici opravnénost
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pozadované zmény. Zadost o zménu bude MZ posouzena a v pfipadé, e zména bude
schvalena, vyda se zménové Rozhodnuti. Jestlize zména nebude vyzadovat vydani
zménového Rozhodnuti, bude pfijemci dotace zaslano oznameni, zda zména byla
akceptovana.

Pokud ma zména vliv na ¢erpani finanénich prostredki (stanovenych v Rozhodnuti)
v pribéhu kalendarniho roku, je pfijemce dotace povinen o zménu pisemné pozadat
prostfednictvim administratora, a to nejpozdéji do 15 kalendafnich dni ode dne, kdy
zména nastala. V poslednim &tvrtleti rozpoctového, tj. kalendarniho roku je nutné zadost
0 zménu zaslat nejpozdéji do 15. listopadu, v pfipadé organizaCni slozky statu
nejpozdéji do 15. fijna. Zadost o zménu bude MZ posouzena a v pfipadé, Zze zména
bude schvalena, bude vydano zménové Rozhodnuti.

Soucasti oznameni o zméné& bude pozadavek na vydani zménového Rozhodnuti
pro pfipady, kdyby poskytovatel vyhodnotil zmény jako zmény majici vliv na Rozhodnuti
o poskytnuti dotace.

8.5 Zmeéna akreditovaného zafizeni poskytujiciho zdravotni sluzby

Pokud rezident, na kterého akreditované zafizeni poskytujici zdravotni sluzby Cerpa dotaci
na reziden¢ni misto podle ustanoveni § 21a odst. 4 pism. b) zakona &. 95/2004 Sb. ukonci
pracovni pomér u tohoto akreditovaného zafizeni poskytujiciho zdravotni sluzby dohodou
nebo vypovédi, MZ ve spolupraci s akreditacni komisi pro pfislusny obor specializacniho
vzdélavani rozhodne o pfidéleni nového rezidenéniho mista podle ustanoveni § 21a odst.
4 pism. b) zakona ¢&. 95/2004 Sb. pro tohoto rezidenta u jiného akreditovaného zafizeni,
ktery podal Zadost o poskytnuti dotace na rezidenéni misto, dle kapitoly 5 stim, ze
v tomto pfipadé neplati rozhodné datum 15. 3. 2019.

8.6 Dalsi podminky poskytovani dotace

Poskytnuta dotace bude MZ uvolfiovana podle Rozhodnuti a v souladu s regulaci vydaja
statniho rozpoé&tu na rok 2019 stanovenou Ministerstvem financi CR. V pfipadé&, Ze vlada
CR rozhodne o vazani rozpoétovych prostfedkl v souladu s Rozpoé&tovymi pravidly, miize
MZ prostifednictvim Rozhodnuti stanovenou ¢astku dotace snizit.

Prijemce dotace je povinen neprodiené oznamit poskytovateli veSkeré zmény udaja, které
jsou v rozporu s udaji uvedenymi v Zadosti a Rozhodnuti. Pfijemce dotace je povinen
vypofadat pfednostné, pfed pfipadnym zanikem organizace, vztahy se statnim rozpoctem.

Pfijemce dotace je povinen vratit nevyCerpané prostfedky spolu s vypofadanim dotace
nejpozdéji do 30 dnu od oznameni o odstoupeni od projektu nebo jeho ukonéeni, pokud
se projekt neuskutecni nebo je pfed€asné ukoncéen. V takovém prFipadé je pfijemce dotace
povinen finanéni prostfedky vratit na vydajovy ucet MZ, ze kterého mu byla dotace
poskytnuta. Jestlize pfijemce dotace neni schopen projekt vibec zrealizovat, a z tohoto
divodu cerpat finanéni dotaci, je povinen oznamit tuto skute¢nost pisemnou formou
na MZ nejpozdéji do 15 kalendarnich dni od doru¢eni Rozhodnuti.

Vyplacené mzdové prostfedky (popf. pfijem $kolitele u OSVC) musi byt podlozeny
prvotnimi doklady umoznujicimi kontrolu skute¢né provedené prace. Pfijemce dotace je
povinen prokazatelné a dolozitelnym zplsobem vést evidenci pracovni doby rezidenta.

V pfipadé, Ze u akreditovaného zafizeni zdravotnich sluzeb s rezidenénim mistem
nevznikne pracovni pomér s rezidentem, nelze tyto prostfedky Cerpat.
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Pfijemce dotace je povinen umoznit poskytovateli (spravci rozpoctu) kontrolu ve vztahu
k pfidélenym finanénim prostfedkim. Kontrolni systém je zaveden a nastaven v souladu
se zakonem €. 320/2001 Sb., o finan¢ni kontrole ve verejné spravé a o zméné nékterych
zakon(, ve znéni pozdéjsich predpist a zakonem €. 255/2012 Sbh. o kontrole. Nedodrzeni
(poruseni) danych podminek pro poskytnuti dotace a nedodrZzeni podminek pro pouZiti
téchto finanénich prostredku je klasifikovano jako neopravnéné pouziti prostfedkl statniho
rozpoctu, resp. prostiedkld poskytnutych ze statniho rozpoétu (ustanoveni § 3 pism. e)
Rozpoctovych pravidel).

Pfijemce dotace je povinen postupovat v souladu se zakonem ¢. 134/2016 Sb.,
o zadavani verfejnych zakazek, pokud pouzije prostfedky statniho rozpocétu k dhradé
zakazky, ktera je vefejnou zakazkou.

Ministerstvo zdravotnictvi upozorfiuje na situaci, pfi které dojde k zaniku akreditovaného
zafizeni v disledku zmény pravni formy Zadatele — akreditovaného zafizeni v pribé&hu
specializaéniho vzdélavani (napf. Zzadatel — podnikajici fyzicka osoba (OSVC) ma
v umyslu se transformovat na pravnickou osobu, napf. s.r.0.). V téchto pfipadech je nutné
upozornit na skutecnost, Ze v pfipadé, Ze bude v souvislosti s vySe uvedenym ukoncen
pracovni pomér rezidenta, dojde k zastaveni poskytovani dotace, ponévadz dotace se
poskytuje subjektu, ktery o dotaci pozadal. Zména subjektu v prubéhu Cerpani dotace tak
neni mozna, nebot se po pravni strance nejedna o pravniho nastupce, nybrz novy subjekt.

V pfipadé zmény subjektu — pfijemce dotace, MZ, zastavi Cerpani dotace subjektu, ktery
o dotaci zazadal. Urcita vyjimka by mohla existovat v pfipadé § 14a odst. 1) Rozpoctovych
pravidel, kdy pfijemce dotace, ktery méa pravni formu obchodni spoleénosti nebo druzstva,
se chce zucCastnit fuze, rozdéleni nebo pfevodu jméni na spole¢nika jako zanikajici
obchodni spole€nost nebo zanikajici druzstvo, a ma zajem, aby na pravniho nastupce
preSly prava a povinnosti z rozhodnuti o poskytnuti dotace (dale jen ,zadatel“). V tomto
pfipadé je zadatel povinen nejpozdéji 60 dnu prede dnem zvefejnéni projektu fuze,
rozdéleni nebo pfevodu jméni na spole¢nika pozadat o souhlas s pfechodem prav
a povinnosti z rozhodnuti o poskytnuti dotace toho, kdo mu dotaci poskytl (v tomto pfipadé
MZ).

9. Podrobné podminky dotaéniho programu po vybéru rezidenta

9.1 Vybérové fizeni na reziden¢ni misto

Akreditované zafizeni poskytujici zdravotni sluzby ma povinnost do 14 dnU ode dne
zverejnéni rozhodnuti o poskytnuti dotace na rezidenéni misto vyhlasit vybérové fizeni na
schvalena rezidenéni mista a nejpozdéji do 3 dnli od vyhlaseni vybérového fizeni oznamit
vyhlaseni vybérového fizeni Ministerstvu zdravotnictvi. Tato povinnost vyplyva
z ustanoveni § 21b odst. 1 zakona &. 95/2004 Sb. a z ustanoveni § 3 odst. 1 Vyhlasky
€. 186/2009 Sb., o stanoveni postupu pfi vyhladeni vybérového fizeni na rezidenéni misto,
prabéhu vybérového Fizeni na rezidenéni misto a zakladnich kritériich vybéru rezidenta
(dale jen vyhlaska &. 186/2009 Sb.). Toto oznameni provede pisemné na predepsaném
Formulafi o vyhlaSeni vybérového fizeni, ktery bude zvefejnén na strankach MZ.

VyhlaSovatel vyhlasi vybérové Fizeni na zakladé vyhlasky ¢. 186/2009 Sb. Po vybéru
rezidenta pro néj zpracuje vzdélavaci plan podle platného vzdélavaciho programu
a finan¢ni plany specializaéniho vzdélavani (viz Pfiloha ¢. 1 této Metodiky). Tyto plany
musi Zadatel predlozit nejpozdéji do 30 dni od vybéru rezidenta. V pfipadé vypsani
2. kola vybérového fizeni je poslednim dnem predlozZeni téchto pland 8. 11. 2019.
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9.2 Vzdélavaci plan rezidenta (predklada se az po vybéru rezidenta)

V pfipadé vybéru rezidenta musi Zadatel zpracovat a predlozit vzdélavaci plan rezidenta
odpovidajici platnému vzdélavacimu programu pro pfisludny obor. PFi zpracovani tabulky
je nutné doplnit, v jakém roce a u jakého akreditovaného zafizeni poskytujici zdravotni
sluzby rezident splni jednotlivé povinné staze a kurzy. Nezbytné je téZ uvést termin
zahajeni specializaCniho vzdélavani, termin zafazeni do oboru a termin nastupu
na rezidencni misto.

Vzdélavaci plan bude zpracovan na kazdy rok vzdélavani samostatné.

Vzdélavaci plan bude podepsan soucasné rezidentem a jeho Skolitelem.

Vzdélavaci je plan je mozné meénit prostfednictvim Zadosti o zménu nebo jeho aktualizaci
pro dany rok zaslanou administratorovi vzdy do 31. ledna pfislusného roku.

9.3 Financni plany specializaéniho vzdélavani

Dotace se poskytuje na ¢asteénou uhradu nakladu spojenych se specializacnim
vzdélavanim rezidenta, véetné mzdovych nakladl (hrubé mzdy rezidentl a $kolitelt Ci
pFijem $kolitele u OSVC a odvody na zdravotni a socidlni poji§téni za zaméstnavatele
ve stanovené vysi pro prfislusny rok), a to po celou dobu trvani pfislusného specializaéniho
vzdélavani, ktera odpovida minimalni délce specializaCniho vzdélavani stanovené
zakonem ¢. 95/2004 Sb. VySe odvodl je stanovena v celkové vySi 34 %, pokud nebude
pravné upraveno jinak. Dotaci na rezidenéni misto nelze poskytnout zpétné za kalendarni
mésice, které predchazely podani Zadosti. Lékaifskému zdravotnickému pracovniku, ktery
jiz Cast vzdélavaciho programu absolvoval, bude dotace poskytnuta pouze na zbyvajici
pocet mésicu vzdélavaciho programu (viz nize uvedeny zpusob vypocétu). Do finanénich
plant uvadeéijte pouze prostfedky poskytované z dotace.

Financni prostfedky mohou byt pouZzity pouze na:

e Mzdové naklady na rezidenta v minimalni vysi 55 % z celkové vyse dotace
(hrubda mzda rezidenta a odvody na zdravotni a sociélni pojisténi
za zaméstnavatele ve stanovené vysi pro pfislusny rok).

e Mzdové naklady pro 3kolitele rezidenta, ktery je zaméstnancem akreditovaného
zafizeni poskytujiciho zdravotni sluzby s rezidenénim mistem v maximalni vysi
20% z celkové vyse dotace (hruba mzda Skolitele a odvody na zdravotni
a socialni pojisténi za zaméstnavatele ve stanovené vysi pro pfislusny rok).
V pfipadé, Ze $kolitelem je OSVC zadajici o rezidenéni misto, Ize prostfedky
v maximalni vysi 20% z celkové dotace vykazovat jako osobni spotfebu OSVC.

e Naklady na realizaci povinnych casti vzdélavaciho programu, které Zadatel sam
nezajistuje a které zajisti formou nakupu sluZzeb od smluvnich akreditovanych
zafizeni poskytujici zdravotni sluzby.
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o NejvySe pfipustné materialové naklady, viz Tab. €. 1:

Tab. ¢. 1
Délka specializatniho vzdélavani 0az2| 3roky 4 roky 5 alevtlce Max.
roky cena za
) . pocet | podet podet pocet | kus/par
Nazev polozky kusU kust kusu kusu
Lékarska kosile 3 ks 4 ks 5 ks 6 ks 500 K¢&
Lékarské kalhoty 3 ks 4 ks 5 ks 6 ks 500 K¢
Lékarsky plast 3 ks 4 ks 5 ks 6 ks 500 K¢&
Lékarska obuv 1par | 2pary 3 pary 3 pary |1500K¢E

Finanéni plan specializacniho vzdélavani I. + Il. (piedklada se aZ po vybéru rezidenta)

e Mzdové néklady na rezidenta - Zadatel o dotaci vyplni pfedpokladanou odménu
(hrubou mzdu) rezidentovi.

e Mzdové naklady na Skolitele (pfijem Skolitele u OSVC) - Zadatel o dotaci vyplni
pfedpokladanou odménu (hrubou mzdu/pfijem) Skoliteli.

e Materidlové naklady - Zadatel o dotaci uréi Serpani materialovych nakladi - viz
tabulka ¢. 1, ¢astka CELKEM se musi rovnat udaji ve finanénim planu Ill. ve
sloupci Hodnota ukazatele CELKEM ,Materialové naklady“.

e Ostatni naklady — naklady na sluzby - Zadatel uvede predpokladané &astky za
nakupy dnl nebo mésicl povinnych stazi a kurzu podle vzdélavaciho programu
pFislusného oboru. Udaje musi odpovidat povinnym dniim nebo mésiciim stazi &i
kurz( ve vzdélavacim planu rezidenta. Finan¢ni hodnota CELKEM se musi rovnat
udaji ve finanénim planu lll. ve sloupci Hodnota ukazatele CELKEM ,Naklady na
sluzby®.

Finanéni plan specializa¢niho vzdélavani lll. (pfedklada se 1x 1x konkrétni po vybéru rezidenta)
Zadatel uvede plan &erpani jednotlivych naklad( v letech odpovidajicich vzdélavacimu
planu rezidenta. V €asti mzdové naklady na rezidenta budou uvedeny predpokladané
mzdové naklady na rezidenta. Celkova ¢astka véetné odvodil musi odpovidat minimalné
55 % procentum celkové vySe dotace na rezidenéni misto. Pfi podavani tohoto finanéniho
planu po vybéru rezidenta musi €asti financniho planu odpovidat stanovenym hodnotam
ve finanénich planech I. a Il. Celkova &astka uvedena ve finanénim planu Ill. musi
odpovidat vySi dotace na reziden¢ni misto pfislusného oboru specializacniho vzdélavani,
ktera je vyhlaSena MZ dle ustanoveni § 21a odst. 1 zakona €. 95/2004 Sb., viz Pfiloha &. 1
této Metodiky. V pfipadé, Ze dotace bude poskytovana pouze na €ast vzdélavaciho
programu (rezident jiz ¢ast vzdélavaciho programu absolvoval nebo mu byl zapodéten),
bude alikvotni vySe dotace stanovena podle nasledujiciho vzorce:

Stanovena vySe dotace

X Pocet chybégjicich mésicl *
Pocet mésicu vzdélavaciho programu
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*PFi vypoctu pouZivejte pouze celé kalendami mésice, kdy byly spinény podminky pro poskytnuti
dotace. Obdobi kratSi nez cely kalendami mésic nebude p/i vypoctu vySe dotace zohledriovano.

V zadném pripadé nelze o dny kurzl zvySovat pocet mésicl, které chybi rezidentovi
k ukoné&eni specializaCniho vzdélavani a zahrnovat je do vypoctu.

9.4 Skolitel
Minimalni poZadavky na $kolitele:
e specializovana zpusobilost v pfislu§ném oboru,

e nejméné 3 roky odborné praxe v pfislusném oboru,

e v akreditovaném zafizeni, které je fakultni nemocnici, mize byt Skolitelem pouze
zdravotnicky pracovnik, u néhoz souc€et pracovni doby k fakultni nemocnici
a k univerzité odpovida svym rozsahem alespori stanovené tydenni pracovni dobg,
a ktery soustavné vykonava zdravotnické povolani.

10. Hodnoceni a realizace projektu

10.1 Priubézna zprava za rozpoctovy rok u viceletych projektu

Pfijemce dotace je povinen MZ (prostfednictvim administratora) predkladat v fadnych
terminech na stanoveném formulafi Prabézné zpravy o plnéni programu ,Rezidenéni
mista 2019”, zahrnujici prehled absolvovanych ¢asti v daném roce, prehled
zbyvajicich €asti stanovenych vzdélavacim programem a finanéni vyuétovani (vykaz
o Cerpani finan¢nich prostfedki s komentafem k c&erpani poskytnutych dotacnich
finan¢nich prostfedkd v ¢lenéni podle Rozhodnuti pro pfislusny rozpoctovy, tj. kalendarni
rok). Tato povinnost plati i v pfipadé, ze MZ prerusilo poskytovani dotace na rezidencni
misto po dobu pferudeni specializacniho vzdélavani rezidenta.

Pribézna zprava se predklada za kazdé jednotlivé Rozhodnuti po ukonéeni kazdého roku,
ve kterém se poskytuje dotace. V poslednim roce, ve kterém vSichni rezidenti v daném
rozhodnuti ukongili specializa¢ni vzdélavani atesta¢ni zkouskou, se pribézna zprava jiz
nepredklada, ale predklada se pouze zavérec¢na zprava. Pribézna zprava neslouzi
k oznamovani zmén. K tomuto ucelu je pfijemce dotace povinen podat jiz v prabéhu
roku Zadost o zménu v souladu s podminkami stanovenymi Metodikou dotaéniho
programu.

Pokud dojde v prdbéhu roku ke zménam v terminech ¢éi misté konani jednotlivych
Casti vzdélavaciho programu nebo ke zménam ve finanéni €asti proti schvalenému
vzdélavacimu a finanénimu planu, je pfijemce dotace vzdy povinen podat v daném
roce Zadost o zménu. V pfipadé, Ze je zména poskytovatelem schvélena, uvadi se
v priitbézné zpravé posledni verze schvaleného vzdélavaciho a finanéniho planu.
Stimto planem se porovna jeho skuteéné plnéni. Prdbézna zprava tedy musi
odpovidat poslednimu rozhodnuti o pfAidéleni dotace.

Ke kontrole pridbézné zpravy slouzi povinné pfilohy - kopie pridkazid odbornosti.
Finanéni ¢ast prubézné zpravy musi korespondovat s finanénim vyporadanim
dotace se statnim rozpoctem.

Formular Pribézné zpravy o plnéni programu ,Rezidenéni mista 2019” spolu
s dalSimi instrukcemi bude uverejnén na webovych strankach MZ. Kone€ny termin
pro odeslani Pribézné zpravy za rok 2019 na MZ je 31. 1. 2020.
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10.2 Zavérecna zprava po ukon€eni celého viceletého projektu

Na konci projektu je pfFijemce dotace povinen MZ (prostfednictvim administratora)
predlozit Zavére&nou zpravu o plnéni programu ,Rezidenéni mista 2019 zahrnujici popis
a zhodnoceni realizace odborné &asti projektu a finan€éni vyaétovani (vykaz o Cerpani
finan¢nich prostfedki s komentafem k ¢&erpani poskytnutych dotacnich finanénich
prostfedk( v ¢lenéni podle Rozhodnuti) nejpozdéji do 31. 1. nasledujiciho roku po roce,
ve kterém byl cely projekt ukonéen. Formulaf Zavére¢né zpravy o plnéni programu
.Rezidenéni mista 2019“ spolu s dalSimi instrukcemi bude uvefejnén na webovych
strankach MZ. Pfijemce dotace je povinen pfikladat k Zavérecné zpravé téz kopii
atestacniho diplomu. Zavére¢nou zpravu musi predlozit i pfijemci, u kterych doslo
k ukonCeni pracovniho poméru rezidenta, a tim k pfedéasnému ukonc€eni absolvovani
specializa¢niho vzdélavani.

11. Vyporadani vztahu se statnim rozpoctem

Pfijemce dotace je povinen dle § 75 zakona €. 218/2000 Sb., o rozpoctovych pravidlech
a o zméné nékterych souvisejicich zakonu (rozpocétova pravidla) provést za kazdy rok
trvani projektu financni vyporadani dotace v souladu s vyhlaskou &. 435/2017 Sb., kterou
se méni vyhlaska 367/2015 Sb., o zasadach a IhGtach finanéniho vyporadani vztahu
se statnim rozpoctem, statnimi finanénimi aktivy a Narodnim fondem (vyhlaska
o finanénim vypofadani), a to do 15. 2. nasledujiciho kalendainiho roku vcetné
poukazani nespotiebované ¢astky dotace na Uéet cizich prostiedki MZ CR
¢. 6015-2528001/0710 u Ceské narodni banky (tzn., Ze bude odepsana z Gétu pfijemce
nejpozdéji v tento den).

Pozdéji pripsané ¢astky na ucet MZ budou poukazany zpét na ucet odesilatele,
kterému vznikne povinnost vyporadani se statnim rozpocétem prostiednictvim
prislusného finanéniho Gradu.

Finan¢ni vyporadani se statnim rozpoétem provedou na formulafi, ktery je pfilohou
uvedené vyhlasky tak, aby byl doruéen poskytovateli dotace nejpozdéji
do 15. 2. 2020. Formular k finanénimu vyporadani dotace bude rovnéz uverejnén
na webovych strankach MZ.

Organizace, jejichz zfizovatelem je obec nebo kraj, provedou vypofadani se statnim
rozpo&tem prostifednictvim kraje, jemuz pfedlozi podklady do 5. 2. 2020 (na tiskopise,
ktery je pfilohou vyhlasky &. 367/2015 Sb.) a soucasné pfevedou ke stejnému datu na
ucet kraje pripadnou vratku dotace.

Pokud dojde k poruseni rozpoctové kazné ve smyslu ustanoveni § 44 Rozpocétovych
pravidel (izn., Zze prostfedky statni dotace budou vyuzity neopravnéné nebo zadrzeny
a jejich nespotifebovana ¢ast nebude vyporadana podle uvedeného zakona a vracena na
ucet MZ do 15. unora), podléhaji subjekty, kterym byla statni dotace poskytnuta, sankcim
ve smyslu ustanoveni § 44a Rozpoctovych pravidel.

Prijemce dotace je proto rovnéz povinen predlozit finanéni vypofadani dotace na formulafi
Zavérecné finanéni vyporadani dotace ze statniho rozpodtu® prostifednictvim
administratora a soucasné zaslat avizo odboru VLP MZ. Formulare k ,Zavérecnému
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finan&nimu vypofradani dotace ze statniho rozpoctu“ spolu se stanovenim terminu pro jeho
zaslani a bliz§imi instrukcemi budou uverejnény na webovych strankach MZ.

Pokud budou skute¢né naklady za kalendarni rok nizsi, nez je uvolnéna ¢astka pro dany
rok, musi prijemce dotace zbyvajici financni prostredky vratit do statniho rozpoctu
pfevodem na udet cizich prostfedki MZ ¢€.u. 6015-2528001/0710 u Ceské narodni
banky, a to nejpozdéji do 15. nora nasledujiciho roku (k tomuto dni musi byt financni
prostfedky odepsany z uctu pfijemce). To ustanoveni neplati pro organizaéni slozky statu.
Organizacni slozky statu nespotfebované finanéni prostfedky obdrzené formou
rozpoc¢tového opatieni nevraceji a nechavaji si je v narocich z nespotfebovanych vydaja
pro prfipadné pouziti v dalS$im obdobi pro pokracovani financovani dle stejného
Rozhodnuti.

Pri prevodu nespotrebované casti dotace, prijemci dotace uvedou jako variabilni
symbol koéd 5222 (spolky), 5223 (cirkevni subjekty), 5221 (obecné prospésné
spole¢nosti), 5229 (ostatni neziskové organizace, zejména fundace a ustavy), 5212
(fyzické osoby), 5213 (ostatni pravnické osoby — a.s., s.r.o. atp.), 5321 (organizace
zfizené obcemi), 5323 (organizace zfizené krajem), 5332 (VS), 5336 (prispévkové
organizace MZ) a €lanek 4331 (napf. 53234331).

12. Kontrolni zprava

Na konci projektu provede kontrolu nezavisly kontrolni organ. Timto organem se
rozumi danovy nebo ekonomicky poradce nebo uc€etni kancelar, ktefi
nezpracovavali Ucetnictvi. Tato kontrolni zprava bude piredlozena do 30. 6.
nasledujiciho roku, ve kterém doslo k ukonéeni projektu.

Pokud celkova vySe obdrzené dotace na projekt prekro€i dvojnasobek nejvyssi
celkové dotace na 1 rezidenta na celé specializaéni vzdélavani u vybraného
zakladniho oboru, kde je stanovena nejvyssi vySe dotace, prijemce dotace predlozi
kontrolni zpravu vypracovanou externim kontrolnim organem (jedna se o fyzickou
nebo pravnickou osobu zapsanou do seznamu auditord; externi auditor musi byt
nezavisly jak na statnich organech, tak na vedeni auditované spole¢nosti nebo
fyzické osoby i na ostatnich zajmovych skupinach).

V kontrolni zpraveé je nezbytné vyslovné uvést:

o zda Cerpani dotace za pfislusny projekt probihalo v souladu s Rozhodnutim
(o3 P [20XX/VLP/RM/ROZ, o poskytnuti dotace na rezidencni
misto vydanym MZ dne ... a dale,
o zda Cerpani probihalo v souladu se zasadami stanovenymi ustfednim
organem statni spravy - MZ.
Kontrolni zpravu podepiSe zpracovatel.
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13. Casovy pribéh

1. | 15. 3. 2019 koneény termin pro podani Zadosti o reziden&ni misto
2.15.4.2019 zvefejnéni seznamu vylougenych Zadosti pro formalni nedostatky
3.112.4.2019 Ihta pro podani namitek (do 5 pracovnich dnu)
4.]26.4.2019 rozhodnuti MZ o namitkach
5.131.5.2019 navrh hodnoceni akreditaénich komisi
6. |7.6.2019 zpracovani ndvrhu hodnoceni do porady vedeni MZ
7.130.6.2019 zverejnéni rozhodnuti vybranych uchazeél na webu MZ
8. | do 14 dnu po zvefejnéni vyhlasit vybérova fizeni
9. | do 20.9. 2019 ukonceni 1. kola vybérového fizeni

10. [ do 30. 9. 2019 oznameni vysledku 1. kola vybérového Fizeni

11. [ do 8. 11. 2019 ukonceni 2. kola vybérového fizeni

12. | do 15. 11.2019 | oznameni vysledku 2. kola vybérového fizeni

13. | do 20. 11. 2019 | koneény termin pro zaslani vzdélavacich a finanénich planu

14. Kontaktni udaje

Kontaktni osoby pro Iékarské zdravotnické obory:
Ing. Miroslav Jindfich, CSc.

Tel: 224 972 331

Email: miroslav.jindrich@mzcr.cz

Ing. Jana KleCkova
Tel: 224 972 126

Email; jana.kleckova@mzcr.cz

Kontaktni adresa:

Ministerstvo zdravotnictvi CR
Odbor védy a Iékarskych povolani

Palackého namésti 4

128 01 Praha 2
WWW.Mmzcr.cz

Kontaktni adresa administratora projektu:
Institut postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi

Ruska 85
100 05 Praha 10

Ing. Iva Urbancova
Tel.: 271 019 386

Email: i.urbancova@ipvz.cz

Ing. Marie Hajdukova

Tel.: 271 019 572

Email: hajdukova@seznam.cz
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Hana Maskova
Tel.: 271 019 562
Email: maskova@ipvz.cz

15. Pfilohy

1. Zadost o poskytnuti dotace RM 2019 - program &. 2
2. Vy&e dotace na vybrané Iékafské obory - program ¢&. 2

V Praze dne 4. 12. 2018

prof. MUDr. Roman Prymula, CSc., Ph.D.,
naméstek pro zdravotni péci
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Zména ve vedeni Ndrodni referencni laboratofe (NRL) pro urogenitalni trichomonézu

S Ucinnosti od 1. 6. 2019 dochazi k niZze uvedené zméné ve vedeni NRL pro urogenitalni trichomondzu

Aktudlni

Zména

Narodni referencni laborator pro

Narodni referencni laborator pro

Nazev NRL NP . P .
urogenitalni trichomondzu urogenitalni trichomondzu
Organizace Zdravotni Ustav se sidlem v Ostravé Zdravotni Ustav se sidlem v Ostravé
Vedenim

povéren

RNDr. Erich Pazdziora, CSc.

MVDr. Romana Maskova
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INFORMACE TYKAJICI SE VZDELAVACICH PROGRAMU - VLASTNICH
SPECIALIZOVANYCH VYCVIKU SPECIALIZACNICH OBORU: ANESTEZIOLOGIE
A INTENZIVNi MEDICINA, GASTROENTEROLOGIE, CHIRURGIE, NEFROLOGIE,
PEDIATRIE, RADIOLOGIE A ZOBRAZOVACI METODY, REHABILITACNI A FYZIKALNI
MEDICINA, VNITRNI LEKARSTVIi A SOUDNI LEKARSTVI

V souvislosti s nabytim uc€innosti novely zakona &. 95/2004 Sb., o podminkach ziskavani
a uznavani odborné zpusobilosti a specializované zpUsobilosti k vykonu zdravotnického
povolani Iékare, zubniho lékafe a farmaceuta, ve znéni pozdéjsich predpist (dale jen ,zakon
€. 95/2004 Sb.“), dle které se zménilo specializacni vzdélavani, je nutné vydat
podle ustanoveni § 13 zakona €. 95/2004 Sb. nové vzdélavaci programy pro specializaéni
vzdélavani lékarli, zubnich lékafl a farmaceutd. Uvedené vzdélavaci programy — vlastni
specializované vycviky specializatnich oborl Anesteziologie a intenzivni medicina,
Gastroenterologie, Chirurgie, Nefrologie, Pediatrie, Radiologie a zobrazovaci metody,
Rehabilitatni a fyzikalni medicina, Vnitfni lékafstvi a Soudni I|ékaFstvi jsou urceny
pro lékafe zarazené do specializaénich oborli anesteziologie a intenzivni medicina,
gastroenterologie, chirurgie, nefrologie, pediatrie, radiologie a zobrazovaci metody,
rehabilitaéni a fyzikalni medicina, vnitfni Iékafstvi a soudni Iékafstvi po 1. 7. 2017.
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Vzdelavaci program
specializacniho oboru
RADIOLOGIE
A ZOBRAZOVACI METODY

vlastni specializovany vycvik

1 Cil specializacniho VZAEIAVANL.....coeeveirueirensensneisensensuecsensnnssecssessnsssecsasssessseessessesssees 131
2  Minimalni poZadavky na specializacni VZAEIAVANI .......cceevvueevveriiicnsnncsneessercsnnesnncnns 132
2.1  Zékladni radiologicky kmen — v délce 30 meEsicl........cooueeviiiiiiniiiiiiiiciee 132
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 24 mEsicl........ccevuiiiiiniieiiiiniiiiieniee 132
2.3 Teoretickd ¢ast vzdélavaciho programu............ccceeeveviieriieniiieniecie e 133
3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti ovéfovanych
na konci vlastniho specializovaného VYCVIKU......cuciiievieniisseinsuicssercsenssnncsnncssencsanns 135
4 VSe0beCn€ POZAAAVKY ...ccccuierveissurcssenssnncsssnssanesssnsssssssssssssosssssssssssssssssossssssssssssssssssssasssss 136
5 Potvrzeni hodnoceni o priibéhu specializacniho vZd@lAvani.........cceeveeeescsrecrecnenes 137
6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializa¢niho vzdélavani ziskal
ZPUSODILOST ...evieeieeinainrainsensanesanssenssnsssnsssssasssassssssssssssssssssssssssssssssossssssssasssasssssssssssssssssans 137
7 Charakteristika akreditovaného Zarizeni ..........cecveeveecveccensuccsensecsnecsncssecsaccsensnecnees 138
8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni zabezpeceni a technické a
vécné vybaveni pro jejich realizaci - charakteristika .........ccoeceeeveiccnncsserssnecssnscssnessens 141

1 Cil specializaéniho vzdélavani

Cilem specializa¢niho vzdélavani v oboru radiologie a zobrazovaci metody je ziskani
specializované zpusobilosti osvojenim pottebnych teoretickych znalosti a praktickych
dovednosti ve vSech zplsobech zobrazovani, které umoznuji ziskat informace o anatomii
a funkci vySetfované oblasti a 0 moznostech intervenc¢ni radiologie. Radiolog mé byt schopen
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uzké spoluprace s 1ékati ostatnich klinickych disciplin a samostatné prace u poskytovatele
zdravotnich sluzeb poskytujiciho ambulantni a lizkovou zdravotni péci.

2 Minimalni pozadavky na specializa€ni vzdélavani

Podminkou pro zafazeni do specializatniho vzdélavani v oboru radiologie
a zobrazovaci metody je ziskdni odborné zpusobilosti k vykonu povolani 1ékare ukon¢enim
nejméné Sestiletého prezencniho studia na I€karské fakulté, které obsahuje teoretickou
a praktickou vyuku v akreditovaném magisterském studijnim programu vSeobecné 1¢katstvi.

Specializa¢ni vzdélavani se uskutecriuje pii vykonu lékafského povolani formou
celodenni pripravy v rozsahu odpovidajicim stanovené tydenni pracovni dobé

v

podle § 79 zakona ¢. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozd¢jSich predpist.

Specializa¢ni vzdélavani miZze v souladu s §5 odst. 4 zdkona ¢. 95/2004 Sb.,
o podminkach ziskavani a uznavani odborné zpisobilosti a specializované zpisobilosti
k vykonu zdravotnického povolani Iékate, zubniho Iékate a farmaceuta, ve znéni pozd¢jsich
ptedpisi (dale jen ,,zakon €. 95/2004 Sb.*) probihat jako rozvolnénd piiprava, to je pfi niz§im
rozsahu, nez je stanovena tydenni pracovni doba, pfitom jeji rozsah nesmi byt nizsi, nez je
polovina stanovené tydenni pracovni doby. Jde-li o osobu na rodi¢ovské dovolené nebo osobu
pecujici o dité do zahajeni povinné Skolni dochazky, rozsah pracovni doby nesmi byt nizsi nez
jedna pétina stanovené tydenni pracovni doby. V tomto piipadé celkova délka, uroven
a kvalita nesmi byt niz§i nez v piipad¢€ celodenni priipravy.

Specializa¢ni vzdélavani probihd u poskytovateli zdravotnich sluzeb nebo jinych
fyzickych nebo pravnickych osob, ktefi ziskali akreditaci podle zakona ¢. 95/2004 Sb.

Postup do vlastniho specializovaného vycviku je podminén splnénim v§ech pozadavki
stanovenych pro ziskani teoretickych znalosti a praktickych dovednosti stanovenych v ramci
vzdélavani v zdkladnim radiologickém kmeni. Vlastni specializovany vycvik probiha
na pracovistich akreditovanych pro specializa¢ni vzdélavani v oboru radiologie a zobrazovaci
metody a dalSich obort.

Podminkou pro ziskani specializované zpiisobilosti v oboru radiologie a zobrazovaci
metody je zatazeni do oboru, absolvovani zikladniho radiologického kmene (30 mésict),
vlastniho specializovaného vycviku (24 mésicli) a uspé$né slozeni zkousky po ukonceni
vzdélavani v zékladnim kmeni a atestacni zkousky. Celkova doba specializacniho vzdélavani
je 4,5 roku, z toho:

21 Zakladni radiologicky kmen — v délce 30 mésicu
a
2.2  Vlastni specializovany vycvik — v délce 24 mésicl
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Obsah, rozsah a Clenéni vzdélavani v zdkladnich kmenech, pozadavky na technické
a vécné vybaveni, persondlni zabezpeCeni pracovisté, které jsou podminkou pro ziskdni
akreditace k zajiSténi specializacniho vzd€lavani v zédkladnim kmeni a pozadavky
na teoretické znalosti a praktické dovednosti, které je nezbytné absolvovat pted ptfihlaSenim
ke zkouSce po ukonceni vzdélavani v zdkladnim kmeni, stanovi vyhlaska o vzdélavani
v zékladnich kmenech 1ékar.

Cast .
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 24 mésicl

a) povinna odborna praxe v oboru radiologie a zobrazovaci metody

Akreditované zarizeni Pocet mésicu
radiologie a zobrazovaci metody — poskytovatel zdravotnich sluzeb s 12

akreditaci L. typu véetnd néasti na
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl/zovat podminky stanovené vzdé&lavacich aktivitach
vzdeldvacim programem radiologie a zobrazovaci metody uvedenych v bodu 2.3

radiologie a zobrazovaci metody — poskytovatel zdravotnich sluzeb s
akreditaci II. typu

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splziovat podminky stanovené
vzdélavacim programem radiologie a zobrazovaci metody

10

specializované nadregionalni pracoviste se spolupraci s nékterym z
komplexnich center — kardiovaskularniho, neurovaskularniho a
onkologického metody — poskytovatel zdravotnich sluzeb s akreditaci
III. typu

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splizovat podminky stanovené
vzdélavacim programem radiologie a zobrazovaci metody

hybridni zobrazovaci metody — pracovisté SPECT/CT nebo PET/CT
nebo PET/MR

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splriovat podminky stanovené 1
vzdélavacim programem radiologie a zobrazovaci metody nebo
nuklearni medicina

Cast Il

2.3 Teoreticka ¢ast vzdélavaciho programu

a) ucast na vzdélavacich aktivitach — povinna
Aktivity Pocet hodin

specializované kurzy s tématickym zamétenim (absolvovani min. 3
ruznych kurzi, tj.: Radiologie hrudniku, Muskuloskeletalni radiologie,
Radiologie abdominalni, gastrointestinalni, Radiologie urogenitalniho celkem nejméng 42
systému, Mamarni diagnostika, Neuroradiologie, Pediatricka
radiologie, Zobrazovani srdce a velkych cév, Sonografie, Angiografie a
intervenc¢ni radiologie, Vypocetni tomografie (CT), Magneticka
rezonance, Hybridni metody
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test Zaklady zobrazovacich metod, radiologické anatomie, radiologické legislativy, fyzikalnich
principd zobrazovacich metod, v¢etné scintigrafie (i SPECT), PET a hybridnich metod

b) ucast na vzdélavacich aktivitach je povinna v tomto rozsahu:

b1) vSechny nize uvedené kurzy pro lékare, ktefi byli zarfazeni do vlastniho
specializovaného vycviku bez absolvovani nize uvedenych kurz(,

b2) kurzy Lékarska prvni pomoc, Zaklady zdravotnické legislativy, etiky
a komunikace, Radia¢ni ochrana a Zaklady radiologie pro lékare, kterym uplynulo
od absolvovani téchto kurzu vice nez 5 let, a

b3) kurz Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a Ié€ba zavislosti pro
Iékare, kterym uplynulo od absolvovani tohoto kurzu vice nez 10 let.

Kurzy Pocet hodin
kurz Lékatska prvni pomoc 20
kurz Zéklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace 12
kurz Prevence Skodlivého uzivani ndvykovych latek (NL) a 1écba 4
zavislosti
kurz Radia¢ni ochrana (RO) pro aplikujici odborniky 24
kurz Zaklady radiologie 35
c) ucast na vzdélavacich aktivitach — doporucena
Aktivity Délka trvani

dalsi kurzy, védecké a vzdelavaci akce domaci 1 zahrani¢ni, garantované
ptislusnou odbornou spole¢nosti (CLS JEP) nebo Institutem
postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi (dale jen ,,IPVZ*) nebo
Ceskou lékaiskou komorou

(dale jen ,,CLK*) nebo lékatskymi fakultami (dale jen , LF) nebo
akreditovanymi zafizenimi nebo ESR nebo RSNA aj.

v rozsahu min.
20 hod.

Pokud skolenec absolvoval kurzy a jiné aktivity dle ¢asti II. b) v ramci zdkladniho

radiologického kmene, neabsolvuje je v ramci specializovaného vycviku.
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3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych
dovednosti ovérovanych na konci vlastniho
specializovaného vycviku

Radiologie a zobrazovaci metody

e Anatomické znalosti normalnich a patologickych obrazii ve
vSech vySetfovacich modalitdich (skiaskopie, skiagrafie,
ultrazvuk, pocitatova tomografie, magnetickd rezonance,
angiologie, mamografie) a ve vSech oblastech lidského téla.

Teoretické znal osti e Funkéni organové odchylky v diagnostickém zobrazovani.

e Provadéni, organizace a fizeni screeningovych programi s
vyuzitim zobrazovacich metod, indikatory kvality.

e Specifika détské radiologie.

e Znalosti technickych principii zobrazovacich metod.

e Diagnostika v neodkladné péci.
e Diagnostika a diferencidlni diagnostika orientovana organoveé
nebo  systémové, zahrnujici  problematiku  hrudni,

Praktické kardiologickou, angiologickou, gastrointestindlni a bfisni,
dovednosti urogenitdlni  systém,  diagnostiku mamarni  (v&etnd
(znalosti Klinické screeningu), lymfaticky a endokrinni systém, diagnostiku
diagnostiky, neurologickou, muskuloskeletalni, otorinolaryngologickou,
zobrazovani) stomatologickou a orofacidlni, problematiku traumatologie a

akutni mediciny.
e Provadéni intervencnich vykond pod kontrolou skiaskopie,
pocitacové tomografie a ultrazvuku.

Vykon/vySetireni Pocet vykont
CT celkem 1500
z toho ngiméné

CT mozku 250
CT hrudniku 250
CT angiografie 250
CT bricha a panve 250
MR celkem 1000
ztoho ngjméné

MR mozku 200
MR pétere 150
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MR muskul oskeltalniho systému 150

MR organ: hrudniku, bricha a panve 150
hybridni vykony SPECT/CT nebo PET/CT nebo PET/MR 200
mamografie 200
intervenén,i V)”kon)j pod Kkontrolou zobrazovacich metod 20
samostatné provedeni

Seznam provedenych vykonii v uvedenych oblastech je orientacni a uvadi nejmensi
pocet vykonid v nize uvedenych oblastech, ktery lze povaZzovat za piiméfenou praxi
ve specializovaném vycviku.

4 VsSeobecné pozadavky

Absolvent specializacniho vzdélavani:

znd obsah, rozsah a zplsob vedeni zdravotnické dokumentace v souladu
se zédkonem ¢&. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdé&jSich predpisi
a vyhlasky ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozd&jsich
predpist,

dle vyhlasky ¢. 297/2012 Sb., o nélezitostech Listu o prohlidce zemfelého, zplisobu
jeho vypliovani a piedavani mistim urCeni, a o nalezitostech hlaseni ukonceni
téhotenstvi porodem mrtvého ditéte, o umrti ditéte a hldSeni o Umrti matky
(vyhlaska o Listu o prohlidce zemielého), ve znéni pozdéjsSich piedpisi musi znat
list o prohlidce zemielého,

ma znalosti pravnich predpisti Evropské unie, platnych pravnich ptedpisti, piedpist
vydavanych Ministerstvem zdravotnictvi, Ministerstvem zivotniho prostfedi popf.
jinymi Ufady statni spravy ve vztahu k oblasti zdravotnictvi,

zna a tidi se zakladnimi etickymi normami lékarského povolani,

dosdhne potitebné urovné schopnosti pro komunikaci s pacienty, ptibuznymi,
spolupracovniky a s osobou, kterou pacient ur¢i ve smyslu §33 odst. 1 zdkona
¢.372/2011 Sb.,

ma zakladni znalosti posudkového Iékatstvi, revizni Cinnosti, lékaiské etiky,
organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a ekonomiky zdravotnictvi,

0svoji si provozni a administrativni ¢innosti a management tymové prace, osvoji si
zaklady pocitacové techniky jako prostiedku pro ukladédni a vyhledavani dat,
odbornych informaci a komunikace.
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5 Potvrzeni hodnoceni o priibéhu specializacniho vzdélavani

Specializa¢ni vzdélavani probihad pod vedenim pridéleného Skolitele v akreditovaném
zatizeni.
a) Pribézné hodnoceni Skolitelem

e zaznamy o absolvované praxi v prukazu odbornosti s daji o provedenych
vySetfenich a intervenénich vykonech v Sestimési¢nich intervalech
s podpisem Skolitele. Dale budou provedeny zaznamy o ukonceni povinné
praxe v pozadovanych oborech a o §koleni v jednotlivych odvétvich oboru.

e celkové zhodnoceni na konci vlastniho specializovaného vycviku s jeho
zdznamem v prikazu odbornosti.

b) Ptedpoklady pro piistoupeni k atesta¢ni zkousce

e slozeni zkousky po ukonceni vzdélavani v zékladnim kmeni,

e podani ptihlaS8ky k atestaéni zkouSce. Spravnost udaji uvedenych
v ptihlasce  potvrzuje  Skolitel  akreditovaného  zafizeni, v némz
se uskutecniuje vzdelavaci program a zaméstnavatel uchazece,

e piedloZzeni potvrzeni o provedenych kompletnich  vySetfenich
a intervenc¢nich vykonech v priikazu odbornosti potvrzenych skolitelem,

e absolvovani odborné pozadované praxe potvrzené a zhodnocené vSemi
Skoliteli se specializovanou zpisobilosti nebo zvlaStni odbornou
zpusobilosti v prikazu odbornosti,

e potvrzeni o absolvovani kurzi a vzdélavacich akci (viz tab. Cast IL.).

c) Vlastni atestacni zkouska

e (ast praktick&: zhodnoceni snimkové dokumentace 3 pacientil, rozhodnuti
o dal$im diagnosticko-terapeutickém postupu, véetn¢ volby
terapeutického algoritmu, techniky vykonu a selekce
instrumentaria,

e cast teoreticka: 3 teoretické otazky tykajici se problematiky radiologie.

6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent
specializacniho vzdélavani ziskal zpusobilost

Absolvent se specializovanou zpusobilosti v oboru radiologie a zobrazovaci metody
je schopen samostatné diagnostické Cinnosti v celé §ifi oboru radiologie u poskytovatele
zdravotnich sluzeb poskytujiciho lizkovou a ambulantni péci, vetné intervencénich metod,
ve kterych byl vyskolen dle priikazu odbornosti.

Provadi a popisuje skiagrafickd vysSetteni, skiaskopicko-skiagrafickd vySetieni, US,
CT, MR, AG, mamografie a metody interven¢ni radiologie pod kontrolou skiaskopie, US, CT
a MR, ke kterym byl vySkolen. Organizuje a ftidi screeningové programy s vyuzitim
zobrazovacich metod. Provadi konsiliarni sluzby pro jiné klinické obory, podili
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se na vzdelavani dalSich specialisti v oboru, spolupracuje na vyzkumnych a védeckych
projektech.

7 Charakteristika akreditovaného zarizeni

Specializa¢ni vzdélavani zajistuje poskytovatel zdravotnich sluzeb nebo jind pravnicka
nebo fyzickd osoba, které ministerstvo udélilo akreditaci (déale jen ,,akreditované zafizeni).
Akreditované zafizeni zajiStujici vyuku Skolenci musi zajistit Skolenci absolvovani
vzdélavaciho programu. K tomu slouzi fadné a plné zapojeni Skolence do prace a dale
umoznéni studia a pobytu v jiném akreditovaném zatizeni, které milize poskytovat cCast
ptipravy, kterd neni dostupnéd ve vlastnim akreditovaném zafizeni. Pozadavky na minimalni
persondlni zabezpeceni zdravotnich sluzeb poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny
ve vyhlasce €. 99/2012 Sb. a pozadavky na minimdlni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny ve vyhlasce
¢. 92/2012 Sb.

Nedilnou soucasti zadosti o udéleni nebo prodlouzeni akreditace je plan atestacni piipravy
Skolence, ktery vychéazi z § 14 odst. 2 pism. c¢) zdkona ¢. 95/2004 Sb. a déale smlouvy o
spolupréci s jinym akreditovanym poskytovatelem zdravotnich sluzeb (pokud akreditované
zafizeni nezajistuje napli vzdeélavaciho programu samo).

7.1 Akreditované zafizeni (AZ) I. typu

+ Skolitel ma specializovanou zpisobilost v oboru radiologie a
zobrazovaci metody a min. 3 roky praxe v oboru od ziskani

specializované zpusobilosti
Personalni v oboru radiologie a zobrazovaci metody a s minimalnim pracovnim
zabezpedéeni uvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele zdravotnich sluzeb.

» Pomér skolitel/Skolenec v rdmci specializovaného vycviku — 1:3.

« Skolitel doklada svou zpusobilost pfi Zadosti o akreditaci zafizeni
profesnim Zivotopisem.

« Skiagraficky pfistroj s digitalizaci.

Technické o r , -~ s Y g
a vécné + Ultrazvukovy pfistroj s barevnym mapovanim nejvyssi nebo stiedni
. tridy.

vybaveni Y.

» CT pfistroj.
* AZ musi provadét v dostatecném rozsahu a poctu vykony uvedené v
Organizaéni seznamu’V}fkonu‘PraxS:. , ’ . ' . o
a provozni + AZ doklada kopii Ro¢niho vykazu o ¢innosti zdravotnického zatizeni
pozadavky pro UZIS CR za rok piedchazejici k datu zadosti obsahujici informace

o vykonech dle Ceské radiologické klasifikace s piesnosti na prvni
dva stupné klasifikace, v€etné personalniho a pfistrojového vybaveni.
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7.2 Akreditované zarizeni (AZ) Il. typu

Personalni
zabezpeceni

- Skolitel ma specializovanou zpisobilost v oboru radiologie a
zobrazovaci metody a min. 3 let praxe v oboru od ziskdni
specializované zpisobilosti
v oboru radiologie a zobrazovaci metody a s minimalnim pracovnim
uvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele zdravotnich sluzeb.

» Pomér Skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

« Skolitel doklad4 svou zpisobilost pii Zadosti o akreditaci zafizeni
profesnim Zivotopisem.

Technické
a vécné
vybaveni

« Skiagraficky piistroj s digitalizaci.

« Skiagraficko-skiaskopicky piistroj s digitalizaci — pozadavek zahrnuje
instalaci sklopného skiagraficko-skiaskopického kompletu nebo C-
ramene.

+ Ultrazvukovy pfistroj s barevnym mapovanim nejvyssi nebo stfedni
tridy.

» Multidetektorovy CT pfistroj.

* Pfistroj magnetické rezonance s indukci nejméné 1,5T.

Organizacéni
a provozni
pozadavky

* AZ musi provadét v dostate¢ném rozsahu a poctu vykony uvedené
v seznamu vykoni praxe.

» AZ doklada kopii Ro¢niho vykazu o ¢innosti zdravotnického zatizeni
pro UZIS CR za rok predchazejici k datu Zadosti obsahujici informace
o vykonech dle Ceské radiologické klasifikace s piesnosti na prvni
dva stupné¢ klasifikace, v€etn€ persondlniho a ptistrojového vybaveni.

7.3 Akreditované zarizeni (AZ) lll. typu

Personalni

« Skolitel ma specializovanou zpisobilost v oboru radiologie a
zobrazovaci metody a min. 3 roky praxe v oboru od ziskani
specializované zpusobilosti
v oboru radiologie a zobrazovaci metody a s minimalnim pracovnim

zabezpeéeni uvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele zdravotnich sluzeb.
» Pomér Skolitel/skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.
« Skolitel doklada svou zpusobilost pii Zadosti o akreditaci zafizeni
profesnim zivotopisem.
« Skiagraficky pfistroj s digitalizaci.
Technické » Skiagraficko-skiaskopicky pfistroj s digitalizaci — pozadavek zahrnuje
a vécné instalaci sklopného skiagraficko-skiaskopického kompletu nebo C-
vybaveni ramene.

» Mamograf s ptimou digitalizaci.
+ Ultrazvukovy pfistroj s barevnym mapovanim nejvyssi nebo stfedni
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tridy.

« Katetriza¢ni sal pro intervencni radiologii vybaveny angiografickym
kompletem s ptimou digitalizaci.

* Nejméné dva multidetektorové CT pfistroje.

» Nejméné dva piistroje magnetické rezonance s indukci nejméné 1,5T.

Organizacéni
a provozni
pozadavky

* AZ provadi:

- specializovanou kardiovaskularni diagnostiku CT a MR,

- neuroradiologickou diagnostiku vcéetné¢ provadéni funkcéni
magnetické rezonance a neuronavigacnich vykont,

- specializovanou onkologickou diagnostiku magnetickou
rezonanci,

- mamografii v minimalnim thrnném poctu vyseteni 1000/rok ,

- interven¢ni radiologii v rezimu 24h/7d a to jak vaskuldrni,
tak 1 nevaskularni.

* AZ musi provadét v dostate¢ném rozsahu a pocétu vykony uvedené
v seznamu vykonil praxe soucasn¢ doklada provadeéni vyse uvedenych
vykont.

* AZ doklada kopii Ro¢niho vykazu o ¢innosti zdravotnického zatizeni
pro UZIS CR za rok piedchazejici k datu zadosti obsahujici informace
o vykonech dle Ceské radiologické klasifikace s piesnosti na prvni
dva stupné klasifikace, véetné personalniho a pfistrojového vybaveni.
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8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni
zabezpeceni a technické a vécné vybaveni pro jejich
realizaci - charakteristika

8.1 Program kurzu Lékaiska prvni pomoc

Predmét

Nahla zastava krevniho obéhu, incidence, diagndza, zakladni a rozsifend neodkladna resuscitace
veetné defibrilace (Basic Life Support a Advanced Cardiac Life Support).

Bezvédomi nejasného pivodu, kieCe, synkopa; nahlé cévni mozkové ptihody, diagnostické postupy,
terapeutické okno, trombolyza systémova, intraarterialni.

Dusnost, hlavni pti¢iny: respira¢ni etiologie — astma bronchiale, status astmaticus, inhala¢ni trauma
atd., kardiovaskularni etiologie — kardidlni selhdvani, astma cardiale, edém plic, embolie plicnice,
zvlastni stavy: tonuti a utonuti, strangulace atd., diagnoéza, diferencialni diagndza., terapeutické
postupy, principy umélé plicni ventilace.

Bolesti na hrudi, akutni koronarni syndrom, principy a indikace trombolyzy, PTCA (Percutaneous
Transluminal Coronary Angioplasty), zavazné dysrytmie a terapeutické pristupy.

Traumatologie — tézké urazy, uraz hlavy, patefe, hrudniku, dutiny bfisni, koncetin, polytrauma,
poranéni el. proudem, termicka poranéni, hlavni zasady ATLS (Advanced Trauma Life Support).

Sok, diagnoza, klasifikace, pii¢iny, terapeutické ptistupy.

Hromadné postizeni zdravi/osob, zaklady feseni v pfednemocnicni a ¢asné nemocni¢ni neodkladné
péci (PNP a NNP).

Integrovany zachranny systém (IZS) a krizova pfipravenost zdravotnické zachranné sluzby (ZZS) a
zdravotnickych zatizeni (ZZ).

Zvlastnosti urgentnich stavli u déti.

Extramuralni porod, péce o novorozence a matku, gynekologické akutni stavy.

Prakticka vyuka.

Celkem 20 hodin, nebo e-learning

Znalosti ziskané v kurzu se ovétruji po ukonceni testem.

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Lékarska prvni pomoc

Personalni zabezpecéeni

e Lektofi se specializovanou zpiusobilosti nebo zvlastni odbornou zptlisobilosti v oboru
urgentni mediciny a praxi nejméné 5 let v oboru, nebo se specializovanou zptisobilosti
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v oboru anesteziologie intenzivni medicina a praxi v oboru nejméné 5 let, popiipadé se
specializovanou zpusobilosti ve vyucované problematice.

e Garant kurzu ma specializovanou zpusobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu
povolani lékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

 Ucebna pro teoretickou vyuku.
e Ucebna pro praktickou vyuku s vybavenim: model (dospély, détsky a novorozenec)

umoziujici prakticky nacvik zékladni i rozsifené neodkladné resuscitace se simultannim
zaznamem sledovanych vitdlnich funkci, zejména respiraénich a obéhovych k
objektivizaci ucinnosti provadéné resuscitace a moznosti ulozeni sledovanych dat do PC

a zavérecné vyhodnoceni.
e Model musi umoznit nacvik:

- zajisténi prichodnosti dychacich cest pomoci vzduchovodii, Combi-tubusu, laryngealniho
tubusu, laryngealni masky, véetné intubacni a riznymi technikami trachealni intubace,

- umélé plicni ventilace z plic do plic usty, pfes masku, ruénim dychacim piistrojem/
transportnim ventilatorem,

- nacvik intubace déti véetné novorozencti a umélou plicni ventilaci,

- zajisténi pruchodnosti dychacich cest koniopunkci, minitracheotomii (krikotomifi),

- punkci pneumotoraxu,

- zajisténi vstupu do krevniho fecist¢ — punkci a kanylaci periferni Zily, centralni zily
(subclavia, jugularis interna), vena femoralis a rizné techniky intraosealniho pfistupu,

- diagnostiky simulovanych poruch rytmu na kardioskopu a volbu farmakoterapie
a elektroimpulzoterapie.

e Pocitacova ucebna pro zaverecné testovani znalosti.

8.2 Program kurzu Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace

Predmét

Legislativa.

