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Dopoledni program

9.30-12.15 hod.

- Otevieni konference (M. Hanus)

- Stévajici situace v ambulantni urologii (M. Hanus)

- Zakon 261/2007 Sb o stabilizaci vefejnych roz-
poctl (M. Matouskova)

- Koncepce urologie (M. Hanus)

- SAU, dalsi ¢innost (M. Hanus)

- Prace a vysledky vyboru CUS (M. Rosenberg,
M. Hanus)

- Obéd 12.15-13.15 hod.

Odpoledni program

13.15-16.30 hod.

- Strategie vykazovani péce (M. Hanu$, M. Ro-
senberg, M. Matouskova, J. Hiblbauer)

- Pojisténi odpovédnosti za poskytovani lékafské
péce (M. Hanus)

- Technické aspekty vybirani poplatkl (M. Hanu$)

- Uroonkologicka péce (M. Matouskova)

- Odborna zplsobilost, postgradudini vzdélavani
(M. Hanus)

- Zdravotnickd dokumentace ambulantni praxi
(M. Matou$kova)

- Ruazné (EUNI, EBU, studie) (M. Hanu$, P. Tesar,
V. Hefman)

Pracovni konference SAU byla zvlaté hojné
navstivena. Vedle 77 pfihlaSenych jesté pfijelo navic
11 dalSich urologd. DalSich 9 kolegd se omluvilo e-
mailem z akutnich zdravotnich diivodu. Velka uéast
svédci o zajmu prevazné Casti ambulantni urologic-
ké obce fesit aktivné vlastni problematiku. Na konfe-
renci bylo pfedneseno 13 prezentaci detailné zamé-
fenych na jednotlivé problémové okruhy. VSechna
sdéleni byla velmi peclivé pfipravena a zdokumen-
tovana. Za toto véem zucastnénym dékuiji.

K tématam podrobnéji
Stdvajici situace v ambulantni urologii,
ocekdvané problémy
M. Hanus

SAU bylo zaloZeno v roce 1995, registrovano
1997. Probéhlo dosud 21 pracovnich konferenci a dvé
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konference vyjezdni. V lofiském roce na jafe byly s po-
moci sponzora vybudovany webové stranky www.sau.
cz, které jsou hojné navstévovany. Od otevieni je evi-
dovéno téméf 7000 navstév. Pracovni setkani fesila
legislativni otazky souvisejici s otevienim a provozem
ambulantni praxe, smluvni vztahy, vykazovani péce,
feSeni sporQ, smirci fizeni a samozfejmé vypracovani
standard( péce — Doporuéené postupy.

Z odpovédi ministra Julinka pro ¢asopis Tempus
Medicorum vyplyva, ze reforma zdravotnictvi, kterou
odstartoval zakon 261/2007 Sb. o stabilizaci vefejnych
rozpotu a znéni metodického pokynu k aplikaci zmén
tykajicich se zdravotnictvi, je jen zaCatkem velkych
zmén. Podle ministra Julinka by se prvni zmény mély
projevit iz v letonim roce 2008. Uhradova vyhlas-
ka ma jen doporucuijici charakter, existuje moznost
dohodnout se jinak. Zatim to asi bude ojedinélé, ale
moznost zde je. Dale je od 1. 1. 2008 zruSena maxi-
malni hodnota bodu (jen RZ, LND a kédy sester). Bod
by mél byt pozdéji zruden, nahradi jej cena daného
vykonu vyjadiend v korunach. Byla zd(iraznéna svo-
boda lékafského povolani a snaha vymanit se z vli-
vu politiky. Lékafi budou mit moznost od roku 2009
pracovat na smlouvu, tedy lépe prodat své know how
a image. Znamend to oviem vedle vétsi autonomie
i v&t§i moznost kapitalizace zdravotnictvi.

V roce 2008 je pfipraveno ke schvaleni 7 no-
vych zékon( a 2 novely, jejich platnost se oéekéava
k 1. 1.2009. Jsou to:

Zakon o zdravotnich sluzbach a podminkach je-

jich poskytovani

- vymezeni prav pacientll a umoznéni jejich vy-
mahatelnosti

- respektovani pfani pacienta o postupu budou-
ci lécby (s vyjimkou postupl, které by vedly
k ukonceni zivota)

- rovné postaveni statnich i soukromych zdravot-
nickych zafizeni.

