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Zakladni interni kmen v délce 30 mésic

Dusledkem stérnuti populace je zvysujici se pocet pa-
cientl trpicich vice nez jednou chronickou chorobou.
Tato situace vyzaduje ¢asto ucast nékolika rliznych od-
bornikl podilejicich se na jejich [é¢bé. Je nezbytné, aby
vsechny specializace vychazejici zinterny mély zakladni
znalosti tohoto oboru. Siroce zalozeny spole¢ny kmen
by mél nasledné umoznit Uzce specializovanym léka-
fam, aby byli schopni postarat se o pacienty s béznymi
chronickymi onemocnénimi i mimo jejich konkrétni
obor. Minimalné 2 roky nepfretrzitého spole¢ného
kmene pfipravy ve vnitfnim lékafstvi jsou nezbytné
k poskytnuti potifebné Site zkusenosti pro lékare pred-
chazejici pripravé v jakémkoliv Iékafském oboru vycha-
zejicim z vnitiniho |ékafstvi. Tato doba vycviku ve vnitf-
nim lékafstvi je povazovana za nezbytnou s ohledem
na demografické zmény v populaci se zvysujicim se
poctem starsich pacientl postizenych vice nemocemi.

Kritéria pro vydani certifikatu o absolvovani

zakladniho interniho kmene vzdélavaciho

programu

= potvrzeni o absolvovani povinné praxe a povinné
praxe v oboru kmene vsemi skoliteli s pfislusnou speci-
alizovanou zpUsobilosti v délce minimalné 30 mésica
na akreditovanych pracovistich v rozsahu stanoveném
vzdélavacim programem

= Uspésné absolvovani zkousky po kmeni

Povinna praxe v ramci zakladniho interniho kmene

Zkouska po kmeni je Ustni, teoretickd, 3 otazky, komise
3¢lennd - 1 zastupce LF + 1 zastupce CLK + $kolitel

Charakteristika akreditovaného pracovisté

pro zakladni interni kmen

= minimalné 2 lékafi skolitelé v oboru vnitini lékafstvi
s celkovym minimdlnim tvazkem ve vysi 1,5 u daného
poskytovatele zdravotnich sluzeb

= piijmova ambulance, akutni [izkova zdravotni péce
s podminkou zajisténi intenzivni péce

= zajisténi zakladni hospitaliza¢ni pé¢e o nemocné
v hlavnich internich oborech

= ambulance zajistujici odbornou ambulantni pé¢iv hlav-
nich internich oborech

= diagnosticky komplement s 24hodinovou dostupnosti

= vybaveni dle standardi personalniho a pfistrojového
vybaveni pro zakladni péci

= pfijem pacientd v celém spektru internich onemoc-
néni - vice nez 1 000 pfijmi/rok ze spadové oblasti

= osetfeni minimalné 2 000 ambulantnich pacientl na
oddéleni za rok

= moznost splnéni pozadavkl danych pro $kolence, ev.
v ndvaznosti na spolupracujici oddéleni

Kompetence lékafe po absolvovani
zakladniho interniho kmene

Lékar s certifikdtem mUze provadét samostatné interni
vysetfeni a poskytovat |ékaiskou péciv oboru vnitiniho

interna

2 mésice interna

2 mésice chirurgie

2 mésice ARO nebo urgentni medicina
(tj. UP, ZZ9)

8 mésicl interna - 1Gzkové oddéleni (pre-
ference vSeobecné zaméfeného interniho
pracovisté)

5 mésicl neselektovany (bezprahovy

¢i nizkoprahovy) interni pfijem

4 mésice JIP

1 mésic ordinace PL

6 mésich napln dle skolitele (predpoklad
pobytu na internich oborech - geriatrie,

infekéni, neurologie, onkologie, plicni, ale neni
podminkou)
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dalsi obory navazujici na interni kmen

2 mésice interna
2 mésice chirurgie

2 mésice ARO nebo urgentni medicina
(tj. UP, 225)

8 mésicl interna - 1Gzkové oddéleni
(preference vieobecné zaméreného interniho
pracovisté)

5 mésicd neselektovany (bezprahovy

¢i nizkoprahovy) interni pfijem

4 mésice JIP

1 mésic ordinace PL

6 mésicl napln dle skolitele (prfedpoklada se
pobyt na pracovisti své odbornosti, ale neni
podminkou, konkrétni napln stanovena po
dohodé skolitele v rémci zdkladniho interniho
kmene a $kolitele ve vlastnim oboru)

vieobecni praktické lékarstvi

2 mésice interna

2 mésice chirurgie

2 mésice ARO nebo urgentni medicina
(tj. UP, Z2Z95)

8 mésicl interna - ltzkové oddéleni
(preference vseobecné zaméreného interniho
pracovisteé)

5 mésicl neselektovany (bezprahovy

¢i nizkoprahovy) interni pfijem

3 mésice JIP

2 mésice ordinace PL

6 mésice napln dle skolitele (predpoklad

4 mésice ordinace PL, 1T mésic gynekologie
a porodnictvi, T mésic pediatrie)
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Iékafstvi a provadét samostatné jednoduché vykony
v mife udélené skolitelem, nebo v rozsahu kompetenci
stanovenych v ramci jeho pracovisté.

Lékar s certifikatem je 1ékaf pracujici pod dohledem
a ma pravo konzultovat vSechny diagnostické a [é¢ebné
postupy s dohlizejicim Iékafem a vyzédat si jeho fyzic-
kou pfitomnost jak pti feseni konkrétnich medicinskych
pfipadq, tak pfi provadéni vykon(. Povinna fyzicka do-
stupnost dohlizejiciho 1ékare je 30 min.

