Informace a bulletin

Ceské pediatrické spole¢nosti
¢. 2/2002

19. celostatni konference détské gastroenterologie
( prvni oznameni )
se bude konat 4.- 5.10.2002 (patek, sobota) v Praze v Muzeu policie CR, Praha 2, Ke Karlovu 1.
Hlavnimi tématy budou: 1) Funkéni poruchy, 2)Gastrointestindlni manifestace metabolickych vad
3)Varia
Ubytovani je nutno rezervovat do konce dubna !:
1) Hostel ,,U melouna“ (Ke Karlovu 7), 2 luzkovy pokoj s koupelnou 590 K¢ (noc + snidan¢)
1 luzkovy pokoj s koupelnou 690 K&, 2 Iuzkovy pokoj se spole¢nou koupelnou 420 K&
1 lazkovy pokoj se spole¢nou koupelnou 500 K¢, nocleharna 380 K¢, parkovani 100 Ké/den
E-mail: info@hostelumelounu.cz, www.hostelumelounu.cz, tel./fax: 02/24918322
2) Aparthotel Lublanika **** (Lublanska 59), tfilizkovy pokoj (noc+snidan¢) 3.150 K¢
ctyiluzkovy pokoj 4.150 K¢, parkovisteé 300 K¢/den
E-mail: reception@lublanka.cz, www.lublanka.cz, tel.: 02/22511856, fax: 02/22515371
Dalsi informace obdrzi ¢lenové Pracovni skupiny pro détskou gastroenterologii a vyzivu pisemné véetné prihlasky. Jeji soucasti jiz
nebude ubytovani !!! Dalsi informace na E-mailu: fruhauf.pavel@vfn.cz,
dr.Frithauf, Klinika détského a dorostového 1ékafstvi 1.LF a VFN, Praha 2, Ke Karlovu 2
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East-West Conference on Child Sexual Abuse, Sexual Violence.

Jedna o 3. evropskou konferenci na toto téma, organizovanou ¢eskymi odborniky, ¢estnym prezidentem akce je Prof. MUDr. Jiti
Dunovsky, piedsedou védeckého vyboru Prof. MUDr. Jan Raboch. Organizaéné zajistuje predeviim Ceskd sexuologicka spole¢nost
a Ceska psychiatricka spole¢nost. Kongres se bude konat v hotelu Pyramida na Praze 6. Potencionalni zajemci, sledujte rovnéz
webovou stranku konference- viz nize.

Kontakty : Conference Office: Teris 2002, a.s., Stétkova 18, 140 68 Praha 4, phone : +420-2-6121 0325, fax: +420 2-6121 8992, e-
mail: teris@teris.cz, http://www.teris.cz/eastwes
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Kongres o 1écebném pouziti transfer faktorti nebo dialyzatt leukocytt

Upozortiujeme vSechny 1ékaie a védecké pracovniky, ktefi se ve své praxi a pii vyzkumnych pracich setkavaji s problematikou
pfipravy a/nebo 1ééebného pouziti transfer faktori nebo dialyzati leukocytd, jejichZ podstatnou slozkou jsou transfer faktory, ze
v zaFi roku 2003 se v Praze uskute¢ni pod zastitou Mezinarodni spole¢nosti pro transfer faktory (International Transfer Factor
Society — ITFS ) mezinarodni kongres, v némz budou zveiejnény nejnoveéjsi poznatky o podstaté a aplikaci pfenosovych faktort a
o perspektivach jejich 1é¢ebného vyuziti.

IFTS povéfila organizaci tohoto mezinarodniho kongresu Ceskou imunologickou spolenost, s niz na organizaci bude
spolupracovat také a.s. Sevapharma. ProtoZze na tomto kongresu bude pfilezitost prezentovat pivodni prace a pozorovani,
predeviim klinicka, bylo by velice vhodné pfipravi-li si pracovnici z Ceska, kde se preparaty obsahujici transfer faktory ¢asto
uzivaji, fadu pfispévkl, nebot’ nase republika se fadi ve vyzkumu, piipravé a Siroce pouzivané aplikaci téchto piipravka ve
svétovém srovnani na predni misto.