Zakon o specifickych zdravotnich sluzbach

- Uprava asistované reprodukce, sterilizace, kas-
trace, zmény pohlavi transsexualnich osob, Ci
darovani a odbéru krve a 1&&by krvi.
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Zdkon o zdravotnické zdachranné sluzbé

- Uprava financovani

- stanoveni doby dojezdl — z nynéjich 15 minut
na pét az 20 minut podle moznosti a vybaveni
regiond

- garantovani dostupnosti pomoci v celé CR - zi-
zeni 20 novych vyjezdovych mist.

Zakon o vefejném zdravotnim pojisténi

- stanoveni rozsahu péce hrazené z vefejného
pojisténi

- stanoveni ¢ekacich Ihit u jednotlivych sluzeb
a oSetfeni, stanoveni vzdalenosti a dostupnosti

- moznost vybrat si typ zdravotni pojistky

- moznost pfiplatit si za nadstandardni vykony
a material (napfiklad za lep$i kycelni kloub).

Zakon o zdravotnich pojistovnach
- sjednoceni pravidel pro vSechny pojistovny
- zajisténi kontroly &i vEasnosti plateb zdravotnikim.

V tomto roce bude SAU hledat odpovédi na

pfedpokladané problémy, kterymi budou:

* dofedeni osmiletych smluv a jejich dodatky

o dUsledky predlozené koncepce oboru (pocet
amb. urologl na l0izkovych odd. a v NZZ)

o reforma zdravotnictvi, Ubytek pacientl

o peclivéjsi kontroly a regulace ZP

o komer¢ni pojistovny

o fetézce, zdravotni sluzby vlastnéné nezdravot-
nickymi subjekty

o vétsi aintenzivnéj$i aktivitu reprezentantd firem
(dnes je na trhu napf. 19 generik finasteridu)

e nastup dalSich generickych firem

* omezeni preskripce

*  Kkontroly farmakoekonomiky NZZ.

Analyza konkrétnich ukold a jak se s nimi vypo-
fadat bude pribézné zvefejfiovana na webu SAU,
nebo bude prostfednictvim e-maling listu individua-
Iné posilana registrovanym ¢lendm.

Zdkon 261/2007 Sb o stabilizaci verejnych
rozpoctd a znéni metodického pokynu
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k aplikaci zmén
tykajicich se zdravotnictvi
M. Matouskova

Pfednaska detailné popsala povinnosti, zmény
i Ukoly vyplyvajici ze znéni metodického pokynu.
Jaké &astky, kdy a od koho vybirat, kdo je od pla-
teb osvobozen, kdy mlze |ékaf poskytnout tlevu od
plateb.

Déle bylo nazorné pfedvedeno psani recepttl
a zminéna pravidla o mnoZzstvi pfedepisovanych far-
mak. V diskuzi zaznélo, ze vyklad metodického listu
je regionalné nejednotny. Dle, zda je mozno vybirat
a hlasit danymi kody, kdyz jesté nejsou uvedeny ve
smlouvéch. Zavér byl ano, vybirat a hlasit, pozdéji
se smluvné doladi.

Plénum celkové vyjadfilo shodu, Ze platby v or-
dinacich probihaji zcela bez komplikaci, mnozi pacie-
nti vyjadfuji s timto opatfenim souhlas.

Koncepce oboru urologie

pfijatd vyborem CUS,

postaveni ambulantniho urologa
M. Hanus

Z koncepce byly pfedneseny paséze tykajici se
ambulantni urologie. PfedevSim navrhovaného roz-
sahu sité. Ambulantni slozka si ne€ini pravo aktivné
vstupovat do event. krokd, jez se tykaji restrukturali-
zaci lizkového fondu. Vyborem navrhované dvoue-
tapové zestihleni je ale chapano jako nesystémové,
dokonce neredlné. Pfedevsim proto, Ze prvni etapa
si vyz&da velké pfesuny a dlouhy ¢as, coz druhd eta-
pa bude ménit.

