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Vyjadieni CSAKI CLS JEP na p¥ipravovanou reformu primarni péce

Souhlasime s tim, Zze kompetence praktickych lékaiti (PL) jsou v CR v mezindrodnim srovnéni
nizké, nicméné na druhé strané funguje historicky velmi dobie nastaveny systém sluzeb ambulantnich
specialistii (AS), diky némuz je v CR kvalita pé¢e o fadu chorob podstatné lepsi neZ v jinych zemich.
AniZ bychom chtéli zpochybiniovat nutnost zmény koncepce primarni péce, povaZzujeme za nutné varovat
pied tim, aby byl velmi dobfe fungujici systém ambulantni specializované péce neuvazené restringovan.

Poskytovani Sir§i péce praktickym lékafem je v fad¢ ptipada jist€ zadouci, nicméné je potieba
zvazovat peclivé jeho technické a odborné moznosti. Vzhledem k postupujicim znalostem mediciny je
naopak potieba predpokladat, Ze k zajisténi optimalni pée o pacienta bude stale vice zapotiebi
specializované péce a hlavné uzké spoluprace a vzajemné informovanosti PL a AS. Lze velmi pochybovat
o tom, Ze systém primarni péce by v soucasné dob¢ tak, jak je nastaven, byl schopen zajistit kvalitni péci
o velmi Siroké spektrum chorob, které jsou dnes u nés v péci AS.

Z oblasti naSeho oboru muzeme jako piiklad uvést péci o pacienty s priduskovym astmatem.
Zékladnim ptfedpokladem spravné diagnostiky a monitorace 1éCby je opakované provadéni
spirometrickych vySetfeni. Kromé pomérné nakladné techniky je nezbytna 1 pfislusSnd erudice

vySetiujiciho lékare, pro AS naseho oboru je to v soucasnosti kromé predatestacni piipravy (zahrnujici



indikaci a interpretaci spirometrie) i dvoume¢sicni piedatestacni staz na akreditovaném plicnim pracovisti.
Po atestaci musi absolvovat jesté tydenni spirometricky kurz opét na akreditovaném plicnim pracovisti.
Spravné provadéni a interpretace spirometrie vyzaduje pak i vlastni praxi s ur€itou nemalou frekvenci
provadénych vySetfeni. V ptipadé preneseni této kompetence na PL je nutno zvazovat vSechny tyto
aspekty, resp. jakym zpiisobem je zajistit, aby nebyla zhorSena kvalita péce.

Snahu o rozsifeni kompetenci 1ékaii primarni péce podporujeme za predpokladu, ze budou
zvazovany a zajistény vyse uvedené predpoklady a ze zmény budou smétovat skute¢né ke zlepSeni péce
0 pacienty. Toto rozsifeni vSak nemuze sméfovat jen k prostému omezeni dostupnosti vysetfeni u
ambulantnich specialistii, ale naopak ke zlepSeni spoluprace a komunikace mezi PL a AS. Povazujeme za
vhodné, aby pacient se stanovenou diagnézou a nastavenou 1lécbou od ambulantniho specialisty mohl byt
v nekomplikovanych piipadech sledovan u dostateéné erudovanych 1ékaii primarni péce. Zcela zasadni
otazkou zde je vymezeni kompetenci a nastaveni pravidel komunikace mezi PL a AS. Regulace pohybu
pacienta systémem je klicova, v Zadném piipad¢ by ale neméla nevhodné restringovat pfistup pacienta ke
specializované péci.

Velmi vysoké uroveinn naseho zdravotnictvi je ddna mimo jiné i Sirokou a kvalitni ambulantni
specializovanou péci. Tato naSe uroven je vysSi nez v mnohych jinych zemich vcetné nejvyspélejsich
zemi OECD. Zasahy do naSeho systému zdravotni péce je proto nutné provadét velmi uvazené tak, aby

vysledkem nebyl opak zamysleného, tedy zhorSeni kvality péce a situace naSich pacienti.
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