Pro event. dotazy a informace kontaktujte : tel. ¢islo 02/4106 2519 (Po,St,Ct) sekretariat Ceské imunologické spoleénosti
fax Cislo: 02/4447 2278, tel. ¢islo: 02/6731 0907 (1. 461) Mgr. Blanka Vondrakova, Sevapharma a.s., fax ¢islo: 02/7273 3322.
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Zapis z jednani viboru CPS 21.2.2002

Piitomni : Solc, Janda, Hoza, Honomichlova, Wiederman, Dolezel, Hrstkova, Adamova, Slany, Milacek, Skvor, Biolek, Gut, hosté
— Cabrnochova ( Odborna spoleénost prakt. 1ékaiti pro déti a dorost ) Pajerek ( CLK ).
Obmluveni : Seifertova, Smréka, Pozler.
1. Zdravotni a oc¢kovaci priukaz ditéte
Cabrnochova seznamila vybor s nékterymi body navrhu prikazu. Navrh bude dale projednavan 28.2.02 ( za CPS Janda ).
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Vybor doporuéil, aby prikaz obsahoval osvétovou ¢ast. Prakticky lékat ma pak rodiéim stav véci aktualizovat v souladu
S nove¢j$imi poznatky a praktikami. Navic je mozno kazdy rok obsah pritkazu upravovat ( Janda ). Vybor znovu vyzyva vSechny
pediatry, praktické i nemocni¢ni, aby vyzadovali od rodici k nahlédnuti prikaz pti kazdé navstéve lékate, piipadné do prikazu
zapisovali a celkové prukaz prosazovali.
Vybor doporucil dat do casopisu Vox propagujici ¢lanek o prikazu a zajisti jeho propagaci masmédii.
2. ,, Balicky na porodnicich ,, : Na porodnicich dostavaji matky od firem riizné balicky s komerénim ucelem. Vybor doporucuje
kontrolu vhodnosti obsahu té&chto bali¢kii pro novorozence pediatry a neonatology. Prof. Solc napiSe v tomto sméru dopis
neonatologické spolecnosti.
3. Praktické lékai'stvi pro déti a dorost jako zakladni obor:
Na toto téma se jako vzdy rozvitila bohata diskuse vétSiny ¢lenti vyboru. Vznik samostatného oboru obhajovala
Cabrnochova. Vybor CPS nemfize podporovat vznik samostatného oboru praktického lékatstvi pro déti a dorost (t.j. s vlastni
atestacni zkouskou ), jak navrhuje Odbornd spoleénost praktickych 1é¢kaid pro déti a dorost. V diskusi byly pfedev§$im uvedeny tyto
dtvody :
a. Nejsou teoretické zaklady, pro vznik nového medicinského oboru nezbytné. Teoretické zaklady oboru vzdy predchazeji logicky
jeho vzniku, t.j. organizaéni zéaleZitosti jsou az druhotné. Zde by $lo pouze o organizaéni zmény. Jde o problém spiSe profesni a je
mozno jej oddélit od odborné a organizaéni véci.
b. S vytvotenim zminéného oboru dojde k vytvofeni novych bariér organiza¢niho razu a vzniknou problémy vzajemného piestupu a
zameénitelnosti jednotlivych pediatri z oboru do oboru ( prakticka a ,, nemocnic¢ni ,, pediatrie ).
c. Slo by o krok zpét ve vzdélani pediatrii (prakticky lékai pro déti a dorost je dnes stale pediatr, zatimco prakticky lékat pro dospélé
jiz neni internista ). Navic, neni dobré kopirovat situaci u dospélych, zejména ne rodinného 1ékaie nebo GP. Dokonce by pak mohlo
nastat ,, vysunuti ,, praktického lékate pro déti a dorost mezi specialisty.
d. Vybor CPS je informovan, Ze obec PLDD neni o navrhu vyboru OSPLDD a SPDL dostate¢né informovana a zdaleka ne vsichni,
ktefi si o tom néco ptecetli, vznik tohoto zaklandiho oboru podporuji. Nejsou také dostateéné informovani o zdvaznosti a moznych
negativnich dopadech této akce.
e. Pokud by soucasny navrh vzniku nového oboru byl schvalen, prakticka pediatrie by se stala pouze ,, tfiletym ucebnim oborem ,,.
Nasim ukolem dnes je tiroven pediatrie naopak zlepsit.
f. Atestace z praktického détského 1ékatstvi nema ve svété ( EU ) obdobu.
g. Na atestaci z praktického détského 1ékatstvi nebude mozné navazat specializaénimi atestacemi.
4. Vybor obdrzel navrh na zfizeni centra diagnostiky vrozenych metabolickych vad a ten bude déle projednan komisi
vyboru ( Hoza, Hrstkova, Slany, Wiederman ).
5. Janda informoval, Ze 14. — 15. 6. 02 prob&hne v Praze jednani UNEPSA o postgradualnim vzdélavani v pediatrii.
6. Skvor informoval o stavu piiprav kongresu CPS v Teplicich 5. — 7. 9. 2002.
7. Hrstkova doporuéila se dale v budoucnu zaméfit na boj proti koufeni, tabakizmu.
8. Janda pripomné&l webové stranky CPS a doporu¢il obohatit celkové tyto stranky a zékladni informace piekladat do
angli¢tiny ( www.fnplzen.cz/cps ).