Pro ambulantni neltizkovou urologii je ale nepfi-
jatelné vyborem schvalené pojeti ambulantni péce
na oddélenich. Pokud by byl realizovan ndvrh 30
urologickych oddéleni s 10 Iékafi u ltizka + 4 |ékafi
v ambulanci, bude z vétsi ¢asti pfenesena ambulant-
ni urologie do nemocnic. To povede k vyrazné zmé-
né dnedni ambulantni neldzkové sité. Pfedevsim ale
bylo namitkovano, Ze nejspiSe nedojde k redukci
z4dného z 56 stavajicich urologickych oddéleni,
avSak doporuceny pocet ambulantnich Iékafi bude
uplatriovan, pro coz svédéi probéhla vybérova fizeni
v nékolika krajich. Za této situace by potieba lékaf
pak nebyla kryta sou¢asnym poctem urologul.

Dale bylo opétné pfipomenuto, ze 10zkové am-
bulance nepracuiji se stejnymi nakladovymi vstupy,
protoze vyuzivaji pfistroje a dalSi, soubézné s vy-
bavenim oddéleni. Stejné tak neni v ambulancich
Iékafsky persondl s odpovidajici kvalifikaci. Takze
paradoxné pacient poslany dvouatestovanym urolo-
gem ke konzultaci na oddéleni je posuzovan nekvali-
fikovanym lékafem. Nepfijatelnost tohoto stavu bude
dale pfipominkovana.

Mezi pfitomnymi Iékafi na konferenci probéhlo
hlasovani s cilem, kolik ordinaci je vybaveno ales-
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pori povinnym vybavenim, jak bylo schvéleno SAU,
vyborem CUS a oborovou komisi CLK pro urologii.
Zde se ukazal pomérné vyrazny poCet nedostatec-
né vybavenych ordinaci. To je velmi nedobra skute¢-
nost, jejimz disledkem je vyznamné snizovani celo-
statniho priméru nékladd na unicitni &islo. Vysledek
hlasovani viz graf 1.

Graf 1. Otazka: kdo ma/nema povinné zakladni

vybaveni (v %)

mam 8

nemam 18

Zaveér prezentace a diskuze vyznél v doporucéeni
dovybavit si ordinace alespon zakladnim povinnym
vybavenim, jehoz zakoupeni v dne$nich cenéch by
Iékaf mél finanéné zvladnout. Vedeni SAU u vyba-
venych ordinaci bude vahou svého mandatu naléhat
na pfislusnou ZP, ktera konkrétnimu lékafi bude €init
problémy s nasmlouvanim zékladnich kédu, které
vybaveni umozriuje provést. Takto vybavena ordina-
ce totiz dovoluje ndlezité medicinské a ekonomické
vySetfeni pacienta. Pfi této pfilezitosti zminil kolega
z Mostu, Ze ZP mu odmitla nasmlouvat kéd uroflow-
metrie, nebot toto vySetfeni je dostupné na jiném
pracovisti nékolik km dale. Pokud se Iékafim SAU
tato situace pfihodi a obrati se na vedeni SAU, bude
odtud pozadana pfislusna pobocka ZP, aby kdd byl
nasmlouvan.

SAU, dalsi ¢innost
M. Hanus

SAU vyviji jako registrovana organizace ¢innost
od roku 1995. Je ob¢anskym sdruzenim stejné jako
SJEP, jehoz organizaéni slozkou je CUS. Do sou-
¢asné doby byla naplf ¢innosti zaméfena na legis-
lativni problémy, které vyplyvaly z denni praxe. Také
pfisluSnost k SAU byla volna. Situace v roce 2007
(pravidla EFPIA, MAFS, zmény podminéné reformou
a dalsi) si vyzadaly nékteré Upravy stanov i aktivit
SAU. Po pravni konzultaci byla pfesnéji definovana
¢innost SAU, rozsah i zajmové oblasti. Zarover byly
navrzeny formy dopliikové ginnosti. Uprava stanov
si vyzadala i pfesnéjsi registraci Clenské zékladny
a hledéani novych forem vnitfni komunikace. SAU
si témito opatfenimi ziskd vétsi externi autoritu, fi-
nanéni nezavislost a ¢lendm bude moci poskytovat

V prezentaci doc. M. Hanu$ vysvétlil divody,
které k témto zménam vedly. Plénum v samostat-
ném hlasovani odsouhlasilo Upravu stanov SAU,
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vCetné schvaleni doplikovych Cinnosti. V této sou-
vislosti bude nutno zalozit uc¢et SAU, vedeny profe-
siondini Ucetni.