Zakladni pravni predpisy ve zdravotnictvi a jejich hierarchie.

Organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a fizeni zdravotnictvi.

Rozhodovani pacienta (informovany souhlas, odmitnuti péce).

Poskytovani zdravotni péce bez souhlasu, omezovaci prostiedky.

Povinna ml¢enlivost zdravotnickych pracovnikd.

Vedeni a nakladani se zdravotnickou dokumentaci.

Nalezita odborna uroven (lege artis).

Stiznosti ve zdravotnictvi.

Pravni odpovédnost I1ékate a poskytovatele zdravotnich sluzeb.

Poskytovani zdravotni péce v Evropské unii a pieshrani¢ni zdravotni péce.

Systém verejného zdravotniho pojisténi.

Zdravotni sluzby hrazené ze zdravotniho pojisténi.
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Platci zdravotniho pojisténi, prava a povinnosti pojisténca.

Systém thrad zdravotni péce.

Systém socialniho zabezpeceni a 1ékai'ska posudkova sluzba.

Nemocenské pojisténi.

Duichodové pojisténi.

Socialni pomoc a socialni sluzby.

Lékarska etika.

Etické kodexy, etické chovani zdravotnickych pracovnik.

Zakladni principy a etické zasady.

Etické problémy souc¢asné mediciny.

Komunikace ve zdravotnictvi.

Zakladni principy a specifika.

Komunikace mezi zdravotnickymi pracovniky, pacientem a osobami jemu blizkymi.

Krizova komunikace.

Celkem 12 hodin, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady zdravotnické legislativy,
etiky a komunikace

Personalni zabezpeceni

e Minimaln¢ 2 lektofi se znalosti zdravotnického prava a vefejného zdravotnictvi,
s vysokoskolskym vzdélanim v oboru pravo v magisterském studijnim programu na vysoké Skole
v Ceské republice nebo na vysoké §kole v zahraniéi, pokud je takové vzdélani v Ceské republice
uznavano, a profesni zkuSenosti v oblasti zdravotnického prava v délce alespon 5 let. Lektofi
zdravotnického prava dokladaji prehled publika¢ni ¢innosti za poslednich 5 let a pedagogickou
¢innost.

¢ Soucasti lektorského tymu musi byt lektofi s ukon¢enym vysokoskolskym vzdélanim piislusného

zaméfeni a odbornou praxi nejméné 5 let v oblasti pfednaSeného tématu (etika, komunikace a
socialni zabezpeceni).

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.3 Program kurzu Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (dale jen
»NL*) a lécba zavislosti

Predmét

Skodlivé uzivani NL a zavislosti na NL v CR.

Piehled NL zneuzivanych v CR a jejich vlastnosti.

Zdravotni aspekty Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL.

Problematika Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL ve specifickych podminkach jednotlivych
medicinskych oborti, moznosti prevence.
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Ptehled specifickych lécebnych modalit pro osoby skodlivé uzivajici NL a zavislé.

Pravni aspekty souvisejici se zneuzivanim NL a zavislostmi na NL.

Zaveér kurzu, shrnuti.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Prevence skodlivého uzivani
navykovych latek a Ié€ba zavislosti

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zpiisobilosti nebo zvlastni
specializovanou zptisobilosti v oboru navykové nemoci a praxi nejméné 5 let v oboru, popiipade
se specializovanou zpusobilosti ve vyucované problematice.

Technické vybaveni

 Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.4 Program kurzu Radiac¢ni ochrana (RO) pro aplikujici odborniky

Predmeét

Zaklady fyziky ionizujiciho zafeni, veli¢iny a jednotky pouzivané pro potfeby radiacni ochrany.
Zakladni vlastnosti zdrojii ionizujictho a neionizujictho zafeni vyuzivanych v zobrazovacich
metodach.

Biologické ucinky ionizujicitho zafeni (deterministické a stochastické ucinky, riziko nadorovych a
dédi¢nych onemocnéni, zavislost u¢inku na davce, hodnoty davkovych prahi, ptfiklady koeficientl
rizika).

Koncepce radiac¢ni ochrany, zakladni principy radiacni ochrany. Radiacni zatéz obyvatel z riiznych
zdroju ionizujiciho zafeni, regulace jednotlivych slozek ozateni. Limity ozafeni, omezovani ozafeni ve
zvlastnim piipadé. Specificky charakter lékaiského ozafeni. Zasady pro uplatiiovani pozadavki
radiacni ochrany pacienti pii provadéni a fizeni zdravotnickych vykond s pouzitim zdrojt ionizujiciho
zafeni — optimalizace radia¢ni ochrany pii lékatském ozafeni (princip ALARA ,,As Low As
Reasonably Achievable®). Nelékatské ozatfeni.

Zpusoby ochrany pacienta a personalu pied ozafenim a ptiklady jejich aplikace. Ochrana stinénim
(stinéni vySetfovny, ochranné pomiicky, filtrace RTG svazku, ...), ochrana vzdalenosti (vzdalenost
OK u pacienta, vzdalenost personalu od zdroje,...), ochrana ¢asem (zkracovani doby skiaskopie,
pulzni skiaskopie, neopakovani expozic, ...).

Pracovné-lékaiské sluzby poskytované radiacnim pracovnikim. Lékaiskd pomoc fyzickym osobam
ozafenym pfi radiaéni mimotadné udalosti.

Fyzikalni aspekty ovliviiujici kvalitu obrazu a davku pacienta: provozni parametry pfistroje, typy
receptoru obrazu, kvalita RTG svazku (filtrace,...), geometrie vysetfeni (vzdalenost OK, velikost
ozafeného pole,...), programy fizeni expozice (Automatic exposure control - AEC, Automatic
exposure rate control — AERC,...) pro rizné druhy vysetfeni.
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Uloha lékart indikujicich vysSetieni nebo 1écbu s vyuzitim zdroji ionizujiciho zéafeni — vyznam
indika¢nich kritérii (Véstnik MZ). Ozafeni déti, t€hotnych a kojicich Zen (specifika, opatfeni,
zdtivodnéni). Vybér optimalni zobrazovaci metody. Informovani pacient.

Uloha aplikujicich odborniki a optimalizace radia¢ni ochrany. Radiologické standardy a diagnostické
referencni Grovné a jejich vyznam pro snizovani davky. Velikosti dadvek pacientli pro zobrazovaci
metody pouzivané v diagnostice. Management davek pacienti (stanovovani davek, snizovani davek,
zaznamenavani davek, hodnoceni davek). Odhad a hodnoceni davek na plod.

Nejcastéjsi chyby aplikujicich odbornikli pfi posuzovani vhodnosti diagnostického ozareni a pfii
provadéni diagnostického ozareni.

Specifické pozadavky na rentgenovy piistroj a na kvalitu obrazu v intervenéni radiologii a kardiologii,
faktory ovliviiujici kvalitu obrazu a davku, velikosti davek pacientli pro hlavni postupy v intervenéni
radiologii, diagnostické referencni urovné pro intervencni radiologii, odhad davek, rizika ucinkd
zatfeni pro pracovniky.

Specificky charakter 1¢kafského ozareni v nuklearni medicing - diagnostika, terapie otevienymi zafici.
Fyzikalni a biologické aspekty ovlivitujici radiacni zatéz pacienta v nuklearni medicing.

Principy radia¢ni ochrany v nuklearni medicing a jeji realizace - ochrana pacienta (optimalizace volby
radiofarmak, diagnostické referencni urovné aplikovanych aktivit, détsky pacient, stanovovani
absorbovanych davek), ochrana persondlu (ochranné pomicky, osobni dozimetrie, zdbrana vnitini
kontaminace), ochrana obyvatel a poskytovatelti pomoci (napt. rodinnych ptislusnikit).

Typy piistroji v nuklearni medicing€, detekéni a zobrazovaci systémy, SPECT, PET kamery, hybridni
kamery SPECT/CT, PET/CT, PET/MRI. Kontrola kvality. Optimalizace kvality obrazu. Velikosti
davek pacientli v nukledrni medicin¢ (diagnostika, terapie).

Zakladni legislativni pozadavky na l1ékatské ozafeni v nuklearni mediciné (kategorizace a usporadani
pracovist’, definice kontrolovaného a sledovaného pasma, systém monitorovani, standardni operacni
postupy (SOP), kontrola jakosti, dokumentace, zpisoby feSeni kontaminace pracovniho prostiedi atd.).

Nejcasté€jsi chyby aplikujicich odbornikd pfi posuzovani vhodnosti indikace nuklearné medicinskych
vySetteni z hlediska radia¢ni ochrany. Radiologickd udalost v nuklearni medicin€é. Aplikace
radiofarmaka v dobé¢ téhotenstvi nebo kojeni.

Zakladni mezindrodni a narodni legislativni pozadavky na lékafské ozateni (Smérnice
2013/59/Euratom, atomovy zakon, zakon o specifickych zdravotnich sluzbach, zakony o podminkach
ziskavani a uznavani zputsobilosti,...). Pozadavky na personalni a technické vybaveni radiologickych
pracovist. Odpovédnost za zajiSténi soustavného dohledu nad radia¢ni ochranou (dohliZejici osoba,
osoba s pfimym dohledem nad radia¢ni ochranou), tloha radiologického fyzika. Pozadavky na
zajisténi kvality a bezpecnosti. Radiologicka udalost.

Celkem 24 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Radia¢ni ochrana pro aplikujici
odborniky

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni specializovanou zpuUsobilosti v oboru
radiologie a zobrazovaci metody, pracovni lékafstvi, nuklearni medicina a radia¢ni onkologie,
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e Radiologicti fyzici se specializovanou zpisobilosti,

e Dalsi odbornici s absolvovanym magisterskym studiem v oboru ve vztahu k vyucovanému
tématu.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.5 Program kurzu Zaklady radiologie

Predmét

Zobrazovaci metody jejich principy, technika provedeni, indikace a kontraindikace.
Kontrastni latky, radiofarmaka.
Popis radiologického vySetieni, dokumentace a archivace.

Zobrazovaci metody muskuloskeletalniho aparatu.

Zobrazovaci metody hrudniku, bficha a panve.

Zobrazovaci metody onemocnéni mozku, hlavy a krku a patete.

Zobrazovaci anatomie, nomenklatura, klasifikace.

Ovéreni znalosti testem.

Celkem 35 hodin

Personalni zabezpecéeni a technické vybaveni kurzu Zaklady radiologie

Personalni zabezpeceni

« Lektofi se specializovanou zptisobilosti v oboru radiologie a zobrazovaci metody a praxi
nejméne 5 let v oboru, poptipadée se specializaci ve vyuCované problematice.

o Garantem kurzu musi byt 1ékat se specializovanou zpusobilosti v oboru a 10 let vykonu
povolani v oboru specializace.

Technické vybaveni

o Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.6 Programy specializovanych kurzi v rozsahu minimalné 42 hodin

8.6.1 Radiologie hrudniku

Predmeét

Zobrazovaci metody pouzivané v diagnostice onemocnéni hrudniku. Zobrazovaci anatomie
hrudniku.
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Zobrazovani zanétlivych onemocnéni.

Zobrazovani nadoru.

Zobrazovani ostatnich onemocnéni hrudniku.

Diferencialni diagnostika.

Celkem 14 hodin

8.6.2 Muskuloskeletalni radiologie

Predmét

Zobrazovaci anatomie.

Zobrazovaci metody pouzivané v diagnostice onemocnéni muskuloskeletalniho systému.

Zobrazovani degenerativnich onemocnéni.

Zobrazovani nadora.

Zobrazovani ostatnich onemocnéni.
Specifika zobrazovani onemocnéni détského veéku.

Zékladni intervenc¢ni techniky. Diferencialni diagnostika.

Celkem 14 hodin

8.6.3 Radiologie abdominalni, gastrointestinalni

Predmeét

Zobrazovaci metody pouzivané v diagnostice onemocnéni bficha. Zobrazovaci anatomie.

Zobrazovani gastrointestinalniho traktu.

Zobrazovani hepatobiliarniho systému.

Nahlé prihody bfisni.
Zobrazovani ostatnich onemocnéni.

Zékladni intervencni techniky. Diferencialni diagnostika.

Celkem 14 hodin

8.6.4 Radiologie urogenitalniho systému

Predmeét

Zobrazovaci metody pouzivané v diagnostice onemocnéni urogenitalniho systému.
Zobrazovaci anatomie.
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Zobrazovani ledvin.

Zobrazovani mocovych cest.

Zobrazovani pohlavnich organt.

Zakladni intervencni techniky. Diferencidlni diagnostika.

Celkem 14 hodin

8.6.5 Mamarni diagnostika

Predmét

Zobrazovaci metody pouzivané v diagnostice onemocnéni prsi.

Zobrazovani nadoru.

Zobrazovani ostatnich onemocnéni.

Diferencialni diagnostika.

Screening karcinomu prsu, organizace a fizeni. Intervencni techniky.

Celkem 7 hodin

8.6.6 Neuroradiologie

Predmeét

Zobrazovaci metody pouzivané v neuroradiologii. Zobrazovaci anatomie.

Zobrazovani degenerativnich onemocnéni.

Zobrazovani nadoru.

Zobrazovani cévnich onemocnéni.

Zobrazovani ostatnich onemocnéni.

Celkem 14 hodin

8.6.7 Pediatricka radiologie

Predmét

Zobrazovaci metody pouzivané v pediatrické radiologii. Zobrazovaci anatomie.

Zobrazovani hrudniku.
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Zobrazovani muskuloskeletalniho systému.

Zobrazovani ostatnich oblasti.

Diferencialni diagnostika.

Celkem 14 hodin

8.6.8 Zobrazovani srdce a velkych cév

Predmét

Zobrazovaci metody pouzivané v zobrazovani srdce a velkych cév. Zobrazovaci anatomie.

Zobrazovani srdce.

Zobrazovani tepen.

Zobrazovani Zil.

Diferencidlni diagnostika.

Celkem 7 hodin

8.6.9 Sonografie

Predmeét

Princip sonografie, techniky vysetieni.

Sonografie bficha a retroperitonea.

Sonografie cév.

Sonografie ostatnich oblasti.

Zakladni intervencni techniky provadéné pod sonografickou kontrolou.

Celkem 7 hodin

8.6.10 Angiografie a intervencni radiologie

Predmeét

Zobrazovaci metody pouzivané v zobrazovani cév.

Dopplerovska ultrasonografie, CTA, MRA.

Angiografie a vaskularni intervence.

Nevaskularni intervence.

Diagnostické a 1é¢ebné algoritmy.
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Celkem 14 hodin

8.6.11 Vypocetni tomografie (CT)

Predmét

Princip CT, technika vySetfeni.

CT vysetieni u akutnich stavi.

CT vysetieni kardiovaskularni systému.

CT vysetfeni u nadorovych onemocnéni.

Specialni techniky CT vySetieni.

Celkem 14 hodin

8.6.12 Magneticka rezonance

Predmeét

Techniky vySetfeni magnetickou rezonanci.

MR v neuroradiologii.

MR vysetieni muskuloskeletalniho systému.

MR vysetteni krku, hrudniku, bficha a panve.

Specialni techniky MR vySetieni.

Celkem 14 hodin

8.6.13 Hybridni metody

Predmeét

Techniky vysetieni hybridnimi metodami.

Vyuziti radiofarmak.

Hybridni zobrazeni nadorovych onemocnéni.

Hybridni zobrazeni u onemocnéni mozku.

Hybridni zobrazeni u onemocnéni zanétlivého nebo degenerativniho ptavodu.

Celkem 14 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni specializovanych kurzii v rozsahu

minimalné 42 hodin
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Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zpisobilosti v oboru radiologie a zobrazovaci metody a praxi
nejméné 5 let v oboru, ptipadné se specializaci ve vyucované problematice.

o Garant kurzu mé specializovanou zpusobilost v oboru a 15 let vykonu povolani v oboru
specializace.

Technické vybaveni

» Ucebna pro teoretickou vyuku s pfisluSnym vybavenim.
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Vzdelavaci program
specializacniho oboru
REHABILITACNI A FYZIKALNI
MEDICINA

vlastni specializovany vycvik

Cil specializacniho VZAEIAVANI .....ccvervuieireinsniessenssninsserssnssssssssnsssssssasssssssssssssssosassssassnss 152
Minimalni poZadavky na specializacni VZAEIAVANL......cceeeeruecrerssensercsensecsuecsensaecsanens 153
2.1 Zakladni chirurgicky kmen — v délce 30 mESICT.......c.eeevvveeeriieiiieeieecieeeee e, 154
2.2 Zékladni interni kmen — v délce 30 mESICT......cc.eevueriirieiiiieriececeeeeee 154
2.3 Zakladni neurologicky kmen — v délce 30 mESICU ......cccvveervieeriieeieeeieeeeee e 154
2.4 Zakladni ortopedicky kmen — v délce 30 MESICT ......ccuvveriieiiiiiieiiecieeie e 154
2.5 Zakladni pediatricky kmen — v délce 30 mESICT ....ccuvveevveeeriiieeiieeiee e, 154
2.6 Vlastni specializovany vycvik — v délce 18 mESICU ......ecverieviieniiniiieiiiicieieee 154
Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti ovéfovanych
na konci vlastniho specializovaného VYCVIKU ......ccccivveeiicisnricssssnnricssssnnsecssssnsscssssnssees 157
VSe0becn€ POZAAAVKY ....uueierreicssnicssnisssanisssanesssasesssanesssassssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssss 158
Potvrzeni hodnoceni o priibéhu specializa¢niho VZAEIAVANI .......covereeerueerersersuennnens 159
Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializa¢niho vzdélavani ziskal
ZPUSODILOST c.cvceveireeirinnaissensaneserssenssnssasssssasosssssssssssssssssssssosssssssssssssssssssssssssssssssssssssasosssses 159
Charakteristika akreditovaného ZariZeni ...........coeceveevveesecsnnsensuecsnicsensnecsncsensaecnnens 160

Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni zabezpeceni a technické a
vécné vybaveni pro jejich realizaci - charakteristika..........ccoveeveivvuinsennsercsensnnnnns 161

1 Cil specializa¢niho vzdélavani

Cilem specializacniho vzdélavani je ziskani specializované zpusobilosti oboru

rehabilitacni a fyzikdlni medicina, kterd& umozni absolventovi samostatnou praci
u poskytovatele zdravotnich sluzeb poskytujici ambulantni i liZkovou zdravotni péci.
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2 Minimalni pozadavky na specializa¢ni vzdélavani

Podminkou pro zatfazeni do specializatniho vzdéldvani v oboru rehabilita¢ni
a fyzikalni medicina je ziskani odborné zptisobilosti k vykonu povolani 1ékate ukoncenim
nejméne Sestiletého prezencniho studia na Iékaiské fakulté, které obsahuje teoretickou
a praktickou vyuku v akreditovaném magisterském studijnim programu vseobecné l1ékarstvi.

Specializa¢ni vzdélavani se uskutectiuje pii vykonu lékarského povolani formou
celodenni pripravy v rozsahu odpovidajicim stanovené tydenni pracovni dobé
podle § 79 zakona ¢. 262/2006 Sb., zdkonik prace, ve znéni pozdéjSich predpist.

Specializa¢ni vzdélavani muze v souladu s §5 odst. 4 zakona ¢&. 95/2004 Sb.,
o podminkich ziskdvani a uznavani odborné zpiisobilosti a specializované zpusobilosti
k vykonu zdravotnického povolani lékate, zubniho 1ékare a farmaceuta, ve znéni pozdéjSich
predpisi (dale jen ,,zakon ¢. 95/2004 Sb.*) probihat jako rozvolnéna ptiprava, to je pii nizSim
rozsahu, nez je stanovena tydenni pracovni doba, pfitom jeji rozsah nesmi byt niz§i, nez je
polovina stanovené tydenni pracovni doby. Jde-li o osobu na rodi¢ovské dovolené nebo osobu
pecujici o dité do zahajeni povinné Skolni dochdzky, rozsah pracovni doby nesmi byt nizs§i nez
jedna pétina stanovené tydenni pracovni doby. V tomto piipad¢ celkova délka, urovei
a kvalita nesmi byt niz$i nez v ptipad¢ celodenni pripravy.

Specializa¢ni vzdélavani probihd u poskytovatelli zdravotnich sluZzeb nebo jinych
fyzickych nebo pravnickych osob, kteti ziskali akreditaci podle zakona €. 95/2004 Sb.

Postup do vlastniho specializovaného vycviku je podminén splnénim vSech pozadavki
stanovenych pro ziskani teoretickych znalosti a praktickych dovednosti stanovenych v ramci
vzdélavani v zédkladnim internim nebo chirurgickém nebo pediatrickém nebo ortopedickém
nebo neurologickém kmeni. Vlastni specializovany vycvik probihd na pracovistich
akreditovanych pro specializaéni vzd€lavani v oboru rehabilitaéni a fyzikalni medicina
dalsich obora.

Podminkou pro ziskani specializované zpiisobilosti v oboru rehabilitacni a fyzikalni
medicina je zafazeni do oboru, absolvovani zakladniho interniho nebo chirurgického nebo
pediatrického nebo ortopedického nebo neurologického kmene (30 mésict), vlastniho
specializovaného vycviku (18 mésicill) a uspesné slozeni zkousky
po ukonCeni vzdélavani v zdkladnim kmeni a atestatni zkousky. Celkovd doba
specializa¢niho vzdélavani jsou minimaln€ 4 roky, z toho:
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2.1 Zakladni chirurgicky kmen — v délce 30 mésicl
nebo
2.2 Zakladni interni kmen — v délce 30 mésicl
nebo
2.3 Zakladni neurologicky kmen — v délce 30 mésic

nebo
2.4 Zakladni ortopedicky kmen — v délce 30 mésicu
nebo
2.5 Zakladni pediatricky kmen — v délce 30 mésicu
a

2.6 Vlastni specializovany vycvik — v délce 18 mésicl

Obsah, rozsah a ¢lenéni vzdélavani v zakladnich kmenech, pozadavky na technické a
vécné vybaveni, persondlni zabezpeceni pracovisté, které jsou podminkou pro ziskani
akreditace k zajiSténi specializacniho vzdélavani v zdkladnim kmeni a pozadavky na
teoretické znalosti a praktické dovednosti, které je nezbytné absolvovat pted piihlaSenim ke
zkousce po ukonceni vzdelavani v zdkladnim kmeni, stanovi vyhldska o vzdélavani
v zékladnich kmenech lékat.

Cast L.
2.6 Vlastni specializovany vycvik — v délce 18 mésicl

a) povinna odborna praxe v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina — pro Iékare
s ukonéenym zakladnim chirurgickym nebo internim nebo neurologickym nebo
ortopedickym kmenem

Akreditované zafizeni Pocet mésicu
18
rehabilitacni a fyzikalni medicina— poskytovatel zdravotnich sluzeb s akreditaci | | xotns néasti na
L. typu nebo II. typu vzd&lavacich
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdeldvacim aktivitach
programem rehabilitacni a fyzikalni medicina uvedenych
v bodu 2.7

poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici lizkovou zdravotni

péEci v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina s akreditaci II. typu !

ztoho poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici lizkovou zdravotni
péci v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina s akreditaci I. nebo
II. typu 1
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nebo

b) povinna odborna praxe v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina — pro lékare

s ukon¢enym zakladnim pediatrickym kmenem

Akreditované zarizeni

Pocet mésicu

rehabilitacni a fyzikalni medicina— poskytovatel zdravotnich sluzeb s akreditaci
I. typu nebo II. typu

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdeldvacim
programem rehabilitacni a fyzikalni medicina

15

poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici lizkovou zdravotni

Ztoho péci v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina s akreditaci I1. typu

neurologie — poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici ambulantni a
lizkovou zdravotni péci s akreditaci I. nebo II. typu

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splizovat podminky stanovené vzdélavacim
programem neurologie

ortopedie a traumatologie pohybového tustroji — poskytovatel zdravotnich sluzeb
poskytujici ambulantni a lizkovou zdravotni péci

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdeldvacim
programem ortopedie a traumatol ogie pohybového Ustroji

2 tydny

Urazova chirurgie a/nebo neurochirurgie

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splzovat podminky stanovené vzdélavacim
programem Urazova chirurgie a/nebo neurochirurgie

2 tydny

vnitini 1ékarstvi— poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici lizkovou
zdravotni péci v celém spektru internich onemocnéni

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdeldvacim
programem vnit/ni |ékarstvi

c) doporucena odborna praxe v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina

Akreditované zarizeni

Pocet

kardiologie a/nebo zafizeni funkcni diagnostiky

1 mésic

protetické oddéleni

2 tydny

akreditované balneologické zatizeni s pfirodnimi 1é¢ivymi zdroji (PLZ)

1 tyden

Cast Il
2.7 Teoreticka ¢ast vzdélavaciho programu
a) ucast na vzdélavacich aktivitach — povinna

Kurzy

Pocet hodin

kurz Uvod do rehabilitace

37

kurz Fyzikalni terapie

20

kurz Zaklady balneologie

20

kurz Kinezioterapie pro 1ékare

24
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kurz Ergodiagnostika a ergoterapie pro lékate 24

predatestacni kurz Rehabilitaéni a fyzikalni medicina 80

b) ucast na vzdélavacich aktivitach je povinna v tomto rozsahu:

b1) vSechny nize uvedené kurzy pro lékare, ktefi byli zarazeni do vlastniho
specializovaného vycviku bez absolvovani nize uvedenych kurz(,

b2) kurzy Lékafska prvni pomoc, Zaklady zdravotnické legislativy, etiky
a komunikace, Radiaéni ochrana, Zaklady chirurgie, Zaklady vnitiniho lékarstvi,
Zaklady neurologie, Zaklady ortopedie a traumatologie pohybového ustroji
a Zaklady pediatrie pro lékare, kterym uplynulo od absolvovani téchto kurzd vice
nez 5 let, a

b3) kurz Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a lé€ba zavislosti
pro lékare, kterym uplynulo od absolvovani tohoto kurzu vice nez 10 let.

Kurzy Pocet hodin

kurz Lékarska prvni pomoc
povinné pro |ékare zarazené v zakladnim chirurgickémi internimi 20
neurologickémi ortopedickémi pediatrickém kmeni

kurz Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace
povinné pro |ékare zarazené v zakladnim chirurgickémi internimii 12
neurologickém i ortopedickémi pediatrickém kmeni

kurz Prevence skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a 1écba zavislosti
povinné pro |ékare zarazené v zakladnim chirurgickémi internimii 4
neurologickémi ortopedickémi pediatrickém kmeni

kurz Radia¢ni ochrana
povinné pro |&kare zarazené v zakladnim chirurgickémi internimi 4
neurologickémi ortopedickémi pediatrickém kmeni

kurz Zaklady chirurgie

povinné pro |&kare zarrazené v zakladnim chirurgickém kmeni 30
kurz Zéaklady vnitiniho 1ékatstvi 10
povinné pro |ékare zarrazené v zakladnim internim kmeni

kurz Zéaklady neurologie

povinné pro |ékare zarrazené v zakladnim neur ol ogickém kmeni 40
kurz Zaklady ortopedie a traumatologie pohybového ustroji 10
povinné pro |&kare zarrazené v zakladnim ortopedi ckém kmeni

kurz Zaklady pediatrie 10

povinné pro |ékare zarazené v zakladnim pediatrickém kmeni
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c) ucast na vzdélavacich aktivitach — doporucena
Aktivity Délka trvani

kurzy ve specialni problematice — napt. détska mozkova obrna, skolidza, rehabilitace u konkrétnich
nemoci a stavi

kurz Myoskeletalni/manualni medicina 240 hodin

kurz Diagnostika a 1é¢ba bolesti v rehabilitaci 24 hodin

kurz Mezinarodni klasifikace funk¢énich schopnosti (hodnoceni dle systému
International Classification of Functioning, Disability and Health (dale jen 16 hodin
,ICF)) pro 1ékate

dalsi odborné akce poradané a garantované ptislusnou odbornou spolecnosti
nebo Institutem postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi (dale jen ,,IPVZ*) v rozsahu min.
nebo Ceskou Iékaiskou komorou (dale jen ,,CLK*) nebo 1ékaiskymi fakultami 20 hod.

(dale jen ,,LF*) nebo akreditovanymi zafizenimi, aj.

Pokud Skolenec absolvoval kurzy dle casti II. b) vramci zdkladniho
chirurgického nebo interntho nebo neurologického nebo ortopedického nebo
pediatrického kmene, neabsolvuje je v ramci specializovaného vycviku.

3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych
dovednosti ovérovanych na konci vlastniho specializovaného
vycviku

Teoretické znalosti

e Zaklady funkéni anatomie, fyziologie a patofyziologie pohybového,
kardiovaskularniho a respira¢niho systému.

e Zasady prevence, diagnostiky a terapie funkcénich i1 morfologickych zmén,
provazejicich zédkladni onemocnéni a jejich 1écbu.

e Specialni funkéni posuzovani jak jednotlivych systémi, tak jedince jako celku —
zejména se jednd o diagnostiku kineziologickou, ergodiagnostiku se znalosti
zakladli ergonomie a profesiografie, orientacni psychologickou a socidlni
diagnostiku a zékladni zatézové testy, ptiprava na pracovni ¢i socidlni rehabilitaci.

e Zaklady elektrodiagnostiky zejména v hodnoceni pohybového systému.

e Zasady indikace a raciondlni preskripce jednotlivych postupli fyzikélni terapie
a ptirodnich 1écebnych zdroji pti balneoterapii.

e Zasady indikace a preskripce jednotlivych postupli 1écebné télesné vychovy,
reflexni terapie, reedukace komunikac¢nich schopnosti.

e Koncepce oboru i rehabilitace jako celospolecenského procesu, legislativa oboru
a socialni péce.
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Praktické dovednosti

Zpracovani kompletniho chorobopisu a dal§i dokumentace (napt. ptedpis fyzikalni
terapie, ptirodnich 1écivych zdrojt, atd.).

Zpracovani konkrétniho kratkodobého i1 dlouhodobého rehabilita¢niho planu.
Pouziti diagnostickych a lé¢ebnych prostfedkl na pacientovi.

Praktické zvladnuti zakladnich metod reflexni terapie funkénich poruch predevs§im
hybného systému.

Praktické zvladnuti aplikace zakladnich lécebnych postupli z fyzikélni terapie,
1é¢ebné télesné vychovy, ergodiagnostiky s ergoterapii.

Praktické zvladnuti sestaveni planu lazeniské 1é€by pro konkrétni onemocnéni
a zaclenéni lazenské 1écby do dlouhodobého rehabilitaéniho programu.

Vybér technickych pomucek, jejich preskripce a zdkladni nacvik v jejich
pouzivani.

4 VsSeobecné pozadavky

Absolvent specializacniho vzdélavani:

zna obsah, rozsah a zplsob vedeni zdravotnické dokumentace v souladu
se zdkonem ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbdch a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjSich piedpisl
a vyhlasky ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdéjSich
predpist,

dle vyhlasky ¢. 297/2012 Sb., o nalezitostech Listu o prohlidce zemielého, zptisobu
jeho vypliovani a preddvani mistim urceni, a o nalezitostech hldSeni ukonceni
té¢hotenstvi porodem mrtvého ditéte, o umrti dit¢te a hladSeni o umrti matky
(vyhlaSka o Listu o prohlidce zemielého), ve znéni pozdéjSich predpisit musi znat
list o prohlidce zemtelého,

ma znalosti pravnich pfedpisti Evropské unie, platnych pravnich ptedpisti, predpist
vydavanych Ministerstvem zdravotnictvi, Ministerstvem zivotniho prostiedi popf.
jinymi ufady statni spravy ve vztahu k oblasti zdravotnictvi,

zna a fidi se zédkladnimi etickymi normami I€¢katského povolani,

dosahne potfebné urovneé schopnosti pro komunikaci s pacienty, piibuznymi,
spolupracovniky a s osobou, kterou pacient ur¢i ve smyslu §33 odst. 1 zakona
¢.372/2011 Sb.,

ma zakladni znalosti posudkového Iékarstvi, revizni Cinnosti, lékarské etiky,
organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a ekonomiky zdravotnictvi,

0svoji si provozni a administrativni ¢innosti a management tymové prace, osvoji si
zaklady pocitacové techniky jako prostfedku pro ukladani a vyhledavani dat,
odbornych informaci a komunikace.
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5 Potvrzeni hodnoceni o pribéhu specializa¢niho vzdélavani

Specializa¢ni vzdélavani probihd pod vedenim piidéleného Skolitele na akreditovaném

zafizeni.

a) Pribézné hodnoceni skolitelem

zaznam o absolvované praxi a Skolicich akcich v prikazu odbornosti
v Sestimésicnich intervalech, zdznamy o provedenych ¢innostech, vykonech
v prukazu odbornosti,

celkové zhodnoceni na konci vlastniho specializovaného vycviku s jeho
zdznamem v prikazu odbornosti.

b) Ptedpoklady pro piistoupeni k atestacni zkousce

absolvovani pozadované praxe potvrzené vSemi Skoliteli se specializovanou
zpusobilosti,

sloZeni zkousky po ukonceni vzdélavani v zakladnim kmeni,

podani piihlasky k atestacni zkouSce. Spravnost tidaji uvedenych v ptihlasce
potvrzuje Skolitel akreditovaného zafizeni, v némz se uskuteciiuje vzdélavaci
program a zaméstnavatel uchazece,

ptedlozeni potvrzeni o provedenych kompletnich vykonech v prikazu
odbornosti,

potvrzeni o absolvovani kurzi a vzdélavacich akci (viz tab. Cést IL.).

¢) Vlastni atestacni zkouska

prakticka cast — vySeteni pacienta, sestaveni kratkodobého a dlouhodobého
rehabilitaéniho planu, ptedpis FT, balneoterapie.

teoreticka cast — 3 odborné otazky.

6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializacniho
vzdélavani ziskal zptisobilost

Absolvent specializacniho vzdélavani v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina
je opravnén pracovat u poskytovatelli zdravotnich sluzeb poskytujici ambulantni i ldzkovou
zdravotni péci v oboru rehabilitacni a fyzikdlni medicina, v odbornych rehabilitacnich
lécebnych ustavech, v lécebndch a lazenskych zafizenich. Je schopen vést kompletni
diagnostiku, provadét postupy reflexni terapie, fidit kompletni rehabilitacni Iécbu od

vvvvvv

Je schopen fidit a koordinovat ¢innost celého rehabilita¢niho tymu. Je zpusobily organizovat
a hodnotit vSechny postupy diagnostického testovani v daném oboru.
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7 Charakteristika akreditovaného zarizeni

Specializacni vzdélavani zajiStuje poskytovatel zdravotnich sluzeb nebo jina
pravnicka nebo fyzickd osoba, které ministerstvo udé€lilo akreditaci (dale jen ,,akreditované
zatizeni). Akreditované zatizeni zajiSt'ujici vyuku Skolenct musi zajistit Skolenci absolvovani
vzdélavaciho programu. K tomu slouzi fadné a plné zapojeni Skolence do prace a dale
umoznéni studia a pobytu v jiném akreditovaném zafizeni, které muze poskytovat cast
ptipravy, kterd neni dostupnéd ve vlastnim akreditovaném zafizeni. Pozadavky na minimalni
persondlni zabezpeceni zdravotnich sluzeb poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny
ve vyhlasce ¢. 99/2012 Sb. a pozadavky na minimalni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny ve vyhlasce
¢.92/2012 Sb.

Nedilnou soucésti zaddosti o udéleni nebo prodlouzeni akreditace je plan atestacni
ptipravy skolence, ktery vychazi z § 14 odst. 2 pism. c¢) zdkona ¢. 95/2004 Sb. a dale smlouvy
o spolupréci s jinym akreditovanym poskytovatelem zdravotnich sluzeb (pokud akreditované
zatizeni nezajistuje napli vzdélavaciho programu samo).

7.1 Akreditované zarizeni (AZ) I. typu

o Skolitel ma specializovanou zptlisobilost v oboru rehabilitacni a fyzikalni
medicina a min. 3 roky praxe v oboru od ziskani specializované zptisobilosti
v oboru rehabilitacni a fyzikdlni medicina a s minimalnim pracovnim

Personalni uvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele zdravotnich sluzeb.

zabezpeceni et e 1 L - . _—
P e Pom¢r skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

o Skolitel doklada svou zpusobilost pii zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
zivotopisem.

e Integralni soucasti je:
Technické a
vécné
vybaveni

- pracoviste fyzioterapie,
- pracovisté fyzikalni terapie,

- pracovisté ergoterapie.

7.2 Akreditované zarizeni (AZ) Il. typu

e Skolitel ma specializovanou zpusobilost v oboru rehabilitaéni a fyzikalni
medicina a min. 3 roky praxe v oboru od ziskani specializované zptisobilosti
v oboru rehabilitacni a fyzikdlni medicina a s minimalnim pracovnim

Personalni uvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele zdravotnich sluzeb.

zabezpeceni et o - . .
P ¢ Pomeér skolitel/skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

« Skolitel doklada svou zptsobilost pii zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
Zivotopisem.

Technické a e Poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici lizkovou zdravotni péci v¢asné
véché (akutni) lécebné rehabilitace a zajistujici komplexni spektrum postupi
vybaveni 1écebné rehabilitace vetné ergoterapie a vyukového zazemi.
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8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni
zabezpeceni a technické a vécné vybaveni pro jejich realizaci -
charakteristika

8.1 Program kurzu Lékarska prvni pomoc

Predmét

Nahla zastava krevniho obé&hu, incidence, diagnodza, zakladni a rozsifena neodkladna resuscitace
vcetn¢ defibrilace (Basic Life Support a Advanced Cardiac Life Support).

Bezvédomi nejasného piivodu, kiece, synkopa; nahlé cévni mozkové piihody, diagnostické postupy,
terapeutické okno, trombolyza systémova, intraarterialni.

Dusnost, hlavni pfi¢iny: respira¢ni etiologie — astma bronchiale, status astmaticus, inhala¢ni trauma
atd., kardiovaskularni etiologie — kardialni selhavani, astma cardiale, edém plic, embolie plicnice,
zvlastni stavy: tonuti a utonuti, strangulace atd., diagnoéza, diferencialni diagndza., terapeutické
postupy, principy umélé plicni ventilace.

Bolesti na hrudi, akutni koronarni syndrom, principy a indikace trombolyzy, PTCA (Percutaneous
Transluminal Coronary Angioplasty), zdvazné dysrytmie a terapeutické pristupy.

Traumatologie — t¢zké urazy, Uraz hlavy, patefe, hrudniku, dutiny bfi$ni, koncCetin, polytrauma,
poranéni el. proudem, termickd poranéni, hlavni zdsady ATLS (Advanced Trauma Life Support).

Sok, diagnéza, klasifikace, pfi¢iny, terapeutické piistupy.

Hromadné postizeni zdravi/osob, zdklady feSeni v piednemocnicni a ¢asné nemocni¢ni neodkladné
péci (PNP a NNP).

Integrovany zachranny systém (IZS) a krizova pfipravenost zdravotnické zachranné sluzby (ZZS) a
zdravotnickych zatizeni (ZZ).

Zvlastnosti urgentnich stavii u déti.

Extramuralni porod, pé¢e o novorozence a matku, gynekologické akutni stavy.

Prakticka vyuka.

Celkem 20 hodin, nebo e-learning

Znalosti ziskané v kurzu se ovétuji po ukonceni testem.

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu LékaFska prvni pomoc

Personalni zabezpeceni

e Lektor se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zptsobilosti v oboru urgentni
mediciny a praxi nejméné¢ 5 let v oboru, nebo se specializovanou zpusobilosti v oboru
anesteziologie intenzivni medicina a praxi v oboru nejméné 5 let, poptipadé se specializovanou
zpusobilosti ve vyucované problematice.

e Garant kurzu ma specializovanou zptisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
lékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

e Ucebna pro praktickou vyuku s vybavenim: model (dospély, détsky a novorozenec) umoznujici
prakticky nacvik zakladni i rozSifené neodkladné resuscitace se simultdnnim ziznamem
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sledovanych vitalnich funkci, zejména respiratnich a ob&hovych k objektivizaci GcCinnosti
provadéné resuscitace a moznosti ulozeni sledovanych dat do PC a zavére¢né vyhodnoceni.

e Model musi umoznit nacvik:

zajisténi priichodnosti dychacich cest pomoci vzduchovodi, Combi-tubusu, laryngeéalniho
tubusu, laryngealni masky, v€etné intubacni a riznymi technikami tracheélni intubace,

umeélé plicni ventilace z plic do plic usty, pfes masku, ruénim dychacim pfistrojem/
transportnim ventildtorem,

nacvik intubace déti véetn€ novorozencti a umeélou plicni ventilaci,

zajisténi priachodnosti dychacich cest koniopunkei, minitracheotomii (krikotomif),

punkci pneumotoraxu,

zajisténi vstupu do krevniho fecist¢ — punkci a kanylaci periferni zily, centralni Zzily
(subclavia, jugularis interna), vena femoralis a rizné techniky intraosealniho ptistupu,

diagnostiky simulovanych poruch rytmu na kardioskopu a volbu farmakoterapie
a elektroimpulzoterapie.

e Pocitatova ucebna pro zavére¢né testovani znalosti.

8.2 Program kurzu Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace

Predmét

Legislativa.

Zakladni pravni predpisy ve zdravotnictvi a jejich hierarchie.

Organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a tizeni zdravotnictvi.

Rozhodovani pacienta (informovany souhlas, odmitnuti péce).

Poskytovani zdravotni péce bez souhlasu, omezovaci prostiedky.

Povinna ml¢enlivost zdravotnickych pracovnikd.

Vedeni a nakladani se zdravotnickou dokumentaci.

Nalezita odborna trover (lege artis).

Stiznosti ve zdravotnictvi.

Pravni odpovédnost 1ékare a poskytovatele zdravotnich sluzeb.

Poskytovani zdravotni péce v Evropské unii a pieshrani¢ni zdravotni péce.

Systém verejného zdravotniho pojisténi.

Zdravotni sluzby hrazené ze zdravotniho pojisténi.

Platci zdravotniho pojisténi, prava a povinnosti pojisténci.

Systém tihrad zdravotni péce.

Systém socialniho zabezpeceni a lékarska posudkova sluzba.

Nemocenské pojisténi.

Duchodové pojisténi.

Socialni pomoc a socialni sluzby.

Lékarska etika.
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Etické kodexy, etické chovani zdravotnickych pracovniki.

Zékladni principy a etické zasady.

Etické problémy soucasné mediciny.

Komunikace ve zdravotnictvi.

Zakladni principy a specifika.

Komunikace mezi zdravotnickymi pracovniky, pacientem a osobami jemu blizkymi.

Krizova komunikace.
Celkem 12 hodin, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady zdravotnické legislativy,
etiky a komunikace

Personalni zabezpeceni

e Minimaln¢ 2 lektoifi se znalosti zdravotnického prava a vefejného zdravotnictvi,
s vysokoskolskym vzdélanim v oboru pravo v magisterském studijnim programu na vysoké Skole
v Ceské republice nebo na vysoké §kole v zahraniéi, pokud je takové vzdélani v Ceské republice
uznavano, a profesni zkuSenosti v oblasti zdravotnického prava v délce alesponi 5 let. Lektofi
zdravotnického prava dokladaji prehled publikacni ¢innosti za poslednich 5 let a pedagogickou
¢innost.

¢ Soucasti lektorského tymu musi byt lektoti s ukon¢enym vysokoskolskym vzdélanim piislusného
zameéfeni a odbornou praxi nejméné 5 let v oblasti prednaseného tématu (etika, komunikace a
socialni zabezpeceni).

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.3 Program kurzu Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (dale jen
»NL*) a lé€ba zavislosti

Predmét

Skodlivé uzivani NL a zavislosti na NL v CR.

Piehled NL zneuzivanych v CR a jejich vlastnosti.

Zdravotni aspekty Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL.

Problematika Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL ve specifickych podminkach jednotlivych
medicinskych oborti, moznosti prevence.

Ptehled specifickych lécebnych modalit pro osoby Skodliveé uzivajici NL a zavislé.

Pravni aspekty souvisejici se zneuzivanim NL a zavislostmi na NL.

Zavér kurzu, shrnuti.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning
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Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Prevence skodlivého uzivani
navykovych latek a Iécba zavislosti

Personalni zabezpeceni

e Lektoti se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zpusobilosti nebo zvlastni
specializovanou zpusobilosti v oboru navykové nemoci a praxi nejméné 5 let v oboru, poptipadé
se specializovanou zpusobilosti ve vyucované problematice.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.4 Program kurzu Radia¢ni ochrana

Predmét

Uginky ionizujiciho zafeni na zivé systémy, charakter deterministickych
a stochastickych ucinkii. Riziko nadorovych a dédi¢nych onemocnéni. Veliciny a jednotky
pouzivané pro potieby radia¢ni ochrany. Koncepce radiacni ochrany, zakladni principy radiacni
ochrany, legislativni ramec lékat'ského a nelékaiského ozareni.

Radiacni zatéz obyvatel zrGznych zdroji ionizujiciho zateni. Specificky charakter 1ékatského
ozafeni, radiaéni ochrana pacienti. Lékatska pomoc fyzickym osobdm ozafenym pii radiacni

MW

mimotradné udalosti. Radiologicka udalost, pfi¢iny a mozné nasledky.

Uloha 1ékatti indikujicich vySetfeni nebo 1écbu s vyuzitim zdrojii ionizujictho zafeni — vyznam
indikacnich kritérii (Véstnik MZ). Vybér optimalni zobrazovaci metody. Zobrazovaci modality
vyuzivajici neionizujici zafeni. Informovani pacientt.

Uloha aplikujicich odbornikii a optimalizace radiaéni ochrany (radiologické standardy, diagnostické
referencni urovn¢). Ozafeni déti, té¢hotnych a kojicich Zen (specifika, opatieni, zdivodnéni).
Velikosti davek pacientt pro typické radiologické postupy.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Radiaéni ochrana

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti nebo zvlastni specializovanou zpusobilosti v oboru
radiologie a zobrazovaci metody, pracovni lékafstvi, nuklearni medicina a radiacni onkologie.

¢ Radiologicti fyzici se specializovanou zpusobilosti.

e Dalsi odbornici s absolvovanym magisterskym studiem v oboru ve vztahu k vyucovanému
tématu.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.5 Program kurzu Zaklady chirurgie

Predmeét

Sok, diagnéza, klasifikace, piic¢iny, terapeutické ptistupy.

Sepse, patofyziologie, imunologie, markery sepse, diagnostické a terapeutické postupy.
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Vyziva chirurgickych pacientd, indikace a provedeni enterdlni a parenteralni vyzivy, typy diet,
nutri¢ni rekonvalescence chirurgickych pacienti.

Nahlé prihody bfisni, diferencialni diagnostika, diagnostické metody, konzervativni a chirurgicka
lécba, indikace k operaci.

Chirurgie zaludku a duodena — viedova choroba, nadory — diagnostika a terapie.

Moderni terapie onemocnéni zlu¢niku a zluCovych cest, diagnostika, intervencni radiologie a
endoskopické vykony, indikace k operaci, laparoskopie.

Operace jater a pankreatu, zakladni ptehled operacnich vykont, indikaci a moznych komplikaci.

Zanétliva onemocnéni stfevni, patofyziologie, konzervativni a chirurgicka 1écba.

Kolorektalni karcinom, klasifikace, diagnostika a operacni vykony.

Chirurgie rekta, perianalni chirurgie, zakladni chirurgické nalezy, konzervativni a chirurgicka 1éc¢ba
perianalnich afekci.

Poranéni bficha, klasifikace, diagnostické a terapeutické algoritmy.

Diagnostika a terapie onemocnéni prsu, operac¢ni vykony a indikace, dispenzarizace.

Hrudni chirurgie — nddorova a nenddorova onemocnéni plic, pleury, mediastina, jicnu.

Poranéni hrudniku, diagnostika a terapie.

Chirurgie $titné zlazy, pfistitnych télisek a nadledvin.

Chirurgie kyl.

Zaklady periferni cévni chirurgie.

Zakladni principy détské chirurgie.
Poranéni CNS.
Zéklady plastické chirurgie.

Traumatologie diafyzarnich koncetinovych zlomenin. Rozdéleni, zéklady operacni 1écby.

Traumatologie ramene a lokte. Klasifikace, 1écba, zlomeniny lokte u déti.

Traumatologie panve, kycelniho a kolenniho kloubu. Klasifikace, diagnostika, indikace operacni
1écby, zvlastnosti terapie starSich pacientt.

Traumatologie dolniho konce bérce a nohy. Klasifikace, problematika hlezna, operacni lécba.

Traumatologie zapésti a ruky. Diagnostika a oSetfeni poranéni §lach, plastiky koznich defektd.
Transpozice prsta.

Poranéni patete. Klasifikace, indikace operacni 1é¢by, komplikace.
Celkem 30 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady chirurgie
Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti v oboru, nejméné 10 let praxe v oboru, praxe
v prednasené problematice.

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ustroji a,
nejméné 10 let praxe v oboru, praxe v pfednaskové problematice, praxe ve spondylochirurgii.

o Lektofi se specializovanou zpusobilosti v oboru chirurgie, nejméné 10 let praxe v oboru,
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specializace v hrudni, cévni, détské chirurgii a plastické chirurgii.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.6 Program kurzu Zaklady vnitiniho Iékarstvi

Predmét

Diferencialni diagnostika v béZnych Kklinickych situacich v lizZkové a ambulantni péci, jako
jsou: anemie, otoky, dyspnoe, bolesti na hrudi, porucha funkce jater, porucha funkce ledvin,
poruchy elektrolytové a acidobazické rovnovahy, bolest bicha, zacpa, prijem.

Lécba béznych chorob v luzkové a ambulantni péci, jako jsou:

diabetes mellitus, ateroskleréza, hypertenze, ICHS, poruchy Sstitné zlazy, osteopor6za, srdecni
selhani, fibrilace sini, CHOPN, chronické onemocnéni ledvin, tromboembolicka nemoc, pneumonie,
pleuritida, nekomplikovand pankreatitida, nekomplikovana divertikulitida, zanét ktize a podkozi,
infekéni prijem.

Zahajeni 1é¢by a opatieni ke stabilizaci pacienta s akutnimi potiZemi, jako jsou:

bolest na hrudi, dusnost, zmatenost, bezvédomi, anafylaxe, sepse, poruchy srde¢niho rytmu,
synkopa, Sok, krvaceni do gastrointestinalniho traktu, nezadouci ucinky antikoagulacni a
antiagregacni 1éCby.

Celkem 40 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady vnitfniho Iékarstvi

Personalni zabezpeceni

e Lektofi se specializovanou zpusobilosti v oboru vnitini 1ékarstvi, ktefi spliiuji podminky pro
Skolitele.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.7 Program kurzu Zaklady neurologie

Predmeét

Principy a interpretace neurologického vysetfeni, syndromologicky a topicky rozbor, diferencialné
diagnosticka rozvaha, principy a indikace pomocnych vysetieni

Akutni stavy v neurologii — poruchy védomi, cévni mozkové piihody, traumata mozku a michy,
hypertenze nitrolebni, neuroinfekce, epilepticky zachvat a status epilepticus aj. — diagnostika a
1é¢ebné postupy

Hlavni skupiny neurologickych onemocnéni (cerebrovaskularni, epilepsie, nadory, zanéty infekéni a
autoimunitni, neurodegenerativni onemocnéni, nervosvalova, vertebrogenni a bolest) — zdvazna
doporuceni pro diagnostiku a [é¢bu.

Prezentace kazuistiky, epikriza, diagnosticky rozbor, navrh dal§iho postupu diagnostiky a terapie

Ovéreni znalosti testem.

Celkem 40 hodin
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Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady neurologie

Personalni zabezpeceni

o Lektoti se specializovanou zpusobilosti v oboru neurologie a praxi nejméné 5 let v oboru.

e Garant kurzu ma specializovanou zpusobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
1ékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.8 Program kurzu Zaklady ortopedie a traumatologie pohybového ustroji

Predmét

Diagnostické postupy v ortopedii, klinické vysetieni, zobrazovaci techniky.

Kapitoly z détské ortopedie (vyvojova dysplazie kycelni, pes equinovarus congenitus, coxa vara
adolescentium, aseptické nekrdzy, détska mozkova orbna)

Degenerativni kloubni onemocnéni, véetné osteotomii.

Endoprotetika velkych koncetinovych kloubd.
Ortopedické infekce.

Onkologicka ortopedie.

Spondylochirurgie détska a dospéla.

Ortopedie ruky.

Ortopedie nohy.

Artroskopie a sportovni traumatologie.

Détska traumatologie.

Traumatologie horni koncetiny.

Traumatologie dolni konéetiny a panve.

Traumatologie patete a perifernich nervi.

Zaklady rehabilitace, fyzioterapie a balneoterapie.

Celkem 40 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady ortopedie a traumatologie
pohybového ustroji

Personalni zabezpeceni

e Lektoti kurzu jsou Iékafi snejvy$§im vzde€lanim vradmci oboru nebo se specializovanou
zpusobilosti v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ustroji.

¢ Garant kurzu ma specializovanou zpiisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
1ékate v oboru.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.
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8.9 Program kurzu Zaklady pediatrie

Predmét

Novinky v pediatrii.

Neonatologie.

Intenzivni péce v pediatrii.

Socialni pediatrie.

Paliativni medicina.

Praktické 1ékaftstvi pro déti a dorost.

Prevence a 1é¢ba skodlivého uzivani navykovych latek v dospivani.

Zaklady klinické genetiky.
Celkem 40 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady pediatrie

Personalni zabezpeceni

e Lektofi se specializovanou zpusobilosti v oboru détské Iékafstvi, pediatrie nebo praktické
Iékarstvi pro déti a dorost nebo zvlastni odbornou zpisobilosti nebo zvlastni specializovanou
v oborech zaméfenych na péci o déti a v oboru anesteziologie a intenzivni medicina.

e Garant kurzu ma specializovanou zptisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
lékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.10 Program kurzu Uvod do rehabilitace

T
Zaklady klinické kineziologie. 12
Zaklady klinické neurofyziologie. 6
Zaklady neurologického vysetteni. 2
Zaklady ortopedického vysetieni. 2
Vysetitovaci postupy v rehabilitaci (vySetfeni svalového tonu, hypermobility, 12
chuze...).

Goniometrie. 3
Celkem 37

Personalni zabezpeéeni a technické vybaveni kurzu Uvod do rehabilitace

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zputsobilosti v oboru rehabilita¢ni a fyzikalni medicina ¢i v oborech
pribuznych a dalsi odbornici oboru.
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o Garant kurzu ma nejméné 10 let praxe v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou a praktickou vyuku.

e Poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici lizkovou péci a vyukové zazemi akreditovaného
zatizeni.

8.11 Program kurzu Fyzikalni terapie

Predmét el
Rozd¢leni fyzikalni terapie a ucinky fyzikalnich podnéti na organismus. 2
Elektroterapie. 5
Termoterapie. 3
Pulzni magnetické pole. 3
Mechanoterapie. 3
Lécba svételnym zarenim. 2
Hydroterapie. 1
Racionalni aspekty ptedpisu fyzikalni terapie. 1
Celkem 20

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Fyzikalni terapie

Personalni zabezpecéeni

e Lektoii se specializovanou zpusobilosti v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina.

e Garant kurzu ma nejvyssi vzdélani v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani lékaie
v oboru specializace.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou a vyuku.

8.12 Program kurzu Zaklady balneologie

Predmet podet hodin
Uvod do balneologie, principy a organizace lazeiiské 1é¢by, legislativa MZ CR. 3
Ptirodni mineralni vody - déleni, mechanizmus u¢inku, zplisoby aplikace (pitné 4

kury, inhalace, hydroterapie a termoterapie).

Peloidy, ztidelni plyn - oxid uhlicity. 1
Klimatoterapie. 1
Lazeniska 1écba pohybového ustroji vEéetné pourazovych a pooperacnich stavii. 1
Lazenska 1écba neurologickych onemocnéni véetn€ pooper. stavil. 1
Lazeniska 1é¢ba chorob zazivacich a koznich véetné pooper. stavi. 1
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Lazenska 1écba kardiovaskularnich a plicnich onemocnéni véetné pooper. stavil. 1
Lézeiﬁské 1écba gynekologickych a onkologickych onemocnéni vcetné pooper. 1
stavu.

Lazeiiska 1écba psychickych poruch, specifika lazeniské 1écby déti. 1
Praktické ukazky aplikace balneologickych procedur. 5
Celkem 20

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady balneologie

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zpisobilosti v oboru rehabilita¢ni a fyzikalni medicina ¢i v oborech
ptibuznych a dalsi pracovnici v oboru.