zapsal : Skvor
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Poti‘ebujeme novy zakladni obor v ramci pediatrie ?
(stanovisko vyboru Ceské pediatrické spole¢nosti J.E.Purkyné)

Odborna spole¢nost praktickych détskych 1ékaitt CLS JEP v souéasné dobé& prosazuje vznik nového zakladniho oboru,
kterym ma byt obor praktické détské lékaistvi. Spolu se Sdruzenim praktickych 1ékatt pro déti a dorost toto usili zdivodnuji
snahou o udrzeni dosavadni vysoké kvality zdravotni péce o dité a dorost v CR. Za zakladni podminku wispé$né prace v oboru
povazuje Odborna spolecnost i Sdruzeni praktickych détskych 1ékaiti (SPLDD) rozsifeni spektra praktickych znalosti ve styénych
oborech (détska chirurgie, ORL, o¢ni, kozni, neurologie, psychologie, socialni pediatrie, dorostové, komplement a dalsi). Napli a
systém prace praktického a détského 1ékafe se uvadi jako multidisciplinarni obor, ktery v sobé skryva nejen Cinnost ryze
pediatrickou, ale i ¢innost v dalSich sty¢nych oborech. Za racionalitu vzniku nového oboru se povazuje paralela vSeobecného
1ékare, ktery ma v soucasné dobé sviij zakladni obor — v§eobecné 1ékaistvi.

Postgradualni piiprava podle navrhu, ktery byl predlozen na schiizce piedstavitelti praktickych pediatri, ¢lent vyboru Ceské
pediatrické spole¢nosti a Ceské spole¢nosti socialni pediatrie a dal§im piedstavitelim téméf viech odbornych a profesnich aktivit
v détském 1ékarstvi u nas dne 6.2.2002, ma tuto strukturu:

1) doba ptipravy v navrhovaném zakladnim oboru praktické détské 1ékatstvi je minimalné 30 mésicli, podle pfedlozeného navrhu
se pocita s 36 mésici, coz jsou 3 roky.

2) V obecné charakteristice se uvadi, ze teoreticka ptiprava a prakticka vyuka na détském nemocni¢nim oddéleni by trvala 12
mésicii a v ambulanci praktického détského lékare (PLDD) 5 mésici. Zbylou dobu by probihala pfiprava na tzv. sty¢nych
oborech a pracovistich.3. Odborna napli pripravy neni nijak specifikovana. Shrneme-li navrh na vznik curricula nového oboru,
potom to zakladni, co obor ma piedstavovat, tj. klasicka ,,fista® pediatrie, by piedstavovala jen 17 mésici postgradualniho
vzdélavani po promoci. Vysledkem tohoto curricula by mél byt odborné vzdélany prakticky détsky 1ékaf, plné kompetentni po
strance teoretickych znalosti a praktickych dovednosti, navykl a vhodnych postojii k samostatné praci jako prakticky lékar pro
déti a dorost v primarni péci.

Dovolujeme si o tomto zdtvodnéni vzniku nového zékladniho oboru détského 1ékaistvi v CR — oboru praktického détského

lékafstvi - na zakladé vyse uvedenych podminek, vyslovit vazné pochybnosti.

Své pochybnosti budeme formulovat k jednotlivym bodim Divodové zpravy k pedloZzenému navrhu na ziizeni nového oboru
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prakticky lékar pro dité a dorost ze dne 2.1.2002. Tuto zpravu piedklada Sdruzeni praktickych lékait pro déti a dorost
(SPLDD), a je podepsana MUDr. M. Kudynem. Zprava byla pfedloZzena a diskutovana na shora zminé€né spole¢né schiizce dne
6.2. 2002.