Dale byl zvolen novy vybor SAU ve slozeni M.
Hanus, M. Rosenberg, M. Matouskova, J. Hiblbauer,
K. Brdlik, J. Jelinek (Zlin) a M. Simon. Z tohoto sloze-
ni vznikne vlastni vybor a revizni komise.

V diskuzi byla kladné hodnocena snaha o vétsi
autonomii SAU i vliv pfi jednani s pfislusnymi insti-
tucemi. Také bylo doporuceno, aby alespor nékteré
sekce na webu byly pfistupny pouze ¢lenim pod
heslem. Bude provedeno.

Prdce a vysledky vyboru CUS
M. Rosenberg, M. Hanus

Hlavni zpravu pfednesl dr. M. Rosenberg. Vcel-
ku Ize konstatovat, Zze se SAU v daném zastoupeni
nepodafilo prosadit nékteré body dilezité pro am-
bulantni neldzkovou sféru. Pfedevsim jde o silné
obsazeni ambulanci na lizkovych oddéleni (3-4
lékafi na plny Uvazek). Tento postoj, prosazeny
na vyboru zastupci luzkové slozky, je dle nazoru
SAU nehospodarny, medicinsky nezdlvodnitelny
hu ndplné této ambulantni ¢innosti je nepfijatelné,
nebot si vyhrazuje pravo vytvéret specifické po-
radny, rozhodovat o ponechani ¢i vraceni pacienta
a o dispenzarizaci. K tomu se kriticky vyjadfili Cle-
nové SAU v anketé, jejiz vysledky byly na vyboru
CUS prezentovany.

Koncepce oboru schvalena vyborem neakceptuje
znéni materialli dodanych do koncepce z vedeni SAU.

Z pozitiv ¢innosti vyboru bylo zminéno ukonceni
naméahavé prace kalkulacnich listech v ramci doho-
dovaciho fizeni. Vysledek je relativné uspokojivy,
pokud ovSem budou zavéry realizovany, protoze
institut dohodovaciho fizeni bude zruSen, budou te-
dy materidly pfedany MZd jako informaéni zdroj. To
vyznam ohromné prace snizuje.

Vybor vénuje znacné Usili s dobrymi vysledky
smérem k nasi ucasti v edukacnich aktivitich EAU
a dalSich slozek. Nasi pfedni kolegové zde odvadéji
velky kus prace. Ov8em vnitini organizace Ceské
urologie neni dobrd, prohlubuje se nesoulad spolu-
prace mezi ambulantni slozkou neltizkovou a 10zky.
Neni vénovan dostatek pozornosti zlepSeni kvality
prace terénniho urologa, specifikdm doskolovani,
uplatfiovani kreditl atd.

K nadchazejicim volbach do vyboru CUS ozna-
mil doc. M. Hanu$ navrzené kandidaty: M. Hanus,
M. Rosenberg, M. Matouskova, J. Hiblbauer, J. Je-
linek (Zlin). Tito kandidati dostali prakticky vSechny
hlasy od pfitomnych. Bylo ale feCeno, ze ma-li mit
hlasovat pokud mozno jednotné, takticky a kandidaty
podpoiit. Doc. Hanu$ déle sdélil, ze pokud by prosel
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volbou i v druhém kole, avSak zde by uspéli méné nez
tfi kandidati SAU, ¢lenstvi ve vyboru se vzda.

Na strategii a taktice postupu SAU pfi volbach
do vyboru CUS budeme déle pracovat prostednic-
tvim webu a e-mailu.