¢ Garant kurzu ma nejméné 10 let praxe v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina a z toho nejméné
5 let praxe v lazenském zatfizeni

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou a praktickou vyuku.

o Lazenisky provoz umoziujici praktickou demonstraci balneologickych procedur, predevsSim
z oblasti ptirodnich 1é¢ivych vod

8.13 Program kurzu Kinezioterapie pro lékare

Prodmét e
Piehled metodik. 1
Brugger koncept. 2
Ttidimenzionalni terapie K. Schroth. 2
McKenzie metoda mechanické diagnostiky a terapie. 2
Feldenkreisova metoda. 1
Reflexni lokomoce prof. Vojty. 2
Klapovo lezeni. 2
PNF — metodika dle Kabata. 2
Spinalni cviceni. 2
Senzomotoricka stimulace. 3
Metoda sestry Kenny. 2
Bobath koncept. 3
Celkem 24

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Kinezioterapie pro lékare

Personalni zabezpecéeni

¢ Lektofi jsou odborniky v oblasti kinezioterapie pro lékare.
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o Garant kurzu mé nejvyssi vzdélani v oboru rehabilitacni a fyzikdlni medicina.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.14 Program kurzu Ergodiagnostika a ergoterapie pro Iékare

Predmét

Minimalni
pocet hodin

Ergodiagnostické hodnoceni, rehabilitacni centra. 1
Indikace a pfedepisovani kompenzac¢nich pomuicek. 1
Role fyzioterapeuta v ergodiagnostice. 1
Uvod do ergoterapie. 1
Ergoterapie v neurologii, ergoterapie — kognitivni rehabilitace. 2
Ergoterapie v geriatrii. 1
Isernhagen Work Systém. 1
Role specialniho pedagoga v ergodiagnostice. 1
Kompenzacni pomticky, voziky. 2
Exkurze po pracovisti. 1
Ergodiagnostika, predpracovni rehabilitace. 2
Simulovana disabilita (2x polovina Gcastniki). 2
Problémy ergodiagnostiky u pacientti po poskozeni mozku. 1
Vysetfeni sob&stacnosti. 1
Psycholog v ergodiagnostice. 1
Ergoterapie ruky. 1
Rehabilitaéni konference. 2
Legislativa v oblasti rehabilitace — dokumenty Svétove zdravotnické organizace, )
Evropské unie, Ceské republiky.

Celkem 24

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Ergodiagnostika a ergoterapie pro

lékare

Personalni zabezpeceni

o Lektofi jsou odborniky v oblasti ergodiagnostika a ergoterapie pro lékare.

e Garant kurzu ma nejméné 10 let praxe v oboru rehabilitaéni a fyzikalni medicina.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou a vyuku.
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8.15 Program predatestacniho kurzu Rehabilitacni a fyzikalni medicina

Brsdmet podet hoin
Rekapitulace rehabilitace u neurologickych pacienti. 12
Rekapitulace rehabilitace u internich pacienti. 10
Rekapitulace rehabilitace pacientti v chirurgickych oborech. 10
Shrnuti hlavnich bodt v neurofyziologii.

Shrnuti hlavni problematiky v kineziologii.

Rekapitulace praktickych postupil v kinezioterapii. 12
Praxe u Iuzka. 16
ZavereCny test, ustni pohovor. 8
Celkem 80

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni predatesta¢niho kurzu Rehabilitacni

a fyzikalni medicina

Personalni zabezpeceni

pribuznych.

¢ Garant kurzu ma nejméné 10 let praxe v oboru rehabilita¢ni a fyzikalni medicina.

o Lektofi se specializovanou zpiisobilosti v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina ¢i v oborech

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou a vyuku.

zafizeni II. typu (Klinika rehabilitacniho l1ékatstvi).

¢ Poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici lizkovou péci a vyukové zdzemi akreditovaného

8.16 Program kurzu Myoskeletalni/manualni medicina

i potet hodin
Funk¢ni pojeti poruch hybné soustavy, metody 1é¢by funkénich poruch. 2
Palpace, bariéry, me¢kké techniky, neuromuskularni techniky. 2
Anamneza a charakteristika vertebrogennich chorob. 2
Funk¢ni anatomie kréni patete. 2
Funk¢ni anatomie bederni patete. 2
Funk¢ni anatomie hrudni patete, kineziologie dychani. 2
Cervikokranidlni syndrom. 2
Diferencialni diagnostika bolesti v kfizi. 3
Cervikobrachidlni syndrom. 2
Kineziologicky rozbor. 3
Pohybové stereotypy a vyznam pro funkéni patologii hybného systému. 2
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Vertebrovisceralni a viscrerovertebralni vztahy. 2
Zietézeni funkénich poruch v hybné soustave. 2
Zavrat’, 1
Klinika jednotlivych kloubnich dysfunkci. 1
Funkéni radiodiagnostika patete. 8
Posudkova problematika vertebrogennich onemocnéni. 2
Vysetifeni a terapie funkcnich poruch perifernich kloubti koncetin. 50
VySetieni a terapie funkénich poruch kloubi patete. 50
Vysetieni a terapie funkcnich poruch svalového systému. 50
Myofascialni poruchy a jejich 1écba. 10
Praxe s pacienty. 40
Celkem 240

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Myoskeletalni/manualni medicina

Personalni zabezpecéeni

¢ Lektofi se specializovanou zptisobilosti v oboru rehabilita¢ni a fyzikalni medicina nebo v oboru
détska neurologie nebo se zvlastni odbornou zptisobilosti v oboru détska neurologie.

e Garant kurzu mé nejvyssi vzdélani v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani lékate

v oboru specializace.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou a praktickou vyuku.

8.17 Program kurzu Diagnostika a Ié¢ba bolesti v rehabilitaci

Predmét

Minimalni
pocet hodin

Zakladni anatomické a patofyziologické poznatky o bolesti.

2

Zakladni typy bolesti — nociceptorové, neuropatické a psychogenni.

Algeziologické vySetifeni v rehabilitaci a praktické postupy ve vySetfovani
pacienti s algickymi syndromy.

\S]

Metody hodnoceni bolesti v klinické praxi.

Zobrazovaci metody u algickych stavii pohybového aparatu.

Zaklady farmakoterapie bolesti.

Artrotické a artritické bolesti v 1é¢ebné rehabilitaci.

Bolesti patete — zaméfeni na kréni a bederni tiseky. Zasady terapie.

Neuropatické bolesti a neuralgie v 1écebné rehabilitaci.

Bolesti hlavy a jejich pficiny spadajici do rehabilita¢ni mediciny.

Komplexni regionalni bolestivy syndrom I.

NN NN NN NN
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Fibromyalgicky a myofascidlni bolestivy syndrom. 2

Celkem 24

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Diagnostika a Ié€ba bolesti
v rehabilitaci

Personalni zabezpecéeni

e Lektoii se specializovanou zpusobilosti v oboru rehabilitatni a fyzikdlni medicina nebo
neurologie nebo radiologie a zobrazovaci metody nebo zvlastni odbornou zpisobilosti v oboru
paliativni medicina a 1éCba bolesti nebo paliativni medicina nebo algeziologie nebo zvlastni
specializovanou zpusobilosti v oboru algeziologie nebo paliativni medicina.

e Garant kurzu ma nejvyssi vzdélavani v oborech neurologie, rehabilitacni a fyzikalni medicina
a paliativni medicina a 1écba bolesti a nejméné 10 let praxe vykonu povolani 1ékaie v uvedenych
oborech specializace.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou a vyuku.

8.18 Program kurzu Mezinarodni klasifikace funkénich schopnosti (ICF)

pro lékare

Predmét gt potl
Historie ICF, zakladni struktura a filozofie ICF. 1
Moznosti pouziti ICF, rehabilitace a ICF. 1
Biopsychosocialni model. 3
Disability. 2
Komponenty a domény, kvalifikatory. 3
Pouziti ICF v multidisciplinarnim tymu rehabilitace. 1
Aplikace ICF u riznych typt disabilit. 5
Celkem 16

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Mezinarodni klasifikace funkénich
schopnosti (ICF) pro Iékare

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zpusobilosti v oboru rehabilitacni a fyzikalni medicina.

¢ Garant kurzu ma nejméné 10 let praxe v oboru Rehabilitacni a fyzikalni medicina.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou a vyuku.
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Vzdeélavaci program
specializacniho oboru
PEDIATRIE

vlastni specializovany vycvik

1  Cil specializacniho VZAEIAVANI.....ccovuierrerssuressenssanessaisssnsssesssssssssssssssssssssssssssssssssssasssases 175
2 Minimalni poZadavky na specializacni vVZAElAVANI......cuceverreiruecsensensuecsensecseecseesnecnnes 176
2.1 Zékladni pediatricky kmen — v délce 30 mESICT ......cccvveereviieeiiieeiiieeieeeee e, 176
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 24 mESiCT ......oovvveriieniiiiieeiieieeieee 176
2.3 Teoreticka Cast vzdeélavaciho programu..........c..ccecveeeieeeiiieeiieeeie e 178
3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti ovéFovanych
na konci vlastniho specializovaného VYCVIKU....c.ccevuieiveinreinsninsseinsncssnncsncsssscsasesnsns 179
4 VSe0Dbecné POZAAAVKY ..ccccuiereinsniessenssnicsseisssnssssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssssssses 181
5 Potvrzeni hodnoceni o pribéhu specializa¢niho VZAEIAVANI .....ccceeererurereesnesercreecanenans 181
6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializa¢niho vzdélavani ziskal
ZPUSODIIOST c.ceveereiiniiieinnninieinsanesssisssnesssssssnsssssssssssssssssssssssssassssssssssossasssassssssssssossssssasoss 182
7 Charakteristika akreditovanych pracoviSt........iinviiiinssenisenssenniensseicsenssencsnecnnns 182

8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni zabezpeceni a technické a
vécné vybaveni pro jejich realizaci - charakteristika.........ccocceveevecvecsvensccsercsecsnecnnes 185

1 Cil specializaéniho vzdélavani

Cilem specializacniho vzdélavani v oboru pediatrie je ziskat teoretické znalosti
a praktické dovednosti z pediatrie nezbytné k samostatné praci na détskych zdravotnickych
pracovistich/klinikdch ~ poskytujicich péci détem a dospivajicim hospitalizovanym
nebo léenym na ambulancich nemocnic i détem lé€enym v ordinaci praktického lékate
pro déti a dorost.
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2 Minimalni pozadavky na specializa€ni vzdélavani

Podminkou pro zafazeni do specializa¢niho vzdélavani v oboru pediatrie
je ziskani odborné zplisobilosti k vykonu povolani Iékafe ukoncenim nejméné Sestiletého
prezenéniho studia na lékarské fakulté, které obsahuje teoretickou a praktickou vyuku
v akreditovaném magisterském studijnim programu vSeobecné 1€karstvi.

Specializa¢ni vzdélavani se uskuteciiuje pii vykonu lékarského povolani formou
celodenni pripravy v rozsahu odpovidajicim stanovené tydenni pracovni dobé
podle § 79 zakona €. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozd¢jsich predpist.

Specializa¢ni vzdélavani miize v souladu s §5 odst. 4 zdkona ¢&. 95/2004 Sb.,
o podminkach ziskdvani a uznavani odborné zplsobilosti a specializované zpusobilosti
k vykonu zdravotnického povolani lékate, zubniho lékafe a farmaceuta, ve znéni pozd¢jsich
ptedpisi (dale jen ,,zadkon €. 95/2004 Sb.*) probihat jako rozvolnéna ptiprava, to je pii nizSim
rozsahu, nez je stanovena tydenni pracovni doba, pfitom jeji rozsah nesmi byt nizsi, nez je
polovina stanovené tydenni pracovni doby. Jde-li o osobu na rodi¢ovské dovolené nebo osobu
pecujici o dit¢ do zah4jeni povinné Skolni dochdzky, rozsah pracovni doby nesmi byt nizsi nez
jedna pétina stanovené tydenni pracovni doby. V tomto ptipadé celkova délka, urovei
a kvalita nesmi byt nizs$i nez v ptipade¢ celodenni pripravy.

Specializa¢ni vzdélavani probihd u poskytovatelli zdravotnich sluZzeb nebo jinych
fyzickych nebo pravnickych osob, kteti ziskali akreditaci podle zakona ¢. 95/2004 Sb.

Postup do vlastniho specializovaného vycviku je podminén splnénim vSech pozadavki
stanovenych pro ziskani teoretickych znalosti a praktickych dovednosti stanovenych v ramci
vzdélavani v zdkladnim pediatrickém kmeni. Vlastni specializovany vycvik probiha
na pracovistich akreditovanych pro specializa¢ni vzdélavani v oboru pediatrie a dal§ich obord.

Podminkou pro ziskdni specializované zpusobilosti v  oboru pediatrie
je  zafazeni do oboru, absolvovani  zdkladnitho  pediatrického = kmene
(30 mesicti), vlastniho specializovaného vycviku (24 mésicli) a uspésné slozeni zkousky
po ukonéeni vzdélavani v zdkladnim kmeni a atestaéni zkousky. Celkovd doba
specializa¢niho vzdélavani je 4,5 roku, z toho:

2.1 Zakladni pediatricky kmen — v délce 30 mésicu
a
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 24 mésicl

Obsah, rozsah a ¢lenéni vzdélavani v zakladnich kmenech, poZadavky na technické
a vécné vybaveni, personalni zabezpeceni pracovisté, které jsou podminkou pro ziskani
akreditace k zajiSténi specializacniho vzdélavani v zdkladnim kmeni a pozadavky
na teoretické znalosti a praktické dovednosti, které je nezbytné absolvovat pted piihlaSenim
ke zkousce po ukonceni vzdélavani v zédkladnim kmeni, stanovi vyhlaska o vzdélavani
v zékladnich kmenech lékarti.
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Cast .
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 24 mésicu
a) povinna odborna praxe v oboru pediatrie

Akreditované zarizeni

Pocet mésicu

pediatrie — poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici l[izkovou a ambulantni
zdravotni péci na détském oddéleni s akreditaci I. nebo II. typu

11
veéetné ucasti na

vzdélavacich

poskytovatel zdravotnich sluZeb musi splizovat podminky stanovené vzdel avacim aktivitach
programem pediatrie uvedenych

v bodu 2.3
détské lzkové oddéleni — poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici ltizkovou
zdravotni péci s akreditaci II. typu 3
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdeldvacim
programem pediatrie
pracoviste resuscitacni péce v pediatrii (JIRP)
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7iovat podminky stanovené vzdelavacim 2
programem pediatrie
perinatologické centrum (neonatalni intenzivni a resuscitacni péce v
neonatologii) )

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdelavacim
programem pediatrie

b) povinna odborna doplnkova praxe v oboru pediatrie

Akreditované zarizeni

Poéet mésicu

pediatrie
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené
vzdelavacim programem pediatrie

1-6

nebo

¢) povinna odborna dopliikova praxe v oboru pediatrie

Akreditované zarizeni

Poéet mésicu

détska dermatovenerologie nebo détska endokrinologie a diabetologie nebo
détska gastroenterologie a hepatologie nebo détska kardiologie nebo détska
nefrologie nebo détska onkologie a hematologie nebo détska
otorinolaryngologie nebo détska pneumologie nebo détska revmatologie nebo
détska urologie nebo gynekologie déti a dospivajicich nebo neonatologie
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené
vzdel avacim programem détska der matovener ol ogie nebo detska
endokrinologie a diabetol ogie nebo détska gastroenterologie a

hepatol ogie nebo detské kardiologie nebo detské nefrologie nebo détska
onkologie a hematol ogie nebo detska otorinolaryngol ogie nebo détska
pneumol ogie nebo detska revmatol ogie nebo détska urologie nebo
gynekologie déti a dospivajicich nebo neonatologie
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nebo

d) povinna odborna doplrikova praxe v oboru pediatrie

Akreditované zarizeni

Poéet mésicu

détska a dorostova psychiatrie nebo détska chirurgie nebo détska neurologie
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splziovat podminky stanovené
vzdelavacim programem detska a dorostova psychiatrie nebo détska
chirurgie nebo détska neurologie

nebo

e) povinna odborna dopliikova praxe v oboru pediatrie

Akreditované zarizeni

Poéet mésicu

pediatrie — u registrujiciho poskytovatele ambulantnich zdravotnich sluzeb
v oboru pediatrie nebo v oboru prakticky 1ékar pro déti a dorost
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené
vzdelavacim programem pediatrie

1-6

V pribéhu vlastniho specializovaného vycviku — povinné odborné doplikové praxi
v oboru pediatrie pro lékatfe absolvujici praxi dle bodu 2.2. b) nebo c) nebo d) nebo e) mize
byt ¢ast ptipravy vénovana vycviku v jednom nebo vice oborech v rozsahu minimalné 1

mésic a maximalné 6 mésicu.

Cast L.
2.3 Teoreticka ¢ast vzdélavaciho programu
a) ucast na vzdélavacich aktivitach — povinna

Kurzy

Pocet hodin

kurz Oc¢kovani v praxi praktického 1ékare pro déti a dorost

povinné pro |ékare absolvujici praxi 2.2. €) povinna odborna doplzzkova
praxe v oboru pediatrie — prakticke |ékarstvi pro deti a dorost v délce 6
mesicii

kurz Racionalni antibioticka 1écba v ordinaci praktického 1ékate pro déti a dorost
povinné pro |ékare absolvujici praxi 2.2. €) povinna odborné doplsikova
praxe v oboru pediatrie — prakticke |ékarstvi pro deti a dorost v délce 6
mesicii
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b) ucast na vzdélavacich aktivitach je povinna v tomto rozsahu:
b1) vSechny nize uvedené kurzy pro lékare, ktefi byli zafazeni do vlastniho
specializovaného vycviku bez absolvovani nize uvedenych kurz,
b2) kurzy Lékaiska prvni pomoc, Zaklady zdravotnické legislativy, etiky
a komunikace, Radiacni ochrana a Zaklady pediatrie pro lékare, kterym
uplynulo od absolvovani téchto kurzti vice nez 5 let, a
b3) kurz Prevence sSkodlivého uzivani navykovych latek (NL) a Ié€ba zavislosti
pro lékare, kterym uplynulo od absolvovani tohoto kurzu vice nez 10 let.

Kurzy Pocet hodin
kurz Lékatska prvni pomoc 20
kurz Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace 12

kurz Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a 1écba zavislosti

kurz Radia¢ni ochrana
kurz Zaklady pediatrie 40

c) ucast na vzdélavacich aktivitach — doporucena

Kurzy, seminare Pocet hodin
ptredatestacni kurz Pediatrie 70
kurz Oc¢kovani v praxi praktického 1ékate pro déti a dorost 8

kurz Racionalni antibioticka 1é¢ba v ordinaci praktického 1ékate pro déti a

dorost 8

odborné akce: oficialni specializaéni vzdélavaci akce pofadané Ceskou
1ékatskou komorou (dale jen ,,CLK*) nebo Institutem postgradualniho
vzdélavani ve zdravotnictvi (dale jen ,,IPVZ*) nebo Iékatrskymi fakultami nebo
jinymi akreditovanymi institucemi a garantovanymi piislusnou odbornou
spole¢nosti, aj.

v rozsahu min.
20 hod.

3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych
dovednosti ovérovanych na konci vlastniho
specializovaného vycviku

Teoretické znalosti

Komplexni znalost problematiky etiopatogeneze, klinickych projevil, laboratorni
diagnostiky, Siroké diferencialni diagnostiky, terapie, nasledné péce a prognozy v oboru
pediatrie.  Specializa¢ni  vzdélavani v  pediatrii  je predpokladem pro  vstup
do dal$iho vzdélavani v pediatrickych oborech.

Praktické dovednosti

Praktické dovednosti, které je nutno provést pod konzultaénim vedenim Skolitele

Vykony Pocet

Zavedeni periferniho Zilniho katetru, péée o centralni Zilni katetr, odb&r krve 30

Zavedeni infuze 20
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Planovani a rozpis infuzni 1é¢by 20
Transfuze krve 3
Cévkovani 10
Odbér biologického materidlu na mikrobiologické vySetieni 10
Zavedeni zalude¢ni sondy: 10
S toho u kojence 5

ditéte star$iho nez 1 rok
Lumbalni punkce 5
Vyplach zaludku
Postupy pfi neodkladné resuscitaci - prakticky nacvik, zaznam o absolvovani 10
Otoskopie 20
Osetteni nekomplikovaného poranéni 10
VySetteni per rectum 5
Popis RTG snimkili nemocného ditéte 20
Aspirace kostni dfené — znalost postupu a potebnych pomticek
Vedeni zdravotnické dokumentace v primarni péci i jinych zdravotnickych zatizenich

Praktické dovednosti, které je nutno absolvovat pod odbornym dohledem

Ci jako asistenci béhem staze v perinatologickém centru
Vykony Pocet
Postupy pfi neodkladné resuscitaci piedCasné narozeného novorozence — 3
prakticky nacvik
Uméla plicni ventilace, zakladni nastaveni, prakticky nacvik 3
Ptiprava totalni parenteralni vyzivy pro pfedcasné narozené¢ho novorozence 10
Kanylace periferni zily u pfed¢asné narozeného novorozence 3
Zavedeni centralniho zilniho katetru u ptfedcasné narozené¢ho novorozence 1
Zavedeni periferni arterialni kanyly 1
Kanylace umbilikalni vény a arterie 2
Vedeni zdravotnické dokumentace v perinatologickém centru

O vSech provedenych vykonech i asistencich u uvedenych vykonii bude zdznam

v prukazu odbornosti.
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4 VSeobecné pozadavky

Absolvent specializacniho vzdélavani:

znd obsah, rozsah a zplsob vedeni zdravotnické dokumentace v souladu
se zédkonem ¢&. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbdch a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpist
a vyhlasky ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdé&jSich
predpist,

dle vyhlasky ¢. 297/2012 Sb., o nalezitostech Listu o prohlidce zemielého, zptisobu
jeho vypliovani a piedavani mistim urCeni, a o nalezitostech hlaseni ukonceni
téhotenstvi porodem mrtvého ditéte, o umrti ditéte a hlaSeni o umrti matky
(vyhlaska o Listu o prohlidce zemielého), ve znéni pozdéjSich predpisti musi znat
list o prohlidce zemielého,

ma znalosti pravnich pfedpisti Evropské unie, platnych pravnich ptedpist, piedpist
vydavanych Ministerstvem zdravotnictvi, Ministerstvem Zzivotniho prostiedi popf.
jinymi Ufady statni spravy ve vztahu k oblasti zdravotnictvi,

zna a tidi se zakladnimi etickymi normami 1ékarského povolani,

dosdhne potfebné urovné schopnosti pro komunikaci s pacienty, piibuznymi,
spolupracovniky a s osobou, kterou pacient ur¢i ve smyslu §33 odst. 1 zdkona
¢.372/2011 Sb.,

ma zakladni znalosti posudkového I1ékarstvi, revizni Cinnosti, lékatské etiky,
organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a ekonomiky zdravotnictvi,

osvoji si provozni a administrativni ¢innosti a management tymové prace, osvoji si
zaklady pocitacové techniky jako prostfedku pro uklddani a vyhleddvani dat,
odbornych informaci a komunikace.

5 Potvrzeni hodnoceni o priibéhu specializaéniho vzdélavani

Specializa¢ni vzdélavani probiha pod vedenim ptidéleného Skolitele v akreditovaném

zafizeni.

a)

¢)

Prubézné hodnoceni Skolitelem

e pravidelné hodnoceni Skolitelem a pisemny zépis v prikazu odbornosti —
hodnoceni nejméné jednou za 12 mésict (s identifikaci Skolence a datem
zapisu na kazdé stran¢),

e celkové zhodnoceni na konci vlastniho specializovaného vycviku s jeho
zdznamem v prukazu odbornosti.

Ptedpoklady ptistupu k atestacni zkouSce
¢ slozeni zkousky po ukonceni vzdélavani v zakladnim kmeni,
e podani prihlasky katestacni zkouSce. Spravnost udaji uvedenych
v piihlasce potvrzuje Skolitel akreditovaného zafizeni, vnémz se
uskuteciiuje vzdélavaci program a zaméstnavatel uchazece,

e piedlozeni potvrzeni o provedenych vykonech v prikazu odbornosti,
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e potvrzeni o absolvovani kurzi a vzdélavacich akei (viz tab. Cast IL.).
d)  Vlastni atestacni zkouska
o praktickd ¢ast — vysetieni pacienta, diagnostika, diferencialni diagnostika,
vySetfovaci postup, navrzena 1écba,
o teoreticka ¢ast — 3 odborné otazky.

6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent
specializa¢niho vzdélavani ziskal zplsobilost

Absolvent specializacniho vzdélavani v oboru pediatrie ziskava specializovanou
zpusobilost v oboru pediatrie, kterd ho opraviiuje k samostatnému vykonu ¢innosti jako
pediatra pusobictho v détské péci u lizka, na vSeobecné détské ambulanci
nebo v ordinaci praktického Iékafe pro déti a dorost a v nékterych specializovanych
ambulancich pod dohledem pfislusného Iékate specialisty.

7 Charakteristika akreditovanych pracovist’

Specializacni vzd€lavani zajiStuje poskytovatel zdravotnich sluzeb nebo jina
pravnickéd nebo fyzickd osoba, které ministerstvo udélilo akreditaci (dale jen ,akreditované
zafizeni). Akreditované zatizeni zajist'ujici vyuku Skolencti musi zajistit Skolenci absolvovani
vzdélavaciho programu. K tomu slouzi fadné a plné zapojeni Skolence do prace a dale
umoznéni studia a pobytu v jiném akreditovaném zafizeni, které mulze poskytovat cast
piipravy, kterd neni dostupnd ve vlastnim akreditovaném zatfizeni. PoZzadavky na minimalni
personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny
ve vyhlasce ¢. 99/2012 Sb. a pozadavky na minimdlni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zatizeni poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny ve vyhlasce
¢. 92/2012 Sb.

Nedilnou soucasti zadosti o udéleni nebo prodlouzeni akreditace je plan atestacni
piipravy Skolence, ktery vychéazi z § 14 odst. 2 pism. c) zdkona ¢. 95/2004 Sb. a dale smlouvy
o spolupraci s jinym akreditovanym poskytovatelem zdravotnich sluzeb (pokud akreditované
zatizeni nezajistuje napli vzdélavaciho programu samo).

7.1 Akreditované zarizeni (AZ) I. typu

e Skolitel ma specializovanou zpiisobilost v oboru pediatriec nebo détské
lékarstvi a min. 3 roky praxe v oboru pediatriec nebo détské Iékatstvi od
ziskani specializované zpusobilosti v oboru pediatrie nebo détské 1ékarstvi a
s minimalnim pracovnim uvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele

iy, zdravotnich sluzeb.
Personalni

zabezpeéeni | ° Na détském oddéleni (dale jen ,,DO*) plisobi minimaln€ jeden dalsi 1ékar se

specializovanou zpusobilosti v oboru pediatrie nebo détské Iékarstvi nebo i s
jinou pediatrickou specializovanou zptisobilosti nebo zvlastni odbornou
zpisobilosti (napt. neonatologie, détska nefrologie, détska kardiologie, atd.).

o Pom¢r skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

o Skolitel doklad4 svou zpuisobilost pii Zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
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Zivotopisem.

Organizacéni

e Pracovisté je vramci zdravotnického zafizeni détskym lizkovym zafizenim

a provozni pro déti a dorost.
pozadavky
Spektrum e Pocet ptijatych déti (bez novorozenct) na liizka DO za rok: min. 700.
pozadovanych | e Pocet déti na vieobecné détské ambulanci DO za rok: min. 1750.
vykonu, e Pocet porodi na porodnici, ktera je soudasti poskytovatele zdravotnich sluzeb,
Cinnosti v niz DO plisobi za rok: min. 500.
7.2 Akreditované zarizeni Il. typu

Personalni
zabezpeceni

e Skolitel ma specializovanou zptsobilost v oboru pediatric nebo d&tské

lékarstvi a min. 3 roky praxe v oboru pediatrie nebo détské lékaistvi od
ziskani specializované zpusobilosti v oboru pediatrie nebo détské 1ékarstvi a
s minimalnim pracovnim uvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele
zdravotnich sluzeb.

Na DO nebo na neonatologickém oddéleni, které je soucasti poskytovatele
zdravotnich sluzeb, v niz DO pisobi, pracuje minimaln¢ 5 dalsich 1ékati se
specializovanou zputsobilosti v oboru pediatrie nebo détské Iékarstvi nebo se
zvlastni odbornou zpuasobilosti v jiném pediatrickém oboru (z nich minimalné
jeden v nastavbovém oboru neonatologie).

Pomér skolitel/Skolenec v rdmci specializovaného vycviku — 1:3.

Skolitel doklada svou zptisobilost pii Zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
Zivotopisem.

Technické
a vécné
vybaveni

Pracovisté zajistuje komplexni drovent vyukového pracovisté, je v ramci
poskytovatele zdravotnich sluzeb détskym lizkovym zafizenim (détské
oddéleni/klinika) pro déti a dorost a svou ¢innosti pokryva cely obor pediatrie.

Pracovisté je vybaveno technikou, ktera je nezbytna k provadéni ¢innosti
na pozadované urovni.

Organizaéni

DO provozuje minimalné 1. typ intenzivni péce v pediatrii.

a provozni DO nebo neonatologické oddéleni, které je soucasti poskytovatele zdravotnich
pozadavky sluzeb, v niz DO ptisobi, provozuje min. I. typ intenzivni péce v neonatologii.
Spektrum Pocet prijatych déti (bez novorozenctl) na lizka DO za rok: min. 1 200.
pozadovanych Pocet oSetfenych déti na vSeobecné détské ambulanci a odbornych
vykonu ambulancich DO za rok: min. 7 500.
H)
éinnosti Pocet porodil na porodnici, ktera je soucasti poskytovatele zdravotnich sluzeb,

v niz DO ptisobi, za rok: min. 1000.
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7.3 Akreditované zarizeni (AZ) — pediatrie — u registrujiciho poskytovatele
ambulantnich zdravotnich sluzeb v oboru pediatrie nebo v oboru
prakticky lékaf pro déti a dorost

o Skolitel ma specializovanou zptisobilost v oboru praktické lékatstvi pro déti
a dorost nebo pediatrie a min. 3 roky praxe v oboru praktické 1ékafstvi pro
déti a dorost nebo pediatrie od ziskani specializované zptisobilosti v oboru
praktické lékatstvi pro déti a dorost nebo pediatrie nebo ma specializovanou
zpusobilost v oboru détské lékarstvi a min. 3 roky praxe v oboru détské
Iékafstvi a uspéSné absolvoval kvalifikaéni kurz pro I1ékafe se

Personalni specializovanou zpusobilosti v oboru détské Iékafstvi, na zakladé¢ jehoz

uspésného dokonceni se povazuji pro ucely poskytovani ambulantni péce za

lékate se specializaci v oboru praktické Iékafstvi pro déti a dorost

s minimalnim pracovnim uvazkem ve vysi 1,0 u daného poskytovatele

zdravotnich sluzeb.

zabezpeceni

e Pomeér skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:2.

o Skolitel doklada svou zptisobilost pii zadosti o akreditaci zatizeni profesnim
Zivotopisem.

Technické e Materidlné-technické zabezpeceni, rozsah cinnosti, vybaveni ordinace

avécné odpovida zajisténi plné kompetence pracovisté praktického 1ékare pro deti
vybaveni a dorost véetné rozsahu vykond provadénych ordinaci skolitele a spliiujicich
plné pozadavky oboru prakticky 1ékat pro déti a dorost.

Organizacéni e Spektrum registrovanych pacienti v ambulanci praktického 1ékate pro déti
a provozni a dorost od narozeni do véku 19 let.

pozadavky e Poskytovani navstévnich sluzeb.
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8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni
zabezpeceni a technické a vécné vybaveni pro jejich
realizaci - charakteristika

8.1 Program kurzu Lékaiska prvni pomoc
Predmét

Nahla zastava krevniho ob¢hu, incidence, diagnoza, zakladni a rozsifena neodkladna resuscitace
veetné defibrilace (Basic Life Support a Advanced Cardiac Life Support).

Bezvédomi nejasného ptivodu, kiece, synkopa; nahlé cévni mozkové ptihody, diagnostické postupy,
terapeutické okno, trombolyza systémova, intraarterialni.

Dusnost, hlavni pti¢iny: respiracni etiologie — astma bronchiale, status astmaticus, inhala¢ni trauma
atd., kardiovaskularni etiologie — kardialni selhavani, astma cardiale, edém plic, embolie plicnice,
zvlastni stavy: tonuti a utonuti, strangulace atd., diagnéza, diferencialni diagndza., terapeutické
postupy, principy umélé plicni ventilace.

Bolesti na hrudi, akutni koronarni syndrom, principy a indikace trombolyzy, PTCA (Percutaneous
Transluminal Coronary Angioplasty), zdvazné dysrytmie a terapeutické pristupy.

Traumatologie — t€Zké Urazy, Uraz hlavy, patefe, hrudniku, dutiny bfisni, koncetin, polytrauma,
poranéni el. proudem, termickd poranéni, hlavni zasady ATLS (Advanced Trauma Life Support).

Sok, diagnéza, klasifikace, pfi¢iny, terapeutické piistupy.

Hromadné postizeni zdravi/osob, zaklady feseni v pfednemocnicni a ¢asné nemocni¢ni neodkladné
péci (PNP a NNP).

Integrovany zachranny systém (IZS) a krizova pripravenost zdravotnické zachranné sluzby (ZZS) a
zdravotnickych zatizeni (ZZ).

Zvlastnosti urgentnich stavii u déti.

Extramuralni porod, pé¢e o novorozence a matku, gynekologické akutni stavy.

Prakticka vyuka.

Celkem 20 hodin, nebo e-learning

Znalosti ziskané v kurzu se ovétruji po ukonceni testem.

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu LékaFska prvni pomoc

Personalni zabezpeceni

o [ ektofi se specializovanou zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti v oboru urgentni
mediciny a praxi nejméné¢ 5 let v oboru, nebo se specializovanou zpisobilosti v oboru
anesteziologie intenzivni medicina a praxi v oboru nejméné 5 let, poptipadé se specializovanou
zpisobilosti ve vyuCované problematice.

e Garant kurzu ma specializovanou zptsobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
lékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

e Ucebna pro praktickou vyuku s vybavenim: model (dospély, détsky a novorozenec) umoznujici
prakticky nacvik zakladni i rozSifené neodkladné resuscitace se simultdnnim zdznamem
sledovanych vitalnich funkci, zejména respira¢nich a ob&hovych k objektivizaci G¢innosti
provadéné resuscitace a moznosti ulozeni sledovanych dat do PC a zavére¢né vyhodnoceni.
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e Model musi umoznit nacvik:

- zajisténi pruchodnosti dychacich cest pomoci vzduchovodd, Combi-tubusu, laryngealniho
tubusu, laryngealni masky, v€etn€ intubacni a riznymi technikami trachedlni intubace,

- umélé plicni ventilace z plic do plic usty, pfes masku, ru¢nim dychacim pfistrojem/
transportnim ventildtorem,

- nacvik intubace déti véetn€ novorozencti a umélou plicni ventilaci,

- zajisténi prachodnosti dychacich cest koniopunkci, minitracheotomii (krikotomif),

- punkci pneumotoraxu,

- zajisténi vstupu do krevniho fecisté — punkci a kanylaci periferni Zily, centralni Zily
(subclavia, jugularis interna), vena femoralis a rizné techniky intraosealniho pfistupu,

- diagnostiky simulovanych poruch rytmu na kardioskopu a volbu farmakoterapie
a elektroimpulzoterapie.

e PocitaCova ucebna pro zavérecné testovani znalosti.

8.2 Program kurzu Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace

Predmeét

Legislativa.

Zékladni pravni piedpisy ve zdravotnictvi a jejich hierarchie.

Organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a fizeni zdravotnictvi.

Rozhodovani pacienta (informovany souhlas, odmitnuti péce).

Poskytovani zdravotni péce bez souhlasu, omezovaci prostiedky.

Povinnd mlcenlivost zdravotnickych pracovnik.

Vedeni a nakladani se zdravotnickou dokumentaci.

Nalezita odborna uroven (lege artis).

Stiznosti ve zdravotnictvi.

Pravni odpovédnost 1ékate a poskytovatele zdravotnich sluzeb.

Poskytovani zdravotni péce v Evropské unii a preshrani¢ni zdravotni péce.

Systém verejného zdravotniho pojisténi.

Zdravotni sluzby hrazené ze zdravotniho pojisténi.

Platci zdravotniho pojisténi, prava a povinnosti pojisténc.

Systém uhrad zdravotni péce.

Systém socialniho zabezpeceni a 1ékai'ska posudkova sluzba.

Nemocenské pojisténi.

Dichodové pojisténi.

Socialni pomoc a socialni sluzby.

Lékarska etika.

Etické kodexy, etické chovani zdravotnickych pracovniki.

Zékladni principy a etické zasady.

Etické problémy soucasné mediciny.

Komunikace ve zdravotnictvi.
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Zakladni principy a specifika.

Komunikace mezi zdravotnickymi pracovniky, pacientem a osobami jemu blizkymi.

Krizova komunikace.

Celkem 12 hodin, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady zdravotnické legislativy,
etiky a komunikace

Personalni zabezpeceni

e Minimaln¢ 2 lektofi se znalosti zdravotnického prava a vefejného zdravotnictvi,
s vysokoskolskym vzdélanim v oboru pravo v magisterském studijnim programu na vysoké Skole
v Ceské republice nebo na vysoké skole v zahranié¢i, pokud je takové vzdélani v Ceské republice
uznavano, a profesni zkuSenosti v oblasti zdravotnického prava v délce alesponi 5 let. Lektofi
zdravotnického prava dokladaji prehled publika¢ni Cinnosti za poslednich 5 let a pedagogickou
¢innost.

e Soucasti lektorského tymu musi byt lektofi s ukoncenym vysokoskolskym vzdélanim ptislusného
zaméieni a odbornou praxi nejméne 5 let v oblasti piednaSeného tématu (etika, komunikace a
socialni zabezpeceni).

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.3 Program kurzu Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (dale jen
»NL“) a lécba zavislosti

Predmét

Skodlivé uzivani NL a zavislosti na NL v CR.

Piehled NL zneuzivanych v CR a jejich vlastnosti.

Zdravotni aspekty Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL.

Problematika skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL ve specifickych podminkach jednotlivych
medicinskych oborti, moznosti prevence.

Ptehled specifickych lécebnych modalit pro osoby Skodlivé uzivajici NL a zavislé.

Préavni aspekty souvisejici se zneuzivanim NL a zavislostmi na NL.

Zavér kurzu, shrnuti.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Prevence skodlivého uzivani
navykovych latek a Iécba zavislosti

Personalni zabezpeceni

o [ ektofi se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zpiisobilosti nebo zvlastni
specializovanou zptisobilosti v oboru navykové nemoci a praxi nejméné 5 let v oboru, popiipade
se specializovanou zpusobilosti ve vyucované problematice.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.
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8.4 Program kurzu Radiac¢ni ochrana

Predmét

Utinky ionizujiciho zatfeni na Zivé systémy, charakter deterministickych
a stochastickych tucinkl. Riziko nddorovych a dédiénych onemocnéni. Veli¢iny a jednotky
pouzivané pro potieby radia¢ni ochrany. Koncepce radia¢ni ochrany, zakladni principy radia¢ni
ochrany, legislativni ramec lékatrského a nelékatského ozateni.

Radiaéni zatéz obyvatel zrtiznych zdroji ionizujicitho zafeni. Specificky charakter lékaiského
ozafeni, radiacni ochrana pacientl. Lékarska pomoc fyzickym osobam ozafenym pfi radiacni
mimotadné udalosti. Radiologicka udalost, pti¢iny a mozné nasledky.

Uloha Iékatti indikujicich vySetfeni nebo 1é¢bu s vyuzitim zdroji ionizujiciho zafeni — vyznam
indikacnich kritérii (Véstnik MZ). Vybér optimalni zobrazovaci metody. Zobrazovaci modality
vyuZzivajici neionizujici zafeni. Informovani pacienti.

Uloha aplikujicich odborniki a optimalizace radiaéni ochrany (radiologické standardy, diagnostické
referenéni urovng). Ozareni déti, t€hotnych a kojicich Zen (specifika, opatfeni, zdivodnéni).
Velikosti davek pacientl pro typické radiologické postupy.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Radia¢ni ochrana

Personalni zabezpeceni

e Lektoii se specializovanou zpiisobilosti nebo zvlastni specializovanou zptisobilosti v oboru
radiologie a zobrazovaci metody, pracovni lékafstvi, nuklearni medicina a radia¢ni onkologie.

e Radiologicti fyzici se specializovanou zpisobilosti.
e Dalsi odbornici s absolvovanym magisterskym studiem v oboru ve vztahu k vyuCovanému
tématu.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.5 Program kurzu Zaklady pediatrie

Predmét

Novinky v pediatrii.

Neonatologie.

Intenzivni péce v pediatrii.

Socialni pediatrie.

Paliativni medicina.

Praktické 1ékaftstvi pro deti a dorost.

Prevence a lécba skodlivého uzivani navykovych latek v dospivani.

Zaklady klinické genetiky.
Celkem 40 hodin
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Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady pediatrie

Personalni zabezpecéeni

e Lektoii se specializovanou zpisobilosti v oboru détské Iékafstvi, pediatrie nebo praktické
1ékarstvi pro déti a dorost nebo zvlastni odbornou zpusobilosti nebo zvlastni specializovanou
zpusobilosti v oborech zaméfenych na péci o déti a v oboru anesteziologie a intenzivni medicina.

e Garant kurzu ma specializovanou zpiisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
l1ékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.6 Program kurzu Oc¢kovani v praxi praktického lékare pro déti a dorost

Predmét

Ockovani: Mechanismus uc¢inku ockovacich latek, zaklady pouzivani ockovacich
latek, nezadouci u¢inky po ofkovani, legislativa, o¢kovaci kalendafr.

Nové ockovaci latky, novinky v ockovani v aktualnim roce, situace v Ceské 4
republice a v okolnich statech, ockovani déti pfi cestach do zahranici.

Individualni o¢kovaci schémata.

Epidemiologie: Vracejici se a nové infekce.

Epidemiologie nejcastéjsich nakaz.

Mezinarodni zdravotnické predpisy.

Strategie oCkovacich programd.
Celkem 8 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu O¢kovani v praxi praktického
Iékare pro déti a dorost

Personalni zabezpeceni

e Lektofi se specializovanou zpusobilosti v oboru praktické lékafstvi pro déti a dorost, se
specializovanou zpusobilosti v oboru hygiena a epidemiologie, pifipadné jini odbornici se
specializaci ve vyu¢ované problematice.

e Blok je odborn& garantovan Ceskou vakcinologickou spole¢nosti CLS JEP.
Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.7 Program kurzu Racionalni antibioticka Ié¢ba v ordinaci praktického Iékare
pro déti a dorost

Predmét

Strategie antibiotické 1éCby, zasady spravné antibiotické praxe. 2

Aktualni problémy antibiotické rezistence v komunit¢.

Mikrobiologické podklady pro 1écbu mocovych infekci, aktualni pfistupy
k antibiotické 1écbé mocovych infekei v primarni péci.
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Mikrobiologické podklady pro 1écbu respiracnich infekei, aktualni pfistupy |
k antibiotické 1é¢b¢ respiracnich infekci v primarni péci.
Diagnostika a 1é¢ba komunitni pneumonie v praxi. 1
Pouzivani antibiotik v ambulantni pé¢i v Ceské republice a v Evropé. 1
Moznosti hodnoceni kvality preskripce antibiotik. 1

Celkem 8 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Racionalni antibioticka lIécba

v ordinaci praktického Iékaie pro déti a dorost

Personalni zabezpeceni

se specializaci ve vyu€ované problematice.

e Lektofi se specializovanou zpusobilosti v oboru praktické lékafstvi pro déti a dorost, se
specializovanou zpusobilosti v oboru I¢kai'ska mikrobiologie, nefrologie, pfipadné jini odbornici

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.8 Program nepovinného piedatestac¢niho kurzu Pediatrie

Predmét e
Kapitoly z pediatrie.

Hematologie a klinicka onkologie. 4
Neurologie. 3
Revmatologie. 4
Gastroenterologie. 4
Intenzivni péce. 10
Infekéni onemocnéni. 6
Dermatologie. 3
Kardiologie. 4
Nefrologie. 4
Alergologie a klinicka imunologie. 4
Diabetologie a endokrinologie. 5
Pneumologie a ftizeologie. 4
Psychiatrie. 3
Lékarska genetika a vzacna onemocnéni. 2
Neonatologie. 4
Dorostové 1ékaistvi. 2
Socialni pediatrie a korespondujici obory. 4

Celkem

~
o




CASTKA 3/2019 VESTNIK MZ CR 191

Personalni a technické zabezpeceni nepovinného predatestacniho kurzu Pediatrie

Personalni zabezpeceni

o [ ektofi se specializovanou zpiisobilosti v oboru pediatrie nebo détské lékaistvi nebo zvlastni
odbornou zpiisobilosti v dalSich pediatrickych specializacich a intenzivni medicing.

e Garant kurzu ma specializovanou zptsobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
1ékare v oboru specializace.

Technické zabezpeceni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.
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Vzdeélavaci program
specializacniho oboru
GASTROENTEROLOGIE

vlastni specializovany vycvik

1 Cil specializacniho VZAEIAVANI .....cuceveeireiveisuecsensenseensensenssecsnnsecssecssessesssecsssssessssessees 192
Minimalni poZzadavky na specializaéni VZAElAVANI.......ccoueeveriveinniinsninsenscercsecsnnens 193
2.1 Zékladni interni kmen — v délce 30 MESICU.....cvevieruieriirieiieieeeeee e 193
2.3 Vlastni specializovany vycvik — v délce 30 mesicl.......c.oevvueerieniiieniiniieiecieeee 193
2.4 Teoreticka ¢ast vzdelavaciho programu...........ccceeevveciienieeiiienieeie e 194
3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti ovérovanych
na konci vlastniho specializovaného VYCVIKU .......ccievuirrennninsensncsarssensanssansssssasssasoseses 196
4 VSe0becné POZAdaVKY....couccrerrenseeisensensnecsnnsenssncssessecssecsssssnesseesssssesssesssssssessessassssesaee 197
5 Potvrzeni hodnoceni o prubéhu specializacniho vZAElAVANI .....ccucevvevrerrecsercreecannnnes 198
6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializa¢niho vzdélavani ziskal
ZPUSODIIOST ..ocviereiiniiiiinnnieneisssieseisssisssessssnsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssssssssssssssssassss 199
7 Charakteristika akreditovaného Zarizeni ..........ocoveeeveecvensecsercsensensncssensecsnrcsesssesnnes 199

8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni zabezpeceni a technické a
vécné vybaveni pro jejich realizaci - charakteristika..........occoovievveenveicsvecscnrcsecnnnens 202

1 Cil specializaéniho vzdélavani

Cilem specializa¢niho vzdélavani v oboru gastroenterologie je osvojeni teoretickych
znalosti a praktickych dovednosti v oblasti chorob traviciho ustroji a jater v rozsahu
potfebném pro samostatnou ¢innost v jejich prevenci, diagnostice a terapii v ambulantni
1 ldzkové péci. Tento program je vsouladu slegislativou EU a doporuc¢enimi
UEMS/European Board of Gastroenterology.
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2 Minimalni pozadavky na specializa€ni vzdélavani

Podminkou pro zatazeni do specializacniho vzd€lavani v oboru gastroenterologie je
ziskani odborné zpiusobilosti k vykonu povoldni lékare ukonCenim nejméné Sestiletého
prezen¢niho studia na 1ékarské fakulté, které obsahuje teoretickou
a praktickou vyuku v akreditovaném magisterském studijnim programu vSeobecné 1ékafistvi.

Specializa¢ni vzdélavani se uskuteciiuje pfi vykonu lékarského povolani formou
celodenni pripravy v rozsahu odpovidajicim stanovené tydenni pracovni dobé
podle § 79 zakona €. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozd¢jSich predpisti.

Specializa¢ni vzd€lavani miize v souladu s §5 odst. 4 zdkona ¢&. 95/2004 Sb.,
o podminkach ziskavani a uznavani odborné zplsobilosti a specializované zpusobilosti
k vykonu zdravotnického povolani lékaie, zubniho lékaie a farmaceuta, ve znéni pozd¢jsich
ptedpisi (dale jen ,,zadkon €. 95/2004 Sb.*) probihat jako rozvolnéna ptiprava, to je pii nizSim
rozsahu, nez je stanovena tydenni pracovni doba, pfitom jeji rozsah nesmi byt nizsi, nez je
polovina stanovené tydenni pracovni doby. Jde-li o osobu na rodic¢ovské dovolené nebo osobu
pecujici o dit¢ do zahdjeni povinné skolni dochazky, rozsah pracovni doby nesmi byt nizsi nez
jedna pétina stanovené tydenni pracovni doby. V tomto ptipadé celkova délka, urovei
a kvalita nesmi byt nizs§i nez v ptipad¢ celodenni pripravy.

Specializa¢ni vzdélavani probihd u poskytovatelli zdravotnich sluZzeb nebo jinych
fyzickych nebo pravnickych osob, ktefi ziskali akreditaci podle zakona ¢. 95/2004 Sb.

Postup do vlastniho specializovaného vycviku je podminén splnénim vSech pozadavki
stanovenych pro ziskani teoretickych znalosti a praktickych dovednosti stanovenych v ramci
vzdélavani v zakladnim internim nebo chirurgickém kmeni. Vlastni specializovany vycvik
probihd na pracovistich akreditovanych pro specializaéni vzdélavani v  oboru
gastroenterologie a dalSich obort.

Podminkou pro =ziskani specializované zptsobilosti v oboru gastroenterologie
je zafazeni do oboru, absolvovani zdkladniho interniho nebo chirurgického kmene
(30 meésict), vlastniho specializovaného vycviku (30 mésicti) a uspésné slozeni zkousky
po ukonCeni vzdélavani v zdkladnim kmeni a atestatni zkousky. Celkovd doba
specializa¢niho vzdélavani je 5 let, z toho:

2.1 Zakladni interni kmen — v délce 30 mésicu
nebo
2.2 Zakladni chirurgicky kmen - v délce 30 mésicl
a
2.3 Vlastni specializovany vycvik — v délce 30 mésicl
Obsah, rozsah a ¢lenéni vzdélavani v zdkladnich kmenech, poZadavky na technické
a vécné vybaveni, personalni zabezpeceni pracovisté, které jsou podminkou pro ziskani

akreditace k zajiSténi specializacniho vzdélavani v zdkladnim kmeni a pozadavky
na teoretické znalosti a praktické dovednosti, které je nezbytné absolvovat pted ptihlaSenim
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ke zkouSce po ukonceni vzd€lavani v zdkladnim kmeni, stanovi vyhldska o vzdélavani

v zakladnich kmenech 1ékaru.

Cast .
2.3 Vlastni specializovany vycvik — v délce 30 mésicl
a) povinna odborna praxe v oboru gastroenterologie

Akreditované zafizeni Pocet mésicu
gastroenterologie — poskytovatel zdravotnich sluzeb s akreditaci I. nebo II. typu 28
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdélavacim | véetné Géasti na
programem gastroenterologie vzdelavacich
aktivitach
uvedenych
v bodu 2.4
gastroenterologie — poskytovatel zdravotnich sluzeb s akreditaci 24
L. typu
gastroenterologie — poskytovatel zdravotnich sluzeb s akreditaci
ztoho 4
II. typu
2toho poskytovatel ;dravotmch sluzeb provadéjici 3 tydny
transplantace jater
b) povinna odborna dopliikova praxe v oboru gastroenterologie
Akreditované zarizeni Pocet tydnt
infek¢ni 1ékarstvi
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdelavacim 3
programem infekeni |ékarstvi
klinicka onkologie
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdeldvacim 5
programem Klinicka onkologie
Cast Il.
2.4 Teoreticka ¢ast vzdélavaciho programu
a) ucast na vzdélavacich aktivitach — povinna
Kurzy Pocet hodin
predatestacni kurz Gastroenterologie 40
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b) ucast na vzdélavacich aktivitach je povinna v tomto rozsahu:

b1) vSechny nize uvedené kurzy pro lékare, ktefi byli zarazeni do vlastniho
specializovaného vycviku bez absolvovani nize uvedenych kurz(,

b2) kurzy Lékafska prvni pomoc, Zaklady zdravotnické legislativy, etiky
a komunikace, Radia¢ni ochrana, Zaklady vnitiniho Iékarstvi a Zaklady chirurgie
pro lékare, kterym uplynulo od absolvovani téchto kurzu vice nez 5 let, a

b3) kurz Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a lécba zavislosti
pro lékare, kterym uplynulo od absolvovani tohoto kurzu vice nez 10 let.

Kurzy Pocet hodin
kurz Lékatska prvni pomoc 20
povinné pro |ékare zarazené v zakladnim internimi chirurgickém kmeni

kurz Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace .
povinné pro |ékare zarrazené v zakladnim internim i chirurgickém kmeni

kurz Prevence skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a 1écba zavislosti 4
povinné pro |&kare zarrazené v zakladnim internimi chirurgickém kmeni

kurz Radia¢ni ochrana

povinné pro |ékare zarrazené v zakladnim internim i chirurgickém kmeni !
kurz Zaklady vnitiniho 1ékatstvi 40
povinné pro |&kare zarrazené v zakladnim internim kmeni

kurz Zéklady chirurgie

povinné pro |&kare zarrazené v zakladnim chirurgickém kmeni 30

c) ucast na vzdélavacich aktivitach — doporucena
Aktivity

dalsi odborné akce poradané a garantované Ceskou gastroenterologickou spole¢nosti CLS JEP,
Ceskou hepatologickou spole¢nosti (dale jen ,,CHS®, zejména pracovni dny CHS, postgradualni
akce rtizného typu a narodni gastroenterologické sjezdy) nebo Institutem postgradualniho
vzdélavani ve zdravotnictvi (dale jen ,,JPVZ*), Ceskou lékatskou komorou (dale jen ,,CLK*) nebo
Iékarskymi fakultami (dale jen ,,LF*) nebo akreditovanymi zatizenimi, aj. véetn¢ tzv. ,,hands-on
training" na endoskopickych modelech a simulatorech pofadanych v ramci endoskopickych akci.

Pokud Skolenec absolvoval kurzy dle ¢asti II. b) vradmci zdkladniho
interniho kmene nebo zdkladniho chirurgického kmene, neabsolvuje je v ramci
specializovaného vycviku.
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3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych
dovednosti ovérovanych na konci vilastniho
specializovaného vycviku

Gastroenterologie

» Etiologie, patogeneze, symptomatologie, diagnostika a 1écba
chorob travici trubice, hepatobiliarniho systému a bfiSni
slinivky.

e Znalosti a zkuSenosti v interpretaci laboratornich vySetfeni,
funkénich  testt a  zobrazovacich  metod v oboru
gastroenterologie a komplementarnich oborech.

Teor etické znal osti

o Znalosti Iékafské etiky a poskytovani zdravotnich sluzeb
v Ceské republice.

e Praktické vzdélavani se uskutecriuyje na akreditovanych
zatizenich pod dohledem Skolitelt.

Prevence

o Skolenec je povinen ovladat screeningové a dispenzarni
programy vyznamnych chorob traviciho ustroji a pravidla
spoluprace s odborniky jinych klinickych oborti (zejména
vSeobecnymi praktickymi 1ékafi, détskymi lékati, chirurgy
a klinickymi onkology) pfi plnéni preventivnich tkold.

Diagnostika

o Skolenec je povinen zvladnout bshem vycviku provedeni
a hodnoceni jednotlivych forem anamnézy, fyzikalniho
vysetteni, specializovanych vySetfovacich metod zakladni
urovné zoboru gastroenterologie (viz nize), hodnoceni
vysetfovacich metod komplementdrnich obori a sestaveni

Praktické dovednosti racionalniho diagnostického programu podle pravidel mediciny

zalozené na diukazech (evidence — based medicine).

Terapie
« Skolenec je povinen ovladat:

- sestaveni komplexniho terapeutického planu
jednotlivych chorob traviciho ustroji podle jejich stadia
a prognozy,

- znalost uéinkd, indikaci, kontraindikaci, nezadoucich
ucinkd, interakce 1é¢iv a zasad ucelné farmakoterapie,

- znalost indikaci chirurgické 1écby, predoperacni
piipravy, principti operaci, pooperacni péce a léCeni
chorobnych stavii po gastroenterohepatologickych
operacich,

- rehydratacni a realimentacni terapii a principy
dopliikové a uplné parenterdlni a enteralni vyzivy,
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- znalost komplikaci metod terapeutické digestivni
endoskopie a jejich 1écbu.

Specializované vysetiovaci metody oboru gastroenterologie
Specializované vySetfovaci metody zakladni tirovné (minimalni pocet provedenych
vySetieni).

Minimalni pocty vykont

Specializované vysetiovaci metody Pocet
Bfi$ni ultrasonografie 200
Ezofagogastroduodenoskopie 300
Endoskopické osetfeni jicnovych varixi a hemostaza v horni ¢asti travici trubice 30
Totalni kolonoskopie 200
Bfisni punkce a/nebo biopsie s nebo bez US-kontroly (napf. jaterni biopsie) 30
Perkutanni gastrostomie 10

Aktivni zvladnuti pfedepsaného poctu téchto metod, jejich indikaci, kontraindikaci,
provedeni, komplikaci a zafazeni v diagnostickém a terapeutickém algoritmu je podminkou
k ziskani specializované zptisobilosti.

4 Vseobecné pozadavky

Absolvent specializacniho vzdélavani:

znd obsah, rozsah a zplsob vedeni zdravotnické dokumentace v souladu
se zédkonem ¢&. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbdch a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpist
a vyhlasky ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdé&jSich
predpist,

dle vyhlasky ¢. 297/2012 Sb., o nalezitostech Listu o prohlidce zemielého, zptisobu
jeho vypliovani a piedavani mistim urCeni, a o nalezitostech hlaseni ukonceni
téhotenstvi porodem mrtvého ditéte, o umrti ditéte a hlaSeni o umrti matky
(vyhlaska o Listu o prohlidce zemielého), ve znéni pozdéjSich predpisti musi znat
list o prohlidce zemielého,

ma znalosti pravnich pfedpisti Evropské unie, platnych pravnich ptedpist, piedpist
vydavanych Ministerstvem zdravotnictvi, Ministerstvem Zzivotniho prostiedi popft.
jinymi Ufady statni spravy ve vztahu k oblasti zdravotnictvi,

zna a tidi se zakladnimi etickymi normami lékarského povolani,

dosdhne potebné urovné schopnosti pro komunikaci s pacienty, piibuznymi,
spolupracovniky a s osobou, kterou pacient urci ve smyslu §33 odst. 1 zdkona
¢.372/2011 Sb.,
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e ma zakladni znalosti posudkového I€kafstvi, revizni Cinnosti, lékaiské etiky,
organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a ekonomiky zdravotnictvi,

e 0svoji si provozni a administrativni ¢innosti a management tymové prace, osvoji si
zaklady pocitacové techniky jako prostfedku pro ukladani a vyhledavani dat,
odbornych informaci a komunikace.