k bodu a) divodové zpravy : V tomto bodé€ jsou shrnuty charakteristiky dosud uplatfiované v zakladnim oboru, kterym je
pediatrie — détské lékatstvi. Zadnou z uvedenych aktivit a specifi¢nosti nelze vynechat, protoze by jinak vzdélani v zakladnim
oboru pediatrie bylo netiplné. Uzka spoluprace s rodinou, véetn socialni oblasti, nikdy nebyla a ani nemiize byt pouze
doménou

PLDD. Neni tedy diivod pro vznik nového oboru, pokud se uplatiuji nasledujici zakladni prvky pediatrie.

a) Pediatrie jako zakladni Iékafsky obor se zabyva ditétem ve zdravi a nemoci. V rozsahu znalosti a dovednosti jsou aspekty

vyvojové, preventivni, vékove specifické, organové a systémové specifické (myslim tim patologie, patofyziologie a klinika). Obor

pediatrie fesi problematiku ditéte a prostiedi, ve kterém zije.Ve vSech zakladnich ucebnicich pediatrie jsou kapitoly probirajici
styéné obory (od genetiky az po ORL). ZdUraziuje se i postaveni détského I¢kate jako vefejného Cinitele. Multidisciplinarnost
oboru pediatrie pfedstavuji stycné obory, které se vSak tykaji problematiky ditéte a dospivajiciho, se kterou musi byt seznamen
kazdy pediatr, at jiz pracuje jako praktik nebo na lizkovém oddéleni nemocnice. Mira dovednosti v t€chto oborech neni méfitkem,
které by urcovalo rozdil mezi absolventem vzdélani v zdkladnim oboru pediatrie a dal$im pfedpoklddanym oborem détského

I¢katstvi. Tato mira dovednosti se vytvari teprve praxi v oboru, kterd nasleduje po ziskani kvalifikacni atestace. V predatestacni

pripravé by nacvik téchto dovednosti nemél byt rozdilny mezi 1ékafem plisobicim v primarni péci nebo nemocniéni péci.. Ani zde

tedy neni ditvod pro zalozeni nového oboru, specialné pro primarni péci o dité a dorost.

b) Tradice détského lékafe v primarni pééi vznikla po zaloZeni Fakulty détského 1ékafstvi a pediatrickych sméra na lékaiskych
fakultach v CR v padesatych letech. Piedstavovala ranou specializaci v oboru pediatrie jiz v pregradualni vyuce. jejiz obsah je
srovnatelny s curriculem, které nyni ptedkladda SPLDD v postgradualni ptipravé oboru. Dalsi naplni predatestacni ptipravy
byla praxe u tehdej$iho obvodniho détského 1ékafe. Rozsah této ptipravy, jeji peclivost a disledna kontrola s vysokymi naroky
pii atestaéni zkousce byly zakladem, ktery se podili vyznamnou mirou na drovni péce poskytované soucasnou generaci
détskych 1ékait. S ohledem na tuto skute¢nost nevidime diivod pro vznik nového zékladniho oboru v ramci pediatrie, protoze
soucasny zakladni obor pediatrie ve své komplexnosti nevynechava zadnou aktivitu, kterd by méla byt podminkou pro ¢innost
soucasného PLDD.

c) Myslenka vzniku oboru rodinného lékarstvi jako alternativy praktického lékafe pro dité a dorost byla a je povaZovana
vyborem Ceské pediatrické spole¢nosti jako krok zpét. K jinému nézoru jsme ani nemohli dospét, protoZe chybi jakykoliv
racionalni podklad pro realizaci této formy primarni pé¢e o mladou generaci v CR, kde je dlouha tradice primarni komplexni
pediatrické péce.

d) Komunikace mezi pacientem a lékafem je problém, ktery se fesi v pregradualnim i postgradualnim vzdélavani bez ohledu na
privatizaci. Je soucasti vybavenosti 1ékafe, zavisi na kvalité jeho teoretickych a praktickych schopnostech, etickém citéni a
Vv zasad¢€ nemuize byt rozdilnd mezi praktikem, specialistou nebo nemocni¢nim lékarem. K tomuto nacviku se teprve piipravuji
odpovidajici syllaby. Zvladnuti managementu vedeni privatni praxe nemiZe byt samo o sob¢ divodem ke vzniku nového
zakladniho oboru v détském Iékatstvi, ale mélo by byt soucasti vzdélavani pregradualniho obecné a postgradualniho v ramci
kazdého oboru. Zaklady managementu musi zvladnout i pediatr pracujici u lizka, o vedoucich pracovnicich nemocni¢ni
pediatrie nemluve.

e) Predavani praxi sou¢asnych PLDD (senior-junior) zaji§t'ované vznikem nového oboru ukazuje pravdépodobné na jeden
z hlavnich diivodii snahy sou¢asného vedeni SPLDD a odborné Spole¢nosti praktickych détskych lékaia CLS JEP o
ziizeni samostatného zakladniho oboru praktické détské 1ékarstvi.