Strategie vykazovdni péce
M. Hanus, M. Rosenberg, M. Matouskova,
J. Hiblbauer

Hlavni referat pfednesla dr. M. Matouskova
a koreferat dr. J. Hiblbauer. Obé sdéleni podtrhla
zasadni vyznam vlastnictvi povinného vybaveni
ambulance urologa a vyuzivani naSich Doporu-
¢enych postupl. Pokud tyto dva néstroje budou
raciondlné pouzivany, bude celostéatni primér na
r. &. na redlné vysi a vykazovat jen nevelké od-
chylky. Bohuzel jesté asi 18% neltzkovych am-
bulanci nemé& povinné vybaveni, a také vykazuje
balastni kody s nespravnou frekvenci. To vede ke
snizovani celostatniho prdméru na pacienta, na-
vic k regulaci a vyznamnému kolisani skute¢né
ceny bodu v jednotlivych zafizenich. Zde vidime
velkou chybu a potfebu véc zlepSovat. Vyznamné
se ov§em podili na snizovani naklad( na unicitni
r. . tzv. paralelni Uvazky, které SAU opakované
kritizuje, nebot povétSinou nejsou realizovany za
standardnich podminek.

Velmi dlezité byly informace o KORKu tak, jak
jsme je ziskali z ICZP (Informacni centrum zdra-
votnich pojiStoven). PfedevSim to, ze pro vypocet
KORKO je maximalni hodnota pfepocteného vy-
konu 1,0, a to i v pfipadé, ze je nasmlouvan vyssi
Uvazek (napf. 1,2), tfeba i ve vice odbornostech do-
hromady, napf. 706 a 402. A to proto, ze ambulantni
péce fazend pod polozku 43 zahrnuje odbornosti
101-9, 201-9, 301-4, 307, 401-602, 605-708, 904
a v nich je mozny soucet pouze 1,0. Za této situace
by mnozi Iékafi byli vyznamné regulovani, pravé pro
prekroéeni KORKO. Avsak zatim to prochazi, pro-
toze software ICZP nepropoji data tam, kde jeden
nositel uplatfiuje svou kapacitu ve vice ZZ. To je
Casta praxe. Povinnost sdélovat Udaje o nositelich
vykon( uloZena ustanovenim §40 odst. 5 zdkona
€. 48/1997 Sh., o vefejném zdravotnim pojisténi,
ve znéni pozdéjsich predpisti. Dale podle novely €.
123/2005 je povinnosti NZZ hlasit sumarni pfehled
nositeldl a ¢ast nejen ICZP, ale i dal$im 8 pojistov-
nam. Povinnost vznikd pfi absenci nositele déle nez
5dn0.

Pojisténi IékarFe v souvislosti
s poskytovdanim zdravotni péce
Pojisténi existuje v rliznych variantéch, a to jako:
- pojisténi zakladni (odstupfiované)
- rozSifené napf.: na ochranu osobnosti
- udrzovaci pojisténi.
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Zékladni pojiSténi do neddvna nezahrnovalo
pojisténi na pfipady odsouzené podle zékona na
ochranu osobnosti. Protoze se tyto pfipady zacaly
vyskytovat stale Castéji, nyni pojistovny jiz v zaklad-
nim bali¢ku toto pojiSténi maji. Jde o dlleZitou po-
jistku, nebot soud muze stanovit nékolikamilionové
nahrady. Hranice zde neni omezena.

Novinkou je tzv. udrzovaci poji§téni. Vychazi
ze skuteCnosti, ze Iékaf, ktery jiz praxi neprovo-
zuje (napf. diichodce), ma i naddle odpovédnost
za $kodu vzniklou v dobé jeho praxe. AvSak v do-
bé podani zaloby jiz neni kryt pojistkou, pfestoze
v dobé vzniklé Skody kryt byl. Je to zdanlivé para-
doxni, ale je to realita. Proto pojistovna Koopera-
tiva nabizi lékafim za vyhodné sazby udrZovaci
pojisténi, jehoz vySi i délku trvani si Iékaf mize
urcit sam.

Pro podani zaloby pro $kodu vzniklou nesprav-
nym oSetfenim neni stanovena promiceci doba.
Pouze pacient je povinen podat zalobu maximal-
né do dvou let od okamziku, kdy se dozvédél, ze
pfedpokladana ujma na zdravi vznikla v souvislosti
s konkrétnim oSetfenim v minulosti. Posouzeni viny
pak zavisi na verdiktu soudu.

VlySe uvedené odpovédnosti se netykaji lékarl
zaméstnancu.