5 Potvrzeni hodnoceni o pribéhu specializac¢niho vzdélavani

Specializa¢ni vzdélavani probiha pod vedenim ptidéleného Skolitele v akreditovaném

zafizeni.

a) Pribézné hodnoceni skolitelem

Skolitel provadi pravidelné¢ zdznamy o absolvované praxi a o pribézném
hodnoceni do priikazu odbornosti. Provedené vykony jsou zapisovany do
prikazu odbornosti, pravdivost zdznamu stvrzuje Skolitel ptislusného
pracovisté, kde byly vykony provedeny,

celkové zhodnoceni na konci vlastniho specializovaného vycviku s jeho
zaznamem v prikazu odbornosti.

b) Predpoklady pro pfistoupeni k atestacni zkousce

absolvovani zdkladniho interniho kmene nebo zékladniho chirurgického
kmene,

slozeni zkousky po ukonceni vzdélavani v zakladnim kmeni,
podani prihlasky k atestacni zkouSce. Spravnost udaji uvedenych
v pfihlaSce potvrzuje Skolitel akreditovaného =zafizeni, vnémz se
uskutec¢niuje vzdelavaci program a zameéstnavatel uchazece,

absolvovani  pozadované praxe potvrzené vSemi Skoliteli se
specializovanou zpiisobilosti,

ptedloZeni potvrzeni o provedenych kompletnich vykonech v prikazu
odbornosti,

absolvovani povinného predatestacniho kurzu Gastroenterologie
potvrzeni o absolvovani kurzii a vzdélavacich akci (viz tab. Cést IL.).

¢) Vlastni atestacni zkouska

uspésné absolvovani strukturovaného pisemného testu Gastroenterologie
(Multiple Choice Questions) zahrnujici vSechny c¢asti oboru, dosazeni
nejméné 65%,

prakticka ¢ast sonografie,

prakticka ¢ast koloskopie,

teoreticka cast — 3 odborné otdzky.
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6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent
specializa¢niho vzdélavani ziskal zpusobilost

Absolvent vzdélavaciho programu je opravnén vykondvat preventivni, diagnostickou
a terapeutickou péci v oboru gastroenterologie v rozsahu vymezeném timto programem
u ambulantnich i hospitalizovanych nemocnych.

7 Charakteristika akreditovaného zarizeni

Specializa¢ni vzdélavani zajiStuje poskytovatel zdravotnich sluzeb nebo jina
pravnicka nebo fyzickd osoba, které ministerstvo ud¢€lilo akreditaci (dale jen ,,akreditované
zatizeni). Akreditované zatizeni zajiStujici vyuku Skolencli musi zajistit Skolenci absolvovani
vzdélavaciho programu. K tomu slouzi fadné a plné zapojeni Skolence do prace a dale
umoznéni studia a pobytu v jiném akreditovaném zatizeni, které muze poskytovat Cast
piipravy, ktera neni dostupna ve vlastnim akreditovaném zatizeni. Pozadavky na minimalni
personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny
ve vyhlasce ¢. 99/2012 Sb. a pozadavky na minimalni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny ve vyhlasce
¢. 92/2012 Sb.

Nedilnou soucésti zadosti o udéleni nebo prodlouzeni akreditace je plan atestacni
piipravy Skolence, ktery vychazi z § 14 odst. 2 pism. c) zakona ¢. 95/2004 Sb. a dale smlouvy
o spolupréci s jinym akreditovanym poskytovatelem zdravotnich sluzeb (pokud akreditované
zafizeni nezajistuje napli vzdeélavaciho programu samo).

7.1 Akreditované zafizeni (AZ) I. typu — ambulantni AZ

e Skolitel ma specializovanou zptisobilost v oboru gastroenterologie a min. 3
roky praxe voboru od ziskdni specializované zpisobilosti v oboru
gastroenterologie a s minimalnim pracovnim uvazkem 0,5 u daného

Personalni poskytovatele zdravotnich sluzeb.

zabezpeceni et e 1 (. - . o
P e Pom¢r skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

o Skolitel doklada svou zpusobilost pii zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
zivotopisem.

e AZ se musi prokazat systémovym propojenim gastroenterologické ambulance,
endoskopické jednotky, lizkové jednotky interniho oddéleni (vcetné jednotky
intenzivni péce) a chirurgickym oddélenim se zakladnim spektrem
gastrochirurgickych vykont.

Technické a e AZ musi prokazat pevnou vazbu na RTG oddéleni a oddé€leni patologické
vécné anatomie.

vybaveni e AZ pro gastroenterologii musi prokazat provadéni zakladnich metod

digestivni endoskopie (endoskopie horni ¢asti travici trubice a kolonoskopie).
Tyto metody musi byt prokazatelné provazeny se zakladni terapeutickou
endoskopii: endoskopickd hemostaza a endoskopicka polypektomie v oblasti
horni ¢asti travici trubice a tlustého stieva.
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e AZ musi prokazat kazdodenni provoz endoskopické jednotky.

e Provadéni abdominalni ultrasonografie (moznost spoluprace
s RTG oddé€lenim poskytovatele zdravotnich sluzeb).

e AZ musi provozovat specializovanou ambulanci pro gastroenterologické
a hepatologické pacienty. V téchto ambulancich by zadajici zafizeni mélo byt
schopno pecovat o nemocné s refluxni chorobou jicnu, viedovou chorobou
gastroduodena, funkénim onemocnénim GIT a s chronickymi jaternimi
onemocnénimi, pokud nevyzaduji specifickou 1écbu (napt. 1é¢bu interferonem
¢i ribavirinem) nebo specializovanou 1é¢bu portalni hypertenze.

e AZ dispenzarizuje nemocné s nadory traviciho traktu.

¢ AZ musi byt schopno spoluprace na preventivnich onkologickych programech
(napt. Narodni program sekundarni prevence kolorektalniho karcinomu).

7.2 Akreditované zafizeni (AZ) Il. typu — lGZkové AZ

Personalni
zabezpeceni

« Skolitel ma specializovanou zpisobilost v oboru gastroenterologie a min. 3
roky praxe voboru od ziskani specializované zpisobilosti v oboru
gastroenterologie a s minimalnim pracovnim uvazkem 0,5 u daného
poskytovatele zdravotnich sluzeb.

¢ Seznam dalSich odbornikt: 1ékafi s licencemi Skoliteld v§ech metod digestivni
endoskopie.

e Seznam vedoucich nelékarskych zdravotnickych pracovnikli zptsobilych
k vykonu zdravotnického povolani bez odborného dohledu po ziskani odborné
zpisobilosti.

¢ Pom¢r skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

o Skolitel doklada svou zpusobilost pii zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
zivotopisem.

Technické a

e AZ musi poskytovat liZzkovou pé¢i pro pacienty s gastroenterologickou
problematikou.

e AZ musi mit oddé€leni zabyvajici se enterdlni a parenteralni vyzivou
a jednotku metabolické intenzivni péce, kterd pecuje o pacienty s akutnimi
stavy, tj. akutnim onemocnénim pankreatu, jater, nespecifickymi stfevnimi
zanéty, malabsorbci, krvacenim do GIT, hepatorendlnim syndromem apod.

vecne
vybaveni e AZ musi mit endoskopickou jednotku provadéjici celé spektrum vykon
digestivni  endoskopie s odpovidajicim  pfistrojovym, endoskopickym
a technickym vybavenim. Soucasti endoskopické jednotky je i laboratof pro
funkéni vySetfovaci metody (dechové testy, manometrie travici trubice
a 24 hod. pH metrie jicnu), kapslovou endoskopii, abdominalni ultrasonografii
a zafizeni pro archivaci obrazové dokumentace (endoskopie, USG a RTG).
e AZ provadi celé spektrum vySetieni digestivni endoskopie.
Spektrum ¢ Tyto metody, bez udani poctu, musi byt prokazateln¢ provazeny terapeutickou
pozadavku, endoskopii (sklerotizace a ligace varixti, polypektomie zaludku a stfeva,
vykont, papilosfinkterotomie s drenazi biliarnich cest, event. cest pankreatickych,
¢innosti terapie akutnich krvaceni apod.).

e AZ provadi 24 hod. pH-metrii jicnu a manometrii travici trubice, dechové
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testy, event. EGG.

¢ Provadéna abdominalni ultrasonografie.

e AZ provadi praci s APC, laserem, EHL a kapslovou enteroskopii.
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8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni
zabezpeceni a technické a vécné vybaveni pro jejich
realizaci - charakteristika

8.1 Program kurzu Lékarska prvni pomoc

Predmét

Nahla zastava krevniho obé&hu, incidence, diagndza, zakladni a rozSifena neodkladna resuscitace
véetné defibrilace (Basic Life Support a Advanced Cardiac Life Support).

Bezvédomi nejasného ptivodu, kiece, synkopa; nahlé cévni mozkové piihody, diagnostické postupy,
terapeutické okno, trombolyza systémova, intraarterialni.

Dusnost, hlavni priCiny: respira¢ni etiologie — astma bronchiale, status astmaticus, inhala¢ni trauma
atd., kardiovaskularni etiologie — kardialni selhavani, astma cardiale, edém plic, embolie plicnice,
zvlastni stavy: tonuti a utonuti, strangulace atd., diagnoza, diferencialni diagnoza., terapeutické
postupy, principy umélé plicni ventilace.

Bolesti na hrudi, akutni koronarni syndrom, principy a indikace trombolyzy, PTCA (Percutaneous
Transluminal Coronary Angioplasty), zdvazné dysrytmie a terapeutické ptistupy.

Traumatologie — tézké urazy, uraz hlavy, patefe, hrudniku, dutiny bfi$ni, koncetin, polytrauma,
poranéni el. proudem, termicka poranéni, hlavni zasady ATLS (Advanced Trauma Life Support).

Sok, diagnéza, klasifikace, pii¢iny, terapeutické ptistupy.

Hromadné postizeni zdravi/osob, zaklady feSeni v pfednemocni¢ni a ¢asné nemocnic¢ni neodkladné
péci (PNP a NNP).

Integrovany zachranny systém (IZS) a krizova ptipravenost zdravotnické zachranné sluzby (ZZS) a
zdravotnickych zatizeni (ZZ).

Zvlastnosti urgentnich stavi u déti.

Extramuralni porod, péce o novorozence a matku, gynekologické akutni stavy.

Prakticka vyuka.

Celkem 20 hodin, nebo e-learning

Znalosti ziskané v kurzu se ovétuji po ukoncéeni testem.

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Lékarska prvni pomoc
Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptsobilosti nebo zvlastni odbornou zplsobilosti v oboru urgentni
mediciny a praxi nejméné 5 let v oboru, nebo se specializovanou zpisobilosti v oboru
anesteziologie intenzivni medicina a praxi v oboru nejméné 5 let, poptipad¢ se specializovanou
zpusobilosti ve vyucované problematice.

e Garant kurzu ma specializovanou zpiisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
1ékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

e Ucebna pro praktickou vyuku s vybavenim: model (dospély, détsky a novorozenec) umoznujici
prakticky nacvik zakladni i rozSifené neodkladné resuscitace se simultdnnim zdznamem
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sledovanych vitalnich funkci, zejména respiracnich a obchovych k objektivizaci uc¢innosti
provadéné resuscitace a moznosti ulozeni sledovanych dat do PC a zavérecné vyhodnoceni.
¢ Model musi umoznit nacvik:
- zajisténi prachodnosti dychacich cest pomoci vzduchovodii, Combi-tubusu, laryngealniho
tubusu, laryngealni masky, v€etn€ intubacni a riznymi technikami trachedlni intubace,
- um¢lé plicni ventilace z plic do plic usty, pfes masku, ru¢nim dychacim pfistrojem/
transportnim ventilatorem,
- nacvik intubace déti véetné novorozencti a umelou plicni ventilaci,
- zajisténi prachodnosti dychacich cest koniopunkci, minitracheotomii (krikotomif),
- punkci pneumotoraxu,
- zajisténi vstupu do krevniho feCiSté — punkci a kanylaci periferni zily, centralni zily
(subclavia, jugularis interna), vena femoralis a rizné techniky intraosealniho pfistupu,

- diagnostiky simulovanych poruch rytmu na kardioskopu a volbu farmakoterapie
a elektroimpulzoterapie.

e Pocitacova ucebna pro zavérecné testovani znalosti.

8.2 Program kurzu Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace

Predmét

Legislativa.

Zakladni pravni predpisy ve zdravotnictvi a jejich hierarchie.

Organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a fizeni zdravotnictvi.

Rozhodovani pacienta (informovany souhlas, odmitnuti péce).

Poskytovani zdravotni péce bez souhlasu, omezovaci prostiedky.

Povinna ml¢enlivost zdravotnickych pracovnikd.

Vedeni a nakladani se zdravotnickou dokumentaci.

Nalezita odborna troven (lege artis).

Stiznosti ve zdravotnictvi.

Pravni odpovédnost lékate a poskytovatele zdravotnich sluzeb.

Poskytovani zdravotni péce v Evropské unii a pieshrani¢ni zdravotni péce.

Systém verejného zdravotniho pojisténi.

Zdravotni sluzby hrazené ze zdravotniho pojisténi.

Platci zdravotniho pojisténi, prava a povinnosti pojisténci.

Systém uhrad zdravotni péce.

Systém socialniho zabezpeceni a lékatska posudkova sluzba.

Nemocenské pojisténi.

Diichodové pojisténi.

Socialni pomoc a socialni sluzby.
Lékarska etika.

Etické kodexy, etické chovani zdravotnickych pracovniki.
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Zakladni principy a etické zasady.

Etické problémy soucasné mediciny.

Komunikace ve zdravotnictvi.

Zakladni principy a specifika.

Komunikace mezi zdravotnickymi pracovniky, pacientem a osobami jemu blizkymi.

Krizova komunikace.

Celkem 12 hodin, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady zdravotnické legislativy,
etiky a komunikace

Personalni zabezpeceni

e Minimaln¢ 2 lektofi se znalosti zdravotnického prava a vefejného zdravotnictvi,
s vysokoskolskym vzdélanim v oboru pravo v magisterském studijnim programu na vysoké Skole
v Ceské republice nebo na vysoké $kole v zahrani¢i, pokud je takové vzdélani v Ceské republice
uznavano, a profesni zkuSenosti v oblasti zdravotnického prava v délce alespon 5 let. Lektoti
zdravotnického prava dokladaji prehled publikacni ¢innosti za poslednich 5 let a pedagogickou
¢innost.

o Soucasti lektorského tymu musi byt lektofi s ukonCenym vysokoskolskym vzdélanim piislusného
zameéfeni a odbornou praxi nejméné 5 let v oblasti prednaseného tématu (etika, komunikace a
socialni zabezpeceni).

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.3 Program kurzu Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (dale jen
»NL“) a lécba zavislosti

Predmét

Skodlivé uzivani NL a zavislosti na NL v CR.

Piehled NL zneuzivanych v CR a jejich vlastnosti.

Zdravotni aspekty Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL.

Problematika Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL ve specifickych podminkach jednotlivych
medicinskych oborti, moznosti prevence.

Prehled specifickych 1é¢ebnych modalit pro osoby Skodlivé uzivajici NL a zavislé.

Pravni aspekty souvisejici se zneuzivanim NL a zavislostmi na NL.

Zaveér kurzu, shrnuti.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning
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Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Prevence skodlivého uzivani
navykovych latek a Iécba zavislosti

Personalni zabezpeceni

e Lektoii se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti nebo zvlastni
specializovanou zpisobilosti v oboru navykové nemoci a praxi nejméné 5 let v oboru, poptipadé
se specializovanou zpusobilosti ve vyucované problematice.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.4 Program kurzu Radiaé€ni ochrana

Predmét

Utinky ionizujiciho zafeni na Zivé systémy, charakter deterministickych
a stochastickych ucinkl. Riziko nddorovych a dédiénych onemocnéni. Veli¢iny a jednotky
pouzivané pro potieby radia¢ni ochrany. Koncepce radia¢ni ochrany, zakladni principy radia¢ni
ochrany, legislativni ramec lékatrského a nelékatského ozateni.

Radia¢ni zatéz obyvatel zriznych zdroji ionizujiciho zareni. Specificky charakter lékatrského
ozafeni, radiacni ochrana pacientli. Lékarska pomoc fyzickym osobam ozafenym pfi radiacni
mimotadné udalosti. Radiologicka udalost, pfi¢iny a mozné nasledky.

Uloha Iékarti indikujicich vySetfeni nebo 1é¢bu s vyuzitim zdroji ionizujiciho zafeni — vyznam
indikacnich kritérii (Véstnik MZ). Vybér optimalni zobrazovaci metody. Zobrazovaci modality
vyuZzivajici neionizujici zateni. Informovani pacienti.

Uloha aplikujicich odborniki a optimalizace radiaéni ochrany (radiologické standardy, diagnostické
referenéni urovng). Ozareni déti, t€hotnych a kojicich Zen (specifika, opatfeni, zdivodnéni).
Velikosti davek pacientl pro typické radiologické postupy.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Radia¢ni ochrana

Personalni zabezpeceni

o Lektoti se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni specializovanou zpusobilosti v oboru
radiologie a zobrazovaci metody, pracovni lékatstvi, nuklearni medicina a radia¢ni onkologie.

¢ Radiologicti fyzici se specializovanou zpusobilosti.

e Dalsi odbornici s absolvovanym magisterskym studiem v oboru ve vztahu k vyucovanému
tématu.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.5 Program kurzu Zaklady vnitiniho Iékarstvi

Predmét

Diferencialni diagnostika v béZnych klinickych situacich v liZkové a ambulantni péci, jako
jsou: anemie, otoky, dyspnoe, bolesti na hrudi, porucha funkce jater, porucha funkce ledvin,
poruchy elektrolytové a acidobazické rovnovahy, bolest biicha, zacpa, prijem.
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Lécba béznych chorob v lizkové a ambulantni péci, jako jsou:

diabetes mellitus, aterosklerdza, hypertenze, ICHS, poruchy Stitné Zzlazy, osteopordza, srde¢ni
selhani, fibrilace sini, CHOPN, chronické onemocnéni ledvin, tromboembolicka nemoc, pneumonie,
pleuritida, nekomplikovana pankreatitida, nekomplikovana divertikulitida, zanét kiize a podkozi,
infek¢ni prijem.

Zahajeni 1é¢by a opatieni ke stabilizaci pacienta s akutnimi potiZemi, jako jsou:

bolest na hrudi, duSnost, zmatenost, bezvédomi, anafylaxe, sepse, poruchy srde¢niho rytmu,
synkopa, S$ok, krvaceni do gastrointestinalniho traktu, nezadouci uclinky antikoagula¢ni a
antiagregacni lécby.

Celkem 40 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady vnitiniho Iékarstvi

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zpUsobilosti v oboru vnitini lékafstvi, ktefi splituji podminky pro
skolitele.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.6 Program kurzu Zaklady chirurgie
Predmét

Sok, diagnéza, klasifikace, pii¢iny, terapeutické ptistupy.

Sepse, patofyziologie, imunologie, markery sepse, diagnostické a terapeutické postupy.

Vyziva chirurgickych pacientli, indikace a provedeni enterdlni a parenterdlni vyzivy, typy diet,
nutri¢ni rekonvalescence chirurgickych pacientt.

Nahlé ptihody biisni, diferencialni diagnostika, diagnostické metody, konzervativni a chirurgicka
1é¢ba, indikace k operaci.

Chirurgie zaludku a duodena — viedova choroba, nddory — diagnostika a terapie.

Moderni terapie onemocnéni zluéniku a zluCovych cest, diagnostika, interven¢ni radiologie a
endoskopické vykony, indikace k operaci, laparoskopie.

Operace jater a pankreatu, zakladni ptehled opera¢nich vykoni, indikaci a moznych komplikaci.

Zangtliva onemocnéni stfevni, patofyziologie, konzervativni a chirurgicka lécba.

Kolorektalni karcinom, klasifikace, diagnostika a opera¢ni vykony.

Chirurgie rekta, perianalni chirurgie, zadkladni chirurgické nalezy, konzervativni a chirurgicka 1é¢ba
perianalnich afekeci.

Poranéni bticha, klasifikace, diagnostické a terapeutické algoritmy.

Diagnostika a terapie onemocnéni prsu, operacni vykony a indikace, dispenzarizace.

Hrudni chirurgie — nadorova a nenadorova onemocnéni plic, pleury, mediastina, jicnu.

Poranéni hrudniku, diagnostika a terapie.

Chirurgie Stitné z1azy, ptistitnych télisek a nadledvin.

Chirurgie kyl.
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Zaklady periferni cévni chirurgie.

Zakladni principy détské chirurgie.
Poranéni CNS.
Zaklady plastické chirurgie.

Traumatologie diafyzarnich koncetinovych zlomenin. Rozdéleni, zéklady operacni 1écby.

Traumatologie ramene a lokte. Klasifikace, 1écba, zlomeniny lokte u déti.

Traumatologie panve, kycelniho a kolenniho kloubu. Klasifikace, diagnostika, indikace opera¢ni
1écby, zvlastnosti terapie starSich pacientt.

Traumatologie dolniho konce bérce a nohy. Klasifikace, problematika hlezna, operacni lécba.
Traumatologie zapésti a ruky. Diagnostika a oSetfeni poranéni Slach, plastiky koznich defekta.
Transpozice prsti.

Poranéni patefe. Klasifikace, indikace operaéni 1é¢by, komplikace.
Celkem 30 hodin

Personalni zabezpecéeni a technické vybaveni kurzu Zaklady chirurgie
Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti v oboru, nejméné 10 let praxe v oboru, praxe
v ptfednasené problematice.

o [ektofi se specializovanou zptsobilosti v oboru ortopedie a traumatologie pohybového tustroji a,
nejméné 10 let praxe v oboru, praxe v pfednaskové problematice, praxe ve spondylochirurgii.

o Lektoti se specializovanou zpusobilosti v oboru chirurgie, nejméné 10 let praxe v oboru,
specializace v hrudni, cévni, détské chirurgii a plastické chirurgii.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.




208 VESTNIK MZ CR CASTKA 3/2019
8.7. Program predatestac¢niho kurzu Gastroenterologie
Predmét Mlnlmaln_l
pocet hodin

Uvod do klinické gastroenterologie 7
Symptomatologie chorob traviciho ustroji, zaklady digestivni endoskopie, ostatni
vySetfovaci metody v gastroenterologii, mikrobiom gastrointestinalniho traktu,
funkéni poruchy gastrointestinalniho ustroji, defekace a jeji poruchy
Choroby horni ¢asti traviciho ustroji 4,5
Choroby jicnu, choroby Zzaludku a dvanactniku, choroby tenkého stfeva
Choroby dolni ¢asti traviciho ustroji 3
Choroby tlustého stfeva, choroby apendixu
Choroby slinivky b¥isni, Zluéniku a Zlu¢ovych cest, véetné neuroendokrinné

. r r o 4
aktivnich nadoru GIT
Choroby jater 7
Zaklady gastrointestinalni onkologie véetné prekanceroz 5
gastrointestinalniho traktu
Akutni stavy v gastroenterologii véetné nahlych prihod bfiSnich 2,5
Gastrointestinalni infektologie 1
Idiopatické stievni zanéty 2
Imunologie traviciho Gstroji a mikrobiom gastrointestinalniho traktu 1
Praktikum na endoskopické jednotce 6
Celkem 40

Personalni zabezpeceni a technické a vécné vybaveni predatestacniho kurzu

Gastroenterologie

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zputsobilosti v oboru gastroenterologie nebo specializovanou

zpusobilosti ve vyucované problematice a praxi nejméné 10 let v oboru.

¢ Garant kurzu ma specializovanou zptsobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani

l1ékate v oboru specializace.

Technické zabezpeceni

e Ucebna pro teoretickou vyuku s ptislusnym vybavenim; poskytnuti vyukovych materialti na CD.
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Vzdelavaci program
specializacniho oboru
CHIRURGIE

vlastni specializovany vycvik

1  Cil specializacniho VZAEIAVANI......cueeeueiiuiisiiiininsiictinstinninsecsnecssisssesssssssessssenees 209
Minimalni poZzadavky na specializacni vZdElavani........cueeevueecercsueiseinsnecssercsnennnnnens 210
2.1 Zakladni chirurgicky kmen — v délce 30 mESICT.......ccueevviriieriieiiieiieeieeiieeieee 211
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 42 mESICT .....cvvveveviieviiiieeiiieeiieecee e 211
2.3 Teoreticka ¢ast vzdelavaciho programul............ccevevieeiierieiiiieniieeieeree et 212
3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti ovérovanych
na konci vlastniho specializovaného VYCViKU....couuieerverecsnicssanccssencssencssescsssessssansones 213
4 VS5e0becCn€ POZAAAVKY..cccceierrueicssninssanisssanesssasesssasesssasssssasessssssssssssssssssssssssssssssssnsssssnssss 217
5 Potvrzeni hodnoceni o priibéhu specializacniho VZAElAVANI .......ccevveerveiereessancsaesans 217
6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializa¢niho vzdélavani ziskal
ZPUSODILOST c.cveevvieeiienirioransssnsnesanssssssnsssssssssassssssssssssssasossssssssassssssssssssssassssssassssssssssssssans 218
7 Charakteristika akreditovaného Zarizeni ..........coeeeveccvensecsnecsensensuccsensecssecsesssecsnne 218

8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni zabezpeceni a technické a
vécné vybaveni pro jejich realizaci - charakteristika.........cccevveeivercncercssercscercssances 222

1 Cil specializacniho vzdélavani

Cilem specializaénitho vzd¢lavani v oboru chirurgie je pfiprava lékare, ktery
je schopen kvalifikované poskytnout pacientovi chirurgickou péci. Kazdy Iékar si musi byt
védom toho, Ze ziskanim specializace se soucasn¢ stdva osobné odpovédnym za volbu metod
a postupti, a tim 1 za vysledek 1écby, kterou jako specialista volil.

U Iékate se specializovanou zptisobilosti v oboru chirurgie se predpokladd schopnost
zastavat samostatné nebo vedouci misto v oboru a je proto nezbytné, aby vyhovél nize
uvedenym dal$im pozadavkiim, ke kterym patfi:
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e zvladnuti teoretickych znalosti celého oboru chirurgie a potfebnych znalosti
zoborl s chirurgii souvisejicich — zejména anesteziologie a intenzivni
medicina, cévni chirurgie, gynekologie a porodnictvi, hrudni chirurgie,
klinicka biochemie, klinicka onkologie, ortopedie a traumatologie pohybového
ustroji, pediatrie, radiacni onkologie, radiologie a zobrazovaci metody
a urologie,

e ziskdvani novych poznatkli a vyuzivani modernich technickych prostiredki
v oboru,

e ovladani zdklada védecké prace a pravidel pro vedeni odbornych diskusi,

e samostatné provadéni vSech typl chirurgickych operaci v rdmci vzdélavaciho
programu chirurgie. Ovladani operacnich postupt hrani¢nich obort, které musi
byt provedeny zejména pii neodkladné odborné pomoci u akutnich stavi,

e samostatné posuzovani a hodnoceni vSech chirurgickych onemocnéni
a ovladani zdravotnické legislativy,

e ucast na odborné vychové a na dalS§im vzdélavani podiizenych
spolupracovnikd.

2 Minimalni pozadavky na specializa€ni vzdélavani

Podminkou pro zatazeni do specializa¢niho vzdélavani v oboru chirurgie je ziskani
odborné zplisobilosti k vykonu povolani 1ékafe ukonenim nejméné Sestiletého prezencniho
studia na Iékarské fakulté, které obsahuje teoretickou a praktickou vyuku v akreditovaném
magisterském studijnim programu vSeobecné Iékatstvi.

Specializa¢ni vzdélavani se uskutectiuje pfi vykonu lékarského povolani formou
celodenni pripravy v rozsahu odpovidajicim stanovené tydenni pracovni dobé
podle § 79 zakona ¢. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozdéjSich predpist.

W

Specializa¢ni vzdélavani muze v souladu s §5 odst. 4 zakona ¢&. 95/2004 Sb.,
o podminkich ziskdvani a uznavani odborné zpiisobilosti a specializované zpusobilosti
k vykonu zdravotnického povolani lékate, zubniho 1ékare a farmaceuta, ve znéni pozdéjSich
predpisi (dale jen ,,zakon ¢. 95/2004 Sb.*) probihat jako rozvolnéna ptiprava, to je pii nizSim
rozsahu, nez je stanovena tydenni pracovni doba, pfitom jeji rozsah nesmi byt niz§i, nez je
polovina stanovené tydenni pracovni doby. Jde-li o osobu na rodi¢ovské dovolené nebo osobu
pecujici o dité do zahajeni povinné Skolni dochdzky, rozsah pracovni doby nesmi byt nizs§i nez
jedna pétina stanovené tydenni pracovni doby. V tomto ptipadé celkova délka, Groven a
kvalita nesmi byt niz$i nez v ptipadé celodenni pripravy.

Specializa¢ni vzdélavani probihd u poskytovatelli zdravotnich sluZzeb nebo jinych
fyzickych nebo pravnickych osob, ktefi ziskali akreditaci podle zakona ¢. 95/2004 Sb.

Postup do vlastniho specializovaného vycviku je podminén splnénim vSech pozadavki
stanovenych pro ziskani teoretickych znalosti a praktickych dovednosti stanovenych v ramci
vzdélavani v zékladnim chirurgickém kmeni. Vlastni specializovany vycvik probiha na
pracovistich akreditovanych pro specializacni vzdélavani v oboru chirurgie a dalsich obord.
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Podminkou pro ziskdni specializované zpisobilosti v oboru chirurgie je zafazeni
do oboru, absolvovani zakladniho chirurgického kmene (30 mésicli), vlastniho
specializovaného vycviku (42 mésicti) a uspésné slozeni zkouSky po ukonceni vzdélavani
v zédkladnim kmeni a atestacni zkousky. Celkova doba specializaéniho vzdélavani je 6 let,
z toho:

2.1 Zakladni chirurgicky kmen — v délce 30 mésicu

a
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 42 mésicl

Obsah, rozsah a c¢lenéni vzdélavani v zakladnich kmenech, pozadavky na technické a
vécné vybaveni, persondlni zabezpeCeni pracovisté, které jsou podminkou pro ziskani
akreditace k zajiSténi specializaéniho vzdélavani v zdkladnim kmeni a pozadavky na
teoretické znalosti a praktické dovednosti, které je nezbytné absolvovat pted prihlasenim ke
zkouSce po ukonceni vzdélavani v zdkladnim kmeni, stanovi vyhldska o vzdéelavani
v zékladnich kmenech 1ékart.

Cast L.
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 42 mésicl

a) povinna odborna praxe v oboru chirurgie

Akreditované zarizeni Pocet

chirurgie — poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici ltizkovou zdravotni péci
ve veobecné chirurgii (s akreditaci viz kap. 7.1)

28 mésicu

vcéetné ucasti na

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splziovat podminky stanoveneé vzdeélavacim vzdélavacich

programem chirurgie aktivitdch
uvedenych
v bodu 2.3

Ztoho | opera¢ni staz na chirurgickém pracovisti absolvovana ve fakultni

nemochnici

5 dnt (v celku)

b) povinna odborna praxe v oboru chirurgie

Akreditované zarizeni

Pocet

chirurgie — poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici lizkovou zdravotni péci
ve vSeobecné chirurgii (s akreditaci viz kap. 7.2), véetné¢ 1 mésice na jednotce
intenzivni péce

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdelavacim
programem chirurgie

8 mésicu

staz na chirurgickém pracovisti, které je soucasti KOC nebo

ztoho pracovisti akreditovaném pro onkochirurgii

3 tydny
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¢) povinna odborna dopliikova praxe v oboru chirurgie

Akreditované zarizeni

Pocet

na vybranych specializovanych zafizenich niZze uvedenych oborti

6 mésicu

popaleninova medicina
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splizovat podminky stanovené
vzdeldvacim programem popél eninova medicina

2 tydny

plasticka chirurgie (vCetn¢ chirurgie ruky)
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splziovat podminky stanovené
vzdélavacim programem plasticka chirurgie

2 tydny

détska chirurgie
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7iovat podminky stanovené
vzdéldvacim programem detska chirurgie

2 tydny

neurochirurgie

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splrzovat podminky stanovené
vzdéldvacim programem neurochirurgie

2 tydny

ztoho ——
hrudni chirurgie

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splizovat podminky stanovené
vzdeldvacim programem hrudni chirurgie

2 tydny

cévni chirurgie
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splziovat podminky stanovené
vzdéldvacim programem cévni chirurgie

2 tydny

urazova chirurgie
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7iovat podminky stanovené
vzdéldvacim programem Urazova chirurgie

10 tydni

urologie
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splrzovat podminky stanovené
vzdélavacim programem urologie

2 tydny

Absolvovana praxe muze prob&hnout na pracovisti s akreditaci nejnizsiho typu.

Cast L.
2.3 Teoreticka ¢ast vzdélavaciho programu

a) ucast na vzdélavacich aktivitach je povinna v tomto rozsahu:

a1) vSechny nize uvedené kurzy pro lékare, ktefi byli zafazeni do vlastniho

specializovaného vycviku bez absolvovani nize uvedenych kurz,

a2) kurzy Lékarska prvni pomoc, Zaklady zdravotnické legislativy, etiky
a komunikace, Radiaéni ochrana a Zaklady chirurgie pro lékare, kterym

uplynulo od absolvovani téchto kurzi vice nez 5 let, a

a3) kurz Prevence skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a Ié€ba zavislosti
pro lékare, kterym uplynulo od absolvovani tohoto kurzu vice nez 10 let.

Kurzy

Pocet hodin

kurz Lékatskd prvni pomoc

20
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kurz Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace 12

kurz Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a 1écba zavislosti

kurz Radia¢ni ochrana

kurz Zéklady chirurgie

30

b) ucast na vzdélavacich aktivitach — doporucena

Aktivity

Délka trvani

specializaéni kurz pied atestaci

ucast na specializa¢ni odborné stazi — miniinvazivni chirurgie

ucast na Skolici akci s aktualni chirurgickou tematikou Ix ro¢né
kurz chirurgického $iti, kurz chirurgické sonografie, kurz flexibilni endoskopie, Ix za el
simulatory miniinvazivnich technik operovani, kurz koncetinové traumatologie, 7a cely
vycvik
ATLS
dalsi odborné akce garantované ptislusSnou odbornou spolecnosti nebo Institutem | v rozsahu min.
postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi (dale jen ,,IPVZ*) nebo Ceskou 20 hod. za cely
l1ékarskou komorou (dale jen ,,CLK*) nebo akreditovanymi zafizenimi atd. vycvik

Pokud skolenec absolvoval kurzy dle ¢asti II. a) v ramci zakladniho chirurgického
kmene, neabsolvuje je v ramci specializovaného vycviku.

3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych
dovednosti ovérovanych na konci vlastniho
specializovaného vycviku

Chirurgie

Teoretické znal osti

chirurgickd anatomie a chirurgicka patofyziologie,

komplexni lékafskd péce pii Soku, prevence vzniku Soku, SIRS,
MODS (MOFS),

diferencialni diagnostika komatdznich stavi,
farmakoterapie chirurgickych chorob,
prevence a lé¢ba mozkového edému,

diagnostika a indikace chirurgické 1é¢by chronickych chirurgickych
nemoci,

principy béznych chirurgickych operaci se zfetelem ke zvlasStni
predoperaéni ptipraveé, pooperacni péci i ambulantnimu dolécovani,

soudobé moznosti boje proti zhoubnym nadorim, diagnostika,
vykony komplexni terapie, multioborovy pfistup a tym,

diagnostika, operacni indikace a chirurgicka 1écba nahlych piihod
btisnich, u dospélych i u déti,

intenzivni medicina v chirurgii,

diagnostika a 1é¢eni chorob perifernich cév se zvlastnim zfetelem na
akutni ptihody,
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e chirurgické 1éCeni chorob 714z s vnitini sekreci,

e léCeni hnisavych onemocnéni, zvIasté prsti a ruky, velkych kloubti
a kosti,

e diagnostika a léceni septickych stavi chirurgického ptivodu,

e diagnostika a oSetfovani vSech otevienych i zavienych poranéni
mekkych casti, kosti, velkych kloubi, Slach, cév, perifernich nervi
a organi dutiny bfisni, hrudni a lebni,

e indikace a principy osteosyntéz,

e klinika a terapie popalenin, omrzlin a chemickych poranéni véetné
transplantaci,

e podstata a principy vSech transplantaci vcetné zakladnich
imunologickych problémt,

¢ metody tkaniovych pfesunt a uzavirani koznich defekti,

e resuscitace krevniho ob&hu a dychani; bezprostfedni poresuscitacni
péce,

e zasady IéCeni chronickych viedi a jinych koznich defekti;
chirurgické pristupy k 1é¢eni dekubiti,

e podrobné znalosti klinického obrazu, pribéhu a léceni chirurgickych
chorob u osob seniorského v&ku, zvlastnosti predoperacni
a pooperacni péce a rehabilitace,

e indikace, kontraindikace a provadéni miniinvazivnich chirurgickych
vykoni véetné feSeni komplikaci pfi nich vzniklych.
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Praktické dovednosti
Oblast Vykon Pocet
celkem 15
1. Hlava, krk Stitna Zlaza (resekce, totalni tyreoidektomie) 5
ostatni (tracheostomie, uzliny, tumory) 10
celkem 25
2. Hrudnik torakotomie (plicni resekce, jicnova chirurgie) 5
prsni zlaza 20
celkem 300
vSeobecna (laparotomie, laparoskopie, 80
apendektomie, lapar. apendektomie, adhesivni
ileus) 20
jicen, zaludek (resekce, sutura viedu, gastrostomie,
gastroenteroanastomoza, pyloroplastika, bariatrie) 40
zlucovy trakt (cholecystektomie, lapar.
cholecystektomie, revize zluc.cest, anastomodzy) 10
jatra, slezina (biopsie, oSetfeni traumatu, resekce, 10
splenektomie) 20
3. Bfi$ni chirurgie pankreas (oSetfeni akutni pankreatitidy, 30
pseudocysty, resekce) 30
tenké sttevo (resekce, stomie, anastomozy) 25
tlusté stievo (resekce, stomie, anastomozy) 25
anorektum (hemoroidy, pistéle, abscesy) 5
inguinalni hernie 5
biisni sténa (ventralni hernie, kyly v jizvée,
laparostomie)
retroperitoneum (nefrektomie, adrenalektomie)
urogenitalni (operace na moc¢. méchyfi, ureteru,
dé€loze, ovariich)
Muskuloskeletilni | E<em™ U >0
4. , trauma (osteosyntézy, oSetfeni svali, §lach) 30
system infekce (diabeticka noha, amputace, nekrektomie) 20
celkem 20
5 Cévy Vény. (varixy, crosecFomie, stripping) ‘ 10
’ artérie (embolektomie, rekonstrukce, aplikace 10
portu, dialyzaéni shunt)
Celkem 410
Hodnoceni:

Za kazdy vykon ziska Skolenec jako operatér 2 body, jako asistent 1 bod. Skolenec musi
ziskat celkem 800 bodi, piicemZ jako operatér minimalné 400 bodu. V kazdé skupiné
(1-5) musi provést minimalné 75 % uvedenych vykonii (soucet asistence + operatér).
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V oborech piibuznych a doplrikovych:

Teor etické znal osti

principy pomocnych vySetfovacich metod;

pouziti a hodnoceni laboratornich vysSetfeni potiebnych
v chirurgii a interpretace zakladnich histologickych nalez;
hodnoceni béznych rentgenovych snimkd;

diagnostika a zasady terapie poranéni organti dutiny hrudni;
zéklady wurologického vysetfovani a diagnostiky, oSetfeni
akutnich urologickych onemocnéni, u nichz hrozi nebezpeci
z prodlent;

diagnostika a indikace k operacim ndhlych i chronickych afekci
détského veéku, metodika a technika détské chirurgie,
zvlastnosti rentgenologie détského skeletu;

klinicka diagnostika Zivot ohrozujicich arytmii a jejich 1écba;
diferencialni diagnostika nejcastéjSich chorob z hrani¢nich
oboril, zejména z vnitiniho 1ékatstvi, neurologie, gynekologie
a porodnictvi;

tracheostomie, koniotomie, pifimd srdecni masdz (indikace
a technika);

rehabilitace po operacich a urazech;

indikace a kontraindikace lazenské péce u chirurgickych chorob
a pourazovych stavi.

Dalsi znalosti:

zvlastnosti diagnostiky, tfidéni, chirurgické 1écby, predoperacni
a pooperacni péce u poranéni mekkych tkani (kdze, svalstva,
Slach, cév, perifernich nervil), kosti a kloubi, télesnych dutin
a jejich organi za podminek hromadnych zdravotnickych ztrat;
organizace zdravotnického zabezpeceni za mimotadnych
podminek;

organizace, diagnostika a léCba nasledkli pouziti zbrani
hromadného niceni;

chirurgicka posudkova cinnost pro ucely soudné Ilékatské,
vetejného zdravotniho pojisténi a odSkodiiovani urazi.

Praktické znal osti

Kategorie | Vykony Pocet
1. punkce a biopsie organt a dutin (dutina hrudni, bfi$ni, kloubni) 25
2. intubace 15
3. zavedeni CZK 20
4. konzervativni osetfeni muskuloskeletalniho traumatu 40

Celkem 100

Hodnoceni:

Za kaZzdou proceduru ziska Skolenec 1 bod, celkem musi ziskat 100 bodi, pFi¢emz v
kazdé kategorii (1-4) minimalné 60 % vykont jako provadéjici 1ékar.
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4 Vseobecné pozadavky

Absolvent specializacniho vzdélavani:

znd obsah, rozsah a zplsob vedeni zdravotnické dokumentace v souladu
se zédkonem ¢&. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbdch a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpist
a vyhlasky ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdé&jSich
predpist,

dle vyhlasky ¢. 297/2012 Sb., o nalezitostech Listu o prohlidce zemielého, zptisobu
jeho vypliovani a piedavani mistim urCeni, a o nalezitostech hlaseni ukonceni
téhotenstvi porodem mrtvého ditéte, o umrti ditéte a hlaSeni o umrti matky
(vyhlaska o Listu o prohlidce zemielého), ve znéni pozdéjSich predpisti musi znat
list o prohlidce zemielého,

ma znalosti pravnich pfedpisti Evropské unie, platnych pravnich ptedpist, piedpist
vydavanych Ministerstvem zdravotnictvi, Ministerstvem zivotniho prostfedi, popf.
jinymi Ufady statni spravy ve vztahu k oblasti zdravotnictvi,

zna a tidi se zakladnimi etickymi normami 1ékarského povolani,

dosdhne potfebné urovné schopnosti pro komunikaci s pacienty, piibuznymi,
spolupracovniky a s osobou, kterou pacient ur¢i ve smyslu §33 odst. 1 zdkona
¢.372/2011 Sb.,

ma zakladni znalosti posudkového I1ékarstvi, revizni Cinnosti, lékatské etiky,
organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a ekonomiky zdravotnictvi,

osvoji si provozni a administrativni ¢innosti a management tymové prace, osvoji si
zaklady pocitacové techniky jako prostfedku pro uklddani a vyhleddvani dat,
odbornych informaci a komunikace.

5 Potvrzeni hodnoceni o pribéhu specializacniho vzdélavani

Specializacni vzdélavani probihd pod vedenim piidéleného Skolitele v akreditovaném

zafizeni.

a) Pribézné hodnoceni skolitelem

e zaznamy o absolvované praxi a Skolicich akcich v prikazu odbornosti
(v Sestimésicnich intervalech), zdznamy o provedenych vykonech,

e celkové zhodnoceni na konci vlastniho specializovaného vycviku s jeho
zaznamem v prikazu odbornosti.

b) Ptredpoklady pfistupu k atestacni zkouSce

e absolvovani povinné praxe a povinné dopliikkové praxe potvrzené vSemi
Skoliteli se specializovanou zpisobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti
nebo zvlastni specializovanou zpusobilosti;

e slozeni zkousky po ukonceni vzdélavani v zdkladnim kmeni,
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e podani ptihlasky k atestacni zkousce. Spravnost udaji uvedenych v ptihlasce
potvrzuje Skolitel akreditovaného zafizeni, v némz se uskuteciiuje vzdélavaci
program a zamé&stnavatel uchazece,

e potvrzeni o absolvovani povinnych vzdélavacich akci;

e piedlozeni potvrzeni o provedenych vykonech podepsané Skolitelem
a garantem oboru;

e vypracovani pisemné prace na zadané odborné téma,

e vypracovani traumatologického posudku,

e povinny (zkusSebni) opera¢ni vykon — bude vykonan v ramci povinné tydenni
operacni staze absolvované na chirurgickém pracovisti ve fakultni nemocnici
za Ucasti 1 Clena atestacni komise, doporucena je 1 ucast skolitele; o pribéhu
atestaCni operace vyhotovi garant specializa¢niho vzdélavani oboru chirurgie
a Clen atestacni komise pisemny zdznam s hodnocenim,

e potvrzeni o absolvovani kurzii a vzdélavacich akei (viz tab. Cast IL.).
¢) Vlastni atestacni zkouska:
o teoreticka cast
- zkouska je Gstni;

- Skolenec si vylosuje 3 odborné otazky (po jedné z oblasti obecné
chirurgie, specialni chirurgie a traumatologie);

6 Charakteristika €innosti, pro které absolvent
specializa¢niho vzdélavani ziskal zpUsobilost

Ziskani  specializované zptsobilosti v oboru chirurgie opraviluje lékare
k samostatnému vykonu povoldni v oboru chirurgie.

7 Charakteristika akreditovaného zarizeni

Specializa¢ni vzdélavani zajiStuje poskytovatel zdravotnich sluzeb nebo jina
pravnicka nebo fyzickd osoba, které ministerstvo udé€lilo akreditaci (dale jen ,,akreditované
zatizeni). Akreditované zatizeni zajiSt'ujici vyuku Skolenct musi zajistit Skolenci absolvovani
vzdélavaciho programu. K tomu slouzi fadné a plné zapojeni Skolence do prace a dale
umoznéni studia a pobytu v jiném akreditovaném zafizeni, které muze poskytovat cast
ptipravy, kterd neni dostupnéd ve vlastnim akreditovaném zafizeni. Pozadavky na minimalni
persondlni zabezpeceni zdravotnich sluzeb poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny
ve vyhlasce ¢. 99/2012 Sb. a pozadavky na minimalni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny ve vyhlasce
¢.92/2012 Sb.

Nedilnou soucésti zaddosti o udéleni nebo prodlouzeni akreditace je plan atestacni
ptipravy skolence, ktery vychazi z § 14 odst. 2 pism. c) zdkona ¢. 95/2004 Sb. a dale smlouvy
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o spolupréci s jinym akreditovanym poskytovatelem zdravotnich sluzeb (pokud akreditované
zatizeni nezajistuje napli vzdélavaciho programu samo).

7.1 Akreditované zafizeni pro ¢ast 2.2 a)

« Skolitel ma specializovanou zpisobilost v oboru chirurgie a min. 3 roky
praxe v oboru od ziskani specializované zptisobilosti v oboru chirurgie
a s minimalnim pracovnim tivazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele
zdravotnich sluzeb.

Personalni ¢ Seznam vedoucich zdravotnickych pracovnikl zpisobilych k vykonu
zabezpeéeni zdravotnického povolani bez odborného dohledu po ziskani odborné a
specializované zpusobilosti.

e Pomér Skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

« Skolitel doklada svou zpusobilost pti Zadosti o akreditaci zatizeni profesnim
Zivotopisem.

e Zatizeni disponuje nejméné 2 operacnimi saly.
e Soucasti podilejici se na ¢innosti zatizeni:
- lizkové oddéleni anesteziologie a intenzivni mediciny, nebo

jednotka intenzivni péce, poptipadé multioborova jednotka
s moznosti alespon kratkodobé umélé plicni ventilace,

radiodiagnostické oddé€leni,

interni oddélent,

gynekologické oddéleni,
- pracovisté endoskopie,
- ma zajistény sluzby v oboru: hematologie a transfuzni 1ékaftstvi,
Organizacéni klinicka biochemie, Iékafska mikrobiologie a patologie.
a provozni

) e Pohotovostni sluzba zajiSténa:
pozadavky

- 1ékar se specializovanou zpisobilosti v oboru chirurgie,

- lékar se specializovanou zpiisobilosti v oboru chirurgie nebo 1ékat
zafazeny do specializaéni pfipravy v oboru chirurgie s minimalné
3mésicni praxi od zafazeni do oboru,

- 1ékar se specializovanou zptisobilosti v oboru anesteziologie
a intenzivni medicina,

- 1ékar se specializovanou zptisobilosti v oboru radiologie
a zobrazovaci metody,

- 1ékar se specializovanou zptisobilosti v oboru vnitini 1ékafstvi,

- 1¢ékar se specializovanou zpiisobilosti v oboru gynekologie a
porodnictvi.

e Pocet hospitalizovanych pacientd za kalendaini rok: min. 1500 nebo
pramérné 1 500 rocné za posledni 3 kalendaini roky.

Spektrum
pozadavkii,
vykonu,
cinnosti

e Pocet ambulantné oSetfenych pacientll za kalendaini rok: min. 15 000 nebo
pramérné 15 000 ro¢né za posledni 3 kalendaini roky.

¢ Seznam typu vykont a jejich pocet za kalendaini rok:

- planované operace: 700 nebo primérné 700 ro¢né za posledni 3
kalendaini roky,
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- urgentni operace: min. 200 nebo primérné 200 ro¢né za posledni 3
kalendairni roky, ztoho laparoskopické operace (urgentni CcCi
planované): min. 100 nebo primémé 100 rocné za posledni 3
kalendaini roky,

- oSetfeni traumat: min. 500 (z toho min. 30 osteosyntéz) nebo
pramérné 500 ro¢né za posledni 3 kalendaini roky — pocet za
pracovisté nebo zdravotnické zafizeni.

7.2 Akreditované zarizeni pro ¢ast 2.2. b)

Personalni
zabezpeceni

« Skolitel ma specializovanou zptsobilost v oboru chirurgie a min. 3 roky
praxe v oboru od ziskani specializované zpisobilosti v oboru chirurgie
a s minimalnim pracovnim uvazkem ve vysi 0,5 u dané¢ho poskytovatele
zdravotnich sluzeb.

« Skolitel doklada svou zpusobilost pii zadosti o akreditaci zatizeni profesnim
Zivotopisem.

¢ Pomeér skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

e Seznam vedoucich zdravotnickych pracovnikii zpusobilych k vykonu
zdravotnického povolani bez odborného dohledu po ziskani odborné a
specializované zpiisobilosti.

o [ ékatska pohotovostni sluzba zajisténa minimalné:
- 1ékat se specializovanou zpusobilosti v oboru chirurgie,

- dalsi 1ékat se specializovanou zptisobilosti v oboru chirurgie nebo
Iékat zafazeny do specializa¢ni ptipravy v oboru chirurgie s

%

minimalné 3mé&siéni praxi od zatazeni do oboru,

- dalsi 1ékat se specializovanou zpisobilosti v oboru traumatologie
(Grazové chirurgie), nebo ortoped se specializovanou zpusobilosti v
oboru ortopedie a traumatologie pohybového ustroji, nebo chirurg se
specializovanou zptsobilosti v oboru z chirurgie s dlouholetou
zku$enosti s oSetfovanim traumat pohybového ustroji.

- lékat se specializovanou zpusobilosti v oboru anesteziologie
a intenzivni medicina.

- lékat se specializovanou zpusobilosti v oboru radiologie
a zobrazovaci metody, vnitini 1ékafstvi, gynekologie a porodnictvi,
neurologie.

Organizacni
a provozni
pozadavky

e Zatizeni disponuje nejmén¢ 2 operacnimi saly.
o Soucasti podilejici se na Cinnosti zafizeni:
- lazkové oddéleni anesteziologie a intenzivni mediciny;
- radiodiagnostické oddéleni se zajiSténim nepietrzitého provozu;
- interni oddélenti;
- gynekologicko-porodnické oddéleni;
- neurologické oddélenti;

- ortopedie a traumatologie pohybového ustroji, zaclenéni do
chirurgicko-traumatologického tymu;

- urologické odd¢lent;
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- pracovisté endoskopie;
- nepretrzitd  sluzba laboratofe  hematologické, biochemické
a mikrobiologické;
- patologické oddéleni.
e Pocet hospitalizovanych pacientd za kalendaini rok: min. 2 500 nebo
pramérné 2 500 rocné za posledni 3 kalendaini roky.
e Pocet ambulantné oSetfenych pacientll za kalendaini rok: min. 20 000 nebo
pramérné 20 000 ro¢né za posledni 3 kalendaini roky.
e Pocet pacientll oSetfenych ve specializovanych ambulancich za rok: min.
1000 nebo pramérné 1 000 ro¢né za posledni 3 kalendaini roky.
¢ Seznam typt vykont a jejich pocet za kalendaini rok:
Spektrum . . i L s .
Y ¢ - planované operace: 1 500 nebo priiméme 1 500 ro¢né za posledni 3
pozadavku, o
o c kalendaini roky,
vykonu,
éinnosti - urgentni operace: min. 500 nebo pramérné 500 ro¢n€ za posledni 3

kalendaini roky,

- ztoho laparoskopické operace (urgentni ¢i planované): min. 200
nebo prumérme 200 ro¢né za posledni 3 kalendaini roky,

- oSetfeni traumat: min. 500 (z toho min. 50 osteosyntéz) nebo
primémé 500 roéné za posledni 3 kalendaini roky — pocet za
pracovisté nebo zdravotnické zafizeni;

- zakladni oSetfeni polytraumat.
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8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni
zabezpeceni a technické a vécné vybaveni pro jejich
realizaci - charakteristika

8.1 Program kurzu Lékaiska prvni pomoc
Predmeét

Nahla zastava krevniho obé&hu, incidence, diagnodza, zakladni a rozsifena neodkladna resuscitace
vcetné defibrilace (Basic Life Support a Advanced Cardiac Life Support).

Bezvédomi nejasného piivodu, kiece, synkopa; nahlé cévni mozkové piihody, diagnostické postupy,
terapeutické okno, trombolyza systémova, intraarterialni.

Dusnost, hlavni pfi¢iny: respira¢ni etiologie — astma bronchiale, status astmaticus, inhala¢ni trauma
atd., kardiovaskularni etiologie — kardialni selhavani, astma cardiale, edém plic, embolie plicnice,
zvlastni stavy: tonuti a utonuti, strangulace atd., diagnoéza, diferencialni diagndza., terapeutické
postupy, principy umélé plicni ventilace.

Bolesti na hrudi, akutni koronarni syndrom, principy a indikace trombolyzy, PTCA (Percutaneous
Transluminal Coronary Angioplasty), zavazné dysrytmie a terapeutické ptistupy.

Traumatologie — t¢zké urazy, Uraz hlavy, patefe, hrudniku, dutiny bfi$ni, koncCetin, polytrauma,
poranéni el. proudem, termickd poranéni, hlavni zasady ATLS (Advanced Trauma Life Support).

Sok, diagnéza, klasifikace, pii¢iny, terapeutické ptistupy.

Hromadné postizeni zdravi/osob, zaklady feSeni v pfednemocni¢ni a ¢asné nemocni¢ni neodkladné
péci (PNP a NNP).

Integrovany zachranny systém (IZS) a krizova pfipravenost zdravotnické zachranné sluzby (ZZS) a
zdravotnickych zatizeni (ZZ).

Zvlastnosti urgentnich stavii u déti.

Extramuralni porod, péce o novorozence a matku, gynekologické akutni stavy.

Prakticka vyuka.

Celkem 20 hodin, nebo e-learning

Znalosti ziskané v kurzu se ovétuji po ukonceni testem.

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Lékarska prvni pomoc

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti v oboru urgentni
mediciny a praxi nejméné¢ 5 let v oboru, nebo se specializovanou zpisobilosti v oboru
anesteziologie intenzivni medicina a praxi v oboru nejméné 5 let, poptipadé se specializovanou
zpisobilosti ve vyuCované problematice.

¢ Garant kurzu ma specializovanou zptisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
l1ékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

e Ucebna pro praktickou vyuku s vybavenim: model (dospély, détsky a novorozenec) umoznujici
prakticky nacvik zakladni i rozSifené neodkladné resuscitace se simultdnnim zaznamem
sledovanych vitalnich funkci, zejména respira¢nich a ob&hovych k objektivizaci G¢innosti
provadéné resuscitace a moznosti ulozeni sledovanych dat do PC a zavére¢né vyhodnoceni.