Lékar s certifikdtem musi rozpoznat zakladni zivot ohro-
Zujici stavy a poskytnout prvni pomoc vcetné zakladni
kardiopulmonalni resuscitace. Pro definitivni feseni ur-
gentnich stavll vzhledem k ¢asovému limitu 30 min do-
jezdu dohlizejiciho Iékafe umi fesit urgentni situace ve
spoluprdci s resuscitacnim tymem, zachrannou sluzbou ¢i
odbornou konzilidrni sluzbou.

Zarozhodnuti a vykony, které |ékaf s certifikdtem pro-
vede bez odborného dohledu, nese plnou odpovédnost,
pfi spolupraci s odbornym dohledem je odpovédnost
délena mezi oba lékare.

Lékari s certifikdtem nesmi pracovat bez dohledu
|ékare se specializovanou zpUsobilosti.

Dovednosti lékafe s odbornou zpiisobilosti
po ziskani certifikatu o absolvovani
zakladniho kmene

Lékar s certifikdtem je pfi samostatné praci v béznych
nekomplikovanych medicinskych situacich predevsim
schopen rozhodovat o nutnosti konzultace ¢i pfivolani
|ékare se specializovanou zpUsobilosti ¢i o predani pa-
cienta lékafi se specializovanou zpUsobilosti.

Lékaf s certifikatem je dale schopen:

= ziskat relevantni anamnézu od pacienta (efektivné,
citlivé a vécné)

= provést fyzikalni vysetieni, které je pfimérené cilené
na pacientovy symptomy, identifikovat relevantni
abnormality

= interpretovat véechna dostupnd data (zahrnujici anam-
nézu, fyzikalni vysetfeni a predchozi laboratorni vy-
sledky) k definovani aktudlnich obtizi

= vyhledat a analyzovat pfislusné a verifikované udaje
ze sekunddérnich zdrojl (rodina, zdravotni zdznamy
apod.); ziskat souhlas pacienta

= stanovit priority v diferencidlni diagnéze a vytvo-
fit evidence-based diagnosticko-terapeuticky plan
péce pro bézné potize v IUzkové a ambulantni praxi

= pfesné monitorovat vyznamné zmény ve zdravotnim
stavu pacienta béhem ambulantni i lGzkové péce

= ndlezité modifikovat diferenciadlni diagnézu a dia-
gnosticko-terapeuticky plan na zakladé vyvoje klinic-
kého stavu a dostupnych dat

= vystiicné, laskavé a srozumitelné komunikovat s paci-
enty a jejich rodinami

= diskutovat pacientovy predstavy o charakteru a pfi-
¢iné jeho onemocnéni, projevit pochopeni pro jejich
obavy a ocekavani

= vyhodnotit schopnost rozhodovéni pacienta

definovat indikace, rizika a provést zakladni inter-
pretaci béznych diagnostickych testd, zahrnujici ze-
jména rutinni biochemickd, hematologickd a koa-
gula¢ni vysetieni, analyzu krevnich plynd, EKG, RTG
hrudniku, funk¢ni vysetfeni plic, analyzu moci a dal-
Sich télesnych tekutin

¢init na zdkladé vysledk téchto vysetieni ptimérena
klinickd rozhodnuti

provést se souhlasem pacienta jednoduché vykony:
venepunkce, punkce ascitu, pleurdlni punkce, za-
vedeni mocového katétru, zavedeni nazogastrické
sondy, neinvazivni hemodynamické monitorovani,
punkce arterie k vysetieni krevnich plyna

zvladnout péci o pacienty v béznych klinickych situa-
cich, se kterymi se setka v lizkové a ambulantni péci,
jako jsou anémie, otoky, dyspnoe, bolesti na hrudi,
porucha funkce jater, porucha funkce ledvin, poru-
chy elektrolytové a acidobazické rovnovahy, bolest
bficha, zacpa, prijem

projevit dostate¢né znalosti v diagnostice a 1écbé
béznych onemocnéni, ktera vyzaduji hospitalizaci
projevit dostate¢né znalosti v hodnoceni béznych
ambulantné lé¢enych onemocnéni

projevit povédomi o moznostech poskytovani pre-
ventivni péce

zvladnout péci o pacienty s béznymi chorobami, se
kterymi se setka v lGzkové a ambulantni péci, jako
jsou diabetes mellitus, poruchy stitné zlazy, osteo-
pordza, srdecni selhani, fibrilace sini, chronicka ob-
struk¢ni plicni nemoc, chronické onemocnéni ledvin,
tromboembolickd nemoc, pneumonie, pleuritida,
nekomplikovana pankreatitida, nekomplikovana di-
vertikulitida, zanét kiize a podkozi, infekéni prijem
prosazovat vcasné provadéni procedur s ohledem na
urgentnost a moznost deteriorace pacienta

zahajit 1é¢bu a stabilizovat pacienta s akutnimi poti-
Zemi, jako jsou bolest na hrudi, dusnost, zmatenost,
anafylaxe, sepse, poruchy srde¢niho rytmu, synkopa,
Sok, krvéceni do gastrointestinadlniho traktu, neza-
douci ucinky antikoagula¢ni a antiagregacni |é¢by
identifikovat situace, v nichz slozitost a nejednoznac-
nost problematiky maze ovliviiovat rozhodovani
rozhodovat se o nutnosti a pfiméreném nacasovani
konzultace

Povinna spoluprace s dohledem vykondvajicim léka-
fem je zejména pii péci o pacienty se slozitymi poru-
chami zdravotniho stavu, se kterymi se setka v lGzkové
a ambulantni péci, pfi modifikaci Iéc¢ebného postupu
na zakladé prani a preference pacienta, pfi poskytovani
konziliarni sluzby.
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