Technické aspekty vybirdni poplatka
M. Hanus

Od 1. ledna 2008 jsou vybirdny ze zékona
v ordinacich rizné poplatky. Pro naprostou vétsinu
nellizkovych urologickych ordinaci jde o poplatek
30K¢ za navstévu, ktery ve vyjmenovanych pfi-
padech mlze byt prominut. Zplsoby vybéru maji
rizné formy od pouhého manudlniho vybéru, po
pouziti riznych automatu, terminall, ¢i specidl-
nich platebnich karet. Na konferenci byl fyzicky
pfedveden soucasny nejlevnéjsi automat nabizeny
prostfednictvim firmy Qsol. Cena tohoto pfistroje
se pohybuje kolem 50000 K¢ véetné DPH. Vydava
dvé potvrzeni, bere mince v hodnoté 1 az 20K¢.
Castku nad 30K¢ nevraci, jeho instalace i obsluha
je jednoducha. Existuji sofistikovanéjsi pfistroje,
jejichz cena mize presédhnout i 250 000 K¢, avSak
pro nase Ucely jsou zbyte¢né nakladné. Variantou,
urcité perspektivni, jsou platebni terminaly, kde pa-
cient mlze bud zaplatit 30KE, sestra protazenim
hromadné karty provede platbu a pfistroj vytiskne
potvrzeni. Hromadna karta je vlastné virtudIni ucet
NZZ, na kterém se platba eviduje. Druha moznost
je platba bezhotovostni, kdy pacient dostane vlast-
ni kartu, kterou si libovolné pfedplati (napf. ¢astkou
300K¢), pfi kazdé navstévé se protazenim 30KE
odeCte a dostane vytisklé potvrzeni. Tato varianta
bude nejspiSe v budoucnu vyuzivana s vyhodou
v ordinacich rlznych specialistd. SAU dohodlo pro
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své ¢leny velmi vyznamnou vyhodu, kdy mohou
tyto karty obdrzet zdarma (jinak se cena karty po-
hybuje dle objednaného poCtu mezi 8-25K¢). Mé-
si¢ni prondjem termindlu zahrnuje instalaci a ves-
keré poplatky. Instalace vyZaduje moznost pfipojeni
na internet, coz naprosta vétsina ordinaci ma. Od
pocatku ledna Urocentrum Praha kombinaci termi-
doc. M. Hanu$, nebo na medipas@medipas.cz ne-
bo www.gsol.cz.

Uroonkologicka péce
M. Matouskova

Podle Véstniku MZd ¢astka 6, roénik 2006 je
kazdy lékaf ¢i pracovisté zabyvajici se onkologickou
péci povinen zajistit tuto péci v plném (potfebném)
rozsahu. Tim je my$lena nejen diagnostika, ale ta-
ké klasifikace nadoru a stanoveni |éCebné strategie
s vyuzitim lécby chirurgické, radiacni a chemotera-
peutické. Tuto povinnost obsahuje pasaz zakona na-
zvana Sit onkologické péde v CR. Urolog i urologic-
ké oddéleni poskytujici onkologickou péci tedy musi
v pfiméfeném rozsahu spolupracovat s onkologicky-
mi centry a radioterapeuty. Onkologickd sekce CUS
nyni dopracovava nové znéni jiz vydanych Dopo-
ruéenych postupl pro uroonkologickd onemocnéni
a pripravuje konsensus s Ceskou onkologickou spo-
leCnosti tak, aby byl v souladu se znénim vyhlasky
a zaroven, aby maximum stavajici uroonkologické
péce zustalo i nadale v rukou urologa.

Odbornd zpusobilost,
postgradudlni vzdélavani
M. Hanu$

Ziskani odborné zpisobilosti upravuje zakon ¢.
95 ze dne 29. ledna 2004. V urologii jde o jednostup-
novou atestaci trvajici 6 let, jejiz soucasti je staz na
chirurgii, gynekologii, interné. Déle absolvovani od-
bornych kurz( a spinéni pfedepsaného poctu vykon(.
Nyni trva pfechodné obdobi, kdy atestace neprobihaji.
Urologové, ktefi byli v pfipravé na atestaci Il. stupné,
si po spinéni poZadavk( mohou pozadat IPVZ o pfi-
znani zpUsobilosti. Vlastni zkousku ale podstoupit ne-
musi. Dle sdéleni doc. R. Koévary pozédalo o toto asi
20 urologu. Pfechodné obdobi konéi v dubnu 2009.