CASTKA 3/2019 VESTNIK MZ CR 223

¢ Model musi umoznit nacvik:

- zajisténi pruchodnosti dychacich cest pomoci vzduchovodd, Combi-tubusu, laryngealniho
tubusu, laryngealni masky, véetné intuba¢ni a riznymi technikami trachealni intubace,

- umélé plicni ventilace z plic do plic usty, pfes masku, ruénim dychacim piistrojem/
transportnim ventilatorem,

- nacvik intubace déti v¢etn¢ novorozencii a umélou plicni ventilaci,

- zajisténi prichodnosti dychacich cest koniopunkei, minitracheotomii (krikotomii),

- punkci pneumotoraxu,

- zajisténi vstupu do krevniho fecisté — punkci a kanylaci periferni Zily, centralni Zily
(subclavia, jugularis interna), vena femoralis a rizné techniky intraosealniho pfistupu,

- diagnostiky simulovanych poruch rytmu na kardioskopu a volbu farmakoterapie
a elektroimpulzoterapie.

e Pocitacova ucebna pro zavérecné testovani znalosti.

8.2 Program kurzu Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace

Predmeét

Legislativa.

Zékladni pravni piedpisy ve zdravotnictvi a jejich hierarchie.

Organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a tizeni zdravotnictvi.

Rozhodovani pacienta (informovany souhlas, odmitnuti péce).

Poskytovani zdravotni péce bez souhlasu, omezovaci prostiedky.

Povinnd mlcenlivost zdravotnickych pracovnik.

Vedeni a nakladani se zdravotnickou dokumentaci.

Nalezita odborna uroven (lege artis).

Stiznosti ve zdravotnictvi.

Pravni odpovédnost 1ékate a poskytovatele zdravotnich sluzeb.

Poskytovani zdravotni péce v Evropské unii a preshrani¢ni zdravotni péce.

Systém verejného zdravotniho pojisténi.

Zdravotni sluzby hrazené ze zdravotniho pojisténi.

Platci zdravotniho pojisténi, prava a povinnosti pojisténc.

Systém uhrad zdravotni péce.

Systém socialniho zabezpeceni a 1ékai'ska posudkova sluzba.

Nemocenské pojisténi.

Dichodové pojisténi.

Socialni pomoc a socialni sluzby.
Lékarska etika.

Etické kodexy, etické chovani zdravotnickych pracovnikii.

Zékladni principy a etické zasady.

Etické problémy soucasné mediciny.




224 VESTNIK MZ CR CASTKA 3/2019

Komunikace ve zdravotnictvi.

Zakladni principy a specifika.

Komunikace mezi zdravotnickymi pracovniky, pacientem a osobami jemu blizkymi.

Krizova komunikace.

Celkem 12 hodin, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady zdravotnické legislativy,
etiky a komunikace

Personalni zabezpeceni

e Minimaln¢ 2 lektofi se znalosti zdravotnického prava a vefejného zdravotnictvi,
s vysokoskolskym vzdélanim v oboru pravo v magisterském studijnim programu na vysoké skole
v Ceské republice nebo na vysoké skole v zahraniéi, pokud je takové vzdélani v Ceské republice
uznavano, a profesni zkuSenosti v oblasti zdravotnického prava v délce alesponi 5 let. Lektofi
zdravotnického prava dokladaji prehled publika¢ni ¢innosti za poslednich 5 let a pedagogickou
¢innost.

e Soucasti lektorského tymu musi byt lektofi s ukoncenym vysokoskolskym vzdélanim ptislusného
zaméieni a odbornou praxi nejméné 5 let v oblasti piednaSené¢ho tématu (etika, komunikace a
socialni zabezpeceni).

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.3 Program kurzu Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (dale jen ,,NL*)
a lécba zavislosti

Predmeét
Skodlivé uzivani NL a zavislosti na NL v CR.

Piehled NL zneuzivanych v CR a jejich vlastnosti.

Zdravotni aspekty Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL.

Problematika Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL ve specifickych podminkach jednotlivych
medicinskych obord, moznosti prevence.

Ptehled specifickych 1écebnych modalit pro osoby skodlivé uzivajici NL a zavislé.

Pravni aspekty souvisejici se zneuzivanim NL a zavislostmi na NL.

Zavér kurzu, shrnuti.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Prevence skodlivého uzivani
navykovych latek a Ié€ba zavislosti

Personalni zabezpeceni

o Lektoti se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti nebo zvlastni
specializovanou zpisobilosti v oboru navykové nemoci a praxi nejméné 5 let v oboru, poptipadé
se specializovanou zpusobilosti ve vyuované problematice.

Technické vybaveni
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¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.4 Program kurzu Radia¢ni ochrana

Predmeét

Utinky ionizujiciho zatfeni na Zivé systémy, charakter deterministickych
a stochastickych ucinkd. Riziko nadorovych a dédi¢nych onemocnéni. VeliCiny a jednotky
pouzivané pro potieby radia¢ni ochrany. Koncepce radia¢ni ochrany, zakladni principy radiacni
ochrany, legislativni ramec lékarského a nelékatského ozateni.

Radia¢ni zatéz obyvatel zriiznych zdroji ionizujiciho zafeni. Specificky charakter lékatrského
ozatreni, radia¢ni ochrana pacientii. Lékatfskd pomoc fyzickym osobam ozafenym pii radiacni
mimotadné udalosti. Radiologicka udalost, pti¢iny a mozné nasledky.

Uloha Iékait indikujicich vySetieni nebo 1écbu s vyuzitim zdroji ionizujiciho zafeni — vyznam
indikacnich kritérii (Véstnik MZ). Vybér optimalni zobrazovaci metody. Zobrazovaci modality
vyuzivajici neionizujici zafeni. Informovani pacientd.

Uloha aplikujicich odborniki a optimalizace radiaéni ochrany (radiologické standardy, diagnostické
referenéni urovng). Ozareni déti, t€hotnych a kojicich Zen (specifika, opatfeni, zdivodnéni).
Velikosti davek pacientt pro typické radiologické postupy.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Radia¢ni ochrana

Personalni zabezpeceni

e Lektoii se specializovanou zpiisobilosti nebo zvlastni specializovanou zptisobilosti v oboru
radiologie a zobrazovaci metody, pracovni lékafstvi, nuklearni medicina a radia¢ni onkologie.

e Radiologicti fyzici se specializovanou zptisobilosti.

e Dalsi odbornici s absolvovanym magisterskym studiem v oboru ve vztahu k vyuCovanému
tématu.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.5 Program kurzu Zaklady chirurgie

Predmét

Sok, diagnéza, klasifikace, pii¢iny, terapeutické ptistupy.

Sepse, patofyziologie, imunologie, markery sepse, diagnostické a terapeutické postupy.

Vyziva chirurgickych pacientli, indikace a provedeni enterdlni a parenterdlni vyzivy, typy diet,
nutri¢ni rekonvalescence chirurgickych pacientt.

Nahlé ptihody biisni, diferencialni diagnostika, diagnostické metody, konzervativni a chirurgicka
1é¢ba, indikace k operaci.

Chirurgie zaludku a duodena — viedova choroba, nddory — diagnostika a terapie.

Moderni terapie onemocnéni zluéniku a zluCovych cest, diagnostika, intervencni radiologie a
endoskopické vykony, indikace k operaci, laparoskopie.

Operace jater a pankreatu, zakladni ptehled opera¢nich vykont, indikaci a moznych komplikaci.




226 VESTNIK MZ CR CASTKA 3/2019

Zanétliva onemocnéni stfevni, patofyziologie, konzervativni a chirurgicka 1é¢ba.

Kolorektalni karcinom, klasifikace, diagnostika a operacni vykony.

Chirurgie rekta, perianalni chirurgie, zakladni chirurgické nalezy, konzervativni a chirurgicka 1écba
perianalnich afekci.

Poranéni bticha, klasifikace, diagnostické a terapeutické algoritmy.

Diagnostika a terapie onemocnéni prsu, operacni vykony a indikace, dispenzarizace.

Hrudni chirurgie — nadorova a nenadorova onemocnéni plic, pleury, mediastina, jicnu.

Poranéni hrudniku, diagnostika a terapie.

Chirurgie stitné zlazy, pfistitnych télisek a nadledvin.

Chirurgie kyl.

Zaklady periferni cévni chirurgie.

Zakladni principy détské chirurgie.
Poranéni CNS.
Zaklady plastické chirurgie.

Traumatologie diafyzarnich koncetinovych zlomenin. Rozd¢leni, zaklady operacni 1écby.

Traumatologie ramene a lokte. Klasifikace, 1é¢ba, zlomeniny lokte u déti.

Traumatologie panve, kycelniho a kolenniho kloubu. Klasifikace, diagnostika, indikace operacni
1é¢by, zvlastnosti terapie starSich pacient.

Traumatologie dolniho konce bérce a nohy. Klasifikace, problematika hlezna, operacni lécba.

Traumatologie zapésti a ruky. Diagnostika a oSetfeni poranéni §lach, plastiky koznich defektt.
Transpozice prsta.

Poranéni patete. Klasifikace, indikace operacni 1é¢by, komplikace.
Celkem 30 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady chirurgie

Personalni zabezpecéeni

e Lektoii se specializovanou zpisobilosti v oboru, nejméné¢ 10 let praxe v oboru, praxe
v ptednasené problematice.

e Lektoii se specializovanou zptisobilosti v oboru ortopedie a traumatologie pohybového ustroji a
neurochirurgie, nejméné 10 let praxe v oboru, praxe v prednaskové problematice, praxe ve
spondylochirurgii.

e Lektoti se specializovanou zpusobilosti v oboru chirurgie, nejméné 10 let praxe v oboru,
specializace v hrudni, cévni, détské a plastické chirurgii.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.
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Vzdeélavaci program
specializacniho oboru
NEFROLOGIE

vlastni specializovany vycvik

1  Cil specializacniho VZAEIAVANI .....ccovuierreissniessenssancssaisssnsssessssssssssssssessassssssssassssssssassssssse 227
Minimalni pozadavky na specializacni VZAEIAVANI....cc.ccvvuiererssercsserssarssesssarossessasonns 228
2.1 Zakladni interni kmen — v délce 30 MESICU......ccueeviiiriiiiiiiiieiieieeeee e, 228
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 30 mESICl.......ccueevveevvieniieniieiieeieeiieeinns 228
2.3 Vlastni specializovany vycvik zkraceny — v délce 24 mesicll.........oocuveveeniieninennnns 228
2.4 Teoreticka ¢ast vzdelavaciho programul...........ccceeeeveeriieriieniieniieriie et 230
3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti ovérovanych
na konci vlastniho specializovaného vycviKu........eieeiicviicisniicssercnsercssnncssnnncssneecnns 231
4 VSe0beCn€ POZAAAVKY ...cccveievuiirseiiiniesseissnnessensssiesssisssnssssssssssssssossssssssssssesssssssssssssssssssssse 233
5 Potvrzeni hodnoceni o priubéhu specializaéniho VZAEIAVANI .....cceevueererseesurcsersaecnnes 234
6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializa¢niho vzdélavani ziskal
ZPUSODILOST .ceveeveiiniiieinnninneissaiessnnsssnsssensssnosssssssssssssssssssssssssssssssssssossssssssssssssssssssssssasssss 235
7 Charakteristika akreditovaného Zarizeni ..........occoeeveecvensensuccsensensncssensensnccsessnecnces 235

8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni zabezpeceni a technické a
vécné vybaveni pro jejich realizaci - charakteristika...........ccoveeveinveinseciseicseencnnnnns 237

1 Cil specializaéniho vzdélavani

Cilem specializacniho vzd€lavani v oboru nefrologie je ziskdni specializované
zpusobilosti v oboru nefrologie, tj. ziskani potfebnych teoretickych znalosti a praktickych
dovednosti v oblasti prevence, diagnostiky a lécby umoziujici samostatnou ¢innost u
poskytovatele zdravotnich sluzeb poskytujici ambulantni a lizkovou zdravotni péci v oboru
nefrologie.
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2 Minimalni pozadavky na specializa¢ni vzdélavani

Podminkou pro zatazeni do specializacniho vzdélavani v oboru nefrologie je ziskani
odborné zplisobilosti k vykonu povolani 1ékafe ukonenim nejméné Sestiletého prezencniho
studia na Iékarské fakulté, které obsahuje teoretickou a praktickou vyuku v akreditovaném
magisterském studijnim programu vSeobecné Iékatstvi.

Specializa¢ni vzdélavani se uskuteciiuje pii vykonu lékarského povolani formou
celodenni pripravy v rozsahu odpovidajicim stanovené tydenni pracovni dobé
podle § 79 zakona €. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozd¢jSich predpisi.

Specializa¢ni vzd€lavani miize v souladu s §5 odst. 4 zdkona ¢&. 95/2004 Sb.,
o podminkach ziskdvani a uznavani odborné zplsobilosti a specializované zpusobilosti
k vykonu zdravotnického povolani lékaie, zubniho lékaie a farmaceuta, ve znéni pozd¢jsich
ptedpisi (dale jen ,,zadkon €. 95/2004 Sb.*) probihat jako rozvolnéna ptiprava, to je pii nizSim
rozsahu, nez je stanovena tydenni pracovni doba, pfitom jeji rozsah nesmi byt nizsi, nez je
polovina stanovené tydenni pracovni doby. Jde-li o osobu na rodic¢ovské dovolené nebo osobu
pecujici o dit¢ do zahdjeni povinné skolni dochazky, rozsah pracovni doby nesmi byt nizsi nez
jedna pétina stanovené tydenni pracovni doby. V tomto ptipadé celkova délka, troven a
kvalita nesmi byt niz8i nez v ptipadé celodenni priipravy.

Specializa¢ni vzdélavani probihd u poskytovatelli zdravotnich sluZzeb nebo jinych
fyzickych nebo pravnickych osob, ktefi ziskali akreditaci podle zakona ¢. 95/2004 Sb.

Postup do vlastniho specializovaného vycviku je podminén splnénim vSech pozadavki
stanovenych pro ziskani teoretickych znalosti a praktickych dovednosti stanovenych v ramci
vzdélavani v zédkladnim internim kmeni. Vlastni specializovany vycvik probihd na
pracovistich akreditovanych pro specializacni vzdélavani v oboru nefrologie a dalsich obort.

Podminkou pro =ziskani specializované zplsobilosti v oboru nefrologie
je zatfazeni do oboru, absolvovani zdkladniho interniho kmene (30 mésict), vlastniho
specializovaného vycviku (30 mésicti) a uspésné slozeni zkouSky po ukonceni vzdélavani
v zédkladnim kmeni a atesta¢ni zkousky. Celkova doba specializacniho vzdélavani je 5 let, z
toho:

2.1 Zakladni interni kmen — v délce 30 mésicl
a
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 30 mésicl
nebo
2.3 Vlastni specializovany vycvik zkraceny — v délce 24 mésict

Obsah, rozsah a ¢lenéni vzdélavani v zakladnich kmenech, pozadavky na technické a
vécné vybaveni, persondlni zabezpeceni pracovisté, které jsou podminkou pro ziskani
akreditace k zajiSténi specializacniho vzdélavani v zdkladnim kmeni a pozadavky na
teoretické znalosti a praktické dovednosti, které je nezbytné absolvovat pted ptfihlasenim ke
zkousce po ukonceni vzdelavani v zdkladnim kmeni, stanovi vyhldska o vzdélavani
v zékladnich kmenech lékat.
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Cast .
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 30 mésicl

a) povinna odborna praxe v oboru nefrologie

Akreditované zarizeni

Pocéet mésicu

nefrologie — poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici ambulantni a/nebo 25
luzkovou zdravotni péci s akreditaci I. nebo II. typu véetnd tcasti na
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdeldvacim vzdélavacich
programem nefrologie aktivitach
uvedenych
v bodu 2.4
odborna nefrologicka ambulance 6
ztoho - - -
dialyzacni stredisko 6

b) povinna odborna doplifikova praxe v oboru nefrologie

Akreditované zarizeni

Pocet mésicu

nefrologie — poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici ambulantni a lizkovou
zdravotni péci s akreditaci II. typu

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdeldvacim
programem nefrologie

zafizeni zaméfené na renalni biopsie (zafizeni musi provést vice
nez 100 biopsii vlastnich ledvin ro¢n¢) a sonografii

zafizeni zaméfené na transplantacni problematiku (zatizeni musi
provést vice nez 100 transplantaci ledvin ro¢n¢)

ztoho transplantaéni ambulance — akreditované zafizeni zaméfené na

transplantacni problematiku ledvin

poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici ambulantni a
lizkovou zdravotni péci v oboru nefrologie s akreditaci
II. typu — jiné akreditované zatizeni dle vybéru skolence

2.3 Vlastni specializovany vycvik zkraceny — v délce 24 mésicl

Lékati se specializovanou zptsobilosti v oboru vnitini 1€ékatstvi nebo se specializaci
I. stupn€¢ v oboru interni Iékafstvi si doplni odbornou praxi (véetné vykonil) podle

vzdélavaciho programu v oboru nefrologie v nasledujicim rozsahu.

a) povinna odborna praxe v oboru nefrologie

Akreditované zarizeni

Pocet mésicu

nefrologie — poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici ambulantni a/nebo
ltizkovou zdravotni péci s akreditaci 1. nebo II. typu

. - . p . 19
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené
vzdélavacim programem nefrologie
ztoho odborna nefrologicka ambulance 6
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dialyzacni stfedisko 6
b) povinna odborna dopliikova praxe v oboru nefrologie
Akreditované zarizeni Pocet mésicu
nefrologie — poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici ambulantni a ltizkovou
zdravotni péci s akreditaci II. typu
. ¥ . . . 5
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené
vzdelavacim programem nefrologie
zafizeni zaméfené na renalni biopsie (zafizeni musi provést vice
. .., , . . . . 1
nez 100 biopsii vlastnich ledvin ro¢n¢) a sonografii
zafizeni zaméfené na transplantacni problematiku (zafizeni musi 1
provést vice nez 100 transplantaci ledvin ro¢n¢)
ztoho transplantaéni ambulance - akreditované zafizeni zaméfené na |
transplantacni problematiku ledvin
poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytujici ambulantni a
lizkovou zdravotni péci v oboru nefrologie s akreditaci II. typu 2
— jiné akreditované zatizeni dle vybéru skolence
Cast Il.
2.4 Teoreticka ¢ast vzdélavaciho programu
a) Ucast na vzdélavacich aktivitach — povinna
Kurzy Pocet hodin
kurzy Dialyzaéni 28
kurzy Nefrologické 30
kurzy Transplanta¢ni 16

b) ucast na vzdélavacich aktivitach je povinna v tomto rozsahu:

b1) vSechny nize uvedené kurzy pro lékare, ktefi byli zarazeni do vlastniho
specializovaného vycviku bez absolvovani nize uvedenych kurz,

b2) kurzy Lékarska prvni pomoc, Zaklady zdravotnické legislativy, etiky
a komunikace, Radia€ni ochrana a Zaklady vnitiniho Iékarstvi pro lékare, kterym
uplynulo od absolvovani téchto kurzt vice nez 5 let, a

b3) kurz Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a lé€ba zavislosti

pro lékare, kterym uplynulo od absolvovani tohoto kurzu vice nez 10 let.

Kurzy Pocet hodin
kurz Lékarska prvni pomoc 20

kurz Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace 12

kurz Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a 1écba zavislosti

kurz Radia¢ni ochrana

kurz Zaklady vnitiniho 1ékafstvi 40
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c) ucast na vzdélavacich aktivitach — doporucena

Aktivity

Délka trvani

nebo akreditovanymi zafizenimi, aj.

doporucené jsou kurzy v nefrologii pofadané Ceskou nefrologickou spolecnosti
(dale jen ,,CNS*) nebo Ceskou Iékaiskou komorou (déle jen ,,CLK*) nebo

a postgradualnim programem, sjezdy mezinarodni (ERA/EDTA, ISN, ASN ap.)

Institutem postgradudlniho vzdélavani ve zdravotnictvi (dale jen ,,IPVZ*) nebo v rozsahu min.
Iékatskymi fakultami (dale jen ,,LF*) nebo Spolky lékati, kongresy CNS 20 hod.

Pokud Skolenec absolvoval kurzy dle ¢asti II. b) vramci zakladniho
interniho kmene, neabsolvuje je v ramci specializovaného vycviku.

3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych
dovednosti ovérovanych na konci vlastniho
specializovaného vycviku

Nefrologie
e Uchaze¢ musi prokazat teoretické znalosti v nasledujicich oblastech:

- fyziologie ledvin,

- patofyziologie ledvin,

- poruchy vodniho a elektrolytového metabolismu,

- imunologie chorob ledvin,

- renalni biopsie (indikace, kontraindikace, hodnocenti),

- patofyziologie arterialni hypertenze z hlediska diferencialné
diagnostickych problému,

- poruchy metabolismu proteini, sacharidi a lipidd
u renalnich chorob se zvlastnim zfetelem k problémim
dietologickym,

C - mikrobiologické problémy v nefrologii se zvlastnim
Teoretlcke zietelem k chronické pyelonefritidé a urosepsi,
znal osti

problematika vyvojovych anomalii ledvin a mocovych cest
se zvlastnim zfetelem k problémtim pediatrickym,

metabolické problémy urolithiasy z hlediska diagnostického
a terapeutického,

farmakoterapie renalnich onemocnéni a problematika
upravy davkovani 1é¢ivych pripravki pii poklesu renalnich
funkeci,

patofyziologie a poruchy metabolismu pfi akutnim selhani
ledvin,

patofyziologie a poruchy metabolismu pii chronickém
selhani ledvin,

teoretické podklady hemodialyzacéni terapie (indikace,
komplikace),
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- teoretické podklady peritonedlni dialyzy (indikace,
komplikace),

- teoretické podklady transplantace ledvin.

Uchaze¢ musi dale prokazat znalosti klinického obrazu, diagndzy
a terapie renalnich onemocnéni v oblastech:

- akutni glomerulonefritidy,
- chronické glomerulonefritidy a glomerulopatie,

- glomerulopatie pfi systémovych a metabolickych
chorobach,

- intersticialni nefritidy a pyelonefritidy,

- vaskularni nefrosklerosy a ischemické choroby ledvin
(benigni a maligni),

- pozdni gestozy,

- diferencidlné diagnostickych probléml nefrologicko -
urologickych (tbc, tumory, urolitidza),

- polycystickych ledvin,
- vyvojovych anomalii ledvin a mocovych cest,
- akutniho selhani ledvin,
- chronického selhani ledvin,
- transplantace ledvin.
Musi ovladat problémy:

- poruch cirkulace, zvlast¢ srdecniho selhani a poruch
zpusobenych hypervolemii a dehydrataci, poruch ¢innosti
myokardu  podminéné  poruchami elektrolytového
metabolismu, musi zvladnout zasady terapie srdecni
zastavy,

- gastroenterologické problémy souvisejici s chronickym
selhanim ledvin a podavanim kortikoidu,

- endokrinologické problémy arterialni hypertenze
a chronického selhani ledvin,

- hematologické problémy chronického selhani ledvin
zejména souvisejici s anemii a poruchami hemokoagulace,

- neurologické problémy chronického selhani ledvin,
- zaklady nutri¢ni terapie vcetné parenteralni,

- znalost akutniho selhani ledvin v souvislosti s traumaty,
popaleninami a intoxikacemi,

- znalost peritonealni dialyzy v terénnich podminkach.
V posudkovém lékarstvi v oblasti oboru:

- musi ovladat posudkovou C¢innost pro veskera renalni
onemocnéni.

V gerontologickych aspektech oboru:

- musi znat zvlaStnosti klinického obrazu renalnich
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onemocnéni ve vysS§im véku aporuchy vodniho a
elektrolytového metabolismu, které se nejcastéji vyskytuji
u starych osob a z toho vyplyvajici dasledky pro upravu
terapie.

Standardni a specidlni vySetfovani, diagnostické a laboratorni
metody

e Uchaze¢ musi ovladat:
- orientaéni chemické a mikroskopické vysetieni moci,

- vySetfeni glomerularni filtrace (clearance endogenniho
kreatininu),

- vySetfovani koncentra¢ni a dilu¢ni schopnosti ledvin,
- renalni vylu¢ovani vody a elektrolyti,

- znalost clearancovych vysetfovacich technik,

- vySetfovani acidifikacni ¢innosti ledvin,

- znalost zakladniho hodnoceni sonografického vysSetieni
ledvin,

- znalost zékladniho hodnoceni rentgenovych vysSetfeni

ledvin,
PraktiCké_ - znalost zakladniho hodnoceni izotopovych vySetfovacich
dovednosti metod,

- znalost zakladniho hodnoceni metabolickych poruch
pfi renalnich onemocnénich.

Standardni a specialni oSetfovaci metody, vykony a postupy
e Uchaze¢ musi znat:
- cévkovani mocového méchyfe,
- principy chirurgického postupu zavadéni peritonealniho
katetru do dutiny peritonedalni pii peritonealni dialyze,

- principy  napojovani a  odpojovani = nemocného
na hemodialyzacni a peritonealni aparat a znalost ovladani
potiebné techniky,

- zavedeni katétru do centrdlni Zzily a =znalost indikace
pro zavedeni permanentniho centralniho katétru,

- zékladni praktické znalosti k biopsii ledvin,

- principy méfeni centralniho venézniho tlaku.

4 VsSeobecné pozadavky

Absolvent specializa¢niho vzdélavani:

znd obsah, rozsah a zplsob vedeni zdravotnické dokumentace v souladu
se zakonem ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o =zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdé¢jSich piedpisi
a vyhlasky €. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdéjSich
ptedpist,
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dle vyhlasky ¢. 297/2012 Sb., o nalezitostech Listu o prohlidce zemielého, zptisobu
jeho vypliovani a preddvani mistim urCeni, a o nalezitostech hldSeni ukonceni
té¢hotenstvi porodem mrtvého ditéte, o umrti dit¢te a hladSeni o umrti matky

(vyhlaSka o Listu o prohlidce zemielého), ve znéni pozdéjSich predpisit musi znat
list o prohlidce zemtelého,

ma znalosti pravnich predpisti Evropské unie, platnych pravnich ptedpisti, predpist
vydavanych Ministerstvem zdravotnictvi, Ministerstvem zivotniho prostiedi popf.
jinymi ufady statni spravy ve vztahu k oblasti zdravotnictvi,

zna a fidi se zédkladnimi etickymi normami I€katského povolani,

dosahne potfebné urovné schopnosti pro komunikaci s pacienty, piibuznymi,
spolupracovniky a s osobou, kterou pacient ur¢i ve smyslu §33 odst. 1 zakona
¢.372/2011 Sb.,

ma zakladni znalosti posudkového Iékarstvi, revizni Cinnosti, lékaiské etiky,
organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a ekonomiky zdravotnictvi,

0svoji si provozni a administrativni ¢innosti a management tymové prace, osvoji si
zaklady pocitacové techniky jako prostfedku pro ukladani a vyhledavani dat,
odbornych informaci a komunikace.

5 Potvrzeni hodnoceni o pribéhu specializacniho vzdélavani

Specializa¢ni vzdélavani probihd pod vedenim piidéleného Skolitele v akreditovaném
zatizeni.

a) Pribézné hodnoceni skolitelem

e ziznam o absolvované praxi a Skolicich akcich v priikazu odbornosti
v Sestimési¢nich intervalech, zaznamy o provedenych cinnostech
a vykonech v priikazu odbornosti,

e celkové zhodnoceni na konci vlastniho specializovaného vycviku s jeho
zdznamem v prikazu odbornosti,

e garantem celé specializatni pripravy Skolence muze byt Iékaf se

specializovanou zpusobilosti v oboru nefrologie z akreditovaného zatizeni II.
typu, s kterym Skolenec konzultuje pribéh specializacni ptipravy.

b) Ptedpoklady pro pfistoupeni k atestacni zkouSce

e absolvovani pozadované praxe potvrzené vSemi Skoliteli se specializovanou
zpusobilosti nebo se zvlastni odbornou zplsobilosti a  vlastniho
specializovaného vycviku,

e slozeni zkousky po ukonceni vzdélavani v zdkladnim kmeni,

e podani prihlasky k atesta¢ni zkouSce. Spravnost udaji uvedenych v piihlasce
potvrzuje Skolitel akreditovaného zatizeni, v némz se uskuteciiuje vzdélavaci
program a zaméstnavatel uchazece,

e predloZzeni potvrzeni o provedenych kompletnich vykonech v prikazu
odbornosti,
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e potvrzeni o absolvovani kurzi a vzdélavacich akci (viz tab. Cast I1.),

e vefejnd obhajoba odborné prace v rozsahu 10 - 15 stran textu véetné rozboru
kasuistiky.
¢) Vlastni atestacni zkouska

e teoreticka cast — 3 teoretické otazky z celého oboru.

6 Charakteristika €innosti, pro které absolvent specializacniho
vzdélavani ziskal zplisobilost

Absolvent specializa¢niho vzdélavani v oboru nefrologie ziskédva specializovanou
zpusobilost pro diagnostickou, lécebnou a preventivni péci o pacienty, ktera ho opraviiuje
k samostatnému vykonu povolani v rdmci poskytovani zdravotnich sluzeb v ambulantni nebo
v lizkové formé a je povazovana i pro vykon pedagogické, resp. vyzkumné praxe,
k provadéni konzilii a ucasti na vzdélavani specialisti v oboru.

7 Charakteristika akreditovaného zarizeni

Specializa¢ni vzdélavani zajiStuje poskytovatel zdravotnich sluzeb nebo jina
pravnicka nebo fyzickd osoba, které ministerstvo ud¢€lilo akreditaci (dale jen ,,akreditované
zatizeni). Akreditované zatizeni zajiStujici vyuku Skolencli musi zajistit Skolenci absolvovani
vzdélavaciho programu. K tomu slouzi fadné a plné zapojeni Skolence do prace a dale
umoznéni studia a pobytu v jiném akreditovaném zafizeni, které muze poskytovat Cast
piipravy, ktera neni dostupna ve vlastnim akreditovaném zatizeni. Pozadavky na minimalni
personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny
ve vyhlasce ¢. 99/2012 Sb. a pozadavky na minimalni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny ve vyhlasce
¢. 92/2012 Sb.

Nedilnou soucésti zadosti o udéleni nebo prodlouzeni akreditace je plan atestacni
piipravy Skolence, ktery vychazi z § 14 odst. 2 pism. c¢) zakona ¢. 95/2004 Sb. a dale smlouvy
o spolupréci s jinym akreditovanym poskytovatelem zdravotnich sluzeb (pokud akreditované
zafizeni nezajistuje napli vzdeélavaciho programu samo).

7.1 Akreditované zafizeni (AZ) I. typu — ambulantni zafizeni

« Skolitel mé specializovanou zpiisobilost v oboru nefrologie a min. 3 roky
praxe voboru od ziskani specializované zpusobilosti v oboru nefrologie
a s minimalnim pracovnim tvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele

Personalni zdravotnich sluzeb.

zabezpeceni et o - . .
P ¢ Pomeér skolitel/skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.
o Skolitel doklad4 svou zpisobilost pii zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
Zivotopisem.
e AZ musi zajistovat:
Technické . VR y . < ;
2 vécné - hemodialyza¢ni stfedisko s alesponn elementarni zkuSenosti
. v peritonealni dialyze,
vybaveni

- nefrologickou ambulanci,
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- ve smluvni spolupraci dolozit poskytovatele zdravotnich sluzeb
poskytujici lizkovou zdravotni péci, kde jsou hospitalizovani pacienti
s komplikacemi hemodialyzy a jini pacienti s nemocemi ledvin (jedna
se 0o AZ pro obor nefrologic nebo vnitini 1ékafstvi, kde bude
prokazatelnym zplsobem zajiSténa ¢ast specializacni ptipravy v oboru
nefrologie, a to na vlastnim nebo smluvnim zafizeni jiného
poskytovatele zdravotni [izkové péce).

e AZ doklada ve smluvni spolupraci zajisténi zakladniho komplementu:

- laborator klinické biochemie,

- laboratof klinické hematologie v nepfetrzitém rezimu,

- laboratof mikrobiologicka,

- zékladni zobrazovaci metody (RTG, sonografie).

7.2 Akreditované zafizeni (AZ) Il. typu — ambulantni a lGzkové

zarizeni

Personalni
zabezpeceni

« Skolitel méa specializovanou zptisobilost v oboru nefrologie a min. 3 roky
praxe voboru od ziskani specializované zputsobilosti v oboru nefrologie
a s minimalnim pracovnim uvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele
zdravotnich sluzeb.

e Seznam lékaru:

- min. 2 I¢ékafi se specializovanou zpisobilosti v oboru nefrologie
s celkovym tvazkem ve vy$i 1,5 u daného poskytovatele zdravotnich
sluzeb.

e Pom¢r skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

« Skolitel doklada svou zpusobilost pii zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
zivotopisem.

e AZ musi mit zazemi pro =zajisténi dlouhodobych Skolicich stazi
na akreditovaném zatizeni daného poskytovatele zdravotnich sluzeb.

e Na AZ probihaji pravidelné klinickopatologické seminare.

Technické a
vécné
vybaveni

e AZ je zafizenim pokryvajicim cely obor nefrologie, tj. oblast klinickou
(lizkovou, ambulantni, dialyza¢ni a transplantacni) i vyzkumnou a edukacni,
veetné provadéni specializa¢nich vykonii typu renalni biopsie a implantace
peritonealniho katetru.

e Soucasti AZ:

- biochemickda, hematologickd, mikrobiologickd a imunologicka
laboratof (prvni dvé v nepietrzitém provozu),

- dostupnost zobrazovacich metod (RTG, CT, sonografie, MRI,
izotopové pracovisté).
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8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni
zabezpeceni a technické a vécné vybaveni pro jejich
realizaci - charakteristika

8.1 Program kurzu Lékarska prvni pomoc

Predmét

Nahla zastava krevniho obé&hu, incidence, diagndza, zékladni a roz$ifena neodkladna resuscitace
véetné defibrilace (Basic Life Support a Advanced Cardiac Life Support).

Bezvédomi nejasného ptivodu, kiece, synkopa; nahlé cévni mozkové piihody, diagnostické postupy,
terapeutické okno, trombolyza systémova, intraarterialni.

Dusnost, hlavni pfiCiny: respira¢ni etiologie — astma bronchiale, status astmaticus, inhalacni trauma
atd., kardiovaskularni etiologie — kardialni selhavani, astma cardiale, edém plic, embolie plicnice,
zvlastni stavy: tonuti a utonuti, strangulace atd., diagnoza, diferencialni diagnoza., terapeutické
postupy, principy umélé plicni ventilace.

Bolesti na hrudi, akutni koronarni syndrom, principy a indikace trombolyzy, PTCA (Percutaneous
Transluminal Coronary Angioplasty), zdvazné dysrytmie a terapeutické ptistupy.

Traumatologie — tézké urazy, uraz hlavy, patefe, hrudniku, dutiny bfi$ni, koncetin, polytrauma,
poranéni el. proudem, termicka poranéni, hlavni zasady ATLS (Advanced Trauma Life Support).

Sok, diagnéza, klasifikace, pii¢iny, terapeutické ptistupy.

Hromadné postizeni zdravi/osob, zaklady feSeni v pfednemocni¢ni a ¢asné nemocnic¢ni neodkladné
péci (PNP a NNP).

Integrovany zachranny systém (IZS) a krizova ptipravenost zdravotnické zachranné sluzby (ZZS) a
zdravotnickych zatizeni (ZZ).

Zvlastnosti urgentnich stavi u déti.

Extramuralni porod, péce o novorozence a matku, gynekologické akutni stavy.

Prakticka vyuka.

Celkem 20 hodin, nebo e-learning

Znalosti ziskané v kurzu se ovétuji po ukoncéeni testem.

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Lékarska prvni pomoc
Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zpUsobilosti v oboru urgentni
mediciny a praxi nejméné 5 let v oboru, nebo se specializovanou zpisobilosti v oboru
anesteziologie intenzivni medicina a praxi v oboru nejméné 5 let, popiipadé se specializovanou
zpusobilosti ve vyucované problematice.

¢ Garant kurzu ma specializovanou zptisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
l1ékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

e Ucebna pro praktickou vyuku s vybavenim: model (dospély, détsky a novorozenec) umoziujici
prakticky nacvik zakladni i rozSifené neodkladné resuscitace se simultdnnim zaznamem
sledovanych vitalnich funkci, zejména respiracnich a ob&hovych k objektivizaci ucinnosti
provadéné resuscitace a moznosti ulozeni sledovanych dat do PC a zavére¢né vyhodnoceni.




238 VESTNIK MZ CR CASTKA 3/2019

¢ Model musi umoznit nacvik:

- zajisténi prichodnosti dychacich cest pomoci vzduchovodd, Combi-tubusu, laryngealniho
tubusu, laryngealni masky, véetné intuba¢ni a riznymi technikami trachealni intubace,

- umélé plicni ventilace z plic do plic usty, pfes masku, ruénim dychacim piistrojem/
transportnim ventilatorem,

- nacvik intubace déti véetné novorozencii a umélou plicni ventilaci,

- zajisténi prichodnosti dychacich cest koniopunkei, minitracheotomii (krikotomii),

- punkci pneumotoraxu,

- zajisténi vstupu do krevniho fecisté — punkci a kanylaci periferni Zily, centralni Zily
(subclavia, jugularis interna), vena femoralis a rizné techniky intraosealniho pfistupu,

- diagnostiky simulovanych poruch rytmu na kardioskopu a volbu farmakoterapie
a elektroimpulzoterapie.

e Pocitacova ucebna pro zavérecné testovani znalosti.

8.2 Program kurzu Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace

Predmét

Legislativa.

Zakladni pravni pfedpisy ve zdravotnictvi a jejich hierarchie.

Organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a fizeni zdravotnictvi.

Rozhodovani pacienta (informovany souhlas, odmitnuti péce).

Poskytovani zdravotni péce bez souhlasu, omezovaci prostiedky.

Povinna ml¢enlivost zdravotnickych pracovnikd.

Vedeni a nakladani se zdravotnickou dokumentaci.

Nalezita odborna troven (lege artis).

Stiznosti ve zdravotnictvi.

Pravni odpovédnost lékare a poskytovatele zdravotnich sluzeb.

Poskytovani zdravotni péce v Evropské unii a pieshrani¢ni zdravotni péce.

Systém veiejného zdravotniho pojisténi.

Zdravotni sluzby hrazené ze zdravotniho pojisténi.

Platci zdravotniho pojisténi, prava a povinnosti pojisténci.

Systém thrad zdravotni péce.

Systém socialniho zabezpeceni a lékatska posudkova sluzba.

Nemocenské pojisténi.

Diichodové pojisténi.

Socialni pomoc a socialni sluzby.
Lékarska etika.

Etické kodexy, etické chovani zdravotnickych pracovnikii.

Zakladni principy a etické zasady.

Etické problémy soucasné mediciny.
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Komunikace ve zdravotnictvi.

Zakladni principy a specifika.

Komunikace mezi zdravotnickymi pracovniky, pacientem a osobami jemu blizkymi.

Krizova komunikace.

Celkem 12 hodin, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady zdravotnické legislativy,
etiky a komunikace

Personalni zabezpeceni

e Minimaln¢ 2 lektofi se znalosti zdravotnického prava a vefejného zdravotnictvi,
s vysokoskolskym vzdélanim v oboru pravo v magisterském studijnim programu na vysoké Skole
v Ceské republice nebo na vysoké kole v zahraniéi, pokud je takové vzd&lani v Ceské republice
uznavano, a profesni zkuSenosti v oblasti zdravotnického prava v délce alespoii 5 let. Lektofi
zdravotnického prava dokladaji ptehled publikacni ¢innosti za poslednich 5 let a pedagogickou
¢innost.

e Soucasti lektorského tymu musi byt lektofi s ukoncenym vysokoskolskym vzdélanim piislusného
zaméfeni a odbornou praxi nejméné 5 let v oblasti pfednaseného tématu (etika, komunikace a
socialni zabezpecent).

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.3 Program kurzu Prevence skodlivého uzivani navykovych latek (dale jen
»NL*) a lé€ba zavislosti

Predmét

Skodlivé uzivani NL a zavislosti na NL v CR.

Piehled NL zneuzivanych v CR a jejich vlastnosti.

Zdravotni aspekty Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL.

Problematika Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL ve specifickych podminkach jednotlivych
medicinskych oborti, moznosti prevence.

Ptehled specifickych 1écebnych modalit pro osoby Skodliveé uzivajici NL a zavislé.

Pravni aspekty souvisejici se zneuzivanim NL a zavislostmi na NL.

Zavér kurzu, shrnuti.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Prevence s$kodlivého uzivani
navykovych latek a Ié¢ba zavislosti

Personalni zabezpeceni

o Lektoti se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti nebo zvlastni
specializovanou zptisobilosti v oboru navykové nemoci a praxi nejméné 5 let v oboru, popiipade
se specializovanou zpusobilosti ve vyucované problematice.

Technické vybaveni
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¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.4 Program kurzu Radia€ni ochrana

Predmeét

Utinky ionizujiciho zateni na Zivé systémy, charakter deterministickych
a stochastickych ucinkd. Riziko nadorovych a dédi¢nych onemocnéni. VeliCiny a jednotky
pouzivané pro potieby radia¢ni ochrany. Koncepce radia¢ni ochrany, zakladni principy radiacni
ochrany, legislativni ramec lékarského a nelékatského ozafeni.

Radiacni zatéz obyvatel zriiznych zdroji ionizujiciho zareni. Specificky charakter lékatrského
ozafeni, radia¢ni ochrana pacientii. Lékatfskd pomoc fyzickym osobam ozafenym pii radiacni
mimotadné udalosti. Radiologicka udalost, pfi¢iny a mozné nasledky.

Uloha Iékait indikujicich vySetieni nebo 1écbu s vyuzitim zdroji ionizujiciho zafeni — vyznam
indikacnich kritérii (Véstnik MZ). Vybér optimalni zobrazovaci metody. Zobrazovaci modality
vyuzivajici neionizujici zafeni. Informovani pacientd.

Uloha aplikujicich odborniki a optimalizace radiaéni ochrany (radiologické standardy, diagnostické
referenéni urovng). Ozareni déti, t€hotnych a kojicich Zen (specifika, opatfeni, zdivodnéni).
Velikosti davek pacientl pro typické radiologické postupy.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpecéeni a technické vybaveni kurzu Radiaéni ochrana

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti nebo zvlastni specializovanou zpusobilosti v oboru
radiologie a zobrazovaci metody, pracovni lékafstvi, nuklearni medicina a radiacni onkologie.

¢ Radiologicti fyzici se specializovanou zpusobilosti.

e Dalsi odbornici s absolvovanym magisterskym studiem v oboru ve vztahu k vyucovanému
tématu.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.5 Program kurzu Zaklady vnitfniho lékarstvi

Predmét

Diferencialni diagnostika v béZnych klinickych situacich v lizkové a ambulantni péci, jako
jsou: anemie, otoky, dyspnoe, bolesti na hrudi, porucha funkce jater, porucha funkce ledvin,
poruchy elektrolytové a acidobazické rovnovahy, bolest biicha, zacpa, prijem.

Lécba béznych chorob v lizkové a ambulantni péci, jako jsou:

diabetes mellitus, aterosklerdza, hypertenze, ICHS, poruchy §titné Zlazy, osteoporoza, srde¢ni
selhani, fibrilace sini, CHOPN, chronické onemocnéni ledvin, tromboembolicka nemoc, pneumonie,
pleuritida, nekomplikovana pankreatitida, nekomplikovana divertikulitida, zanét kize a podkozi,
infek¢éni prijem.

Zahajeni 1écby a opatreni ke stabilizaci pacienta s akutnimi potiZemi, jako jsou:

bolest na hrudi, dusnost, zmatenost, bezvédomi, anafylaxe, sepse, poruchy srde¢niho rytmu,
synkopa, Sok, krvaceni do gastrointestinalniho traktu, nezadouci ucinky antikoagulaéni a
antiagregacni 1écby.
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Celkem 40 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady vnitiniho lékarstvi

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zpUsobilosti v oboru vnitini 1ékatstvi, ktefi spliiuji podminky pro
Skolitele.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.6 Program kurzu Dialyzacnich

st potet hodin
Povinny kurz dialyza¢ni — ¢ast 1. 14
Princip dialyza¢nich metod. 2
Indikace. 2
Provadéni dialyzy. 2
Typy dialyzy. 4
Dlouhodoba prognéza. 4
Povinny kurz dialyzac¢ni — ¢ast I1. 14
Nové dialyza¢ni metody. 2
Kontinualni metody. 1
Specialni pristupové cesty. 1
Rizikovi nemocni. 3
Problematika peritonealni dialyzy. 7
Celkem 28

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Dialyzaéniho

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti v oboru nefrologie a/nebo specializovanou zpisobilosti
ve vyucované problematice a praxi nejméné 10 let v oboru.

¢ Garant kurzu ma specializovanou zptisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
lékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

e Ucebna/poslucharna pro teoretickou vyuku s piislusSnym vybavenim.

e Pocitatova ucebna pro zavére¢né testovani znalosti.




242 VESTNIK MZ CR CASTKA 3/2019

8.7 Program kurzu Nefrologickych

Predmt il

Povinny kurz nefrologicky — c¢ast I. 15
Prehled zakladnich chorob v nefrologii. 3
Glomerulonefritidy, tubulointersticialni nefritidy, hereditalni neuropatie. 3
Akutni selhani ledvin, chronické selhani ledvin. 3
Hypertenze. 3
Infekce mocovych cest. 3

Povinny kurz nefrologicky — ¢ast II. 15
Novinky v diagnostice a 1€cb¢ zékladnich nosologickych jednotek v nefrologii. 7,5
Nové poznatky v oblasti molekularni genetiky a biochemie u chorob ledvin. 7,5

Celkem 30

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Nefrologického

Personalni zabezpeceni

ve vyucované problematice a praxi nejméné 10 let v oboru.

lékate v oboru specializace.

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti v oboru nefrologie a/nebo specializovanou zpisobilosti

e Garant kurzu ma specializovanou zptisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani

Technické vybaveni

e Ucebna/poslucharna pro teoretickou vyuku s prislusSnym vybavenim.

¢ Pocitacova ucebna pro zavérecné testovani znalosti.

8.8 Program kurz( Transplantacnich

Predmt podet hodin
Povinny kurz transplantac¢ni — ¢ast 1. 8
Zakladni problematika transplanta¢ni imunologie. 1
Technika transplantace. 1
Immunosuprese. 2
Rejekce a jeji 1écba. 2
Komplikace transplantaci. 2
Povinny kurz transplantaé¢ni — ¢ast I1. 8
Vybér darct k Tx. 3
Ptijemci k Tx. 3
Indikace a kontraindikace. 2
Celkem 16
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Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Transplantaéniho

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti v oboru nefrologie a/nebo specializovanou zpiisobilosti
ve vyucované problematice a praxi nejméné 10 let v oboru.

¢ Garant kurzu ma specializovanou zpiisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
lékare v oboru specializace.

Technické vybaveni

e Ucebna/poslucharna pro teoretickou vyuku s pfislusnym vybavenim.

e Pocitacova ucebna pro zavérecné testovani znalosti.
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Vzdeélavaci program
specializacniho oboru
ANESTEZIOLOGIE A INTENZIVNI
MEDICINA

vlastni specializovany vycvik

1 Cil specializacniho VZAEIAVANL.......coveirrrinireinsercssenssnnsssenssanessesssssssssssssssssssssassssssssssossssse 244
Minimalni poZzadavky na specializacni VZAEIAVANI ....ccueieeueirreienrenssercsncssancsssesnsssaness 246
2.1 Zékladni anesteziologicky kmen — v délce minimaln€ 30 mésicl..........ccceevuernnenns 246
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce minimaln€ 24 meésict .........ccoceeveervenenne. 246
2.3 Teoretickd cast vzdélavaciho programu ............ccooceevieiiiiiieiiieie e 247
3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti ovérovanych
na konci vlastniho specializovaného VYCVIKU .....cueicevveicrvercnsercssnicssnnicssnnscssnsscsansens 248
4 VSe0beCn€ POZAAAVKY ...ccoveierrressercsensssnsssensssnessasssssessassssssssasssssssssssssssssassssssssassssssssasssss 251
5 Potvrzeni hodnoceni o priibéhu specializacniho VZAElAvANi......c..ccoveeeereessercsensarenns 252
6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializa¢niho vzdélavani ziskal
F70 11 E11] 171 10X T 253
7 Charakteristika akreditovaného ZarizZeni ............coeeeveiesveinsninssnrnsnecsseccsnecssencsanesnnenns 253

8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni zabezpeceni a technické
a vécné vybaveni pro jejich realizaci - charakteristika ........ccocceeveesserccnnessercsnncssanenns 256

1 Cil specializacniho vzdélavani

Cilem specializacniho vzdé&lavani v oboru anesteziologie a intenzivni medicina (AIM) je
ziskani specializované zpusobilosti osvojenim potiebnych teoretickych znalosti a praktickych
dovednosti zejména v téchto doménach oboru:
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Zakladni domény

. Posouzeni klinického stavu a formulovani pldnu anesteziologické/perioperacni péce
u pacientii vSech vékovych skupin, které zahrnuje a) stratifikaci rizik, pfedoperacni
piipravu zohlediujici aktualni klinicky stav a privodni onemocnéni, b) optimalizaci
organovych funkci nebo postupii k minimalizaci perioperacnich rizik.

. Metody a techniky anesteziologické péce (celkova anestezie, regiondlni anestezie,
monitorovana anesteziologicka péce) pro 1écebné nebo diagnostické vykony operacni

¢1 neoperacni povahy ve vSech vékovych skupinach.

. Intenzivni medicina.

. Perioperacni medicina.

. Pooperacni péce a 1écba akutni bolesti.

. Diagnostika a 1écba vSech neodkladnych stavli irazové a netirazové povahy vyzadujicich

bezprostfedni podporu nebo ndhradu zdkladnich zivotnich funkci.

. Profesionalismus a etika.

Specifické domény

. Zajisténi dychacich cest v pIném rozsahu.

. Porodnicka analgezie a anestezie/perioperacni péce.

. Anestezie a perioperacni péce v hrudni a kardioanestezii.
. Anestezie pro neurochirurgii a neurointervencni vykony.
. Détska anestezie/perioperacni péce.

. Anestezie/perioperacni péce mimo operacni saly.

. Multidisciplindrni [é€ba chronické bolesti.

. Ptistrojova podpora organovych funkei.

. Zaklady paliativni péce.

Absolvovani specializacniho vzdélavani je vychozim predpokladem pro ziskavani dalSich
kompetenci pro tuzce specializované cinnosti/vykony v ramci plsobnosti absolventa
specializa¢niho vzdélavani oboru anesteziologie a intenzivni medicina.
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2 Minimalni pozadavky na specializa€ni vzdélavani

Podminkou pro zatazeni do specializatniho vzdélavani v oboru anesteziologie a
intenzivni medicina je ziskdni odborné zpusobilosti k vykonu povolani lékate ukoncenim
nejméné Sestiletého prezenéniho studia na Iékaiské fakulté, které obsahuje teoretickou
a praktickou vyuku v akreditovaném magisterském studijnim programu vSeobecné 1ékafstvi.

Specializa¢ni vzdélavani se uskuteCriuje pifi vykonu Iékafského povolani formou
celodenni pripravy v rozsahu odpovidajicim stanovené tydenni pracovni dobé
podle § 79 zakona €. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozd¢jSich predpist.

Specializa¢ni vzdélavani mutze vsouladu s §5 odst. 4 zdkona ¢&. 95/2004 Sb.,
o podminkach ziskavani a uznavani odborné zpisobilosti a specializované zpisobilosti k vykonu
zdravotnického povolani 1ékate, zubniho 1ékatfe a farmaceuta, ve znéni pozdéjsich predpisi (dale
jen ,,zédkon ¢. 95/2004 Sb.*) probihat jako rozvolnéna ptiprava, to je pfi niz§im rozsahu, nez je
stanovena tydenni pracovni doba, pfitom jeji rozsah nesmi byt nizsi, nez je polovina stanovené
tydenni pracovni doby. Jde-li o osobu na rodi¢ovské dovolené nebo osobu pecujici o dité do
zahajeni povinné Skolni dochdzky, rozsah pracovni doby nesmi byt niz$i nez jedna pétina
stanovené tydenni  pracovni doby. Vtomto pfipadé celkovda délka, uroven
a kvalita nesmi byt niz8i nez v ptipad¢ celodenni pripravy.

Specializa¢ni vzdélavani probiha u poskytovateli zdravotnich sluzeb nebo jinych
fyzickych nebo pravnickych osob, kteti ziskali akreditaci podle zakona ¢. 95/2004 Sb.

Postup do vlastniho specializovaného vycviku je podminén splnénim vsech pozadavki
stanovenych pro ziskani teoretickych znalosti a praktickych dovednosti stanovenych v ramci
vzdelavani v zakladnim anesteziologickém kmeni. Vlastni specializovany vycvik probihd na
pracovistich akreditovanych pro specializacni vzd€lavani v oboru anesteziologie a intenzivni
medicina a dalSich oborti.

Podminkou pro ziskani specializované zptlisobilosti v oboru anesteziologie a intenzivni
medicina je zafazeni do oboru, absolvovani zdkladniho anesteziologického kmene (30 mésicii),
vlastniho specializovaného vycviku (minimaln€¢ 24 mésicli) a UspéSné sloZzeni zkouSky po
ukoncéeni vzdélavani v zdkladnim kmeni a atestaéni zkousky. Celkova doba specializa¢niho
vzdélavani je minimalné€ 4,5 roku, z toho:

2.1 Zakladni anesteziologicky kmen — v délce minimalné 30 mésicu

a
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce minimalné 24 mésicl

Obsah, rozsah a c¢lenéni vzdélavani v zakladnich kmenech, pozadavky na technické a
vécné vybaveni, personalni zabezpeceni pracovisté, které jsou podminkou pro ziskani akreditace
k zajisténi specializacniho vzdélavani v zédkladnim kmeni a pozadavky na teoretické znalosti
a praktické dovednosti, které je nezbytné absolvovat pied ptihlaSenim ke zkousce po ukonceni
vzdélavani v zdkladnim kmeni, stanovi vyhlaska o vzdélavani v zdkladnich kmenech 1ékart.



CASTKA 3/2019 VESTNIK MZ CR 247

Cast|.
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce minimalné 24 mésicu
a) povinna odborna praxe v oboru anesteziologie a intenzivni medicina
Akreditované zafrizeni Pocet mésicu
anesteziologie a intenzivni medicina— poskytovatel zdravotnich sluzeb 24
poskytujici akutni lizkovou péci intenzivni a resuscitacni péci s akreditaci L. vcetné ucasti na
typu nebo II. typu vzdélavacich
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spliiovat podminky stanovené vzdélavacim aktivitach
programem anesteziol ogie a intenzivni medicina uvedenych v bodu
2.3
pracoviste svou ¢innosti pokryvajici cely rozsah
ztoho vzdélavaciho programu s akreditaci 6
IL. typu *

* Praxi na akreditovaném zafizeni II. typu v délce 6 mésict lze absolvovat priibézné a
rozdélené v ramci vlastniho specializovaného vycviku v délce 24 mésici.

Cast L.
2.3 Teoreticka ¢ast vzdélavaciho programu
a) ucast na vzdélavacich aktivitach — povinna

Kurzy Pocet hodin

kurz Simulace kritickych stavi 16

b) ucast na vzdélavacich aktivitach je povinna v tomto rozsahu:

b1) vSechny nize uvedené kurzy pro lékare, kteri byli zarazeni do vlastniho
specializovaného vycviku bez absolvovani nize uvedenych kurz,

b2) kurzy Lékarska prvni pomoc, Zaklady zdravotnické legislativy, etiky
a komunikace, Radiacni ochrana a Zaklady anesteziologie a intenzivni mediciny
pro lékare, kterym uplynulo od absolvovani téchto kurzti vice nez 5 let, a

b3) kurz Prevence skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a Ié¢ba zavislosti pro
Iékare, kterym uplynulo od absolvovani tohoto kurzu vice nez 10 let.

Kurzy Pocet hodin

kurz Lékatska prvni pomoc 20

kurz Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace 12

kurz Prevence skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a 1écba zavislosti

kurz Radia¢ni ochrana

kurz Zéklady anesteziologie a intenzivni mediciny 30
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c) ucast na vzdélavacich aktivitach — doporucena

Aktivity Pocet dni
Predatestacni kurz anesteziologie a intenzivni mediciny na konci specializaéniho 10
vzdélavani

kurz Novinky v anesteziologii a intenzivni medicing 5

dalsi kurzy, védecké a vzdélavaci akce domaci i zahrani¢ni garantované

1ékarskymi fakultami (dale jen ,,LF*) nebo ptislusnou odbornou spole¢nosti v rozsahu min.
nebo Institutem postgradudlniho vzdélavani ve zdravotnictvi (dale jen 20 hod.

»IPVZ*) nebo Ceskou lékaiskou komorou

Pokud Skolenec absolvoval kurzy dle casti II. b) vramci zakladniho
anesteziologického kmene, neabsolvuje je v rdmci specializovaného vycviku.

3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych
dovednosti ovérovanych na konci vilastniho
specializovaného vycviku

Teoretické znalosti z vlastniho oboru
Vse v rdmci uzavieného kmene + navic:

e anesteziologicka péCe pro specializované obory (napf. détska
chirurgie, neurochirurgie, kardiochirurgie a dalsi),

Anesteziologie . T . 1o

e anesteziologicka péce mimo prostory operacnich sald,

e identifikace a feSeni komplikaci v periopera¢nim obdobi,

e prevence a 1é¢ba pooperacni bolesti.