Navrhované curriculum by totiz zfejmé znemozinovalo nemocni¢nim pediatriim pfechod z lizkovych oddéleni do ordinaci
praktickych pediatrii. Samoziejmé by ov§em vznikl i opaény problém- curriculum praktického pediatra by nezaruc¢ovalo jeho
schopnosti zvladnout nemocniéni pediatrii. Pfedkladany navrh viibec nepocita s tim, ze nepochybné ¢ast praktickych pediatrt se
neuplatni v privatni praxi a bude hledat mista jinde v oblasti péce o dité, ale nebude k tomu mit zadanou kvalifikaci. Totéz jisté
plati o pediatrech z lizkovych oddélenich, kteii po 5 letech svého postgradudlniho vzdélavani mohou zjistit, ze z ruznych davodu

(napf. osobnich- Zeny s détmi), budou hledat méné naro¢né misto, nez napf. na jednotce intenzivni pée v nemocnici, a budou se

chtit uplatnit v praxi jako prakticti pediatfi.

f) Zda se tedy, Ze motivace vytvoieni nového zakladniho oboru nespociva v odbornych medicinskych potfebach, ale pouze
v roviné profesni a ekonomické. Ceska pediatricka spole¢nost povaZuje ekonomické zizemi &innosti praktickych

pediatri za zakladni pifedpoklad jejich uspéSné ¢innosti. Je ale presvédcéena, Ze napr. predavani pediatrickych praxi je

mozno vyreSit jinym zpisobem, neZ zFizovanim zakladniho oboru praktické détské 1ékai'stvi.

g) Novy obor nema v piipravé zadny prostor pro zvladnuti problematiky dorostového véku v rozsahu, ktery povazuje za nezbytny
soucasna pediatrie. Volba povolani jiz zdaleka neni jedinym problémem soucasného dospivajiciho. Zminka o uzké spolupraci
s odbornym dorostovym Iékafem piisobi v tomto kontextu spiSe jako zastiraci manévr.

h) Snaha o roz§ifeni piisobnosti PLDD i na vy$$i vékové hranice nepatii do diitvodové zpravy pro vznik nového oboru v medicing,
protoze s tim vibec nesouvisi.

i)  Vyklad licen¢ni praxe uvedeny v tomto bodé¢ je diikazem, ze ustaveni nového oboru nema Zadné opodstatnéni, ale Ze jde o
pokus zablokovani ptisobeni détskych 1ékait s atestaci z pediatrie do jakékoliv Cinnosti, kterou Ize provadét v privatni sféte.

Ceska pediatricka spole¢nost navrhuje 5 leté postgradualni curriculum v zakladnim oboru pediatrie, které musi

absolvovat kazdy, ktery se chce stat kvalifikovanym détskym lékaifem. Podminkou pro udéleni licence pro ¢innost

praktického 1ékai'e pro déti a dorost by méla byt tedy kvalitni pfiprava v zdkladnim oboru pediatrie, ktera by zohlednila

vSechny aspekty odborné a praktické poti‘ebné pro samostatné rozhodovani a samostatnou ¢innost. Tedy nikoliv néjaky
vybér zakladnich znalosti détského 1€karstvi a dovednosti ve stycnych oborech. Pétileté postgradudlni studium na
akreditovaném pracovisti musi byt ukonceno kvalifika¢ni zkouskou (nebo jinym zpiisobem hodnoceni) za pfitomnosti



odborniki z nemocnic i praxe. Teprve tato zkouska by opraviiovala détského lékarie k samostatné ¢innosti na liizkovém

oddéleni nebo v ordinaci praktického Iékaie pro déti a dorost. Byla by také odrazovym mustkem pro dalsi kvalifikaci
Vv pediatrickych subspecializacich.

Dnes je tieba, aby se v ramci pée o chronicky nemocné dité na této podilel nejen prakticky pediatr, ale i pediatr-specialista
(détsky gastroenterolog, nefrolog, diabetolog, atd.).