Naplf jednostupriové atestace byla pfipravova-
na fadu let. Nyni se vSak se vstupem do EU ukazuje
nutnost provést urcité zmeény, i kdyz oznaéeni jedno-
stupfiova atestace by se nemélo zménit. Navrh na
vnitfni uspofadani pfipravy vSak pfedpoklada absol-
vovani zakladniho kmene (interna, chirurgie a para-
klinika) v délce dvou let, kdy |ékaF ziska kvalifikaci
L2. Pak se lékaf rozhoduije pro jeden z moznych spe-
cializaénich obor( (urologie by tam méla byt). A slo-
Zenim zkousky ziskéva specializaéni zpUsobilost.
Vyéet kmen(, odbornych zpUsobilosti a funkénich
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specializaci vyhlasi MZ na névrh odbornych spolec-
nosti a CLK. Je fedena i otazka akreditaci a finan-
covani. Tento systém je predmétem novelizace,
ktera by méla probéhnout od roku 2008 ve dvou
stupnich, neni tedy dosud platny.

Zdravotnickd dokumentace
ambulantni praxi
M. Matouskova

Ve shirce zakon(, ¢astka 122 vydana v srpnu
20086, je pod Cislem 385 uvedena vyhlaska o zdra-
votnické dokumentaci. V této prezentaci bylo velmi
podrobné rozvedeno, jak ma byt zdravotnicka doku-
mentace vedena, co musi kazdy zdznam obsaho-
vat, jakd jsou pravidla zachdzeni s dokumentaci i jeji
uschovavani. Vyhlaska stanovi zpisob pfedavani
informaci mezi |ékafi, poskytovani informaci pacie-
ntdm, vydavani zprav, pfedavani dokumentace.
Jsou uvedena i striktni pravidla skartace. V diskuzi
zaznélo, Ze v praxi jsme poZadavkim vyhlasky dosti
dluzni, Ze ale dlsledné dodrzovani litery vyhlasky by
znamenalo nednosnou ¢asovou zatéz.

Razné
M. Hanus

Zde byla agenda velmi obsahla. Doc. M. Hanu$
kratce referoval o neuskutecnéné vyjezdni kon-
ferenci SAU do Keni. Divodem byla série ¢lankd
v Hospodaiskych novinach, upozoriiujici na chyby
ve sponzorovani akce. Sponzor se rozhodl od pod-
pory ustoupit. Setfeni, které zahajil SUKL, bylo né-
sledné zastaveno. SAU si z chyb bere ponauceni pro
dalsi aktivity.

Vznikajici Fetézce zdravotnickych sluzeb
(napf. Agel) predstavuji jisté ohrozeni nezavislych
Iékafskych ordinaci. Dle ministra Julinka tento trend
nelze legislativné omezit, budou nad nim bdit UOHS
a zakonem zfizeny dohled nad zdravotnimi pojistov-
nami. Lékaflim by mél pomoci i pfipravovany institut
zaméstnani na smlouvu, ktery pravé umocriuje svo-
bodu Iékafské profese. Jistou pomoci by mohla byt
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dobra organizace privatnich Iékaf{, plodné reagujici
na aktudlni problémy (ref. doc. M. Hanus).

Klinické a marketingové studie (doc. M. Ha-
nus) jsou stale aktualni. Ugast urologui prosttednic-
tvim SAU by zajistila jednotu podminek a nesporné
lepSi honorovani. Budou vytvareny seznamy speci-
alistd, ktefi maji zdjem se dobrovolné zapojit do da-
nych studii, maji dostatek vybaveni, zkuSenosti i pa-
cientd. Tyto skupiny mdze SAU nabidnout firmam,
garantovat kvalitu provadéni studie a pozadovat
odpovidajici ohodnoceni.

Kredity (doc. M. Hanus) nejsou zatim pro léka-
fe motivaci. | kdyZ je na akcich Iékafi ziskavaji, nic
nepfinaseji. SAU povazuje kredity za dikaz dal$iho
vzdélavani lékafe a bude hledat cestu, jak by toto
Usili mélo byt zohlednéno. Napf. je mozné k tomu
pfihlédnout pfi prodiuzovani smluv, vybérovych fize-
nich, nasmlouvavani kédd apod. V tomto sméru by
byly partnerem pojistovny.