Vse v ramci uzavieného kmene + navic:

e podrobné znalosti klinického obrazu, diferencidlni diagnostiky,
stanoveni diagnozy, 1éCby a prognozy stavi vyzadujicich
resuscitacni a intenzivni péci; indikace k intenzivni péci a organové
podpory,

e zplsoby podpory a nahrady Zivotnich funkci (uméla ventilace plic,
podpora obéhu — kardiostimulace, pfistrojova podpora ob&hu),

Intenzivni a e problematika nozokomialnich nakaz,

perioperacni pece e psychologie a psychoterapie pacientd v resuscitaéni a intenzivni

péci, postaveni a uloha lékate anesteziologa v transplantologické
problematice a pii stanoveni diagndzy smrti mozku, péce o darce
organt,

e problematika tiSeni bolesti: porodni bolesti a chronické bolesti,
Analgosedace,

e hemodynamické monitorovani s vyuzitim neinvazivnich a
invazivnich metod,
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bronchoskopické techniky vrozsahu problematiky zajiSténi
dychacich cest a toalety dychacich cest,

pristrojové metody nahrady nebo podpory organovych funkci (napft.
ledviny, dychaci system, obéhovy system),

zakladni principy paliativni péce,

organizace anesteziologické sluzby, intenzivni, periopera¢ni a
resuscitacni péce v bézném provozu i za mimotfadnych podminek
vCetné problematiky likvidace néasledkil teroristického utoku a
pouziti zbrani hromadného niceni z hlediska oboru anesteziologie a
intenzivni mediciny, pifi hromadném vyskytu ranénych a
zasazenych, traumatologicky plan.

Komunika¢ni dovednosti

Efektivni oteviena komunikace s chirurgickym tymem s cilem udrzeni
vzajemné informovanosti o dilezitych aspektech vykonu; schopnost
srozumitelné sdélovat informace vyZadujici pozornost chirurgického
tymu,

efektivni empatickd komunikace s pacientem; aktivni naslouchéani
s cilem zjistit informace relevantni k anesteziologické péci; adekvatni
informovani o planu anesteziologické péce a adekvatni empaticka
komunikace na operac¢nim séle,

efektivni  otevfend  komunikace s anesteziologicky  tymem
— anesteziologickou sestrou.

Profesionalismus

Svédomita péce o pacienty pfi zachovani etickych principt,

védomi povinnosti a zodpovédnosti vyplyvajicich z Cinnosti
anesteziologa,

védomi limitt vlastnich znalosti a dovednosti,

schopnost nahledu a hodnoceni vlastni poskytované péce s cilem
rozvoj znalosti a dovednosti,

denni teoreticka ptiprava na péc¢i o pacienty v programu nasledujiciho
dne,
systematické studium.

Praktické dovednosti

Provadéni predoperacniho vySetteni, zhodnoceni rizika, ptfiprava pacienta
k opera¢nimu vykonu.

Podavani celkové a regionalni anestezie s vyuzitim ultrazvukovych
technik k planovanym i akutnim diagnostickym a lé¢ebnym vykontim
opera¢ni 1 neoperacni povahy u pacientd bez rozdilu véku vcetné
pacientii s komplikujicimi onemocnénimi a u stavi patologického
téhotenstvi a porodu.
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e Zajisténi a oSetfovani pacienta v pooperatnim obdobi vcetné
zabezpecovani analgesie; v€asnd rozpoznani, diagnostika a 1éceni
vzniklych komplikaci.

e Stanovovani lécebného planu a praktické zajisStovani 1écby pacientd s
nahlym selhanim zékladnich zivotnich funkci ¢i pacientim takovym
selhanim ohrozenych vcetné zabezpeCovani nezbytné Kkonsilidrni
spoluprace.

e Zvladani komplexni problematiky zajiSténi a péce o dychaci cesty vcetné
dlouhodobého zajisténi dychacich cest s vyuzitim fibroskopickych
technik.

e Zvladani komplexni problematiky umélé plicni ventilace.

e Vsestranné zvladani zajiSténi vstupii do cévniho feciste.

e Zvladani Zivot ohrozujiciho krvaceni z pohledu vlastni odbornosti.

e Komplexni pée o vnitini prostiedi vcetn€¢ uziti mimotélnich
eliminacnich metod, podrobnd znalost indikaci a zpisobi provadéni
enteralni a parenteralni vyzivy.

e Ultrazvukova diagnostika a neinvazivni hemodynamika.

e Elimina¢ni metody.

e Ovladani monitorovaci techniky a hodnoceni ziskanych udajt, vyuziti
ziskanych udajii v péci o pacienty.

e Zvladani specializovanych postupti pouzivanych v pribéhu operace ¢i
intenzivni péce (fizend hypotenze, hypotermie, postupy Setiici krev).

e Kardiopulmocerebralni resuscitace a komplexni poresuscitacni péce.

e Diagnostika smrti mozku a zajisténi péce o darce organt.

e Popis a hodnoceni EKG (elektrokardiografie).

e Zakladni interpretace nalezu pfi vysetfeni mozkomiSniho moku.

o Zakladni interpretace CT vySetteni hlavy (nitrolebni hypertenze, edém
mozku, krvaceni, nddor), rentgenovych snimk hrudniku, rozpoznani
ptitomnosti plynu a volné tekutiny na snimku bficha.

Teoretické znalosti z ostatnich oboru

Aplikovana e  Znalosti vztahujici se k praxi v oboru anesteziologie a intenzivni
anatomie, medicina.
fyziologie
a farmakologie
Klinicka e  Principy stanoveni a rozmezi normalnich hodnot biochemickych
. . vySetfeni v anesteziologické a resuscitatni pé¢i, interpretace
biochemie Y & pect, P

patologickych nalezu.
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Vnitini 1ékafstvi a 1é¢be& onemocnéni vnitinich organti provazejicich operaéni vykony

e  Znalosti umoznujici cilené vyzadani konziliarntho vySetieni
nebo volbu spravnych 1é¢ivych pripravkl a postupi zvlasté ve vztahu
ke staviim vyzadujicim neodkladné oSetfeni, znalosti v diagnostice

a resuscitacni péci.
¢  Orientace v problematice infek¢énich nemoci.
e  Orientace v hemokoagula¢ni a transfuzni problematice.

Chirurgie e  Zakladni diagnostika nahlych ptihod bfisnich.

e  Znalosti indikaci a prib&hu béznych operacnich vykond.

e  Zasady dodrzovani antisepse a asepse.

Gynekologie a e Zakladni informace o indikacich a provadéni bé&znych
porodnictvi gynekologickych a porodnickych operaci.

e Fyziologie fetoplacentarni jednotky a fetalni cirkulace.

e  Prtbeh porodu.

Neurologie e  Diagnostika smrti mozku.

e Ramcova diagnostika stavii poruch védomi.

e  Zakladni orientace v elektrofyziologickych diagnostickych metodach
EEG (elektroencefalografie), EMG (elektromyografie), EP
(evokované potencialy).

Radiologie e Principy a indikace radiologickych vysetfeni.
a zobrazovaci e  VySetfeni ultrazvukem, pocitacovou tomografii, magnetickou
metody rezonanci a scintigrafii.
Rehabilitacni e Zasady fyzioterapie a rehabilitace u pacienti v intenzivni
a fyzikalni a perioperaéni péci
medicina
Etika eV souvislosti s oborem anesteziologie a intenzivni medicina.

Audity a kontrola kvality poskytované péce.

4 Vseobecné pozadavky

Absolvent specializacniho vzdélavani:

zna obsah, rozsah a zplisob vedeni =zdravotnické dokumentace v souladu
se zakonem €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluZzbach a podminkéch jejich poskytovani
(zdkon o  zdravotnich  sluzbach), ve znéni  pozdé&jSich  predpist
a vyhlasky ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozd¢jSich predpist,
dle vyhlasky ¢. 297/2012 Sb., o nalezitostech Listu o prohlidce zemielého, zplisobu
jeho vypliiovani a predavani mistim urceni, a o nalezitostech hladSeni ukonceni
téhotenstvi porodem mrtvého ditéte, o umrti ditéte a hlaSeni o umrti matky (vyhlaska o
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Listu o prohlidce zemtelého), ve znéni pozdéjsich predpisi musi znat list o prohlidce
zemielého,

e ma znalosti pravnich pfedpisii Evropské unie, platnych pravnich piedpist, predpist
vydavanych Ministerstvem zdravotnictvi, Ministerstvem zivotniho prostfedi popf.
jinymi ufady statni spravy ve vztahu k oblasti zdravotnictvi,

e 7zna atidi se zdkladnimi etickymi normami Iékatského povolani,

e dosédhne potiebné urovné schopnosti pro komunikaci s pacienty, piibuznymi,
spolupracovniky a s osobou, kterou pacient urc¢i ve smyslu §33 odst. 1 zdkona
¢.372/2011 Sb.,

e ma zakladni znalosti posudkového I€katstvi, revizni Ccinnosti, Iékatské etiky,
organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a ekonomiky zdravotnictvi,

e 0svoji si provozni a administrativni ¢innosti a management tymové prace, osvoji si
zaklady pocitacové techniky jako prostfedku pro ukladani a vyhledavani dat,
odbornych informaci a komunikace.

5 Potvrzeni hodnoceni o priibéhu specializacniho vzdélavani

Specializa¢ni vzdélavani probihd pod vedenim ptidéleného Skolitele v akreditovaném
zatizeni.
a) Pribézné hodnoceni skolitelem

e Skolitel pravidelné a pribézné proveétuje teoretické znalosti a praktické dovednosti
Skolence specializacniho vzdélavani a sva hodnoceni zapisuje do prikazu
odbornosti nejméné jednou za 6 mésicu.

b) Piedpoklady pro pfistoupeni k atestacni zkousce

e absolvovani pozadované praxe ve vlastnim specializovaném vycviku potvrzené
vSemi Skoliteli se specializovanou zptisobilosti a Skolicich aket,

e slozeni zkousky po ukonceni vzdélavani v zékladnim kmeni,

e podani prihlasky k atestaéni zkousce. Spravnost udaji uvedenych v ptihlaSce
potvrzuje Skolitel akreditovaného =zafizeni, v némz se uskuteciiuje vzdélavaci
program a zaméstnavatel uchazece,

e potvrzeni o absolvovani povinnych kurzi, védeckych a vzdé€lavacich akci (viz tab.
Cast I1.).

¢) Vlastni atestacni zkouska

— teoreticka a praktickd s moznosti vyuzit format tzv. objektivni strukturované
klinické examinace.
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6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializa¢niho
vzdélavani ziskal zpUsobilost

Absolvent specializacniho vzdé€lavani v oboru anesteziologie a intenzivni medicina je
opravnén samostatné vykondvat Cinnost v oboru anesteziologie a intenzivni medicina pfi
poskytovani zdravotnich sluzeb v ambulantnim nebo lizkovém zdravotnickém zatizeni.

Zejména je opravnén samostatné:

e poskytovat samostatné komplexni anesteziologickou a perioperacni péci
pacientim bez rozdilu véku k planovanym i1 neplanovanym diagnostickym
a 1écebnym vykonlim operac¢ni i neoperacni povahy,

e poskytovat samostatné komplexni intenzivni a resuscitaéni péci pacientim bez
rozdilu vé€ku na oborovych, mezioborovych ¢i mimooborovych pracovistich
intenzivni péce, vcetné pracovist ndsledné a dlouhodobé intenzivni péce
nebo jejich ekvivalentu,

e poskytovat samostatné 1écbu akutni bolesti a podilet se na 1é¢bé chronické bolesti
s vyuzitim oborovych kompetenci,

e pracovat samostatné¢ v oblasti pfednemocni¢ni neodkladné péfe a mediciny
katastrof a na urgentnim piijmu.

7 Charakteristika akreditovaného zarizeni

Specializaéni vzdélavani zajistuje poskytovatel zdravotnich sluzeb nebo jina pravnicka
nebo fyzickd osoba, které ministerstvo udé¢lilo akreditaci (dale jen ,akreditované zatizeni).
Akreditované zatizeni zajistujici vyuku skolencti musi zajistit Skolenci absolvovani vzdélavaciho
programu. K tomu slouzi fadné a plné zapojeni Skolence do prace a dale umoznéni studia a
pobytu v jiném akreditovaném zatizeni, které mize poskytovat ¢ast pripravy, kterd neni dostupna
ve vlastnim akreditovaném zatfizeni. Pozadavky na minimalni persondlni zabezpeceni
zdravotnich sluzeb poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny
ve vyhldSce €. 99/2012 Sb. a pozadavky na minimalni technické a vé&cné vybaveni
zdravotnickych zafizeni poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny ve vyhlasce
¢.92/2012 Sb.

Nedilnou soucasti zadosti o udé€leni nebo prodlouzeni akreditace je plan atestacni
ptipravy Skolence, ktery vychdzi z § 14 odst. 2 pism. ¢) zdkona ¢. 95/2004 Sb. a dile smlouvy o
spolupraci s jinym akreditovanym poskytovatelem zdravotnich sluzeb (pokud akreditované
zafizeni nezajiSt'uje napli vzdélavaciho programu samo).
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7.1 Akreditované zarizeni (AZ) I. typu

« Skolitel dle zdkona ma specializovanou zptsobilost v oboru anesteziologie a
intenzivni medicina a minimalné 3 roky praxe v oboru od ziskani
specializované zptsobilosti v oboru anesteziologie a intenzivni medicina
Personalni a s minimalnim pracovnim uvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele

zabezpeéeni zdravotnich sluzeb.

e Pom¢ér skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

« Skolitel doklada svou zptsobilost pii zadosti o akreditaci zatizeni profesnim
Zivotopisem.

e Zajistovani anesteziologické péée minimalné pro obory (dva z uvedenych
obori mohou byt zajistény smluvné, ostatni obory jsou soucasti
poskytovatele zdravotnich sluzeb poskytujici lizkovou péci):

- chirurgie,
- gynekologie a porodnictvi,
- ortopedie a traumatologie pohybového tustroji,

Organizaéni - otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku,

a provozni - urologie.

pozadavky e Intenzivni péCe 3. stupné — resuscitatni péfe ARO (KAR) s luzky
multidisciplinarniho charakteru (pfipadné multidisciplinarni jednotka
intenzivni péfe pod vedenim lékafe anesteziologa) s akutnimi piijmy v
poctu minimalné 100 pacienti/rok.

e AZ doklada kopii Ro¢niho vykazu o ¢innosti zdravotnického zatizeni pro
UZIS CR za posledni 3 roky piedchazejici k datu zadosti obsahujici
Informace o poc¢tu podanych anestezii a pacientl pfijatych na resuscitacni
luzka celkem véetné personalniho obsazeni.

Pozadované

- ¢ Minimalné 3500 podanych anestezii za rok.
vykony

7.2 Akreditované zarizeni (AZ) Il. typu

o Skolitel ma dle zikona specializovanou zpisobilost v oboru anesteziologie
a intenzivni medicina a minimdln¢ 3 roky praxe v oboru od ziskani
specializované zpusobilosti v oboru anesteziologie a intenzivni medicina a s
minimalnim pracovnim tvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele zdravotnich|
sluzeb.

Personalni
zabezpeceni

e Pomér skolitel/Skolenec v ramci specializovaného vycviku —1:3.

o Skolitel doklada svou zpusobilost pii zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
Zivotopisem.
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Organizacéni
a provozni
pozadavky

¢ Anesteziologickd péce je zajiStovana ve vSech oborech v plném rozsahu
vzdélavaciho programu, a to: détskd chirurgie vcetné novorozenci,
neurochirurgie, oralni a maxilofacialni chirurgie, otorinolaryngologie a chirurgie
hlavy a krku, o¢ni chirurgie, kardiochirurgie, cévni chirurgie, hrudni chirurgie,
gynekologie a porodnictvi, ortopedie a traumatologie pohybového Tstroji,
traumatologie, a dale anestezie k nechirurgickym intervennim a diagnostickym
vykoniim v¢etné anestezie mimo operacni saly (tfi z uvedenych oborti mohou byt
zajistény smluvné, ostatni obory jsou soucasti poskytovatele zdravotnich sluzeb
poskytujici lizkovou péci).

e Intenzivni péce 3. stupné — resuscitatni péfe ARO (KAR) s luzky
multidisciplinarniho charakteru (pfipadné multidisciplindrni jednotka intenzivni
péce) s akutnimi pfijmy v poétu minimalné 300 pacienti/rok .

e AZ doklada kopii Ro&niho vykazu o &innosti zdravotnického zafizeni pro UZIS
CR za posledni 3 roky piedchazejici k datu zadosti obsahujici informace

e 0 poétu podanych anestezii a pacientil pfijatych na resuscitani lizka celkem|
vcetné personalniho obsazeni.

Pozadované
vykony

e Minimalné 10 000 podanych anestezii za rok.
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8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni
zabezpeceni a technické a vécné vybaveni pro jejich
realizaci - charakteristika

8.1 Program kurzu Lékaiska prvni pomoc
Predmét

Nahla zastava krevniho ob&hu, incidence, diagndza, zakladni a rozsifena neodkladna resuscitace
vcetné defibrilace (Basic Life Support a Advanced Cardiac Life Support).

Bezvédomi nejasného piivodu, kiece, synkopa; nahlé cévni mozkové piihody, diagnostické postupy,
terapeutické okno, trombolyza systémova, intraarterialni.

Dusnost, hlavni pfi¢iny: respira¢ni etiologie — astma bronchiale, status astmaticus, inhala¢ni trauma
atd., kardiovaskularni etiologie — kardialni selhavani, astma cardiale, edém plic, embolie plicnice,
zvlastni stavy: tonuti a utonuti, strangulace atd., diagnoéza, diferencialni diagndza., terapeutické
postupy, principy umélé plicni ventilace.

Bolesti na hrudi, akutni koronarni syndrom, principy a indikace trombolyzy, PTCA (Percutaneous
Transluminal Coronary Angioplasty), zdvazné dysrytmie a terapeutické pristupy.

Traumatologie — t¢zké urazy, Uraz hlavy, patefe, hrudniku, dutiny bfi$ni, koncCetin, polytrauma,
poranéni el. proudem, termickd poranéni, hlavni zdsady ATLS (Advanced Trauma Life Support).

Sok, diagnéza, klasifikace, pfi¢iny, terapeutické piistupy.

Hromadné postizeni zdravi/osob, zéklady feSeni v piednemocnicni a ¢asné nemocni¢ni neodkladné
péci (PNP a NNP).

Integrovany zachranny systém (IZS) a krizova pfipravenost zdravotnické zachranné sluzby (ZZS) a
zdravotnickych zatizeni (ZZ7).

Zvlastnosti urgentnich stavii u déti.

Extramuralni porod, pé¢e o novorozence a matku, gynekologické akutni stavy.

Prakticka vyuka.

Celkem 20 hodin, nebo e-learning

Znalosti ziskané v kurzu se ovétuji po ukonceni testem.

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Lékaiska prvni pomoc

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptisobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti v oboru urgentni
mediciny a praxi nejméné¢ 5 let v oboru, nebo se specializovanou zpusobilosti v oboru
anesteziologie intenzivni medicina a praxi v oboru nejméné 5 let, poptipadé se specializovanou
zpusobilosti ve vyu€ované problematice.

o Garant kurzu ma specializovanou zptisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
1ékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

e Ucebna pro praktickou vyuku s vybavenim: model (dospély, détsky a novorozenec) umoziujici
prakticky nacvik zakladni i rozSifené neodkladné resuscitace se simultdnnim zaznamem
sledovanych vitalnich funkci, zejména respiracnich a ob&hovych k objektivizaci ucinnosti
provadéné resuscitace a moZnosti uloZeni sledovanych dat do PC a zavérec¢né vyhodnoceni.

e Model musi umoznit nacvik:
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- zajisténi prichodnosti dychacich cest pomoci vzduchovodd, Combi-tubusu, laryngealniho
tubusu, laryngealni masky, v€etn€ intubacni a riznymi technikami trachealni intubace,

- umelé plicni ventilace z plic do plic usty, pfes masku, ru¢nim dychacim piistrojem/
transportnim ventildtorem,

- nacvik intubace déti véetné novorozenct a umélou plicni ventilaci,

- zajisténi prichodnosti dychacich cest koniopunkci, minitracheotomii (krikotomif),

- punkci pneumotoraxu,

- zajisténi vstupu do krevniho fecisté — punkci a kanylaci periferni Zily, centralni Zily
(subclavia, jugularis interna), vena femoralis a rizné techniky intraosealniho pfistupu,

- diagnostiky simulovanych poruch rytmu na kardioskopu a volbu farmakoterapie
a elektroimpulzoterapie.

e Pocitacova ucebna pro zaveérecné testovani znalosti.

8.2 Program kurzu Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace

Predmét

Legislativa.

Zakladni pravni ptfedpisy ve zdravotnictvi a jejich hierarchie.

Organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a fizeni zdravotnictvi.

Rozhodovani pacienta (informovany souhlas, odmitnuti péce).

Poskytovani zdravotni péce bez souhlasu, omezovaci prostiedky.

Povinna ml¢enlivost zdravotnickych pracovnikd.

Vedeni a nakladani se zdravotnickou dokumentaci.

Nalezita odborna troven (lege artis).

Stiznosti ve zdravotnictvi.

Pravni odpovédnost 1ékare a poskytovatele zdravotnich sluzeb.

Poskytovani zdravotni péce v Evropské unii a pfeshrani¢ni zdravotni péce.

Systém veiejného zdravotniho pojisténi.

Zdravotni sluzby hrazené ze zdravotniho pojisténi.

Platci zdravotniho pojisténi, prava a povinnosti pojisténcii.

Systém thrad zdravotni péce.

Systém socidlniho zabezpeceni a 1ékaiska posudkova sluzba.

Nemocenské pojisténi.

Dtichodové pojisténi.

Socialni pomoc a socialni sluzby.
Lékarska etika.

Etické kodexy, etické chovani zdravotnickych pracovniki.

Zakladni principy a etické zasady.

Etické problémy soucasné mediciny.

Komunikace ve zdravotnictvi.

Zakladni principy a specifika.

Komunikace mezi zdravotnickymi pracovniky, pacientem a osobami jemu blizkymi.
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Krizova komunikace.

Celkem 12 hodin, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady zdravotnické legislativy,
etiky a komunikace

Personalni zabezpeceni

e Minimaln¢ 2 lektofi se znalosti zdravotnického prava a vefejného zdravotnictvi,
s vysokoskolskym vzdélanim v oboru pravo v magisterském studijnim programu na vysoké skole
v Ceské republice nebo na vysoké $kole v zahranié¢i, pokud je takové vzdélani v Ceské republice
uznavano, a profesni zkuSenosti v oblasti zdravotnického prava v délce alesponi 5 let. Lektofi
zdravotnického prava dokladaji ptehled publikacni ¢innosti za poslednich 5 let a pedagogickou
¢innost.

e Soucasti lektorského tymu musi byt lektofi s ukoncenym vysokoskolskym vzdélanim ptislusného
zaméteni a odbornou praxi nejméné 5 let v oblasti pfednaseného tématu (etika, komunikace a
socialni zabezpeceni).

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.3 Program kurzu Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (dale jen
»NL“) a lécba zavislosti

Predmét

Skodlivé uzivani NL a zavislosti na NL v CR.

Piehled NL zneuzivanych v CR a jejich vlastnosti.

Zdravotni aspekty skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL.

Problematika Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL ve specifickych podminkach jednotlivych
medicinskych oborti, moznosti prevence.

Prehled specifickych 1é¢ebnych modalit pro osoby Skodlivé uzivajici NL a zavislé.

Pravni aspekty souvisejici se zneuzivanim NL a zavislostmi na NL.

Zaveér kurzu, shrnuti.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Prevence skodlivého uzivani
navykovych latek a Ié¢ba zavislosti

Personalni zabezpeceni

o Lektoti se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti nebo zvlastni
specializovanou zpusobilosti v oboru navykové nemoci a praxi nejméné 5 let v oboru, poptipadé
se specializovanou zptisobilosti ve vyucované problematice.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.




CASTKA 3/2019 VESTNIK MZ CR 259

8.4 Program kurzu Radiac¢ni ochrana

Predmét

Ukinky ionizujiciho zareni na Zivé systémy, charakter deterministickych
a stochastickych ucinkd. Riziko nadorovych a dédi¢nych onemocnéni. Veli¢iny a jednotky
pouzivané pro potieby radia¢ni ochrany. Koncepce radia¢ni ochrany, zakladni principy radia¢ni
ochrany, legislativni ramec 1ékatského a nelékaiského ozareni.

Radia¢ni zatéz obyvatel zrtiznych zdroji ionizujiciho zafeni. Specificky charakter lékatrského
ozafeni, radiacni ochrana pacientd. Lékaiskd pomoc fyzickym osobam ozafenym pii radiacni
mimotadné udalosti. Radiologicka udalost, pfi¢iny a mozné nasledky.

Uloha 1ékatti indikujicich vySetfeni nebo 1écbu s vyuzitim zdrojii ionizujictho zafeni — vyznam
indikac¢nich kritérii (Veéstnik MZ). Vybér optimalni zobrazovaci metody. Zobrazovaci modality
vyuzivajici neionizujici zafeni. Informovani pacientti.

Uloha aplikujicich odbornikii a optimalizace radiaéni ochrany (radiologické standardy, diagnostické
referenéni urovng). Ozareni déti, t€hotnych a kojicich Zen (specifika, opatfeni, zdivodnéni).
Velikosti davek pacientl pro typické radiologické postupy.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Radia¢ni ochrana

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni specializovanou zptsobilosti v oboru
radiologie a zobrazovaci metody, pracovni lékarstvi, nuklearni medicina a radia¢ni onkologie.

e Radiologicti fyzici se specializovanou zptisobilosti.
e Dalsi odbornici s absolvovanym magisterskym studiem v oboru ve vztahu k vyucovanému
tématu.

Technické vybaveni

o Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.5 Program kurzu Zaklady anesteziologie a intenzivni mediciny

. . Minimalni

Predmét « .
pocet hodin

Napln oboru Anesteziologie a intenzivni medicina. 1

Vliv anestézie na centralni nervovy systém; vegetativni nervovy systém, 1

nervosvalové spojeni.

Patofyziologie dychani za anestézie. 1

Vliv anestézie na ob&hové ustroji. 1

Vliv anestézie na dal§i organové systémy a funkce: vyluCovaci ustroji, 1

termoregulace, imunita.

Hodnoceni rizikovosti pacienta, zakladni legislativa a pouzivana dokumentace.

Inhalac¢ni a nitrozilni anestetika, sedativa.

Opiatova a neopiatova analgetika.

Svalova relaxancia a jejich antidota.

Vazopresory, inotropika.

— | = | = | = = | =

Lokalni anestetika.
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Infundabilia a tekutinova lécba. 1
Anesteziologicky pfistroj, méteni fyziologickych funkei, zakladni principy 1
fungovani bézn€ pouzivané monitorace.

Kanylace a katetrizace cévniho fteCisté: periferni a centralni zilni vstupy, 1
arterialni kanylace.

Zajisténi dychacich cest za anestézie i intenzivni péce. 1
Principy a provedeni subarachnoidealni a epiduralni punkce, principy provedeni )
blokad nervovych kmend.

Zotavovani z anestézie, principy pooperaéni analgesie. 1
Zakladni anesteziologické postupy v obecné chirurgii. 1
Zakladni anesteziologické postupy v ortopedii a urazové chirurgii. 1
Zakladni anesteziologické postupy v gynekologii a porodnictvi, véetné zakladd 1
porodnické analgesie.

Zakladni anesteziologické postupy v urologii. 1
Zakladni anesteziologické postupy v ORL a v o¢nim Iékarstvi. 1
Nejbéznéjsi komplikace v prubéhu celkové a mistni anestézie, v¢. jejich 1
prevence, diagnostiky a zvladani.

Zakladni principy umélé plicni ventilace za anestézie a v intenzivni péci, 1
indikace a vedlejsi ucinky.

Pfijeti pacienta do intenzivni péce: indikace, postup vySetfeni, hodnoceni
klinického obrazu i vysledkd pomocnych vysetfeni, stanoveni priorit dal§iho 1
postupu, indikace a principy analgosedace.

Kraniocerebralni poranéni, nitrolebni hypertenze. 1
Polytrauma, zivot ohrozujici krvaceni a zaklady transfuzni [éCby. 1
Sepse: patofyziologie, klinicky obraz a zaklady 1é¢ebného ptistupu. 1
Multiorganové selhani, indikace a moznosti ndhrad funkce jednotlivych 1
organovych systémti.

Celkem 30

Personalni zabezpeceni a technické a vécné vybaveni kurzu Zaklady anesteziologie

a intenzivni mediciny

Personalni zabezpeceni

e Pracovisté akreditované pro vyuku v oboru anesteziologie a intenzivni medicina v celém rozsahu

vzdélavaciho programu ¢i jeho Casti

e Lektoii se specializovanou zpusobilosti v oboru anesteziologie a intenzivni medicina a praxi

minimalné 3 roky v oboru

Technické a vécné vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku

e Pfistup na operacni saly a na lizkovou resuscitacni stanici oborového pracoviste.
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8.6 Program kurzu Simulace kritickych stavu

Predmét

Uvod do problematiky simulaci v medicing

Management krizovych situaci v AIM

Krizové stavy v anestezii dospélych pacientti

Krizové stavy v anestezii déti

Krizové stavy v intenzivni péci

Debriefing

Zavér kurzu, shrnuti.
Celkem 16 hodin

Personalni zabezpeceni a technické a vécné vybaveni kurzu Simulace kritickych stavu

Personalni zabezpeceni

o Lektofi se specializovanou zptsobilosti v oboru Anesteziologie a intenzivni medicina, minimalné
2letou zkuSenosti ve vyucované problematice a minimalné 2letou zkusenosti s vyukou simulacni
mediciny

e Odbornym garantem kurzu je piislusny lektor nebo garant oboru Anesteziologie a intenzivni
medicina na pfislusné l1ékatské fakulté¢ nebo daném pracovisti.

Technické a vécné vybaveni

o Ucebna pro teoretickou i praktickou vyuku na modelech a prostorem pro debriefing s piislusnym
vybavenim.
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Vzdeélavaci program
specializacniho oboru
SOUDNI LEKARSTVI

vlastni specializovany vycvik

1  Cil specializacniho VZAEIAVANI .....ccovviereiisuinsseissniessnissninsseisssrsssssssssssssssssssssssssssssssssases 262
Minimalni pozadavky na specializacni VZAEIAVANI.......ccovuierverisercsseessnicsnsssercsnesnnens 263
2.1 Zakladni patologicky kmen — v délce minimalné 30 mesicl.........ccovvrvervrerrerennnennns 263
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce minimaln€ 24 me&sicl.........coccuvevrveevennnen. 263
2.3 Teoreticka cast vzd€lavaciho programu...........c.ecveeieeiieeiiieieeniieeie e 264
3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti ovérovanych
na konci vlastniho specializovaného VYCVIKU .....cceeeeerisrnenisunsesssssnsnsssssssssasesssssssnes 265
4 VSe0beCn€ POZAAAVKY ...cccveirruierreissinsseisssnesssnssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssssssses 269
5 Potvrzeni hodnoceni o pribéhu specializacniho VZdElAVANI ......ccceeveererrersunsurcncsacenes 269
6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializa¢niho vzdélavani ziskal
ZPUSODIIOST c.ceviinreiiniiieinrninneinsenesssisssnesssnsssnssssssssssssssssasssssssssssssssssssossasssasossssssssossssssasoss 270
7 Charakteristika akreditovaného zZarfizeni ............ccoveceiueessercsenssenssnensseecsecssencsnecnnns 270

8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni zabezpeceni a technické a
vécné vybaveni pro jejich realizaci — charakteristika........coccoevierveiscnicsecssnrcsecsnnens 272

1 Cil specializa¢niho vzdélavani

Cilem specializacniho vzdé€lavani v oboru soudni Iékafstvi je ziskani specializované
zpuisobilosti osvojenim potiebnych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti zejména v
oblasti morfologické a laboratorni diagnostiky, toxikologie i oblasti medicinsko-pravni a
trestné-pravni, umoznujicich samostatnou ¢innost v oboru u poskytovatele zdravotnich sluzeb
poskytujictho ambulantni 1 lazkovou zdravotni péci.
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2 Minimalni pozadavky na specializa¢ni vzdélavani

Podminkou pro zatazeni do specializa¢niho vzdélavani v oboru soudni Iékaistvi je
ziskani odborné zpisobilosti k vykonu povoldni lékare ukoncenim nejméné Sestiletého
prezenéniho studia na Iékatské fakulté, které obsahuje teoretickou a praktickou vyuku
v akreditovaném magisterském studijnim programu vSeobecné 1ékaftstvi.

Specializa¢ni vzdélavani se uskuteciiuje pii vykonu lékarského povolani formou
celodenni pripravy v rozsahu odpovidajicim stanovené tydenni pracovni dobé
podle § 79 zakona €. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozd¢jSich predpisti.

Specializa¢ni vzd€lavani miize v souladu s §5 odst. 4 zdkona ¢&. 95/2004 Sb.,
o podminkach ziskavani a uznavani odborné zplsobilosti a specializované zpusobilosti
k vykonu zdravotnického povolani lékaie, zubniho lékaie a farmaceuta, ve znéni pozd¢jsich
ptedpisi (dale jen ,,zadkon €. 95/2004 Sb.*) probihat jako rozvolnéna ptiprava, to je pii nizSim
rozsahu, nez je stanovena tydenni pracovni doba, pfitom jeji rozsah nesmi byt nizsi, nez je
polovina stanovené tydenni pracovni doby. Jde-li o osobu na rodic¢ovské dovolené nebo osobu
pecujici o dité do zahajeni povinné Skolni dochazky, rozsah pracovni doby nesmi byt nizsi
nez jedna pétina stanovené tydenni pracovni doby. V tomto piipad¢ celkovéa délka, uroven
a kvalita nesmi byt nizs§i nez v ptipad¢ celodenni pripravy.

Specializa¢ni vzdélavani probihd u poskytovatelli zdravotnich sluZzeb nebo jinych
fyzickych nebo pravnickych osob, ktefi ziskali akreditaci podle zakona ¢. 95/2004 Sb.

Postup do vlastniho specializovaného vycviku je podminén splnénim vSech pozadavki
stanovenych pro ziskani teoretickych znalosti a praktickych dovednosti stanovenych v ramci
vzdélavani v zédkladnim patologickém kmeni. Vlastni specializovany vycvik probihd na
pracovistich akreditovanych pro specializa¢ni vzdélavani v oboru soudni lékafstvi a dalSich
obortl.

Podminkou pro ziskéni specializované zputsobilosti v oboru soudni I¢kaistvi je
zatfazeni do oboru, absolvovani zakladniho patologického kmene (30 mésicli), vlastniho
specializovaného vycviku (24 mésicli) a uspésné slozeni zkousky po ukonceni vzdélavani
v zékladnim kmeni a atestacni zkousky. Celkova doba specializacniho vzdélavani je 4,5 roku,
z toho:

2.1 Zakladni patologicky kmen — v délce minimalné 30 mésicu
a
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce minimalné 24 mésict

Obsah, rozsah a ¢lenéni vzdélavani v zakladnich kmenech, pozadavky na technické a
vécné vybaveni, persondlni zabezpeceni pracovisté, které jsou podminkou pro ziskani
akreditace k zajisténi specializacniho vzdélavani v zdkladnim kmeni a pozadavky na
teoretické znalosti a praktické dovednosti, které je nezbytné absolvovat pted ptfihlasenim ke
zkousce po ukonceni vzdelavani v zdkladnim kmeni, stanovi vyhldska o vzdé€lavani
v zékladnich kmenech lékat.
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Cast|.
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce minimalné 24 mésict
a) povinna odborna praxe v oboru soudni lékaistvi
Akreditované zarizeni Pocet

soudni 1ékatstvi— poskytovatel zdravotnich sluzeb s akreditaci I. nebo II. typu
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splzovat podminky stanovené vzdélavacim

22 mésicu
véetné ucasti na

programem soudni |ékarstvi vzdélavacich
aktivitach
uvedenych
v bodu 2.3
fedatesta¢ni specializacni staZ — v akreditovaném zafizeni 1
ztoho p p 6 tydnt

s akreditaci II. typu

b) povinna odborna doplikova praxe v oboru soudni lékarstvi

Akreditované zarizeni

Pocet mésicu

urazova chirurgie— s praxi pfi pfijmu a 1é¢b¢€ zranénych pacient
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdeldvacim
programem Urazova chirurgie

radiologie a zobrazovaci metody
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené vzdeldvacim
programem radiol ogie a zobrazovaci metody

c) doporucéena odborna praxe v oboru soudni Iékarstvi

Akreditované zarizeni

Pocet mésicu

urgentni medicina/zdravotnicka zachranna sluzba

1

Cast L.
2.3 Teoreticka ¢ast vzdélavaciho programu

a) ucast na vzdélavacich aktivitach — povinna

Kurzy Pocet hodin
kurz specializa¢ni Soudni 1ékatstvi 30
predatestacni specializacni staz na vyukovém zafizeni s akreditaci II. typu, ktera 180

muze byt rozdélena na dil¢i ¢asti ve vice vyukovych zatfizenich
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b) ucast na vzdélavacich aktivitach je povinna v tomto rozsahu:

b1) vSechny nize uvedené kurzy pro lékare, ktefi byli zafazeni do vlastniho
specializovaného vycviku bez absolvovani nize uvedenych kurz(,

b2) kurzy Lékaiska prvni pomoc, Zaklady zdravotnické legislativy, etiky
a komunikace, Radiacni ochrana a Zaklady patologie pro Iékare,
kterym uplynulo od absolvovani téchto kurzi vice nez 5 let, a

b3) kurz Prevence skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a lé€ba zavislosti

pro lékare, kterym uplynulo od absolvovani tohoto kurzu vice nez 10 let.

Kurzy Pocet hodin
kurz Lékatska prvni pomoc 20
kurz Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace 12
kurz Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a 1écba zavislosti
kurz Radia¢ni ochrana
kurz Zaklady patologie 38

¢) ucast na vzdélavacich aktivitach — doporucena
Aktivity Délka trvani
dalsi kurzy, veédecké a vzdelavaci akce domdci i zahranini garantované
prisluSnou odbornou spole¢nosti pii Ceské I¢kaiske spolecnosti J.E. Purkyné
(dale jen ,CLS JEP®) mnebo Institutem postgradudlniho vzd€lavani | v rozsahu min.
ve zdravotnictvi (dale jen ,JPVZ*) nebo Ceskou Iékafskou komorou (dale jen 20 hod.
»CLK®) nebo lékafskymi fakultami (dale jen ,LF“) nebo akreditovanymi
zafizenimi aj., pfipadné akce zahrani¢ni

Pokud Skolenec absolvoval kurzy dle ¢asti II. b) v ramci zékladniho patologického

kmene, neabsolvuje je v rdmci specializovaného vycviku.

3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych

dovednosti ovérovanych na konci vlastniho
specializovaného vycviku

Soudni lékarstvi

Soudni léka¥stvi — obecna ¢ast

znalosti Policie CR.

Odborné vyjadieni. Znalecky posudek.

e Historie soudniho lékarstvi. Koncepce oboru soudniho lékatstvi.
Pravni problematika ve vztahu k soudnimu Iékafstvi.

e Trestni pravo hmotné a procesni ve vztahu k soudnimu lékatstvi.

o Druhy pravni odpovédnosti, zejména pii vykonu Iékaiského

Teoretické povolani. Soustava soudd a statniho zastupitelstvi v CR. Postaveni

e Lékat jako obvinény. Lékar jako svédek. Lékar jako znalec.
e Povinnd mlcenlivost zdravotnickych pracovnikd. Poskytovani

informaci o zdravotnim stavu pacienta. Svobodny a informovany
souhlas pacienta a odmitnuti poskytovani zdravotnich sluzeb




266 VESTNIK MZ CR CASTKA 3/2019

(revers). Poskozeni Zzivota a zdravi pacienta, mj. v souvislosti
s vykonem zdravotnich sluzeb. Postup na nalezité odborné urovni
(lege artis). Hodnoceni poskozeni zdravi v soudnim Iékafstvi pro
potieby organi Cinnych v trestnim fizeni. Nezavislé odborné
komise.

e Znalecka ¢innost v oboru zdravotnictvi, odvétvi soudni lékafstvi.
Préva a povinnosti znalci.

e Smrt. Postup pfi umrti osoby nebo nalezu mrtvého téla. Prohlidka
zemielého na misté nalezu. Druhy, nafizovani a provadéni pitev.
Posmrtné zmény. Urceni doby smrti. Vitalni a supravitalni reakce.
Staii poranéni. Imunohistochemicka technika v soudnélékarské
diagnostice. Soudnélékarska identifikace osoby neznamé totoznosti,
v¢. kosterniho nalezu.

e Hromadné nestésti. Exhumace. Balzamace. Hodnoceni zavaznosti
poranéni pro organy c¢inné v trestnim fizeni. UbliZeni na zdravi.
T&zka ujma na zdravi. Principy odskodnovani nematerialni Gjmy na
zdravi (bolest a ztizeni spolecenského uplatnéni). Pfic¢inna
souvislost mezi irazem a nasledkem.

Soudni 1ékarstvi — specidlni ¢ast

e Thanatologie a forenzni traumatologie

- Smrt pfirozend. Nahlé umrti v détském a dospélém véku.
Smrt neocekavana. Hladoveéni.

- Smrt nasilna. Trestné ¢iny proti zivotu a zdravi. T€hotenstvi
a porod ze soudnélékaiského hlediska. Vrazda
novorozencho ditéte matkou. Nasili viici ditéti.

- Poranéni zplsobena tupym piedmétem. Poranéni ostrym
a hrotnatym predmétem. Dopravni nehody. Poranéni piti
padech. Poranéni zpisobend zvifaty. Urazy v letectvi.
Pracovni urazy. UduSeni. Stfelnd poranéni. Poskozeni
organismu fyzikalnimi vlivy (termické ucinky, elektricky
proud, blesk, zmény atmosférického tlaku, G¢inky zateni).

- Mechanismy vzniku poranéni. Biomechanika.

e Forenzni toxikologie

- Klinicky priibéh, mechanismus a morfologicky obraz otrav
jedy anorganickymi a organickymi. Omamné
a psychotropni latky. Otravy potravinami a houbami.

- Jedy rostlinné a  zivoCisné.  Odbér  materidlu
k toxikologickému vysetieni pfi pitve.

- Zavislost na alkoholu. Nealkoholova drogova zavislost.
Posuzovani akutni intoxikace alkoholem a drogami.
Hodnoceni toxikologického nalezu ve vztahu k chorobnym
¢i urazovym zménam. Zakladni principy chemické
toxikologické analyzy biologického materialu.

e Forenzni biologie

- Zaklady vySetfovani stop biologického puvodu. Odbér
materialu k vySetfeni pfi pitvé a zajisténi biologickych stop.
Prikaz krve. Druhova pfislusnost. Krevni skupinova
pfislusnost. Diukaz téhotenstvi ve skvrnach. Dikaz
menstruaéni  krve. VyluCovatelstvi. Krevni skupinové
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vlastnosti ABO systému ve vlasech, sekretech a tkanich.
Pritkaz spermatu. VySetieni dalSich krevnich skupinovych
systémil ve stopach.

- Teoretické principy forenzni molekularni biologie.
Analytické postupy ve forenzni molekularni biologii.
Principy vySetfeni. Interpretace nalezu. Zjist'ovani paternity.

e Forenzni radiologie

- Postmortalni vySetfovani pomoci radiologickych metod
(prost¢ RTG vysetfeni, pmCT, postmortalni angiografie,
postmortalni NMR a dalsi).

e Umét provést prohlidku zemfelého na mist€ s popisem
na videozaznam; zvladat tymovou spolupraci pti ohledani mista
¢inu, vysetfovani a rekonstrukei trestného ¢inu.

e Ovladat pitevni techniku dospélé osoby, ditéte i novorozence pfii
nahlém i nasilném umrti a v pfipadech posuzovani spravného
postupu pfi poskytovani zdravotnich sluzeb.

e Ovladat indikaci, odbér a zajisténi materialu pii pitvé k laboratornim
vysetfenim (histologickému, /imuno/histochemickému,
bakteriologickému, virologickému, toxikologickému,
antropologickému,  forenzn¢  biologickému  v¢.  sérologie
a molekularni biologie).

e QOvladat zapis pitevniho protokolu.

e Umét diagnostikovat makroskopicky i1 mikroskopicky chorobné
i urazové zmeny a nalezy interpretovat v diagnostickém zaveéru.

e Ovladat posuzovani mechanismu vzniku a zavaznosti poranéni,
pric¢inné souvislosti poranéni se smrti, intenzity nasili.

e Ovladat urcovani doby smrti na zakladé prohlidky zemfelého na
misté ¢i udajii z mista, pitevniho nalezu a dalsich vySetteni.

Praktické e Dokazat hodnotit vitalni reakci a stari poranéni.

dovednosti e Ovladat postupy a metgdy pti identifikaci zemfelych osob neznémé
totoznosti, identifikaci kosternich poztstatkti, a to s vyuzitim
poznatkti forenzni antropologie, stomatologie, radiologie, forenzni
biologie v¢etné molekularni genetiky.

e Umét na zakladé pitevniho nalezu posoudit otazku sebevrazdy,
nahody, smrti jako dtsledku protipravniho jednani.

e Na zaklad¢ pitvy a dalSich potiebnych laboratornich vySetteni byt
a dalsich okolnosti umrti.

e Umét vypracovat znalecky posudek k mechanismu vzniku
a zavaznosti poranéni a pri¢inné souvislosti mezi poranénim
a nasledkem na zaklad¢ spisové a zdravotnické dokumentace.

e Ovladat vypocty pii posuzovani hladiny ethanolu v krvi na zaklad¢
udajii ve spisu a umeét vypracovat znalecky posudek pti ovlivnéni
alkoholem.

e Dokazat podat a obhdjit znalecky posudek pti soudnim jednani.

e Umét provést prohlidku pachatele/obéti trestného Cinu s forenznim
popisem poranéni, event. jinych zmén.

e Ovladat principy odskodniovani nematerialni ujmy na zdravi.

e Ovladat zékladni orientacni toxikologicka vySetfeni biologického
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zpracovani nalezd pomoci vypocetni techniky.

materialu a umét zhodnotit toxikologicky nalez v posudku.

e Ovladat hodnoceni zakladniho vySetfeni ve forenzni biologii pro
identifikaci jedince ¢i stop s interpretaci nalezu v posudku.

e Ovladat zakladni postmortalni radiologicka vySetfeni

e Zvladnout vedeni dokumentace a poskytovani dat pro statistické

Minimalni pocet vykont

Vykony Pocet
Pitvy ptipadii nahlé a nasilné smrti, v€etné diagnostického zpracovani (zdravotni

pitvy provadéné poskytovatelem v oboru soudni Iékarstvi dle § 88 odst. 1 pism. 350
b) zak. ¢. 372/2011 Sb.)

Vypracovani cvi¢nych posudkti k mechanismu vzniku a zavaznosti poranéni na 30
zéklad¢ spisové dokumentace

Vypocet hladiny alkoholu v krvi na zaklad€ udaji zadanych ve spisové 30
dokumentaci

Ugast pii soudnim jednani s obhajobou znaleckého posudku z oboru soudniho

lékatstvi formou naslechu (jako vefejnost) s vypracovanim stru¢né pisemné 10
zpravy o pribéhu jednani

Vysetfeni ve forenzni biologii (hodnoceni a interpretace vysledku) 20
Zakladni chemicko-toxikologicka vySetieni (interpretace nalezi) 10
Postmortalni radiologické vySetfeni (pmRTG, pmCT ¢i jiné) 20

Ostatni obory
Pozadované teoretické znalosti

Zakladni znalosti z anatomie, histologie, embryologie, klinické biochemie,
patofyziologie a vSeobecny piehled o vSech klinickych oborech, aby byl
schopen provadét korelaci patologicko-anatomickych a soudnélékaiskych
nalezt.

Zakladni znalosti z traumatologie, v€etné mechanismil vzniku poranéni a
zpusobu 1é¢by.

Zakladni znalosti z forenzni radiologie.

Pozadované praktické dovednosti

Schopnost aplikace znalosti zejména z anatomie, histologie 1 klinickych obort pii

zhodnoceni soudnélékatrskych nalezi a jejich interpretaci v posudkové ¢innosti.



CASTKA 3/2019 VESTNIK MZ CR 269

4 Vseobecné pozadavky

Absolvent specializacniho vzdélavani:

znd obsah, rozsah a zplsob vedeni zdravotnické dokumentace v souladu
se zédkonem ¢&. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbdch a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpist
a vyhlasky ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdé&jSich
predpist,

dle vyhlasky ¢. 297/2012 Sb., o nalezitostech Listu o prohlidce zemielého, zptisobu
jeho vypliovani a piedavani mistim urCeni, a o nalezitostech hlaseni ukonceni
téhotenstvi porodem mrtvého ditéte, o umrti ditéte a hlaSeni o umrti matky
(vyhlaska o Listu o prohlidce zemielého), ve znéni pozdéjSich predpisti musi znat
list o prohlidce zemielého,

ma znalosti pravnich pfedpisti Evropské unie, platnych pravnich ptedpist, predpist
vydavanych Ministerstvem zdravotnictvi, Ministerstvem Zzivotniho prostiedi popf.
jinymi Ufady statni spravy ve vztahu k oblasti zdravotnictvi,

zna a tidi se zakladnimi etickymi normami 1ékarského povolani,

dosdhne potfebné urovné schopnosti pro komunikaci s pacienty, piibuznymi,
spolupracovniky a s osobou, kterou pacient urci ve smyslu §33 odst. 1 zdkona
¢.372/2011 Sb.,

ma zakladni znalosti posudkového I1ékarstvi, revizni Cinnosti, lékatské etiky,
pravnich ptredpist platnych ve zdravotnictvi, organizace poskytovani zdravotnich
sluzeb a ekonomiky zdravotnictvi,

osvoji si provozni a administrativni ¢innosti a management tymové prace, osvoji si
zaklady pocitacové techniky jako prostfedku pro ukladani a vyhledédvani dat,
odbornych informaci a komunikace.

5 Potvrzeni hodnoceni o pribéhu specializaéniho vzdélavani

Specializacni vzdélavani probihd pod vedenim piidéleného Skolitele v akreditovaném

zafizeni.

a) Pribézné hodnoceni skolitelem

e Skolitel pravideln¢ provadi zaznam o absolvované praxi a konkrétnich
vykonech zapisem do pritkazu odbornosti v Sestimési¢nich intervalech,

e celkové zhodnoceni na konci vlastniho specializovaného vycviku s jeho
zdznamem v prukazu odbornosti.

b) Predpoklad pristupu k atestaéni zkousce

e absolvovani povinnych skolicich akci — zdznam v priikazu odbornosti,

¢ slozeni zkousky po ukonceni vzdélavani v zékladnim kmeni,

e podani prihlasky k atestani zkouSce. Spravnost tdaji uvedenych v prihlasce
potvrzuje skolitel akreditovaného zatfizeni, v némz se uskuteciiuje vzdélavaci
program a zaméstnavatel uchazece,
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e absolvovani pozadované praxe ve vlastnim specializovaném vycviku
potvrzené vSemi Skoliteli se specializovanou zpusobilosti,

e ptedlozeni potvrzeni o provedenych kompletnich vykonech v prikazu
odbornosti,
e vypracovani pisemné prace (projektu), tykajici se soudnélékarské
problematiky,
e potvrzeni o absolvovani kurzii a vzdélavacich akei (viz tab. Cast IL.).
¢) Vlastni atesta¢ni zkouska

e teoreticka ¢ast — 3 odborné otazky z obecné a specialni ¢asti oboru,
- obhajoba pisemné atestacni prace.

praktickd ¢ast — vypracovani posudku k mechanismu vzniku a kvalifikaci
zévaznosti poranéni na zéklad¢ spisové a zdravotnické
dokumentace nebo posudku s vypoctem hladiny alkoholu
v krvi dle udaji zadanych ve spisové dokumentaci,

— hodnoceni laboratorniho nalezu s interpretaci vysledku pii
laboratornim vySetfeni biologického materidlu za ucelem
identifikace nebo stanoveni diagndzy,

—zhodnoceni pmRTG snimku a pmCT snimku.

6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent
specializac¢niho vzdélavani ziskal zpuUsobilost

Absolvent specializa¢niho vzdélavani v oboru soudni 1ékafstvi je opravnén samostatné
vykondvat ¢innost voboru soudni Iékaistvi pifi  poskytovani zdravotnich sluzeb
v ambulantnim nebo lizkovém zdravotnickém zafizeni. Je pfipraven fesit i slozité otazky
v diagnostické oblasti nahlé a nésilné smrti, navrhovat a prosazovat opatieni, ktera vyplyvaji z
funk¢niho postaveni. Specializa¢ni vzdélavani v oboru soudniho 1ékafstvi je mj. zaméfené na
znaleckou ¢innost v odvétvi soudni 1ékatstvi.

Je zptsobily systematicky piedavat teoretické znalosti i praktické zkuSenosti svym
spolupracovnikiim, vykonavat konziliarni ¢innost pro lékafe jinych obori. Ma odborné
znalosti potfebné k vykonavani znalecké cinnosti v oboru zdravotnictvi, odvétvi soudni
I€katstvi, coz je zédkladnim pfedpokladem pro jmenovani znalcem dle ptislusnych pravnich
predpisii.

7 Charakteristika akreditovaného zarizeni

Specializaéni vzdélavani zajistuje poskytovatel zdravotnich sluzeb nebo jina
pravnickd nebo fyzickd osoba, které ministerstvo udélilo akreditaci (dale jen ,,akreditované
zatizeni). Akreditované zatizeni zajistujici vyuku Skolencti musi zajistit Skolenci absolvovani
vzdélavaciho programu. K tomu slouzi f4dné a plné zapojeni Skolence do prace a dale
umoznéni studia a pobytu v jiném akreditovaném zafizeni, které muze poskytovat cast
ptipravy, kterd neni dostupnd ve vlastnim akreditovaném zatizeni. Pozadavky na minimalni
persondlni zabezpeceni zdravotnich sluzeb poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny
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ve vyhlasce €. 99/2012 Sb. a poZadavky na minimalni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny ve vyhlasce

¢. 92/2012 Sb.

Nedilnou soucasti zadosti o udéleni nebo prodlouzeni akreditace je plan atestacni
ptipravy Skolence, ktery vychazi z § 14 odst. 2 pism. c¢) zdkona ¢. 95/2004 Sb. a dale smlouvy
o spolupraci s jinym akreditovanym poskytovatelem zdravotnich sluzeb (pokud akreditované
zatizeni nezajiSt'uje napli vzdélavaciho programu samo).

7.1 Akreditované zarizeni (AZ) I. typu

Personalni
pozadavky

e Skolitel ma specializovanou zptsobilost v oboru soudni Iékaistvi a min. 3
roky praxe v oboru od ziskani specializované zpusobilosti nebo zvlastni
odbornou zpuisobilost v oboru soudni l1ékafstvi a min. 3 roky praxe v oboru od
ziskani zvlastni odborné zpisobilosti v oboru soudni lékafstvi a s minimalnim
pracovnim uvazkem ve vysi 0,5 u dan¢ho poskytovatele zdravotnich sluzeb.

e V AZ musi byt dalsi 1ékart, ktery ma specializovanou zptisobilost nebo zvlastni
odbornou zpusobilost v oboru soudni Iékafstvi a s min. ivazkem 0,8.

e Pomeér skolitel/Skolenec v rdmci specializovaného vycviku — 1:3.

e Skolitel doklada svou zptisobilost pii zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
Zivotopisem.

7.2 Akreditované zarizeni (AZ) Il. typu

Personalni
pozadavky

e Skolitel ma specializovanou zptsobilost v oboru soudni Iékaistvi a min. 3
roky praxe v oboru od ziskani specializované zputsobilosti nebo zvlastni
odbornou zptsobilost v oboru soudni l1ékafstvi a min. 3 roky praxe v oboru od
ziskani zvlastni odborné zptlisobilosti v oboru soudni lékarstvi a s minimalnim
pracovnim uvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele zdravotnich sluzeb.

e V AZ musi byt dva dalsi 1ékari, ktefi maji specializovanou zptisobilost nebo
zvlastni odbornou zpisobilost v oboru soudni 1ékafstvi a s min. uvazkem 0,8.

e Pome¢r skolitel/skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

e Skolitel doklada svou zptisobilost pii zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
Zivotopisem.
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8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni
zabezpeceni a technické a vécné vybaveni pro jejich
realizaci — charakteristika

8.1 Program kurzu Lékarska prvni pomoc
Predmét

Nahla zastava krevniho ob&hu, incidence, diagnoza, zékladni a rozsifend neodkladnd resuscitace
v¢etné defibrilace (Basic Life Support a Advanced Cardiac Life Support).

Bezvédomi nejasného pivodu, kiece, synkopa; nahlé cévni mozkové ptihody, diagnostické postupy,
terapeutické okno, trombolyza systémova, intraarterialni.

Dusnost, hlavni pfi¢iny: respiracni etiologie — astma bronchiale, status astmaticus, inhala¢ni trauma
atd., kardiovaskularni etiologie — kardialni selhavani, astma cardiale, edém plic, embolie plicnice,
zvlastni stavy: tonuti a utonuti, strangulace atd., diagnoza, diferencialni diagndza., terapeutické
postupy, principy umélé plicni ventilace.

Bolesti na hrudi, akutni koronarni syndrom, principy a indikace trombolyzy, PTCA (Percutaneous
Transluminal Coronary Angioplasty), zavazné dysrytmie a terapeutické pristupy.