And last but not least: v ramci Evropské unie, ale i ostatnich evropskych stati, nikde neexistuje zakladni obor praktické
détské 1ékarstvi! Praktickymi pediatry se stavaji lékari, ktefi absolvuji kompletni, vétSinou 5 leté pediatrické curriculum.
Samoziejmé jiz v ramci této pomerné dlouhé pripravy maji predstavu, na jakém useku péce o dité cht&ji byt aktivni. Pokud je to
prakticka pediatrie, travi jiz urCitou ¢ast curricula v ordinaci praktického pediatra. Po 5 letém curriculu je mozno absolvovat dalsi
subspecializaci, z nichz fada je jiz oficialné uznana v ramci EU (gastroenterologie, nefrologie, revmatologie, alergologie, atd.)
Prosazenim zakladniho oboru praktické détské 1ékaistvi mimo zakladni obor pediatrie by se ¢eské détské 1ékaistvi stalo
skuteénym exotem v ramci evropské i svétové mediciny. V ramci evropské mediciny je pediatrie povaZovana za obor, ktery
zahrnuje primarni péci, nemocnic¢ni péci a specializované sluzby.

(evropsky akreditac¢ni vybor pro medicinsky postgradual).

Problematikou postgradualu v pediatrii se zabyval meeting CESP (evropska konfederace specialistt v pediatrii (European Board of
Pediatrics v Portugalsku (Evora) v kvétnu 2000. Navrhovany model je nasledujici:

3 lety zaklad (basic pediatric training), ktery je spolecny, at’ uZ se do budoucna pocita s jakymkoliv zaméienim pediatra
(common trunk). Pak se doporu¢uje minimalné dvouleta piiprava t&ch, kteti cht&ji pracovat v oblasti primarni péce (primary and
ambulatory pediatrics). Pro ty, ktefi cht&ji zdstat v nemocnici, rovnéz dalsi dva roky navic (hospital based pediatrics).
Specializace, resp. v naSem nazvoslovi spiSe superspecializace (détska kardiologie, nefrologie, gastroenterologie, atd.) -
subspecialists hospital based pediatrics- vyzaduji jesté dalsi 2 roky, event. vice, samozi‘ejmé na superspecializovaném
akreditovaném pracovi$ti. Existuji sylaby pro jednotliva obdobi, CPS si jiz vyzadala jejich zaslani.

V zapadni Evropé se tedy pediatrem tedy stava lékar, ktery ma za sebou 5 let shora uvedeného curricula, at’ jiz zistane
pracovat v nemocnici, nebo se vyda cestou privatni pediatrické praxe. Zptisob hodnoceni je v riznych zemich Evropy odlisny,
klasické ,,atestace®, tak jak se praktikuji u nas, v fadé zemi neexistuji. Hodnoceni pied udélenim diplomu provadéji rizné komise,
nebo akreditované pracovisté se zaruCuje, ze absolvent curricula vyhovél vSem arbitrazné¢ stanovenym pozadavkim. Realitou
ovSem zlstava, ze trilety ,,common trunk®“ nelze dle doporuceného curricula absolvovat jinde, neZ na akreditovaném
liZkovém zarizeni.

Na otazku, zda potiebujeme novy zakladni obor v détském lékatstvi- nebo péci o dité, musime tedy odpovédét, Ze
nikoliv. Potfebujeme pozménit zakladni curriculum piipravy v oboru pediatrie. Potfebujeme piedevs§im toto curriculum prodlouZit a
tim pfiblizit urovni zemi Evropské unie, resp. vSem vyspélym zemim. Potfebujeme realizovat piedatestacni pfipravu na kvalitnich
akreditovanych pracoviStich nemocni¢ni i primarni pée. Potiebujeme zdokonalit systém celozivotniho vzdélavani, zménit je
z pasivni podoby vysedavani na piednaskach na aktivni praci na pracovistich s vy$s§imi naroky a zkuSenostmi.Potiebujeme
vypracovat systém kontroly urovné poskytované péce v détském lékafstvi abychom se nedovolavali jen na tradice.

Moderni svétova pediatrie neieSi dnes otazku problematiky pediatr- praktik v primarni péc¢i a pediatr- lékaf v nemocnici,
ale musi respektovat moderni principy péce o dité ve vS§ech aspektech jeho vyvoje ve zdravi a nemoci.

za vybor Ceské pediatrické spole¢nosti JEP

Prof. MUDr. Jiii Sole, CSc.
predseda

Doc. MUDr. Jozef Hoza, CSc. Doc. MUDr. Jan Janda, CSc.
védecky sekretar ¢len vyboru
Praha , tnor 2002
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