EUNI (doc. M. Hanus) poskytuje moznost zis-
kavani kreditt osobnim vybérem témat dle potfeby
lékare. SAU navrhlo na vyboru CUS iniciativni zpra-
covani celé urologické problematiky, aby mél urolog
alternativni moznost vzdélavéani. Pro ambulantni 1é-
kafe by to vzhledem k charakteru ambulantni péce
byla vitana moznost. Vybor CUS vaak tento navrh
nepodpofil s tim, ze vycka, jak iniciativni bude ve-
deni EUNI. Protoze CUS je na strankach EUNI ve-
dena jako jeden z garantu projektu, véetné naseho
predsedy CUS, povazujeme odmitnuti podpory za
nepochopitelné a nesouhlasili jsme s nim. Budeme
za SAU i déle hledat cesty jak EUNI vyuzit. Nyni je
k dispozici na EUNI jen nékolik témat zpracovanych
nesystematicky rozsahem i obsahem, coz je podmi-
néno zajmem sponzord.

Oborova komise CLK pro urologii (referuje
dr. V. Hefman) existuje po rozpadu komise od led-
na 2007 v novém slozeni (pfedseda doc. F. Zatura,
dr. A. Petfik, dr. V. Hefman). Dle sdéleni dr. V. Hef-
mana komise za dobu své existence neméla jedinou
pracovni schiizi, nema vytycen Zadny pracovni pro-
gram a vyjma drobnosti nevykdzala zadnou ¢innost.
Na toto riziko jiz pfi sestaveni komise na vyboru
upozoriioval doc. M. Hanu$, komise v§ak v daném
slozen byla vyborem CUS doporugena vedeni CLK
a schvdlena. Nevyuziti moznosti prosazovani zajmu
v CLK pfes tuto komisi povazujeme mimo jiné i za
chybu vyboru CUS.

Dr. P. Tesaf informoval o hnuti Lékafi za reformu,
naplini ¢innosti i moznosti zapojeni. Jde o dalsi moz-
nost jak prosazovat pozitiva, ktera reforma obsahuje.

Cizojazyéna komunikace (doc. M. Hanus)
predstavuje medicinsky i pravni problém. Lékafi jsou
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smluvné zavazéni poskytovat péci vyjmenovanym
skupindch cizincd, aniz by byla zaji$téna nalezita
komunikace. To m0Zze vést k mylnym krok(m s d{-
sledky az fatalnimi. Doc. M. Hanu$ referoval o od-
povédi pravniho oddéleni nékolika ZP, véetné VZP
a vyjadreni feditele pravniho odd. CLK JuDr. Ma-
cha. Toto obsahlé vyjadfeni velmi peclivé mapuje
dany stav a predklada pfislusna doporuceni. Celé
znéni bude na strankach SAU a velmi doporucujeme
jeho bedlivé prostudovani.

Zavér konference

Slo o setkdni velmi podetné zastoupené, dokla-
dujici, ze dana problematika je pro ambulantni sféru
bytostné dllezita. Také kazda prezentace byla pro-
vazena obsahlou diskuzi. Podnéty, které vzesly, bu-
de nové vedeni SAU postupné probirat na strankach
SAU. Z divodl uvedenych bude vSak vétsina sekei
nejspiSe zaheslovana. Schvéleni upravenych stanov
SAU valnou hromadou a volba nového vyboru budou
podkladem pro nékteré nové aktivity SAU, které by
mély byt znatelné ve prospéch ¢lend SAU. Program
aktivit bude priibézné na nasich strankach a bude se
dotykat vech zminénych témat. Podrobné vysledky
hlasovani budou podrobné na strankach SAU.

Prvnim odbornym kurzem pofadanym SAU bude
kurz na téma Hormonalni Ié¢ba karcinomu prostaty.
Probéhne v sobotu 5. 4. 2008 v Brné. Podrobnosti
budou v€as ozndmeny. Sdéleni budou vypracovana
s pfihlédnutim ke specifikdm ambulantni péce.

Za vybor SAU
doc. MUDr. M. Hanus, CSc., pfedseda

doc. MUDr. Miroslav Hanus, CSc.
pfedseda SAU

Urocentrum

Karlovo nameésti 3, 120 00 Praha 2
e-mail: hanus@urocentrum.cz
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