Traumatologie — tézké urazy, uraz hlavy, patetfe, hrudniku, dutiny bfi$ni, koncetin, polytrauma,
poranéni el. proudem, termickd poranéni, hlavni zasady ATLS (Advanced Trauma Life Support).

Sok, diagnoza, klasifikace, p¥i¢iny, terapeutické p¥istupy.

Hromadné postizeni zdravi/osob, zaklady feSeni v pfednemocni¢ni a ¢asné nemocnic¢ni neodkladné
péci (PNP a NNP).

Integrovany zachranny systém (IZS) a krizova ptipravenost zdravotnické zachranné sluzby (ZZS) a
zdravotnickych zatizeni (ZZ).

Zvlastnosti urgentnich stavii u déti.

Extramuralni porod, pé¢e o novorozence a matku, gynekologické akutni stavy.

Prakticka vyuka.

Celkem 20 hodin, nebo e-learning

Znalosti ziskané v kurzu se ovétuji po ukoncéeni testem.

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Lékarska prvni pomoc
Personalni zabezpeceni

e Lektoii se specializovanou zputsobilosti nebo zvlastni odbornou zpiisobilosti v oboru urgentni
mediciny a praxi nejméné 5 let v oboru, nebo se specializovanou zpusobilosti v oboru
anesteziologie intenzivni medicina a praxi v oboru nejméné 5 let, poptipadé se specializovanou
zpusobilosti ve vyucované problematice.

e Garant kurzu ma specializovanou zptisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
lékate v oboru specializace.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

e Ucebna pro praktickou vyuku s vybavenim: model (dospély, détsky a novorozenec) umoziujici
prakticky nacvik zakladni i rozSifené neodkladné resuscitace se simultdnnim zaznamem
sledovanych vitdlnich funkci, zejména respiratnich a ob&hovych k objektivizaci Ginnosti
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provadéné resuscitace a moznosti ulozeni sledovanych dat do PC a zavére¢né vyhodnoceni.
e Model musi umoznit nacvik:

- zajisténi prichodnosti dychacich cest pomoci vzduchovodd, Combi-tubusu, laryngealniho
tubusu, laryngealni masky, v€etn€ intubacni a riznymi technikami trachedlni intubace,

- umélé plicni ventilace z plic do plic usty, pfes masku, ru¢nim dychacim pftistrojem/
transportnim ventildtorem,

- nacvik intubace déti véetn€ novorozencti a umélou plicni ventilaci,

- zajisténi prachodnosti dychacich cest koniopunkci, minitracheotomii (krikotomif),

- punkci pneumotoraxu,

- zajisténi vstupu do krevniho fecisté — punkci a kanylaci periferni Zily, centralni Zily
(subclavia, jugularis interna), vena femoralis a rizné techniky intraosealniho pfistupu,

- diagnostiky simulovanych poruch rytmu na kardioskopu a volbu farmakoterapie
a elektroimpulzoterapie.

e PocitaCova ucebna pro zavérecné testovani znalosti.

8.2 Program kurzu Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace

Predmeét

Legislativa.

Zékladni pravni piedpisy ve zdravotnictvi a jejich hierarchie.

Organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a tizeni zdravotnictvi.

Rozhodovani pacienta (informovany souhlas, odmitnuti péce).

Poskytovani zdravotni péce bez souhlasu, omezovaci prostiedky.

Povinnd mlcenlivost zdravotnickych pracovnik.

Vedeni a nakladani se zdravotnickou dokumentaci.

Nalezita odborna uroven (lege artis).

Stiznosti ve zdravotnictvi.

Pravni odpovédnost 1ékate a poskytovatele zdravotnich sluzeb.

Poskytovani zdravotni péce v Evropské unii a preshrani¢ni zdravotni péce.

Systém verejného zdravotniho pojisténi.

Zdravotni sluzby hrazené ze zdravotniho pojisténi.

Platci zdravotniho pojisténi, prava a povinnosti pojisténc.

Systém uhrad zdravotni péce.

Systém socialniho zabezpeceni a l1ékai'ska posudkova sluzba.

Nemocenské pojisténi.

Dichodové pojisténi.

Socialni pomoc a socialni sluzby.
Lékarska etika.

Etické kodexy, etické chovani zdravotnickych pracovniki.

Zékladni principy a etické zasady.

Etické problémy soucasné mediciny.
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Komunikace ve zdravotnictvi.

Zakladni principy a specifika.

Komunikace mezi zdravotnickymi pracovniky, pacientem a osobami jemu blizkymi.

Krizova komunikace.

Celkem 12 hodin, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady zdravotnické legislativy,
etiky a komunikace

Personalni zabezpeceni

e Minimaln¢ 2 lektoifi se znalosti zdravotnického prava a vefejného zdravotnictvi,
s vysokoskolskym vzdélanim v oboru pravo v magisterském studijnim programu na vysoké skole
v Ceské republice nebo na vysoké §kole v zahraniéi, pokud je takové vzdélani v Ceské republice
uznavano, a profesni zkuSenosti v oblasti zdravotnického prava v délce alesponi 5 let. Lektofi
zdravotnického prava dokladaji prehled publikaéni ¢innosti za poslednich 5 let a pedagogickou
¢innost.

e Soucasti lektorského tymu musi byt lektoti s ukon¢enym vysokoskolskym vzdélanim piislusného
zaméfeni a odbornou praxi nejméné 5 let v oblasti pfednasené¢ho tématu (etika, komunikace a
socialni zabezpeceni).

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.3 Program kurzu Prevence skodlivého uzivani navykovych latek (dale jen
,»NL“) a lécba zavislosti

Predmeét
Skodlivé uzivani NL a zavislosti na NL v CR.

Piehled NL zneuzivanych v CR a jejich vlastnosti.

Zdravotni aspekty Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL.

Problematika Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL ve specifickych podminkach jednotlivych
medicinskych oborti, moznosti prevence.

Ptehled specifickych lécebnych modalit pro osoby Skodlivé uzivajici NL a zavislé.

Préavni aspekty souvisejici se zneuzivanim NL a zavislostmi na NL.

Zavér kurzu, shrnuti.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Prevence skodlivého uzivani
navykovych latek a Iécba zavislosti

Personalni zabezpeceni

e Lektoii se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti nebo zvlastni
specializovanou zpisobilosti v oboru navykové nemoci a praxi nejméné 5 let v oboru, poptipadé
se specializovanou zpusobilosti ve vyucované problematice.

Technické vybaveni
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e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.4 Program kurzu Radiaéni ochrana

Predmeét

Utinky ionizujiciho zatfeni na Zivé systémy, charakter deterministickych
a stochastickych ucinkd. Riziko nadorovych a dédi¢nych onemocnéni. VeliCiny a jednotky
pouzivané pro potieby radia¢ni ochrany. Koncepce radia¢ni ochrany, zakladni principy radiacni
ochrany, legislativni ramec lékarského a nelékatského ozateni.

Radiacni zatéz obyvatel zriiznych zdroji ionizujiciho zafeni. Specificky charakter lékatrského
ozafeni, radia¢ni ochrana pacientii. Lékatfskd pomoc fyzickym osobam ozafenym pii radiacni
mimotadné udalosti. Radiologicka udalost, pfi¢iny a mozné nasledky.

Uloha Iékait indikujicich vySetieni nebo 1écbu s vyuzitim zdroji ionizujiciho zafeni — vyznam
indikacnich kritérii (Véstnik MZ). Vybér optimalni zobrazovaci metody. Zobrazovaci modality
vyuzivajici neionizujici zafeni. Informovani pacientd.

Uloha aplikujicich odborniki a optimalizace radiaéni ochrany (radiologické standardy, diagnostické
referenéni urovng). Ozareni déti, t€hotnych a kojicich Zen (specifika, opatfeni, zdivodnéni).
Velikosti davek pacientl pro typické radiologické postupy.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Radia¢ni ochrana

Personalni zabezpeceni

e [ ektofi se specializovanou zplisobilosti nebo zvlastni specializovanou zputsobilosti v oboru
radiologie a zobrazovaci metody, pracovni lékafstvi, nuklearni medicina a radiacni onkologie.

e Radiologicti fyzici se specializovanou zpusobilosti.
e Dalsi odbornici s absolvovanym magisterskym studiem v oboru ve vztahu k vyucovanému
tématu.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.5 Program kurzu Zaklady patologie

Predmét

Seminaf k nekroptické diagnostice se zaméfenim na psani pitevnich protokoll a opakovani principti
histologického vysetieni nekroptickych ptipada.

Principy barvicich metod a histochemickych reakeci.

Prohlizeni preparat z nekroptické diagnostiky.

Cytologicka vysetieni — diagnosticka pravidla a hlavni rizika této metody.

ProhliZeni cytologickych preparati.

Samostatné provedené pitvy s rozborem aktualnich diagnostickych nalezu.

Zkouska z cytologickych preparata.

Zkouska z nekroptickych histologickych preparata.

Zaver kurzu test z teoretickych znalosti.
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Celkem 38 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady patologie

Personalni zabezpeceni

e Lektofi se specializovanou zptisobilosti v oboru patologie nebo specializovanou zpisobilosti
v oboru patologickd anatomie nebo se ziskanou specializaci II. stupné v oboru patologicka
anatomie a praxi minimaln¢ 10 let praxe.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.6 Program specializaéniho kurzu Soudni lékarstvi

Predmet e
Koncepce oboru soudni 1ékarstvi. 2
Organizace soudné¢lékarské sluzby. 3
Prévni problematika, vztahujici se k soudni toxikologii. 2
Medicinsko-pravni problematika, vztahujici se k oboru soudni lékatstvi. 2
Lékat jako svédek. 1
Lékat jako znalec. 1
Ublizeni na zdravi. 2
Tézka tjma na zdravi. 2
Posmrtné zmény jako zdroj diagnostickych omyli. 1
Ovlivnéni toxikologického nalezu posmrtnymi zménami. 2
Vysetfovani stop biologického ptivodu, aplikace molekularni biologie s
v soudnélékarské praxi.

Soudni Iékaf na misté nalezu mrtvé osoby. 1
Postup pfi imrti — pitva na patologii a na soudnim lékatstvi. 2
Prohlidka zivé osoby. 1
Obtizné piipady v praxi. 1
Aktualni otazky oboru. 2
Celkem 30

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Soudni Iékaistvi

Personalni zabezpeceni

o [ektoii se specializovanou zpusobilosti v oboru soudni Iékatstvi, nejméné 10 let praxe v oboru
specializace.

e Soucasti lektorského tymu mohou byt i dal$i osoby, zejména se specializaci soudni toxikolog.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.
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8.7 Program predatestacni specializacni staze Soudni lékarstvi

Doplnéni praktickych znalosti a dovednosti podle individualnich potfeb uchazecu

Ovladnuti pitevni techniky dosp€lé osoby i novorozence pii nahlém a nasilném umrti, vCetné
pripadl posuzovani spravného postupu pii vykonu zdravotni péce.

Provedeni prohlidky zemfelého na misté, véetné¢ popisu na videozaznam, zvladnuti tymové
spoluprace pti vySetfovani a rekonstrukei trestného Cinu.

Ovladani indikace, odbéru a zajisténi materialu pii pitvé k laboratornim vySetfenim
(histologickému, imunohistochemickému, bakteriologickému, toxikologickému, forenzné
biologickému, antropologickému).

Ovladani zapisu pitevniho protokolu.

Makroskopicka i mikroskopicka diagnostika chorobnych i urazovych zmén s interpretaci nalezt
v diagnostickém zavéru.

Schopnost posoudit mechanismus vzniku a zavaznost poranéni, pfi¢innou souvislost se smrti.

Urceni doby smrti na zaklad¢ prohlidky zemfelého na misté ¢i Gdajii z mista, pitevniho nalezu a
dalsich vysSetteni.

Hodnoceni vitalni reakce a stafi poranéni.

Ovladnuti postupii a metod pfi identifikaci zemielych osob nezjisténé totoznosti, identifikaci
kosternich pozistatkd zemrelé osoby, a to s vyuzitim poznatkt forenzni antropologie, stomatologie,
forenzni biologie v¢etné molekularni genetiky.

Posouzeni otazky sebevrazdy, ndhody i smrti v dtsledku protipravniho jednani na zéklad¢ pitevniho
nalezu.

Na zaklad¢ pitvy a dalSich potifebnych laboratornich vySetfeni dokazat sestavit ndlez a vypracovat
znalecky posudek k mechanismu vzniku a zadvaznosti poranéni.

Schopnost vypracovat posudek k mechanismu vzniku a zavaznosti poranéni na zaklad€ spisové a
zdravotnické dokumentace.

Ovladat vypocty pii posuzovani hladiny ethanolu v krvi na zaklad¢ udajl ze spisové dokumentace.

Dokazat podat a obh4jit znalecky posudek pfi soudnim jednani.

Umet provést prohlidku pachatele/obéti trestného ¢inu s forenznim popisem poranéni.

Ovladat bodové hodnoceni pro potieby odskodfiovani bolestného a ztiZzeni spolecenského uplatnéni.

Ovladat zakladni orientacni toxikologicka vysetfeni biologického materidlu a umét zhodnotit
toxikologicky nalez v posudku.

Schopnost hodnoceni zadkladniho vySetfeni ve forenzni biologii pfi identifikaci jedince C¢i
biologickych stop, s interpretaci nalezu i v posudku.

Zvladnout vedeni dokumentace a poskytovani dat pro statistické zpracovani nalezli pomoci
vypocetni techniky.

Ovladat zaklady forenzni radiologie.
Celkem 180 hodin
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Personalni zabezpeceni a technické vybaveni predatestacni specializacni staze
Soudni lékarstvi

Personalni zabezpeceni

o [ ektofi se specializovanou zptsobilosti v oboru soudni l1ékafstvi, nejméné 10 let praxe v oboru
specializace.

e Soucasti lektorského tymu mohou byt i dalsi osoby, zejména se specializaci soudni toxikolog a
forenzni genetik s praxi nejméné 5 let v prislusném oboru.

Technické zabezpecéeni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.
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Vzdelavaci program
specializacniho oboru
VNITRNI LEKARSTVI

vlastni specializovany vycvik

1  Cil specializacniho VZAEIAVANI .....ccoviereiisuiniveissnicssnnssnicsseisssnsssssssssssssssssssssssssssssssssssses 279
Minimalni poZzadavky na specializacni VZAElAVANI.......ccovuierverivercsseessnicsnessarcsnesnnns 280
2.1 Zakladni interni kmen — v délce 30 mESICU.........oeruiiiiiiiiiiiiiiiieee 280
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 30 mESiCh ......oovvreruieriieiieiiieiecieee 280
2.3 Teoreticka Cast vzdeélavaciho programu..........c.ccceeeeeeieeeiiieeiiieeie e 282
3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti ovéFovanych
na konci vlastniho specializovaného VYCVIKU....c.ccvuieiveinreinsninsseinsncssnncsssessescsssessnsens 283
4 VSe0beCn€ POZAAAVKY ....ccveirruiirseissrinssersssnesssnssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssssssses 284
5 Potvrzeni hodnoceni o priibéhu specializacniho VZdElAVANI ......cccceveererrersunsurcncsacenes 285
6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent specializa¢niho vzdélavani ziskal
ZPUSODIIOST c.ceviireiiniiiiinniineinsenessisssnessssssanssssssssssssssssssssssssssssssssssssossssssasssssssssssssasssasss 286
7 Charakteristika akreditovaného Zarizeni ...........ccoeeeveensencseinsenssnecsecssencseecssencnens 286

8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni zabezpeceni a technické a
vécné vybaveni pro jejich realizaci - charakteristika.........ccocceveevecvuccvensccsercecsnecnnes 288

1 Cil specializaéniho vzdélavani

Cilem specializacniho vzdélavani v oboru vnitini lékafstvi je ziskani specializované
zpusobilosti osvojenim potiebnych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti v oblasti
prevence, diagnostiky, terapie a rehabilitace, umoziiujici samostatnou ¢innost v oboru.
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2 Minimalni pozadavky na specializa¢ni vzdélavani

Podminkou pro zatazeni do specializa¢niho vzdélavani v oboru vnitini Iékatstvi je
ziskani odborné zpiusobilosti k vykonu povoldni lékare ukonCenim nejméné Sestiletého
prezen¢niho studia na lékatrské fakulté, které obsahuje teoretickou a praktickou vyuku v
akreditovaném magisterském studijnim programu vSeobecné Iékaistvi.

Specializa¢ni vzdélavani se uskuteciiuje pfi vykonu lékarského povolani formou
celodenni pripravy v rozsahu odpovidajicim stanovené tydenni pracovni dobé
podle § 79 zakona €. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozd¢jSich predpisti.

Specializa¢ni vzd€lavani miize v souladu s §5 odst. 4 zdkona ¢&. 95/2004 Sb.,
o podminkach ziskavani a uznavani odborné zplsobilosti a specializované zpusobilosti
k vykonu zdravotnického povolani lékaie, zubniho lékaie a farmaceuta, ve znéni pozd¢jsich
ptedpisi (dale jen ,,zadkon €. 95/2004 Sb.*) probihat jako rozvolnéna ptiprava, to je pii nizSim
rozsahu, nez je stanovena tydenni pracovni doba, pfitom jeji rozsah nesmi byt nizsi, nez je
polovina stanovené tydenni pracovni doby. Jde-li o osobu na rodic¢ovské dovolené nebo osobu
pecujici o dit¢ do zahdjeni povinné skolni dochazky, rozsah pracovni doby nesmi byt nizsi nez
jedna pétina stanovené tydenni pracovni doby. V tomto ptipadé celkova délka, urovei
a kvalita nesmi byt nizs§i nez v ptipad¢ celodenni pripravy.

Specializa¢ni vzdélavani probihd u poskytovatelli zdravotnich sluZzeb nebo jinych
fyzickych nebo pravnickych osob, ktefi ziskali akreditaci podle zakona ¢. 95/2004 Sb.

Postup do vlastniho specializovaného vycviku je podminén splnénim vSech pozadavki
stanovenych pro ziskani teoretickych znalosti a praktickych dovednosti stanovenych v ramci
vzdélavani v zédkladnim internim kmeni. Vlastni specializovany vycvik probihd na
pracovistich akreditovanych pro specializa¢ni vzdélavani v oboru vnitini Iékatstvi a dalSich
obortl.

Podminkou pro ziskani specializované zpiisobilosti v oboru vnitini 1ékarstvi
je zatazeni do oboru, absolvovani zakladniho interniho kmene
(30 mésict), vlastniho specializovaného vycviku (30 mésicti) a uspésné slozeni zkousky
po ukonCeni vzdélavani v zdkladnim kmeni a atestatni zkousky. Celkovd doba
specializa¢niho vzdélavani je 5 let, z toho:

2.1 Zakladni interni kmen — v délce 30 mésicl
a
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 30 mésicl

Obsah, rozsah a ¢lenéni vzdélavani v zdkladnich kmenech, pozadavky na technické
a vécné vybaveni, persondlni zabezpeceni pracovisté, které jsou podminkou pro ziskéni
akreditace k zajisténi specializacniho vzdé€lavani v zdkladnim kmeni a pozadavky
na teoretické znalosti a praktické dovednosti, které je nezbytné absolvovat pied pfihlaSenim
ke zkouSce po ukonceni vzdélavani v zdkladnim kmeni, stanovi vyhlaska o vzdélavani
v zékladnich kmenech lékart.
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Cast .
2.2 Vlastni specializovany vycvik — v délce 30 mésict
a) povinna odborna praxe v oboru vnitini Iékarstvi
Akreditované zafizeni Pocet
mésicu
vnitini 1ékatstvi — interni 1dzkové oddéleni s neselektovanym piijmem 221
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené v&etné casti na
vzdelavacim programem vnitni | ékarstvi vzdelavacich
aktivitach
uvedenych
v bodu 2.3
vnitini 1ékafstvi — pfijmova ambulance (bezprahovy ¢i 3
ztoho nizkoprahovy piijem)
vnitini 1ékarstvi — JIP 3

! Se souhlasem 3kolitele 1ze az 6 mésict z vyse uvedené praxe absolvovat na pracoviiti se

zaméfenim na néktery obor z povinné doplitkové praxe — seznam viz nize.

b) povinna odborna doplifikova praxe v oboru vnitini Iékarstvi

Akreditované zarizeni

Pocéet mésicu

endokrinologie a diabetologie

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené
vzdel dvacim programem endokrinologie a diabetologie

gastroenterologie

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené
vzdelavacim programem gastroenterologie

hematologie a transfuzni 1ékarstvi

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené
vzdelavacim programem hematologie a transfuzni | ékarstvi

kardiologie

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené
vzdelavacim programem kardiologie

klinick4 onkologie 2

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splriovat podminky stanovené
vzdelavacim programem klinicka onkologie

nefrologie

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splriovat podminky stanovené
vzdelavacim programem nefrologie

pneumologie a ftizeologie *
poskytovatel zdravotnich sluzeb musi splriovat podminky stanovené
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vzdélavacim programem pneumol ogie a ftizeologie

revmatologie

poskytovatel zdravotnich sluzeb musi spl7zovat podminky stanovené 1
vzdélavacim programem revmatol ogie

23 pokud skolenec absolvoval praxi v ramci zdkladniho kmene, neabsolvuje ji v ramci
specializovaného vycviku.

c¢) doporucena odborna praxe v oboru vnitini Iékaistvi

Akreditované zarizeni Pocet mésicu
geriatrie 1
Cast .

2.3 Teoreticka ¢ast vzdélavaciho programu

a) ucast na vzdélavacich aktivitach — povinna

Kurzy Pocet hodin
predatestacni kurz Vnitini 1ékatstvi 60

UZ kurz (point of care UZ) 16
EKG kurz (e-learning)

b) ucast na vzdélavacich aktivitach je povinna v tomto rozsahu:

b1) vSechny nize uvedené kurzy pro lékare, ktefi byli zarazeni do vlastniho
specializovaného vycviku bez absolvovani nize uvedenych kurz,

b2) kurzy Lékarska prvni pomoc, Zaklady zdravotnické legislativy, etiky
a komunikace, Radiaéni ochrana a Zaklady vnitiniho Iékarstvi pro Iékare,
kterym uplynulo od absolvovani téchto kurzi vice nez 5 let, a

b3) kurz Prevence skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a lééba zavislosti
pro lékare, kterym uplynulo od absolvovani tohoto kurzu vice nez 10 let.

Kurzy Pocet hodin
kurz Lékarska prvni pomoc 20
kurz Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace 12

kurz Prevence skodlivého uzivani navykovych latek (NL) a 1écba zavislosti

kurz Radia¢ni ochrana
kurz Zaklady vnitiniho 1ékatstvi 40

Pokud Skolenec absolvoval kurzy dle ¢asti II. b) vradmci zdkladniho
interniho kmene, neabsolvuje je v ramci specializovaného vycviku.
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c) ucast na vzdélavacich aktivitach — doporucena

Kurzy, seminare Délka trvani

systematicka ucast na vzdélavacich akcich

12 dni
(3 dny/ro¢n¢)

dal3i odborné akce pofadané a garantované odbornou spole¢nosti Ceska
internistick4 spole¢nost J.E. Purkyné (dale jen ,,CIS JEP*), nebo Institutem v rozsahu min.
postgradualniho vzd&lavani ve zdravotnictvi (dale jen ,,JIPVZ*), nebo Ceskou 20 hod

1ékai'skou komorou (dale jen ,,CLK*) nebo akreditovanymi zafizenimi atd.

3 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych

dovednosti ovérovanych na konci vlastniho
specializovaného vycviku

Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti na konci
specializa¢niho vzdélavani a poZzadavky na teoretické znalosti a praktické dovednosti,
které jsou predmétem provérovani pri atestacni zkousce.

Lékar se specializovanou zpusobilosti je kromé pozadovanych teoretickych znalosti
a praktickych dovednosti na konci kmene dale schopen:

ziskat kompletni anamnestické udaje, vetné detailnich a citlivych informaci, které mohou
ovlivnit diferencidlni diagnostiku,

provést kompletni fyzikalni vysetfeni, identifikovat i malo obvyklé abnormality
Skolit mladsi 1ékate v provadéni fyzikalniho vysetteni,
stanovit pfedpokladanou prognézu pacienta a vyvoj jeho nemoci, véetné kategorizace péce,

prizpisobit pé¢i preferencim pacienta, pii podavani informaci dalezitych pro rozhodnuti
pacienta respektovat jeho schopnost rozhodovani a hodnoty,

ujistit se, Ze pacient a jeho rodina jsou informovéani o rizicich a konsekvencich moznych
variant postupu,

definovat indikace, zhodnotit rizika a provést zakladni interpretaci pokrocilych
vySetfovacich metod a Cinit na zakladé vysledk téchto vysetfeni pfiméfena klinicka
rozhodnuti,

ziskat souhlas pacienta pied provedenim invazivnich procedur a zajistit naslednou péci
projevit dostate¢né znalosti v diagnostice a 1é¢b¢é nejasnych a rozvijejicich se stavil ve
vnitinim 1ékafrstvi,

projevit dostate¢né znalosti o poskytovani preventivni péce,

demonstrovat dostate¢né znalosti pro samostatné zvladnuti péce o pacienty se Sirokym
spektrem internich onemocnéni,

demonstrovat dostate¢né znalosti pro zhodnoceni a [éCbu malo obvyklych nebo
ptekryvajicich se pfiznakd a onemocnéni,

zvladnout tfidéni pacientli s ohledem na naléhavost klinického stavu, moznost deteriorace
pacienta a dostupné zdroje péce,
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demonstrovat dostate¢né znalosti ke vcasné identifikaci a [éCbe stavli, vyZzadujicich
intenzivni péci,
efektivné vyuzivat konzultace 1ékait jinych odbornosti,

koordinovat diagnostiku, 1é¢bu a dalsi sledovani v situacich, ktera vyzaduje spolupraci vice
odbornosti,

poskytovat konzultace pro dal$i odbornosti s jasnymi a zavéry a doporucenimi,

poskytovat konzultace u polymorbidnich pacienti s komplexnimi klinickymi problémy a
provadét vyhodnoceni jejich rizika,

poskytovat paliativni a terminalni pé¢i pacientim a podporu jejich rodinam.

V pribéhu specializa¢niho vzdélavani si lékai* osvoji nasledujici dovednosti:

e Defibrilace a trachealni intubace v ramci resuscitac¢nich technik.
Indikace a provadéni neinvazivni plicni ventilace.
Zavedeni centralniho Zilniho katetru.

e Docasna kardiostimulace.
Planovana kardioverze.

e Punkce tepny, odbér vzorki na vySetieni krevnich plyn.
e Holterovo monitorovani.

e Ambulantni monitorovani TK.
Zavedenti jicnové baldnkové sondy.
Provedeni a zhodnoceni spirometrického vysetieni.
Hodnoceni RTG hrudniku.

e Punkce ascitu.
e Hrudni punkce.

e Orientacni neurologické vysetfeni ke stanoveni stupné funkéniho postizeni u CMP.

4 VsSeobecné pozadavky

Absolvent specializacniho vzdélavani:

e 7zna obsah, rozsah a zplsob vedeni zdravotnické dokumentace v souladu
se zédkonem ¢&. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbdch a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpist
a vyhlasky €. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdé&jSich
predpist,

e dle vyhlasky ¢. 297/2012 Sb., o ndlezitostech Listu o prohlidce zemtelého, zpisobu
jeho vypliovani a piedavani mistim urCeni, a o nalezitostech hlaseni ukonceni
téhotenstvi porodem mrtvého ditéte, o umrti ditéte a hlaSeni o umrti matky
(vyhlaska o Listu o prohlidce zemielého), ve znéni pozdéjSich predpisti musi znat
list o prohlidce zemielého,
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e ma znalosti pravnich predpistt Evropské unie, platnych pravnich piedpist, piedpist
vydavanych Ministerstvem zdravotnictvi, Ministerstvem Zivotniho prostiedi popf.
jinymi ufady statni spravy ve vztahu k oblasti zdravotnictvi,

e zna afidi se zékladnimi etickymi normami lékatského povolani,

e dosdhne potfebné urovné schopnosti pro komunikaci s pacienty, ptibuznymi,
spolupracovniky a s osobou, kterou pacient urci ve smyslu §33 odst. 1 zékona
¢.372/2011 Sb.,

e ma zakladni znalosti posudkového Iékafstvi, revizni Cinnosti, lékaiské etiky,
organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a ekonomiky zdravotnictvi,

e 0svoji si provozni a administrativni ¢innosti a management tymové prace, osvoji si
zéklady pocitacové techniky jako prostfedku pro ukladéni a vyhledavani dat,
odbornych informaci a komunikace.

5 Potvrzeni hodnoceni o pribéhu specializaéniho vzdélavani

Specializa¢ni vzdélavani probiha pod vedenim pridéleného Skolitele v akreditovaném
zafizeni.
a) Pribézné hodnoceni skolitelem

e zaznam o absolvované praxi a Skolicich akcich v prikazu odbornosti
v Sestimésicnich intervalech, zdznamy o provedenych cinnostech
a vykonech v prikazu odbornosti,

e celkové zhodnoceni na konci vlastniho specializovaného vycviku a jeho
zdznam v prikazu odbornosti.
b) Ptedpoklady piistupu k atestacni zkousce

e absolvovani pozadované praxe v rozsahu interniho kmene a vlastniho
specializacniho vzdélavani potvrzené vSemi Skoliteli se specializovanou
zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti,

e slozeni zkousky po ukonceni vzdélavani v zdkladnim kmeni,

e podani piihlaSky k atestacni zkouSce. Spravnost udaji uvedenych
v ptihlaSce potvrzuje Skolitel akreditovaného zafizeni, vnémz se
uskuteciiuje vzdélavaci program a zaméstnavatel uchazece,

« potvrzeni o absolvovani kurzd a vzdélavacich akei (viz tab. Cést IL.).
c) Vlastni atestacni zkouska
o teoreticka cast — 3 odborné otazky,
o prakticka cast — vySetfeni pacienta, diagnostika, diferen¢ni diagnostika,
vySetfovaci postup, navrzena lécba.
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6 Charakteristika ¢innosti, pro které absolvent
specializa¢niho vzdélavani ziskal zpusobilost

Absolvent specializatnitho vzd€lavani v  oboru wnitini lékafstvi ziskava
specializovanou zplsobilost v oboru, kterd je pozadovana k samostatné praci bud
v ambulantni sféfe nebo v nemocnici na internich oddélenich, v pfijmovych ambulancich
(resp. centralnich pfijmovych oddélenich), v konsilidrni sluzbé nebo 1€karské prednemocnicni
péci. Je opravnén poskytovat primarni péci v rozsahu vsSeobecné mediciny. Po doplnéni
teoretickych a praktickych znalosti a dovednosti na akreditovaném pracovisti miize 1ékar se
specializovanou zpusobilosti v oboru vnitiniho 1ékafstvi provadét vykony: transthorakalni
echokardiografie, biisni ultrasonografie, zatézové EKG testy, Holterovské monitorovani
srdecni cCinnosti a krevniho tlaku, endoskopicka vySetfeni hornich a dolnich casti
gastrointestindlniho traktu, ultrasonografickd vysetfeni tepen a zil krku a koncetin, S§titné
zlazy, svall, kloubt a lymfatickych uzlin.

7 Charakteristika akreditovaného zarizeni

Specializacni vzd€lavani zajiStuje poskytovatel zdravotnich sluzeb nebo jina
pravnickéd nebo fyzickd osoba, které ministerstvo udélilo akreditaci (dale jen ,,akreditované
zafizeni). Akreditované zatizeni zajist'ujici vyuku Skolencti musi zajistit Skolenci absolvovani
vzdélavaciho programu. K tomu slouzi fadné a plné zapojeni Skolence do prace a dale
umoznéni studia a pobytu v jiném akreditovaném zatizeni, které muze poskytovat Cast
piipravy, kterd neni dostupnd ve vlastnim akreditovaném zatfizeni. PoZzadavky na minimalni
personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny
ve vyhlasce ¢. 99/2012 Sb. a pozadavky na minimdlni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zatizeni poskytovatele zdravotnich sluzeb jsou uvedeny ve vyhlasce
¢. 92/2012 Sb.

Nedilnou soucasti zadosti o udéleni nebo prodlouzeni akreditace je plan atestacni
piipravy Skolence, ktery vychéazi z § 14 odst. 2 pism. c) zdkona ¢. 95/2004 Sb. a dale smlouvy
o spolupraci s jinym akreditovanym poskytovatelem zdravotnich sluzeb (pokud akreditované
zafizeni nezajistuje napli vzdélavaciho programu samo).

7.1 Akreditované zafizeni (AZ)

e Minimaln¢ 3 Skolitelé se specializovanou zpusobilosti v oboru vnitini
lékatstvi a min. 3 roky praxe voboru vnitini Iékarstvi od ziskani
specializované zpiisobilosti a s celkovym minimalnim tivazkem ve vysi 1,5 u
daného poskytovatele zdravotnich sluzeb. (Uvazek $kolitele minimalné 0,5 u
daného poskytovatele zdravotnich sluzeb.)

Personalni o Skolitel méa specializovanou zpisobilost v oboru vnitini 1ékaistvi a min.

zabezpedéeni 3 roky praxe v oboru vnitini lékaistvi od ziskani specializované zptisobilosti a
s minimalnim tvazkem ve vysi 0,5 u daného poskytovatele zdravotnich
sluzeb.

e Pom¢r skolitel/skolenec v ramci specializovaného vycviku — 1:3.

« Skolitel doklada svou zptisobilost pii Zadosti o akreditaci zafizeni profesnim
Zivotopisem.

Organizaéni a | e Piijmova interni ambulance.
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provozni o Akutni luzkova zdravotni péce s podminkou zajisténi intenzivni péce.
ozadavk , TR . i
P y e Zajisténi zékladni hospitaliza¢ni péce o nemocné v oboru vnitini 1ékafstvi.
e Ambulance zajist'ujici odbornou ambulantni péci v oboru vnitini 1ékarstvi.

¢ Diagnosticky komplement s 24hodinovou dostupnosti.

e Pfijem pacientl v celém spektru internich onemocnéni — min. 2000 piijmi za
Spektrum akreditované zafizeni za rok (pro kmen je 1000) pfedchazejici podani zadosti
pozadovanych o akreditaci nebo prumérn¢ 2000 piijmi ro¢n¢ za posledni 3 kalendaini roky,

vykonu, e OSetfeni minimalné 2000 ambulantnich pacienti za kalendaini rok v
cinnosti ambulancich zajistujici odbornou péci ve spektru internich onemocnéni nebo
pramérné 2000 pacientl ro¢né€ za posledni 3 kalendaini roky.
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8 Programy povinnych vzdélavacich aktivit a personalni
zabezpeceni a technické a vécné vybaveni pro jejich
realizaci - charakteristika

8.1 Program kurzu Lékaiska prvni pomoc
Predmét

Nahla zastava krevniho ob&hu, incidence, diagndza, zakladni a rozsifena neodkladna resuscitace
v¢etné defibrilace (Basic Life Support a Advanced Cardiac Life Support).

Bezvédomi nejasného ptivodu, kiece, synkopa; nahlé cévni mozkové ptihody, diagnostické postupy,
terapeutické okno, trombolyza systémova, intraarterialni.

Dusnost, hlavni ptiCiny: respiracni etiologie — astma bronchiale, status astmaticus, inhala¢ni trauma
atd., kardiovaskularni etiologie — kardialni selhavani, astma cardiale, edém plic, embolie plicnice,
zvlastni stavy: tonuti a utonuti, strangulace atd., diagndza, diferencialni diagnodza., terapeutické
postupy, principy umélé plicni ventilace.

Bolesti na hrudi, akutni koronarni syndrom, principy a indikace trombolyzy, PTCA (Percutaneous
Transluminal Coronary Angioplasty), zavazné dysrytmie a terapeutické pristupy.

Traumatologie — t€zké Urazy, Uraz hlavy, patefe, hrudniku, dutiny bfisni, koncetin, polytrauma,
poranéni el. proudem, termickd poranéni, hlavni zasady ATLS (Advanced Trauma Life Support).

Sok, diagnéza, klasifikace, pfi¢iny, terapeutické piistupy.

Hromadné postizeni zdravi/osob, zaklady feSeni v pfednemocni¢ni a ¢asné nemocni¢ni neodkladné
péci (PNP a NNP).

Integrovany zachranny systém (IZS) a krizova pfipravenost zdravotnické zachranné sluzby (ZZS) a
zdravotnickych zatizeni (ZZ).

Zvlastnosti urgentnich stavii u déti.

Extramuralni porod, pé¢e o novorozence a matku, gynekologické akutni stavy.

Prakticka vyuka.

Celkem 20 hodin, nebo e-learning

Znalosti ziskané v kurzu se ovétuji po ukoncéeni testem.

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Lékarska prvni pomoc

Personalni zabezpeceni

e Lékafi se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zpusobilosti v oboru urgentni
mediciny a praxi nejméné¢ 5 let v oboru, nebo se specializovanou zpiisobilosti v oboru
anesteziologie intenzivni medicina a praxi v oboru nejméné 5 let, poptipadé se specializovanou
zpusobilosti ve vyucované problematice.

e Garant kurzu ma specializovanou zptisobilost v oboru a nejméné 10 let praxe vykonu povolani
lékare v oboru specializace.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

e Ucebna pro praktickou vyuku s vybavenim: model (dospély, détsky a novorozenec) umoziiujici
prakticky nacvik zakladni i1 rozSifené neodkladné resuscitace se simultannim ziaznamem
sledovanych vitalnich funkci, zejména respiracnich a obchovych k objektivizaci ucinnosti
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provadéné resuscitace a moznosti uloZeni sledovanych dat do PC a zavére¢né vyhodnoceni.
e Model musi umoznit nacvik:

- zajisténi prachodnosti dychacich cest pomoci vzduchovodii, Combi-tubusu, laryngealniho
tubusu, laryngealni masky, v¢etn¢ intubacni a riznymi technikami trachedlni intubace,

- umélé plicni ventilace z plic do plic usty, pfes masku, ruénim dychacim piistrojem/
transportnim ventilatorem,

- nacvik intubace déti véetn€ novorozencti a umélou plicni ventilaci,

- zajisténi prachodnosti dychacich cest koniopunkci, minitracheotomii (krikotomif),

- punkci pneumotoraxu,

- zajisténi vstupu do krevniho feCisté¢ — punkci a kanylaci periferni zily, centralni zily
(subclavia, jugularis interna), vena femoralis a rizné techniky intraosealniho pfistupu,

- diagnostiky simulovanych poruch rytmu na kardioskopu a volbu farmakoterapie
a elektroimpulzoterapie.

¢ Pocitatova ucebna pro zavére¢né testovani znalosti.

8.2 Program kurzu Zaklady zdravotnické legislativy, etiky a komunikace
Predmét

Legislativa.

Zakladni pravni predpisy ve zdravotnictvi a jejich hierarchie.

Organizace poskytovani zdravotnich sluzeb a fizeni zdravotnictvi.

Rozhodovani pacienta (informovany souhlas, odmitnuti péce).

Poskytovani zdravotni péce bez souhlasu, omezovaci prostiedky.

Povinna ml¢enlivost zdravotnickych pracovnikd.

Vedeni a nakladani se zdravotnickou dokumentaci.

Nalezita odborna troven (lege artis).

Stiznosti ve zdravotnictvi.

Pravni odpovédnost 1ékare a poskytovatele zdravotnich sluzeb.

Poskytovani zdravotni péce v Evropské unii a pieshrani¢ni zdravotni péce.

Systém verejného zdravotniho pojisténi.

Zdravotni sluzby hrazené ze zdravotniho pojisténi.

Platci zdravotniho pojisténi, prava a povinnosti pojisténci.

Systém uhrad zdravotni péce.

Systém socialniho zabezpeceni a 1ékarska posudkova sluzba.

Nemocenské pojisténi.

Duchodové pojisténi.

Socialni pomoc a socialni sluzby.

Lékarska etika.

Etické kodexy, etické chovani zdravotnickych pracovnikii.

Zakladni principy a etické zasady.

Etické problémy soucasné mediciny.
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Komunikace ve zdravotnictvi.

Zakladni principy a specifika.

Komunikace mezi zdravotnickymi pracovniky, pacientem a osobami jemu blizkymi.

Krizova komunikace.

Celkem 12 hodin, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady zdravotnické legislativy,
etiky a komunikace

Personalni zabezpeceni

e Minimaln¢ 2 lektofi se znalosti zdravotnického prava a vefejného zdravotnictvi,
s vysokoskolskym vzdélanim v oboru pravo v magisterském studijnim programu na vysoké skole
v Ceské republice nebo na vysoké skole v zahraniéi, pokud je takové vzdélani v Ceské republice
uznavano, a profesni zkuSenosti v oblasti zdravotnického prava v délce alesponi 5 let. Lektofi
zdravotnického prava dokladaji prehled publika¢ni ¢innosti za poslednich 5 let a pedagogickou
¢innost.

e Soucasti lektorského tymu musi byt lektofi s ukoncenym vysokoskolskym vzdélanim ptislusného
zaméieni a odbornou praxi nejméné 5 let v oblasti piednaSené¢ho tématu (etika, komunikace a
socialni zabezpeceni).

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.3 Program kurzu Prevence Skodlivého uzivani navykovych latek (dale jen
»NL*) a lé¢ba zavislosti

Predmét
Skodlivé uzivani NL a zavislosti na NL v CR.

Piehled NL zneuzivanych v CR a jejich vlastnosti.

Zdravotni aspekty Skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL.

Problematika skodlivého uzivani NL a zavislosti na NL ve specifickych podminkach jednotlivych
medicinskych oborti, moznosti prevence.

Ptehled specifickych lécebnych modalit pro osoby Skodlivé uzivajici NL a zavislé.

Pravni aspekty souvisejici se zneuzivanim NL a zavislostmi na NL.

Zavér kurzu, shrnuti.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Prevence skodlivého uzivani
navykovych latek a Iécba zavislosti

Personalni zabezpeceni

e Lektoii se specializovanou zpusobilosti nebo zvlastni odbornou zptisobilosti nebo zvlastni
specializovanou zpisobilosti v oboru navykové nemoci a praxi nejméné 5 let v oboru, poptipadé
se specializovanou zpusobilosti ve vyucované problematice.

Technické vybaveni
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¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.4 Program kurzu Radia¢ni ochrana

Predmeét

Utinky ionizujiciho zatfeni na Zivé systémy, charakter deterministickych
a stochastickych ucinkd. Riziko nadorovych a dédi¢nych onemocnéni. VeliCiny a jednotky
pouzivané pro potieby radia¢ni ochrany. Koncepce radia¢ni ochrany, zakladni principy radiacni
ochrany, legislativni ramec lékarského a nelékatského ozateni.

Radia¢ni zatéz obyvatel zriiznych zdroji ionizujiciho zafeni. Specificky charakter lékatrského
ozatreni, radia¢ni ochrana pacientii. Lékatfskd pomoc fyzickym osobam ozafenym pii radiacni
mimotadné udalosti. Radiologicka udalost, pti¢iny a mozné nasledky.

Uloha Iékait indikujicich vySetieni nebo 1écbu s vyuzitim zdroji ionizujiciho zafeni — vyznam
indikacnich kritérii (Véstnik MZ). Vybér optimalni zobrazovaci metody. Zobrazovaci modality
vyuzivajici neionizujici zafeni. Informovani pacientd.

Uloha aplikujicich odborniki a optimalizace radiaéni ochrany (radiologické standardy, diagnostické
referenéni urovng). Ozareni déti, t€hotnych a kojicich Zen (specifika, opatfeni, zdivodnéni).
Velikosti davek pacientt pro typické radiologické postupy.

Celkem 4 hodiny, nebo e-learning

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Radia¢ni ochrana

Personalni zabezpeceni

e Lektoii se specializovanou zpiisobilosti nebo zvlastni specializovanou zptisobilosti v oboru
radiologie a zobrazovaci metody, pracovni lékafstvi, nuklearni medicina a radia¢ni onkologie.

e Radiologicti fyzici se specializovanou zptisobilosti.

e Dalsi odbornici s absolvovanym magisterskym studiem v oboru ve vztahu k vyuCovanému
tématu.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.5 Program kurzu Zaklady vnitiniho Iékarstvi

Predmét

Diferencialni diagnostika v béznych klinickych situacich v lizkové a ambulantni péci, jako
jsou: anemie, otoky, dyspnoe, bolesti na hrudi, porucha funkce jater, porucha funkce ledvin,
poruchy elektrolytové a acidobazické rovnovahy, bolest bficha, zacpa, prijem.

Lécba béznych chorob v lizkové a ambulantni péci, jako jsou:

diabetes mellitus, aterosklerdza, hypertenze, ICHS, poruchy stitné Zlazy, osteoporoza, srdecni
selhani, fibrilace sini, CHOPN, chronické onemocnéni ledvin, tromboembolicka nemoc, pneumonie,
pleuritida, nekomplikovana pankreatitida, nekomplikovana divertikulitida, zanét ktize a podkozi,
infekéni prijem.

Zahajeni 1écby a opati‘eni ke stabilizaci pacienta s akutnimi potizemi, jako jsou:

bolest na hrudi, duSnost, zmatenost, bezvédomi, anafylaxe, sepse, poruchy srde¢niho rytmu,
synkopa, Sok, krvaceni do gastrointestinalniho traktu, nezadouci ucinky antikoagulacni a
antiagregacni 1éCby.
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Celkem 40 hodin

Personalni zabezpeceni a technické vybaveni kurzu Zaklady vnitiniho lékarstvi

Personalni zabezpeceni

o [ ékafi se specializovanou zptisobilosti v oboru vnitini I1ékafstvi, ktefi spliuji podminky pro
Skolitele.

Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.6 Program predatestac¢niho kurzu Vnitiniho Iékaistvi

Predmét

Diferencialni diagnostika v béznych klinickych situacich v lizkové a ambulantni péci.

Diagnostika a 1écba internich chorob v lizkové a ambulantni péci.

Zahajeni 1écby a opatieni ke stabilizaci pacienta s akutnimi potizemi.
Celkem 60 hodin

Personalni zabezpedéeni a technické vybaveni predatestaéniho kurzu Vnitini Iékarstvi
Personalni zabezpeceni

e [¢kati se specializovanou zptisobilosti v oboru vnitini Iékarstvi, ktefi spliiuji podminky pro
Skolitele, nebo specializovanou zpusobilosti ve vyucované problematice.

Technické vybaveni

e Ucebna pro teoretickou vyuku.

8.7 Program kurzu UZ

Predmét

zhodnoceni naplné cévniho feciste

diagnostika vypotkt (ascites, perikardidlni a pleurdlni vypotek)

zaklady UZ hrudniku

orientaéni zhodnoceni srde¢ni funkce

zajisténi cévniho piistupu pod UZ kontrolou

punkce vypotkli pod UZ kontrolou (ascites, pleurdlni vypotek)
Celkem 16 hodin

Personalni zabezpecéeni a technické vybaveni kurzu UZ
Personalni zabezpeceni

o Lékafi se specializovanou zpisobilosti v oboru vnitini 1ékafstvi, kteti spliiuji podminky pro
Skolitele, nebo specializovanou zpusobilosti ve vyucované problematice.
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Technické vybaveni

¢ Ucebna pro teoretickou a praktickou vyuku.
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KVAVL’IFIKA(VJNi STANDARD
PRIPRAVY NA VYKON

ZDRAVOTNI’CK,EHO
POVOLANI

ZDRAVOTNICKY ZACHRANAR

Ministerstvo zdravotnictvi ve spolupraci s Ministerstvem Skolstvi, mladeze a télovychovy vydava
v navaznosti na ustanoveni §18 zdkona ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskdvani a uzndvani
zpusobilosti k vykonu nelékatskych zdravotnickych povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich
s poskytovanim zdravotni péfe a o zméné nékterych souvisejicich zdkonl, ve znéni pozdéjsich
predpist (dale jen zakon ¢. 96/2004 Sb.) a ustanoveni §17 vyhlasky €. 39/2005 Sb., kterou se
stanovi minimalni pozadavky na studijni programy k ziskani odborné zpisobilosti k vykonu

nelékarského zdravotnického povolani, ve znéni pozdéjsich predpist, kvalifikaéni standard ptipravy
na vykon zdravotnického povolani zdravotnického zachranaie

v nejméné tiiletém akreditovaném zdravotnickém bakaldiském studijnim programu,

v némz se specifikuji podrobnéji minimalni pozadavky na vyse uvedeny studijni program. Cilem je,
aby absolventi daného programu byli odpovidajicim zpisobem ptipraveni k vykonu zdravotnického
povolani zdravotnicky zachranar.

Ministerstvo zdravotnictvi spolecné s Ministerstvem Skolstvi, mladeze a télovychovy doporucuje
vysokym Skoldam' pro ziskani souhlasu Ministerstva zdravotnictvi podle zdkona o vysokych
Skolach!, se timto metodickym doporu¢enim pfi ptipravé studijniho programu ¥idit.

Nazev studijniho programu

e Zdravotnické zachranafstvi, bakalarsky studijni program

Standardni doba studia: nejméné 3 roky, z toho praktické vyu€ovani ¢ini nejméné 1 800 hodin.
Za praktické vyuCovani se s odkazem na ustanoveni §3 odst. 5 a §17 odst. 3 pism. b) vyhlasky
¢. 39/2005 Sb.? pro ucely i tohoto kvalifika¢niho standardu povazuje nejenom ta ¢ast vyuky, ktera
probihd ve zdravotnickém zafizeni poskytujicich zdravotni péci, ale 1 vyuka na pracovistich kol
nebo skolskych zafizenich urcenych pro praktické vyucovani, pokud odpovida naplni ptislusného
oboru a disponuje adekvatnim vécnym a technickym vybavenim a zazemim pro praktickou vyuku.

1 Zéakon €. 111/1998 Sb., o vysokych $kolach a 0 zméné a doplnéni dalsich zakont (zdkon o vysokych $kolach), ve znéni pozdéjsich
predpisu.

2 Vyhlaska &. 39/2005 Sb., kterou se stanovi minimalni pozadavky na studijni programy k ziskani odborné zptisobilosti k vykonu
nelékatského zdravotnického povolani, ve znéni pozdgjsich predpist.
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Forma studia

v bakalatském studijnim programu: prezencni, kombinovana

I. Cile studijniho programu

1.

1.1

1.2

1.3

1.4

1.5

Cile tykajici se vzdélani a ziskani profesni kvalifikace zdravotnicky zachranai k ¢innostem
vramci piednemocniéni neodkladné péce vcetné letecké vyjezdové skupiny, a dale
pfi poskytovani akutni lizkové pécCe intenzivni vcetné péce na urgentnim piijmu v oboru
zdravotnické zachranafstvi.

Cile smétujici k ziskani znalosti pravnich ptedpisti v oblasti poskytovani zdravotnich sluzeb
a zdravotni péce v Ceské republice a se zaméfenim napt. na poskytovani zdravotnich sluzeb
se souhlasem a opravnénim a povinnostmi ¢lent vyjezdovych skupin.

Cile vedouci k ziskani profesni kvalifikace zdravotnického pracovnika opraviiyjici k vykonu
zdravotnického povolani3.

Cile vedouci k dosazeni vzdélani sméfujiciho k ziskdni odborné zpiisobilosti k vykonu
povolani zdravotnicky zachranai jako zakladnimu ptedpokladu k celozivotnimu profesnimu
vzdélavani.

Cile studia

Cile tykajici se c¢innosti vramci specifické oSetfovatelské péce pri poskytovani
prednemocni¢ni neodkladné péce, a dale pri poskytovani akutni lizkové péce intenzivni
véetné péce na urgentnim prijmu v oboru zdravotnické zachranarstvi

Absolvent/ka je schopen/schopna aplikovat ziskané poznatky pii neodkladnych,
diagnostickych a lécebnych postupech v ramci pfednemocni¢ni neodkladné péce

Absolvent/ka je schopen/schopna provadét Cinnosti pii poskytovani akutni lazkové péce
intenzivni v¢etné urgentniho piijmu.

Absolvent/ka je schopen/schopna aktivné se podilet na ochrané a podpote vetejného zdravi
a vést jednotlivce 1 skupiny obyvatel k péci o zdravi 1 pfi ndhlém ohrozeni zdravi a Zivota
vcetné prevence nemoci a urazi.

Absolvent/ka je schopen/schopna provadét preventivni, léCebné, poradenské i1 edukacéni
¢innosti v rdmci oSetfovatelské péce v oblasti pfednemocni¢ni neodkladné péce, lizkové péce
véetné akutni a péce na urgentnim piijmu.

Absolvent/ka je schopen/schopna pii1 poskytovani specifické oSetiovatelské péce neodkladné,
diagnostické a 1é¢ebné péce jednat eticky, hospodarné a ekologicky.

3 § 18 zékona €. 96/2004 Sb., zakon o nelékaiskych zdravotnickych povolanich, ve znéni pozd&jsich predpisi.
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2.2

23

24

2.5

2.6
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Cile tykajici se rozvoje profese zdravotnického zachranare

Absolvent/ka je schopen/schopna spolupracovat s ostatnimi odborniky jako clen/ka
multidisciplinarniho tymu a feSit aktivity v rdmci neodkladné, diagnostické péce a zaroven
1 1écebné péce a specifické oSetrfovatelské péce.

Absolvent/ka je schopen/schopna na zakladé svych védomosti, dovednosti, socidlni zralosti
a pfistupu k jednotlivelim, rodindm a komunitdm piispivat k profesionalizaci povolani
zdravotnického zachranafe, zvySovani prestize 1 postaveni zdravotnickych zéachranaid
ve spolecnosti.

Absolvent/ka je schopen/schopna orientovat se v aktudlnim stavu rozvoje povolani
zdravotnicky zachranaf v CR i v zahrani¢i a umi kriticky posoudit jednotlivé etapy
historického, souc¢asného i predpokladaného vyvoje oboru.

Absolvent/ka je schopen/schopna fesit problémy, planovat a organizovat vlastni praci vcetné
manazerskych ¢innosti v oblasti zdravotnického zachranafstvi.

Absolvent/ka je schopen/schopna pracovat s informac¢nim systémem daného zafizeni
specifickymi informa¢nimi systémy, radiofonickymi a komunika¢nimi systémy pouZzivanymi
v ptfednemocni¢ni neodkladné péci.

Absolvent/ka je schopen/schopna sledovat vyvojové trendy v oblasti zdravotnického
zachranafstvi 1 oSetfovatelské péce v ramci akutni lizkové péce intenzivni vCetné urgentniho
piijmu.

3. Cile tykajici se principu poskytovani zdravotni péce

3.1

3.2

3.3

Absolvent/ka je schopen/schopna orientovat se v pravnim fadu CR, ktery upravuje
poskytovani zdravotnich sluzeb a kompetence statni spravy v oblasti poskytovani zdravotnich
sluzeb zejména v oblasti pfednemocni¢ni neodkladné péce, akutni lizkové péce intenzivni
vcetn¢ urgentniho piijmu.

Absolvent/ka je schopen/schopna chapat ulohu WHO, respektovat pravni predpisy
1 doporuceni Evropské unie (EU) tykajici se zdravotni a socidlni politiky v ¢lenskych zemich,
uznavat mezinarodni dokumenty tykajici se nejnovéjSich poznatkl specifické osetiovatelské
péce na useku prednemocniéni neodkladné péce, akutni lizkové péce intenzivni vcetné
urgentniho piijmu.

Absolvent/ka je schopen/schopna pii poskytovani cinnosti poskytovanych specifické
oSetfovatelské péce neodkladné, diagnostické a lécebné péce pacientim z odlisSného
sociokulturniho prostiedi jednat s védomim jejich narodnostnich, ndbozenskych a jinych
odli$nosti.
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[11. Profil absolventa studijniho programu

Profesni kompetence zdravotnického zachranafe (jejich vystupni védomosti, dovednosti),
které zdravotnicky zachranaf plni, vychézeji z platnych pravnich predpistt CR*.

Zdravotnicky zachranaf je pripraven k samostatnému feseni ukolii v souvislosti s poskytovanim
akutni lazkové péce intenzivni, pé€e na urgentnim pifjmu a specifické oSetfovatelské péce
pii poskytovani prednemocni¢ni neodkladné péce osobam se zavaznym postizenim zdravi nebo
v pfimém ohroZeni Zivota. S ohledem na psychologické, socidlni, ekonomické, spolecensko-
kulturni a duchovni odli$nosti zpisobu zivota pacientd v souladu s pravnimi pfedpisy a etickymi
normami umi chranit, udrzovat, navracet a podporovat zdravi a je schopen adekvatn¢ komunikovat
s pacienty v rtiznych situacich.

Cinnosti zdravotnickych zachranaii zahrnuji schopnosti raciondlni spoluprace s ostatnimi
zdravotnickymi pracovniky i se ¢leny tymu integrovaného zachranného systému.

Profese zdravotnicky zachrana¥ zahrnuje ¢ty¥i zakladni oblasti kompetenci®:
autonomni, kooperativni, kompetence ve vyzkumu avyvoji zdravotnického zachranaistvi
1 oSetfovatelstvi, a manazerské kompetence.

1. Autonomni kompetence zdravotnického zachranare

Zdravotnicky zachranat bez odborného dohledu a bez indikace, v rozsahu své odborné zptisobilosti
poskytuje, ptipadné zajist'uje specifickou oSettovatelskou péc¢i v souladu s pravnimi predpisy.

1.1 Poskytovani specifické oSetiovatelské péce v souvidlosti snahle vzniklym postizenim zdravi
¢i zivota

1.1.1 Vyhodnocuje stav pacienta, poskytuje prednemocni¢ni neodkladnou péc¢i na misté vzniku
nahlé poruchy zdravi vcetné neodkladnych vykon pii probihajicim porodu a oSetfeni
novorozence.

1.1.2 Re3i nasledky mimo#adnych udalosti v ramci integrovaného zachranného systému.

1.1.3 Zajistuje, provadi a organizuje transport pacientli i v obtiznych podminkéach, vcetné
zabezpeceni bezpecnosti.

1.1.4 Provadi specifickou ¢innost v ramci zdravotnického operacniho stiediska vcéetné telefonni
instruktaze k poskytovani prvni pomoci.

1.1.5 Stanovuje priority oSetfovatelské péce u pacientl, provadi komplexni oSetfovatelskou péci
pii akutnich poruchach zdravi v lazkové casti poskytovatele zdravotnich sluzeb vcetné
urgentniho piijmu.

1.2 Podpora zdravi

1.2.1 Podporuje a motivuje jednotlivce, rodiny, skupiny 1 jejich blizké k piijeti zdravého zivotniho
stylu 1 k péci o sebe a zdivodriuje opatfeni podporujici zdravi nebo prevenci onemocnéni
1 Urazi.

1.2.2 Zajistuje, organizuje a ucastni se kampani zamétenych zejména na podporu prevence nadhlého
postizeni zdravi, irazi a onemocnéni.

4§ 18 zakona ¢. 96/2004 Sb., zakon o nelékaiskych zdravotnickych povolanich, ve znéni pozdgjsich predpisti a § 17 vyhlasky
¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovnikii, ve znéni pozdéjsich predpisi.

3 podrobné vymezeni jednotlivych ¢innosti je vymezeno v §17 vyhlasky €. 55/2011 Sb., ve znéni pozd&jsich predpisa.
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1.3 Poskytovani informaci a Ucast na vzdélavani

1.3.1 Zprostiedkovava jednotlivelim, rodindm, skupindm i jejich blizkym potiebné informace
v souvislosti s pfednemocni¢ni neodkladnou, preventivni, diagnostickou a 1é¢ebnou
péci, pripravuje pro né€ nazorné odborné propagacni materidly.

1.3.2 Podili se na vzd¢lavani zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych pracovniki
ve zdravotnictvi.

2.  Kooperativni kompetence zdravotnického zachranare

2.1 Respektuje role jednotlivych profesionali pii koordinaci a plnéni odbornych ukold
v multidisciplinarnim tymu, zachovava a posiluje vzajemny partnersky vztah a podili
se na vSech spole¢nych opatienich v zajmu potieb pacientd.

2.2 Pii vykonu c¢innosti v rdmci poskytovani specifické osSetfovatelské péce ve vSech oblastech
vykonu povolani provadi diagnosticka a 1écebna opatieni, ktera indikuje 1ékar, s ohledem na stav
pacienta a své kompetence.

2.3 Zna a dodrzuje hranice své odborné zpusobilosti, a pokud je to nutné, zada o spolupraci
piislusné kompetentni odborniky.

3. Kompetence zdravotnického zachranare ve vyzkumu a vyvoji

3.1 Kriticky reviduje svou kazdodenni praxi a pfii realizaci svych Cinnosti vyuziva vysledky
vyzkumu v oblasti specifické oSetfovatelské péce ve vSech oblastech vykonu povolani a praxe
zalozené na dikazech.

3.2 Ziskava nové znalosti tim, Ze se podili na vyzkumu v oblasti zdravotnického zachranafstvi
a prezentuje vysledky, pficemz vyuziva vSech dostupnych informacnich zdroji.

3.3 Usilyje o sviij odborny rist v ramci celozivotniho vzdélavani.

4. Manazerské kompetence zdravotnického zachranare

4.1 Ridi a koordinuje &leny pracovniho tymu pii poskytovani specifické osetiovatelské péce
a spolupracuje s ostatnimi odborniky.

4.2 Posuzuje a analyzuje rizika pro zdravi spadajici do oblasti specifické oSetfovatelské péce,
planuje, provadi a kontroluje opatfeni k zamezeni ptusobeni téchto rizik.

4.3 Vykonava specifické osetfovatelské ¢innosti s ohledem na jejich efektivitu a naklady.

4.4 Podili se systematicky a nepfetrzit¢ na programech zajiStovani kvality specifické
oSetfovatelské péce.

4.5 Utastni se rozhodovacich procest v oblasti zdravotni politiky a fizeni na usecich neodkladné
péce.

Vsechny tyto kompetence musi byt plnény v souladu s platnymi pravnimi ptedpisy, etickymi
principy a profesnimi standardy, které plati pro zdravotnické zachranare v CR.
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V. Podminky odborného vzdélavani
1. Vstupni podminky
Podminky k pfijeti do studijniho programu, které je uchazec/ka povinen/a splnit:

1.1. Ke studiu mize byt ptijat/a uchazec/ka, ktery/a tispésné ukoncil/a stiedni vzdélani s maturitni
zkouskou opraviiujici ke vstupu na vysokou Skolu' a splnil/a podminky piijimaciho fizeni
vysoké Skoly!.

1.2. Jeho/jeji zdravotni stav spliiuje zdravotni kritéria stanovend pro studium, které je v souladu
s platnymi pravnimi piedpisy®.

1.3. Cizinci mohou studovat ve studijnim programu po splnéni pozadavku, které na né pravni
predpisy Ceské republiky a mezinarodni smlouvy kladou.

2.  Prubézné podminky

Povinnosti, které musi student/ka splnit v prab&hu studia, stanovuje:

— studijni program a studijni plan, které jsou v souladu se zkuSebnim a studijnim fadem vysoké
skoly'.

3.  Vystupni podminky, ukonéovani studia’

Zpisob a podminky kontroly studia a ukonceni studia/vzdélavani vymezuji:

rvr

— studijni program, studijni plan, studijni a zkuSebni ¥ad vysoké gkoly'.

3.1 Podminkou ukonéeni studia je splnéni pozadavku studijniho programu.
3.2 Vysokoskolské studium se fadné ukoncuje statni zavérecnou zkouskou, kterd se zpravidla
sklada z:
— obhajoby bakalatské prace
— zkousky z:
e urgentni mediciny
e oSetifovatelstvi v resuscitacni a intenzivni péci
e behaviordlnich véd

6 Vyhlaska &. 271/2012 Sb., vyhlaska o stanoveni seznamu nemoci, stavli nebo vad, které vylu¢uji nebo omezuji zdravotni zpisobilost
k vykonu povolani lékate, zubniho 1ékafe, farmaceuta, nelékaiského zdravotnického pracovnika a jiného odborného pracovnika,
obsahu lékatskych prohlidek a nalezitostech 1ékafského posudku.

7§ 55 zékona €. 111/1998 Sb., zdkon o vysokych §kolach, ve znéni pozdéjsich predpisd.
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Povinné zikladni pFfedméty® — kategorie A
Tvorici zaklad pro poskytovani neodkladné a oSetifovatelské péce

Doporuceny nazev predmétu: Minimalni poéet hodin’®
Odborna latinska terminologie 14
Anatomie 50
Fyziologie 30
Patologie a patologicka fyziologie 28
Mikrobiologie, epidemiologie a hygiena 14
Biofyzika 14
Biochemie 14
Hematologie a transfuzni lékatstvi 12
Farmakologie a toxikologie 18
Klinickd propedeutika 30
Zdravotnicka technika 10
Zaklady radiologie a radia¢ni ochrana 14
Veftejné zdravotnictvi a vychova ke zdravi 20

Povinné oborové predméty — kategorie A
Tvorici zaklad v oSetiovatelstvi a klinickych oborech

Doporuceny nazev predmétu: Minimalni pocet hodin
1. Urgentni a valeCna medicina

Urgentni medicina 140

Medicina katastrof 29
2. Integrovany zachranny systém

Integrovany zachranny systém 30
3. Zdravotnické operacni stiredisko

Operacni fizeni piednemocni¢ni neodkladné péce 40
4. Osetiovatelstvi
Teorie oSetfovatelstvi 20
Osetiovatelsky proces a potieby cloveka 50
Osetiovatelské postupy 72
Transkultumi oSetiovatelstvi 20
LéCebné rehabilitacni péce 14
5. Anesteziologie, resuscitace a intenzivni péce
Osetfovatelska péce v resuscitacni a intenzivni a péci 70
6. Prvni pomoc
Prvni pomoc 14

8 Pfedméty narodniho standardu pro vykon povolani zdravotnického zachranate jsou v souladu s pozadavky vyhlasky &. 39/2005 Sb.,
ve znéni pozdéjsich predpisi.

? Cislo uvadi minimalni po&et hodin ptedmétu (p¥imé i nepfimé vyuky).
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7. OSetirovatelstvi v klinickych oborech

Osetiovatelska péce v oborech vnitiniho Iékaistvi 45
Osetiovatelska péce v chirurgickych oborech a traumatologii 50
Osetfovatelska péce v neurologii 24
Osetrovatelska péce v psychiatrii 30
Osetrovatelska péce v pediatrii 50
Osetrovatelska péce v gynekologie a porodnictvi 30
Osetiovatelska péce v geriatrii 30
Osetiovatelska péce ve vybranych klinickych oborech (otorinolaryngologie, 70
stomatologie, oftalmologie, dermatovenerologie, infekéni 1ékarstvi)

Komunitni péce 14
Paliativni péce 14

Povinné zakladni pfedméty — kategorie A

Znalosti ze socialnich a dalSich souvisejicich obori

Doporuceny nizev predmétu:

Minimalni pocet hodin

Etika ve zdravotnictvi 10
Zéklady zdravotnického managementu 24
Zaklady zdravotnického prava 20
Obecnd a vyvojova psychologie 25
Zdravotnicka psychologie 25
Komunikace a krizova komunikace 30
Zaklady pedagogiky a edukace 14
Informatika ve zdravotnictvi 14
Zaklady vyzkumu 14
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Odborna praxe

Doporucena pracovisté pro odbornou praxi Minimalni pocet
hodin'’

Pracovisté obort vnitiniho 1ékatstvi 80
Pracovisté chirurgickych obort véetné traumatologie 80
Pracovisté péce o Zenu 40
Pracovisté péce o dité 40
Pracovisté akutni péce (JIP, ARO, urgentni piijem) 390
Pracovisté psychiatrické péce 40
Pracovisté vybranych zatizeni poskytujicich péci paliativni, [é¢ebné 40
rehabilita¢ni a komunitni (agentury domadci péce, zatizeni nasledné
péce apod.)
Pracovisté dalSich klinickych oborta (napt. stomatologie, praktické 40
1ékarstvi)
Zdravotnicka zachranna sluzba (vyjezdové skupiny, ZOS) 430

Za praktické vyucovani se dle vyhlasky® povazuje nejen vyuka na doporucenych pracovistich
pro odbornou praxi, ale 1 vyuka na pracoviStich Skol nebo Skolskych zafizeni urcenych
pro praktické vyucovani ve Skolni laboratoii (cviCeni, seminafe), pokud odpovidd naplni
ptislusného oboru.

Povinné volitelné predméty — kategorie B
Povinné volitelné pifedméty vhodné rozsifuji soubor povinnych piedmétl,, rozSifuji znalosti
a dovednosti studenti v oboru, mohou byt rovnéz vybrany tak, aby umoznily zaméteni Skoly
na vybrany klinicky obor.
Lze je stanovit podle nabidky jednotlivych fakult — hodinovou dotaci se doporucuje piednostné
vyuzit pro odborné obory.

Volitelné predméty — kategorie C
Volitelné prfedméty vhodné dopliiuji nabidku povinnych a povinné volitelnych predmétii, dopliiuji
znalosti a dovednosti studentll v oboru zdravotnické zachranafstvi.
Lze je stanovit podle nabidky jednotlivych fakult — hodinovou dotaci se doporucuje ptednostné
vyuzit pro odborné discipliny.

10 Cislo uvadi minimalni pocet hodin

3 Vyhlaska €. 39/2005 Sb., kterou se stanovi minimalni pozadavky na studijni programy k ziskani odborné zptsobilosti k vykonu
nelékatského zdravotnického povolani, ve znéni pozdé&jsich piedpist.
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Odborna praxe

Pro jednotlivé ro¢niky studia jsou stanoveny minimalni pocty hodin odborné praxe nasledovné:

1. ro¢nik 2. ro¢nik 3. ro¢nik Celkem

320 hodin 460 hodin 400 hodin 1 180 hodin

Zbyvajici pocty hodin odborné praxe (620) si rozd¢€li skola podle svého uvazeni.
Délka jedné hodiny odborné praxe v podminkéch poskytovatele zdravotnich nebo socialnich sluzeb
a v podminkéch vlastniho socialniho prostfedi pacienta je 60 min.

Doporucuje se, aby doporucené ndzvy predmétii byly sestaveny do tematicky uspofadanych celkli
(pfedmétti, modull), pricemz predméty (témata) mohou byt sdruzovany. Jeden predmét mize byt
soucasti vice moduli pii dodrZeni zdkladnich metodologickych principt vyuky.
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Povinné zakladni predméty — kategorie A
Tvorici zaklad pro poskytovani neodkladné a oSetirovatelské péce

VSechny niZze uvedené anotace predmétd jsou pro vytvoreni studijniho programu zavazné. Cile,
obsahov4 zaméfeni, seznam literatury a zdroji zpracuje a preklad4 samostatné vysoka skola' v ramci
akreditacniho fizeni.

Nazev studijniho predmétu

ODBORNA LATINSKA TERMINOLOGIE

Anotace pfedmétu: Pifedmét je koncipovan jako teoreticky k ziskani jazykovych védomosti
nezbytnych pro pochopeni odbornych zdravotnickych pojma. Seznamuje s latinskou gramatikou
a terminologii, kdy studenti ziskaji zaklady latinského jazyka potfebné pro studium odbornych
predmét i pro budouci povolani.

Nazev studijniho prfedmétu

ANATOMIE

Anotace prfedmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek a obsahuje ptehled
systematické anatomie ¢loveéka, a to topografické, mikroskopické, funkéni, vyvojové a aplikované.
Cilem je poskytnuti znalosti o provazanosti jednotlivych systému lidského téla v jeho celistvosti
a vysledné funkcnosti.

Nazev studijniho pfedmétu

FYZIOLOGIE

Anotace predmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek navazujici na poznatky
ziskané v anatomii. Pfedklada zakladni poznatky o funkci zdravého organismu na urovni bunécné,
jednotlivych organli a na trovni celého organismu tak, aby studenti pochopili reakce organismu
za patologickych podminek a ziskali znalosti potfebné pro navazujici klinické a praktické pfedméty.
Soucasti pfedmétu jsou zakladni informace z oboru klinické genetiky.

Nazev studijniho pfedmétu

PATOLOGIE A PATOLOGICKA FYZIOLOGIE

Anotace pfedmétu: Pfredmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek. Zprostredkuje studentim
obecné poznatky o patologickych procesech probihajicich v jednotlivych tkéanich, orgéanech,
organovych systémech a organizmu. Zahrnuje oblast patologické anatomie a patologické fyziologie.
Studenti ziskaji zakladni znalosti o chorobnych stavech a nauc¢i se chapat nemoc ve vztahu
k lidskému organizmu.

Nazev studijniho pfedmétu

MIKROBIOLOGIE, EPIDEMIOLOGIE A HYGIENA

Anotace predmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticky. Studenti se seznami se zéklady struktury
lékarské mikrobiologie, mykologie, parazitologie, virologie, imunologie ve vztahu k infekénim
chorobam, vzniku a $ifeni infek¢nich nemoci, jejich laboratorni diagnostiky a moZznostmi 1écby.
Déle studenti ziskaji informace o zdsadach bezpec¢nosti prace na rizikovych pracovistich, prevence
nakaz vzniklych v pfimé souvislosti s pobytem ve zdravotnickém zafizeni (nozokomialnich nakaz)
vcetné jejich prevence.
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Nézev studijniho pfedmétu

BIOFYZIKA

Anotace pfedmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Seznamuje studenty se zéklady
biofyziky a jejim vyuZiti v oblasti medicinskych diagnostickych a 1é¢ebnych metod. Podava zakladni
informace o fyzikalnich odliSnostech jednotlivych metod a jejich biologickych ucincich, poskytuje
poznatky o jednotlivych druzich pfistroji a vySetfovacich metod.

Nazev studijniho predmétu

BIOCHEMIE

Anotace pfedmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticky celek, ktery studentim poskytne zakladni
znalosti z obecné a Iékarské biochemie pro potieby navazujicich predméti. Podava informace
o biochemické rovnovaze vnitiniho prostiedi organismu, biochemickych zménach v organismu
pii onemocnéni. Soucésti jsou poznatky o laboratornich vysetfenich u metabolicky vyznamnych
skupin onemocnéni, véetné metod a technik jednotlivych odbéri biologického materidlu.

Nézev studijniho pfedmétu

HEMATOLOGIE A TRANSFUZNi LEKARSTVI

Anotace pfedmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek, ktery studentiim podava
zéakladni znalosti z oblasti klinické hematologie, informuje o zakladnich a specialnich vysetfovacich
metoddch v hematologii. Soucasti jsou poznatky o zplisobech odbéru krve pro hematologicka
vySetteni. Objasniuje zakladni principy transfuzniho I€kafstvi, seznamuje s laboratornimi metodami
uzivanymi v transfuznim lékaftstvi, s transfuznimi piipravky, indikacemi pro jejich aplikaci a principy
podavani véetné posttransfuznich komplikaci.

Nazev studijniho predmétu

FARMAKOLOGIE A TOXIKOLOGIE

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticky. Podava zékladni informace
z farmakokinetiky a farmakodynamiky, vymezuje pojem 1é¢ivo, jeho formy a davkovani, zpisoby
podani, interakce. Seznamuje studenty s jednotlivymi Iékovymi skupinami, jejich indikaci
a kontraindikaci, hlavnimi, vedlej§imi a toxickymi U¢inky na lidsky organizmus. Déle seznamuje
s navykovymi latkami a 1éCivymi prostiedky je obsahujici v€etné vSech ucinkl. Poskytuje poznatky
z obecné a specialni toxikologie véetné zavislosti a zneuzivani latek.

Nazev studijniho predmétu

KLINICKA PROPEDEUTIKA

Anotace predmétu: Piedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek, ktery studentim
poskytne ucelené informace o symptomatologii systémovych onemocnéni, diagnostickych
vySetfovacich metodach v jednotlivych oborech mediciny, zakladnich technikdch a postupech
fyzikélniho vySetteni potfebnych pro poskytovani specifické osetfovatelské péce.

Nazev studijniho predmétu

ZDRAVOTNICKA TECHNIKA

Anotace predmétu: Piedmét je koncipovan jako teoreticky. Poskytuje souhrnné informace
o zdravotnickych prostfedcich a zdravotnické technice vyuzivané v riznych zdravotnickych
zafizenich. Sezndmi s moznostmi jejich vybéru, ndkupu, instalace kompletu, zajisténi provozu
zejména z pohledu zodpovédnosti zdravotnickych zéachranait pfi manipulaci se zdravotnickou
technikou.
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Nazev studijniho pfedmétu

ZAKLADY RADIOLOGIE A RADIACNi OCHRANA

Anotace pfedmétu: Piedmét je koncipovan jako teoreticky. Poskytuje poznatky zékladd radiologie,
vySettovani RTG zarenim, radiodiagnostiky, radioterapie a nuklearni mediciny. Soucasti jsou
informace o biologickych u¢incich ionizujiciho zafeni a principy radiani ochrany vcetné zakladni
legislativy.

Nazev studijniho pfedmétu

VEREJNE ZDRAVOTNICTVi A VYCHOVA KE ZDRAVi

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticky. Je soucasti komplexu predméti, které
profiluji absolventa k praci v primarni, sekundarni a tercialni sféfe péce o zdravi. Pfedmét poskytne
poznatky zakladi vefejného zdravotnictvi. Na zdéklad¢ integrace poznatkli biomedicinskych
a spolecenskych véd poskytne informace o organizaci, struktufe, funkcich a fizeni jednotlivych
slozek systému péce o zdravi. Soucasti pfedmétu je problematika financovani zdravotnictvi v CR.
Umoznuje dale studentim ziskat profesni znalosti z podpory a udrZzeni zdravi ptfi dodrzovani
zdravého zivotniho stylu v jednotlivych obdobich lidského zivota. Studenti ziskaji znalosti
pro efektivni edukaci a poskytovani informaci pti zjisténych rizicich a pfi pfimém ohrozeni zdravi
jednotlived, rodin a komunit. Souc¢asti predmétu je problematika souvisejici s pfirozenou a umélou
vyzivou a jejim vyznamu pro celkovy zdravotni stav ¢lovéka. Studenti se sezndmi se zasadami
dietnich opatfeni dle véku, onemocnéni a vlivu malnutrice na pribéh organovych onemocnéni
o poruchach pfijmu potravy, odliSnostech v podavéani a pfijimani potravy v urcitych vékovych
kategoriich 1 alternativnich druzich potravy.

Povinné oborové predméty — kategorie A
Tvorici zaklad v oSetiovatelstvi a klinickych oborech

Nazev studijniho predmétu

URGENTNI MEDICINA

Anotace pfedmétu: Piedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky komplex. Zahrnuje ucelenou
problematiku diagnostiky, terapie akutnich a kritickych stavli, zahrnuje zajiSténi pacienta v PNP,
jeho transport a naslednou neodkladnou péci v ramci zdravotnického zafizeni véetné urgentniho
pfijmu. Studenti se seznadmi s principy letecké zachranné sluzby. Nedilnou soucasti je problematika
valetné mediciny se vSemi aspekty ohroZzeni vcetné radiacniho, chemického i biologického,
specifika poranéni — stfelnd, devastujici, apod. Rovnéz jsou podany informace z oblasti soudniho
Iékatstvi. Cilem je piipravit zdravotnického zachranafe pro teoretické a praktické zvladnuti
poskytovani specifické oSetrovatelské péce na tiseku prednemocni¢ni neodkladné péce.

Nazev studijniho predmétu

MEDICINA KATASTROF

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Studenti se seznami
s problematikou mediciny katastrof, hromadnych nestésti s diirazem na ¢innost zdravotnické slozky
pfi mimotadné udalosti s hromadnym postizenim osob a spolupraci se slozkami integrovaného
zachranného systému vcetné problematiky CBRN terorismu (uziti chemickych, biologickych,
radiologickych a jadernych latek). Soucasti predmétu jsou i zaklady krizového fizeni a krizového
managementu z pohledu bezpecnostniho systému statu (ukoly jednotlivych orgéantli, opatieni
k ochrané obyvatelstva, pfiprava na obranu statu apod.) Cilem je pochopeni multioborového
zamétfeni jako odborného néstroje zdravotnictvi k feSeni nasledkd hromadného postizeni osob
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vcetné psychologickych aspektii mimotadnych udélosti.

Nazev studijniho pfedmétu

INTEGROVANY ZACHRANNY SYSTEM

Anotace piedmétu: Pifedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Studenti se sezndmi
s problematikou integrovaného zachranného systému (IZS) se specifikaci na jeho kooperaci v ramci
krizového managementu. Seznamuje se vSemi slozkami IZS, jeho pracovniky, systémem jejich
vzdélavani, spolupraci s nezdravotnickymi tisiovymi sluzbami. Soucasti pifedmétu je problematika
teorie fizeni ve smyslu organizace bezpe¢né dopravy a nacvik navigace.

Nazev studijniho pfedmétu

OPERACNI RiZENi PREDNEMOCNICNi NEODKLADNE PECE

Anotace pfedmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Podava ucelené informace
o zdravotnickém operacnim stfedisku (ZOS), jeho historii, vyznamu a vyvoji, pravnich aspektech
operaniho fizeni 1 psychologickych aspektech prace na ZOS. Obsah predmétu je zaméten
na specifika prace na ZOS. Primarnim cilem je, aby studenti ziskali poznatky o zakladnich
principech vedeni telefonického hovoru, pfijmu tisiové vyzvy, lokalizace, navigace, vyuzivani
geografickych informacnich systémi, pfijmu tisniové vyzvy, klasifikaci udalosti, indikacich a jejich
vyznamu, stupni naléhavosti. Student je dale seznamen s telefonicky asistovanou prvni pomoci,
ukoly opera¢niho fizeni, metodami optimalni alokace zdroji, specifikami fizeni letecké vyjezdové
skupiny (LVS), ¢innostmi ZOS pfi mimofddnych udélostech (MU), s komunika¢nimi
a informacnimi technologiemi. Soucasti pfedmétu je management a fizeni kvality prace ZOS.

Nazev studijniho pfedmétu

TEORIE OSETROVATELSTVi

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticky. Systémoveé vymezuje oSetifovatelstvi jako
védni disciplinu s vlastni filozofii, hodnotovym systémem, pfedmétem zkoumani, standardni
terminologii, klasifikacnimi systémy a metodologii. Seznamuje s historickym vyvojem
odetfovatelstvi v CR i ve svété, s hlavnimi tkoly a funkcemi oSetiovatelstvi ve spole&nosti
a se souCasnymi trendy progresivniho vyvoje, jenz souvisi se zvySovanim efektivity zdravotni péce
a se zajiStovanim kvality péce o zdravi populace.

Nazev studijniho predmétu

OSETROVATELSKY PROCES A POTREBY CLOVEKA

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek. Umoziiuje studentim
pochopit hlavni ukol profesionalni oSetfovatelské praxe. Seznamuje s klasifikacemi lidskych potieb
v raznych fazich zivota jednotlivce ve vztahu ke zdravi, nemoci nebo k zdravotnimu postizeni.
Zamétuje se na osvojeni mysSlenkovych postupti v jednotlivych fazich oSetfovatelského procesu
jako metody feSeni probléml a umoziuje studentim ziskat systematické poznatky a dovednosti
v metodologii oSetfovatelského procesu. Poskytuje piehled o zpisobech a formach dokumentovani
oSetfovatelské péce.

Nazev studijniho predmétu

OSETROVATELSKE POSTUPY

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek s prevahou nacvikl
praktickych cinnosti a ziskavani zdkladnich dovednosti. Obsah tvoii jadro profesiondlnich
dovednosti zdravotnického zachranafe a patii ke komplexu zakladnich odbornych predméta.
Na zékladé¢ teoretickych znalosti u¢i oSetfovatelskou techniku vykont a postupy osetfovatelské péce.
Diiraz je kladen na dodrzovani klinickych doporucenych postupli ve shod¢ s nejnoveéjSimi
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védeckymi poznatky a rozvojem technologii. Jednotlivé oSetfovatelské postupy a techniky jsou
vyuCovany ve shod¢ s holistickym pfistupem k jedinci, akceptovanim jeho prav a dodrzovanim
pravidel ochrany a bezpec¢nosti pii praci.

Nézev studijniho pfedmétu

TRANSKULTURNI OSETROVATELSTVi

Anotace pfedmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Zabyva se vybranou pojmovou
terminologii, multikulturni diagnostikou, zakladnimi charakteristikami a kulturou minoritnich
skupin. Zdulraziuje transkulturni pfistup zdravotnického pracovnika v péci o pacienta s odliSnymi
socio-kulturnimi potfebami a prioritami. Soucasti pfedmétu jsou i informace z oblasti legislativni.
Cilem je pochopeni odlisSnosti v hodnotach a presvédceni pacienta.

Nazev studijniho predmétu

LECEBNE REHABILITACNI PECE

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Je soucasti komplexu
osetfovatelstvi a rozSifuje teoretické poznatky a praktické dovednosti z fyzioterapie, kterd je
nezbytnou soucasti podpory zdravi a prevence vzniku komplikaci pfi rlznych onemocnéni
¢i postizeni. Diliraz je kladen na spolupraci s fyzioterapeutem - identifikaci potieby spoluprace,
zajisténi jednotlivych vykonu stanovenych fyzioterapeutem v ramci oSetfovatelské péce a hodnoceni
jejich efektu. Soucasti je problematika prevence imobilizacniho syndromu véetné bazalni stimulace.
Vramci predmétu se studenti nauci provadét zakladni ukony rehabilitatniho oSetfovani -
polohovani, pasivni i aktivni cviceni, dechovou gymnastiku, vc€asnou mobilizaci, ndcvik
sobéstacnosti apod. Uvadi rovnéz do zaklada problematiky balneologie.

Nazev studijniho predmétu

OSETROVATELSKA PECE V RESUSCITACNI A INTENZIVNI PECI

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek, ktery je
pro zdravotnického zachrandfe nezbytnym zakladem pro vykon povolani v lazkové cCasti
anesteziologicko-resuscitacniho oddéleni (ARO) a urgentniho piijmu. Cilem je sezndmit studenty
s nejcastéjSimi stavy, vedoucimi k hospitalizaci pacienta na ARO, IMP a JIP a s realizaci
oSetfovatelského procesu v intenzivni péci. Seznamuje rovnéz se zpusoby komunikace s pacientem
se zdvaznym postizenim zdravi a v pfimém ohrozeni zivota a s dlouhodobé nemocnym pacientem
v ohrozeni zdravi ¢i Zivota. Pfedmét tizce souvisi s pfedmétem urgentni mediciny, kde ziské znalosti
neodkladné péce o pacienty v akutnich a kritickych stavech. Obsahem ptfedmétu je resuscitacni
a intenzivni péfe o pacienty vSech veékovych skupin, u kterych dochazi k selhdni zékladnich
zivotnich funkci nebo bezprostfedné selhani hrozi, v souladu s nejnovéj$imi zdsadami poskytovani
zdravotni péce a odbornymi poznatky. Soucasti predmétu jsou zaklady anesteziologie, algeziologie
a transplantologie.

Nézev studijniho pfedmétu

PRVNi POMOC

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Poskytuje védomosti
a dovednosti pro poskytovani piedlékarské prvni pomoci pii nadhle vzniklych stavech ohrozujicich zdravi
¢i zivot postizeného. Studenti ziskaji znalosti postupii a zasad pii riiznych zdravi poskozujicich
stavech. Ziskaji dovednosti v ramci praktickych nacviki neodkladné resuscitace dospé€lych i déti
v ramci platnych doporuceni (Guidelines). Pfedmét je zdkladem pro ziskani profesiondlnich znalosti
zdravotnického zachranate pro poskytovani neodkladné péce a je predpokladem ke studiu predmétu
urgentni medicina.
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Nézev studijniho pfedmétu

OSETROVATELSKA PECE V OBORECH VNITRNIHO LEKARSTVi

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Je soucasti komplexu
predmétu z klinického oSetfovatelstvi. Charakterizuje klinické stavy z hlediska oSetfovatelské péce
a potfeb pacienti zménénych v souvislosti s onemocnénim, jejich etiologii, symptomatologii
a diagnostiku pfi onemocnéni dychaciho ustroji, obéhového ustroji, nemocich krve, zazivaciho
traktu, ledvin a mocCovych cest, poruchich metabolismu a vyzivy, endokrinologickych
onemocnénich, onemocnénich pohybového apardtu, imunologicky podminénych chorobach,
akutnich otravach, infek¢énich onemocnénich. Poskytuje piehled specifik oSetfovatelské péce
u nemocnych v oborech vnitiniho 1ékaistvi, kterd je zaméfena na efektivni feSeni oSetfovatelskych
problémt pacientl s rliznymi typy onemocnéni. Soucasti predmétu je i zaméfeni na poskytovani
neodkladné péce.

Nézev studijniho predmétu

OSETROVATELSKA PECE V CHIRURGICKYCH OBORECH A TRAUMATOLOGII
Anotace pfedmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Charakterizuje klinické stavy
v chirurgickych oborech z hlediska oSetfovatelské péce a potieb pacientli zménénych v souvislosti
s onemocnénim, jejich etiologii, symptomatologii a diagnostiku pfi onemocnéni dychaciho,
zazivaciho a kardiovaskularniho traktu, ledvin a mocovych cest, centralniho nervového systému
apod. Poskytuje prehled specifik chirurgické oSetfovatelské péce u nemocnych v chirurgickych
oborech, kterd je zaméfena na efektivni feSeni oSetfovatelskych problémi pacientli v rdmci biiSni
a hrudni chirurgie, kardiochirurgie, neurochirurgie, urologie, plastické chirurgie, cévni chirurgie aj.
Soucasti predmétu je 1 zaméfeni na poskytovani neodkladné péce.

Nazev studijniho predmétu

OSETROVATELSKA PECE V NEUROLOGII

Anotace predmétu: Piedmeét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Podava zakladni informace
o ¢innostech celého nervového systému a jeho jednotlivych ¢asti za normalnich a patologickych
stavii. Pozornost je soustiedéna na pficiny, diagnostiku, terapii a prevenci jednotlivych
neurologickych onemocnéni v oblasti periferni nervové soustavy, michy a traumatologii nervové
soustavy. Soucasti pfedmétu je 1 zaméteni na poskytovani neodkladné péce.

Nazev studijniho predmétu

OSETROVATELSKA PECE V PSYCHIATRII

Anotace pfedmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Poskytuje studentim poznatky
o zékladnich symptomech duSevnich poruch a zdkladech diagnostiky. Diraz je kladen na moznost
uplatnéni pfistupli zdravotnickych zachrandii pfi rehabilitaci pacientli s duSevnim onemocnénim
a postizenim. Soucasti je problematika agrese a jejiho zvladani se zamérenim na neodkladnou péci.

Nézev studijniho predmétu

OSETROVATELSKA PECE V PEDIATRII

Anotace pfedmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Poskytuje studentlim poznatky
o zékladnich onemocnénich détského véku vcetné urazl. Cilem piedmétu je zdiraznéni zvlastnosti
onemocnéni a oSetiovatelské péce v jednotlivych vyvojovych obdobich détského véku. Seznamuje
studenty s vyvojem zdravého a nemocného ditéte, s péci o zdravi ditéte, prevenci onemocnéni
a nemocemi détského véku v celém spektru klinickych obort. Diiraz je kladen na moznost uplatnéni
specifické oSetfovatelské péce o détské pacienty v ramcei neodkladné péce.
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Nazev studijniho pfedmétu

OSETROVATELSKA PECE V GYNEKOLOGII A PORODNICTVI

Anotace pfedmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Obsah je zaméfen na zdravi
zeny, fyziologii reprodukcénich organi a charakteristiku klinickych stavii gynekologickych
onemocnéni z hlediska specifické oSetfovatelské péce. Seznamuje s modernimi vySetfovacimi
metodami, organizaci péfe o Zenu, diagnostikou a léEbou. Soucasti je problematika porodnictvi
zpohledu fyziologie t&hotenstvi, pribéhu porodu vcetné¢ piekotného, Sestinedéli a vychova
k matetstvi i problematika planovaného rodi¢ovstvi. Soucasti predmétu je i zaméteni na poskytovani
neodkladné péce.

Nézev studijniho pfedmétu

OSETROVATELSKA PECE V GERIATRII

Anotace pfedmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Seznamuje studenty
s involuénimi zménami, zdravotnim stavem a onemocnénim ve vyS§im véku z hlediska
oSetfovatelské péce a potieb senioriit zméneénych v souvislosti s onemocnénim ¢i jinym postiZenim
véetné urazli. Poddva zadkladni informace o zménach v organismu ve vysSim véku a specifikami
péce o geriatrického pacienta. Soucasti pfedmétu je 1 zaméfeni na poskytovani neodkladné péce.

Nézev studijniho pfedmétu

OSETROVATELSKA PECE VE VYBRANYCH KLINICKYCH OBORECH

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek. RozSifuje medicinské
poznatky z otorinolaryngologie, stomatologie, oftalmologie, dermatovenerologii a infekéniho
lékatstvi v ndvaznosti na ostatni klinické obory. Seznamuje se specifikami oSetfovatelské péce
v uvedenych oborech i1 péce neodkladné.

Nézev studijniho predmétu

KOMUNITNI PECE

Anotace predmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Informuje o zdravotnich
sluzbach a institucich v komunitni a domaci péci, vysvétli primarni zdravotni pé¢i v ambulanci
praktického lékafe. Zaméfuje se na zdravi jedince, rodin a skupin v komunité. Studentim je
objasnén vyznam pojmu ,komunita®, jeji hlavni socidlni funkce v uspokojovani potieb a jeji
hierarchii:  jedinec-rodina-obec-mésto-kraj-stat-narod-svét. ~ Uv&édomi  sinutnost  zdravého
spolecenského a ptirodniho prostiedi pro zivot jedince a jejich rodin. Nauci se oSetfovani pacienti
ve vlastnim socidlnim prostedi. Soucasti je orientace v ordinacich praktickych lékait.

Nézev studijniho predmétu

PALIATIVNI PECE

Anotace predmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Podavéa ucelené informace
o historii, cilech a typech paliativni péce. Soucasti predmétu jsou poznatky principid
psychospiritudlni péce jako soucésti komplexniho pfistupu v souladu s etickymi aspekty. Seznamuje
se sluzbami, typy zafizeni, ve kterych je poskytovana individudlni oSetfovatelska péce nevylécitelné
nemocnych a umirajicich. Cilem je, aby studenti chépali vyznam hospicové péce vcetné péce
ve vlastnim socidlnim prostredi, ktera zajistuje nevylécitelné nemocnym distojné umirani vcetné
opory jejich blizkym. Soucésti pfedmétu je i problematika onkologickych onemocnénich, které
vyznamné ovliviiuji kvalitu Zivota onkologicky nemocného i jeho blizkych.
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Povinné oborové predméty — kategorie A
Znalosti z dalSich souvisejicich oboru

Nézev studijniho predmétu

ETIKA VE ZDRAVOTNICTVI

Anotace predmétu: Pifedmét je koncipovan jako teoreticky. Zaméifuje se na etické otazky
vykonavani profese zdravotnického zachranare, seznamuje s integraci etickych principi do etickych
kodexti a dotyka se etickych dilemat v jednéni zdravotnickych profesionald viici pacientim.

Nazev studijniho predmétu

ZAKLADY ZDRAVOTNICKEHO MANAGEMENTU

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky. Seznamuje se zéaklady
moderniho managementu v oblasti materidlnich a persondlnich zdrojl, se zaklady fizeni kvality
poskytovanych zdravotnich sluzeb a v zajiSténi bezpeci pacientli, bezpecnosti pii praci v systémech
zdravotni a socialni péce, poskytuje informace o zdravotnicko-ekonomické problematice.

Nézev studijniho pfedmétu

ZAKLADY ZDRAVOTNICKEHO PRAVA

Anotace pfedmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticky. Poskytuje studentlim zakladni informace
o pravnim systému v Ceské republice, zakladech prava spravniho, ob&anského (pracovniho,
rodinného, obchodniho) a trestniho ve vztahu k pravnim ptedpisim upravujicim oblast zdravotnictvi
a zdravotné-socidlni problematiku. Déle seznamuje s platnymi pravnimi predpisy, které upravuji
podminky poskytovani zdravotnich a socialnich sluzeb, pravni odpovédnost pii vykonu povolani,
prava a povinnosti zdravotnickych pracovnikli, pacienti a organt statni spravy s ohledem
na vyrazny vliv mezindrodnich umluv a Evropské unie. Cilem pfedmétu je poskytnout studentlim
zakladni ptehled pravnich ptedpisit tykajicich se ochrany soukromi jednotlived a orientaci
v pravnich principech ochrany osobnich tidaji a jejich aplikaci v praxi.

Nazev studijniho predmétu

OBECNA A VYVOJOVA PSYCHOLOGIE

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky komplex seznamujici
se zakladni psychologickou terminologii, s psychickymi procesy a jejich charakteristikou,
s psychologickymi teoriemi osobnosti, s poznatky o citovém prozivani, kognitivnich procesech
achovani clovéka. Podava zakladni informace o ontogenezi lidské psychikya vyvoji
psychosocialnich potieb jedince od narozeni az do smrti.

Nazev studijniho predmétu

ZDRAVOTNICKA PSYCHOLOGIE

Anotace predmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek a navazuje na poznatky
z obecné psychologie. Podrobné se zamétuje na poznatky, které se vztahuji k psychologii zdravi,
klinické psychologii, k aplikaci psychologickych poznatkii ve zdravotnictvi, které sméfuje
ke kvalitnéjsimu pochopeni chovani nemocného jedince, k pochopeni jeho potieb i problému, které
nemoc piindsi jemu i jeho roding. Re§i problematiku psychologie nemocnych jedinci viech
veékovych skupin v souvislosti s poskytovanim zdravotni péce. Stresovy management postihuje
zvladani psychické zatéze a stresu v souvislosti s vykonem povolani. Cilem vyuky je informovat
o podstatnych psychologickych problémech souvisejicich se zménou zdravotniho stavu a ptipravit
studenty na specifické chovani a reakce pacientl ve svizelnych situacich.
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Nazev studijniho pfedmétu

KOMUNIKACE A KRIZOVA KOMUNIKACE

Anotace pfedmétu: Predmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek a navazuje na poznatky
z obecné psychologie. Problematika komunikace tvoti zaklad profesionélnich znalosti a dovednosti
zdravotnického zachranafe pii navazovani kontaktu a ziskavani divéry pacienta pro dals§i ucinnou
akvalitni pé¢i. Nauc¢i zdsaddm a dovednostem adekvatni komunikace s pacienty,
se spolupracovniky, popf. srodinnymi piisluSniky a dal§imi osobami vcetn¢ komunikace
ve specifickych situacich. Studenty rovnéz piipravi na komunikaci v krizovych a nestandardnich
situacich (komunikace s agresivnim jedincem, komunikace s psychotickym pacientem, komunikace
s pacientem pod vlivem omamnych latek, komunikace s pacientem jiného etnika, menSiny).

Néazev studijniho pfedmétu

ZAKLADY PEDAGOGIKY A EDUKACE

Anotace predmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky celek, ktery je zaméfen
na ziskani poznatki o vyznamu obecné pedagogiky jako integrujici discipliny pro zamérné vedeni
vychovné vzdélavaciho procesu zejména v oblasti vzdélavani dospélych. Studenti se seznami
se zdklady didaktiky a jejiho vyuziti v edukacnim procesu s vyuzitim aktivizacnich metod
a souCasn¢ pii pusobeni zdravotnického zachranafe na ucastniky kvalifika¢niho a celozivotniho
vzdélavani Cilem predmétu je poskytnout studentim poznatky z oboru pedagogiky a didaktiky tak,
aby byl student schopen se orientovat v teoretickych znalostech oboru a mohl tyto poznatky vyuzit
vramci své edukacni Cinnosti u pacienta, jeho blizké 1 komunitu. Studenti si osvoji znalosti
o podminkach, procesech, formach a metodach edukace jako zdkladnich krocich edukaéniho
procesu a jeho praktické aplikaci nejen u pacientli, ale 1 u dalSich ¢lent rodiny i zdravotnického
tymu.

Nézev studijniho pfedmétu

INFORMATIKA VE ZDRAVOTNICTVi

Anotace predmétu: Predmét je koncipovan jako prakticky a poskytuje uvod do pouzivani riznych
softwarovych soubort, klinickych informac¢nich systémi, zpracovani textu, prezentace dat,
statistické analyzy a vyhleddvani odbornych zdrojt v elektronickych védeckych databazich.

Nazev studijniho predmétu

ZAKLADY VYZKUMU

Anotace pfedmétu: Pfedmét je koncipovan jako teoreticko-prakticky, ktery predpoklada aplikaci
znalosti ziskanych v ostatnich odbornych predmétech a také urcitou uroven kreativity. Nauci
studenty zvladnout zakladni terminologii z oblasti vyzkumu, pochopit vyznam zidkladnich fazi
vyzkumného procesu a umét vyuzivat vysledky vyzkumu v zachranaiské praxi. Cilem predmétu je
naucit studenty podilet se na vyzkumnych projektech a se zakladnimi pojmy statistiky (biostatistiky)
a zakladnimi statistickymi metodami, které se pouzivaji pii vyhodnocovani biologicky jevi.
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ODBORNA PRAXE

Anotace predmétu:

Odborna praxe je koncipovana jako prakticky pfedmét, probihd podle planu praktické vyuky
na vysoké kole! formou blokové vyuky (pficemz jeden blok trva vzdy nejméné 1 tyden). Umoziiuje
studentim aplikovat v podminkach poskytovatelli zdravotnich a socidlnich sluzeb i v podminkach
vlastniho socidlniho prostfedi pacienta teoretické védomosti a praktické dovednosti, které ziskali
studiem teoreticko-praktickych disciplin v odbornych wucéebndch Skoly. Poskytuje prostor
pro zdokonalovani zru¢nosti, dovednosti a navyka, uci studenty samostatnosti, odpoveédnosti a praci
v tymu. Uskutecniuje se formou piimé ¢i nepiimé péCe o pacienty, v souladu s platnou pravni
upravou a podle planu praxe v podminkach poskytovatele zdravotnich sluzeb a v domacim prostredi
pacienta.

Vyuka probihda pod vedenim zdravotnickych pracovnika se zptsobilosti k vykonu zdravotnického
povolani.

Studenti zaznamenavaji Cinnosti, vykony a ostatni aktivity provadéné vramci odborné praxe
do Zaznamniku odborné praxe — LOGBOOK (dale jen ,Zaznamnik odborné praxe®), ktery
piipravuje vysoka $kola!. Zaznamnik odborné praxe obsahuje souhrnné informace o piipravé
a prib¢hu praktické vyuky. Pracovist€¢ poskytovatelli zdravotnich a socialnich sluzeb pro vyuku
odborné praxe musi splilovat pozadavky stanovené piislusSnymi pravnimi piedpisy, subjekt
zajistujici vyuku s poskytovatelem zdravotnich nebo socialnich sluzeb maji praktickou vyuku
smluvné zajisténou. Odborné praxi predchazi odpovidajici vyuka teoretickych predméta.
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OBLASTI ODBORNE PRAXE

1. roénik Praxe vychézi z koncepéniho modelu hlavnich determinant zdravi WHO, je orientovana
na oblast podpory zdravi a prevence vzniku onemocnéni a na nacvik a osvojeni zakladnich ¢innosti
nutnych pro vykon povolani zdravotnického zachranare. Studenti pracuji pod dohledem
mentora/Skolitele odborné praxe na pracovistich lizkové péce standardni a na pracovistich
poskytujicich néslednou lizkovou péci. Praxe je orientovana na oblast zakladni oSetfovatelské péce
a navazuje tak na odborné teoreticko-praktické predméty.

Praxe je orientovana na ziskdni oSetfovatelskych dovednosti potfebnych k péci o dospélého
a détského pacienta na standardnim odd¢€leni zdravotnickych zafizeni, interniho a chirurgického typu
a oddéleni nasledné péce tak, aby byl student po absolvovani schopen samostatné prace u téchto
pacientli. Toto je nezbytnym pfedpokladem pro vykon praxe ve 2. ro¢niku, na jednotkach akutni
lizkové intenzivni péce.

2. ro¢nik Praxe je zamétena na ziskani praktickych dovednosti specifickych ¢innosti na pracovistich
klinickych obort. Studenti se seznami se strukturou poskytovani zdravotni péce na oddélenich
poskytujicich standardni a intenzivni péci. Odbornou praxi si prohloubi schopnost vyhodnotit
prostiedi, které odpovida potfebam jedince, zdokonali se v hodnoceni aktudlnich potieb osob
s postizenim zdravi. Déle se zamétuje na oblast edukacni ¢innosti pro jednotlivee a jejich rodinné
piislusniky v ramei lizkové 1 ambulantni péce. Soucasti je rovnéz praxe na zdravotnické zachranné
sluzbé, a to jak ve vyjezdové skuping, tak na zdravotnickém operacnim stfedisku. Nauc¢i se chapat
specifika prace na zachranné sluzbé.

3. ro¢nik Praxe je orientovana na okruh specifické oblasti akutni lizkové péce intenzivni, véetné
péce o pacienta se zavaznym postizenim zdravi ¢i v pfimém ohrozeni Zivota na urgentnim piijmu,
jejimz cilem je prohloubeni teoretickych znalosti a praktickych dovednosti pii poskytovani
specifické oSetfovatelské péce o pacienty v akutnim ohrozeni zivota, a to v jednotlivych klinickych
oborech intenzivni péCe (interna, chirurgie, gynekologie a porodnictvi, atd.). K ziskani
profesionalnich dovednosti zdravotnického zachranafe je zejména odbornd praxe na zdravotnické
zachranné sluzbé, a to jak ve vyjezdové skuping, tak na zdravotnickém operacnim stiedisku.
Hlavnim cilem odborné praxe je rozvinout profesionalni vlastnosti a schopnosti pro vykon povolani
zdravotnického zachranare, prohloubit a upevnit odborné veédomosti, dovednosti a navyky
se schopnosti je samostatné vyuzivat v rdmci kompetenci zdravotnického zachranate dle ptislusnych
pravnich predpist.
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Priloha ¢. 1

Pievodni tabulka pro zdravotnické zachranare
Predméty narodniho vzdélavaciho standardu oboru zdravotnické zachranarstvi
a pozadavky vyhlasky ¢. 39/2005 Sb.

Pozadavky vyhlagky & 39/2005 Sb.

Obsah kvalifika¢niho standardu

§ 3, odst. 2

Etika zdravotnického povolani v oboru

Etika ve zdravotnictvi

Administrativni ¢innosti ve zdravotnictvi

Zaklady zdravotnického
Informatika ve zdravotnictvi;

managementu;

Odborna praxe

Organizace a fizeni zdravotnich sluzeb

Zaklady zdravotnického managementu

Zaklady podpory a ochrany vefejného zdravi
vcetné prevence nozokomialnich nakaz

Mikrobiologie, epidemiologie a hygiena;
Vertejné zdravotnictvi a vychova ke zdravi

Prvni pomoc a zajistovani zdravotni péce
v mimotadnych krizovych situacich

Prvni pomoc;
Urgentni medicina;
Medicina katastrof

Pravni souvislosti poskytovani zdravotni péce
v oboru

Zaklady zdravotnického prava

Zaklady ftizeni kvality poskytovanych zdravotnich
sluzeb a zajisténi bezpeci pacientl

Zaklady zdravotnického managementu

Komunikace s pacientem a osobami jemu blizkymi

Komunikace a krizova komunikace;
Zaklady pedagogiky a edukace

§ 17, odst. 2

Nejméné 3 roky studia

Prezen¢ni forma studia + kombinovana forma
studia - 3 roky obé formy studia

Nejméné 1 800 hodin praktického vyucovani

Prezenéni forma studia + kombinovana forma
studia 1 800 hodin

§ 17, odst. 3, pism. a) bod 1.

Odborna latinska terminologie

Odborna latinskd terminologie

Anatomie

Anatomie

Fyziologie

Fyziologie

Patologie a patofyziologie

Patologie a patologicka fyziologie

Epidemiologie a mikrobiologie

Mikrobiologie, epidemiologie a hygiena;
Urgentni medicina;
Medicina katastrof

Biofyzika

Biofyzika

Biochemie

Biochemie

Hematologie a transfuzni 1ékafstvi

Hematologie a transfuzni lékatstvi

Toxikologie Farmakologie a toxikologie
Klinické propedeutika Klinické propedeutika
Farmakologie Farmakologie a toxikologie

Zakladni znalost zdravotnickych prostiedki

Zdravotnicka technika

Zaklady radiologie v¢etné radiacni ochrany

Zaklady radiologie a radiacni ochrana

Ochrana a podpora vefejného zdravi vcetné
prevence nemoci

Vefiejné zdravotnictvi a vychova ke zdravi;
Mikrobiologie, epidemiologie a hygiena
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Zdravotni vychova

Vefejné zdravotnictvi a vychova ke zdravi;
Zaklady pedagogiky a edukace;

§ 17, odst. 3, pism. a) bod 2.

Urgentni a vale¢na medicina

Urgentni medicina;
Medicina katastrof;
Integrovany zachranny systém

Poskytovani PNP pii mimotddnych udalostech a
krizovych situacich

Urgentni medicina;

Medicina katastrof;

Integrovany zachranny systém,;

Prvni pomoc;

Osetrovatelstvi v klinickych oborech;

Osetrovatelskd péce v resuscitacni a intenzivni a
péci

Integrovany zachranny systém

Integrovany zachranny systém;
Urgentni medicina;
Medicina katastrof

Prace na zdravotnickém opera¢nim stiedisku

Operacni fizeni PNP

Anesteziologie, resuscitace a intenzivni péce

Osetrovatelstvi v klinickych oborech;

Osetrovatelska péce v resuscitatni a intenzivni
péci

Neodkladna péce pti akutnich a kritickych stavech

Urgentni medicina;

Medicina katastrof;

Prvni pomoc;

Osetrovatelstvi v klinickych oborech;

Osetrovatelska péce v resuscitatni a intenzivni
péci

Osetrovatelstvi v klinickych oborech
- vnitini 1ékafstvi

- chirurgie

- neurologie

- psychiatrie v¢etné zavislosti na navykovych
latkach

- pediatrie

- gynekologie a porodnictvi

- péce o staré lidi a geriatrie
- praktické lékatstvi
- zubni Iékafstvi

- komunitni péce
- paliativni péce
- 1éCebné rehabilitaéni péce

Osetfovatelstvi v klinickych oborech:

- Ogetiovatelska péce v oborech vnitiniho
1ékatstvi

- Ogetrovatelska péce v chirurgickych oborech
a traumatologii

- Ogetrovatelska péce v neurologii

- Ogetrovatelska péce v psychiatrii

- Ogetrovatelska péce v pediatrii

- Ogetfovatelska péce v gynekologii a
porodnictvi

- Osettovatelska péce v geriatrii

- Ogetrovatelska péce vse vybranych klinickych
oborech (ORL, stomatologie, oftalmologie,
dermatovenerologii, infekéni 1€katstvi)

- Komunitni péce

- Paliativni péce

- Lécebn¢ rehabilitacni péce

§ 17, odst. 3 pism. a) bod 3

Obecna a vyvojova psychologie

Obecna a vyvojova psychologie

Psychologie zdravi a nemoci

Zdravotnicka psychologie

Zaklady pravni problematiky v oblasti zdravotnich
a socialnich sluzeb

Zaklady zdravotnického prava;
Urgentni medicina;
Medicina katastrof;
Integrovany zachranny systém
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Zaklady pedagogiky a edukace

Zaklady pedagogiky a edukace

Telekomunikac¢ni technologie

Operacni fizeni PNP;
Integrovany zachranny systém,;
Urgentni medicina;

Medicina katastrof

Zaklady informatiky

Informatika ve zdravotnictvi

Zaklady  statistiky a  metodologie
veédeckého vyzkumu

Zaklady vyzkumu

§ 17, odst. 3, pism. b)

Praktické vyucovani poskytujici dovednosti
v PNP, vsituacich charakteristickych pro
urgentni a valecnou medicinu, mimotadné
udélosti a krizové situace v soucinnosti
s IZS, v instruktdzi k poskytovani laické PP
vcetn¢ instruktaze na dalku, v fidi¢skych
anavigatnich dovednostech a  dalSich
fyzickych dovednostech nutnych pro praci
v ZZS. Praktické vyucovani poskytujici
dovednosti v oSetiovatelstvi ve vztahu
k praktickému, zubnimu a internimu
Iékatstvi, chirurgii, neurologii, pediatrii,
gynekologie a porodnictvi, psychiatrii véetné
zvladéani agresivniho pacienta, péée o staré lidi
a geriatrii, paliativni péc¢i, resuscitacni
a intenzivni péci, urgentnim piijmu.

Souvisejici teoreticko-prakticka
Odborna praxe.

vyuka;
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Priloha ¢. 2

Doporucena struktura Zaznamniku odborné praxe - LOGBOOK

MINIMALNI RAMEC

Pro zaznam vykonu a jinych odbornych aktivit zdravotnického zachranare

Zéaznamnik ¢innosti, vykontl a jinych odbornych aktivit studenta/tky. Zaznamnik odborné praxe je
dokladem o absolvovanych ¢innostech, vykonech a jinych odbornych aktivitach studenta/tky béhem
praktické vyuky. Plni ucel kontroly i zpétné vazby o absolvovanych cinnostech, vykonech
a aktivitach studenta/tky.

Struktura

Titulni strana: Nazev vzdélavaci instituce/vysoké Skoly

Obsah:

1. Udaje o studentovi/studentce: jméno a piijmeni (popf. titul), identifika¢ni &islo studenta/tky,
studijni program, typ a forma studia, obdobi studia (akademické roky)
Ptiprava studenta/tky na praktickou vyuku
Osobni cile studenta/tky
Kritéria hodnoceni studenta/tky
Kompetence studenta/tky
Préva a povinnosti studenta/tky béhem odborné praxe
Ptehled klinickych pracovist
Obecné cile praktické vyuky
9. Specifické cile praktické vyuky pro jednotliva pracovisté
10.  Seznam ¢innosti, vykonil a jinych odbornych aktivit - I. ro¢nik
11.  Seznam c¢innosti, vykont a jinych odbornych aktivit - II. ro¢nik
12.  Seznam Cinnosti, vykonu a jinych odbornych aktivit - III. roénik
13.  Hodnoceni studenta/tky

NI WD

Zaznamy vedené v Zaznamniku odborné praxe /Logbook/.

Student/tka si tdaje o provedenych cinnostech, vykonech a dalSich aktivitich odborné praxe
zapisuje do Zaznamniku odborné praxe /Logbooku/ a akademicky pracovnik VS nebo
mentorka/Skolitelka, tuto skutecnost stvrzuje ¢itelnym podpisem.

Rozsah Zaznamniku odborné praxe /Logbook/.
Dle potieb vysoké skoly mtize byt rozsah rozsiten pii zachovani jeho minimalniho ramce.
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