
V polovinû dubna jsem se zúãastnil zasedání UEMS
Section and Board of Psychiatry, které se konalo v ital-

ském Turínû. Na tuto zahraniãní cestu jsem byl vyslán las-

kavou podporou Ministerstva zdravotnictví âR, kterému

bych tímto rád v úvodu velmi podûkoval.

PfiipomeÀme si, Ïe UEMS (Union Européene des méde-

cins spécialistes, European Union of Medical Specialist) je

nevládní evropskou organizací napojenou na struktury EU,

sdruÏující ãlenské i kandidátské zemû EU a zaji‰Èující kva-

litu a kompatibilitu lékafiského vzdûlávání v ãlensk˘ch

i kandidátsk˘ch zemích. UEMS je poradním orgánem

Evropské komise EU pro otázky vzdûlávání lékafiÛ ve

zdravotnictví. Cílem UEMS je pfiedev‰ím harmonizace

postgraduálních vzdûlávacích programÛ pro lékafie v ãlen-

sk˘ch a kandidátsk˘ch zemích EU, tak, aby bylo moÏné

vzájemné uznávání specializace a voln˘ pohyb lékafiÛ na

území EU. Dal‰ím cílem UEMS je kontrola kvality post-

graduálního vzdûlávání a novûji rovnûÏ i otázka celoÏivot-

ního vzdûlávání lékafiÛ (CME). UEMS Section and Board

of Psychiatry (dále SBP) jsou dvû pfiíbuzné a personálnû

propojené, nikoli v‰ak totoÏné, souãásti UEMS. Zatímco

úkolem Section of Psychiatry (jejíÏ pfiedsedkyní je

dr. Anne Lindhardtová) je zpracovávání teoretické základ-

ny pro postgraduální vzdûlávání, úkolem Boardu (pfiedse-

dou je novû dr. James Strachan) je vydávat praktická

a závazná doporuãení pro ãlenské a kandidátské zemû EU.

NejdÛleÏitûj‰ím dokumentem je bezesporu Charta postgra-

duálního vzdûlávání, jejíÏ 6. kapitola je vûnována psychi-

atrii. V ãeském pfiekladu byla publikována v ãasopisu âes-

ká a slovenská psychiatrie, 98, 2002, 1, s. 42–46.

V prvním dnu jsme mûli moÏnost se tradiãnû seznámit

s psychiatrií hostitelské zemû, tedy Itálie. V úvodu jsme

byli seznámeni s modelem zdej‰í psychiatrické péãe, kte-

r˘ zfiejmû nejvíce ze v‰ech evropsk˘ch zemí destruoval

tradiãní zpÛsoby péãe. ¤ada ukazatelÛ je regulována pfií-

mo zákonem. Zákon napfi. urãil, Ïe v Itálii (která má nyní

cca 58 milionÛ obyvatel), má b˘t jeden profesionální pra-

covník péãe o du‰evní zdraví (lékafi+psycholog+sestra+

jiní pracovníci) na 1500 obyvatel. V Itálii je celkem pfii-

bliÏnû 17 000 psychiatrick˘ch lÛÏek v komunitní péãi,

4000 ve v‰eobecn˘ch nemocnicích a 6000 v privátních

nemocnicích. Zákon je také velmi nesmlouvav˘ v otázce

nedobrovoln˘ch hospitalizací – k nedobrovolné hospitali-

zaci musí mít pacient doporuãení dvou lékafiÛ (psychiatr

a praktick˘ lékafi), dále ji schvaluje soudce a starosta obce

a mÛÏe se realizovat pouze na psychiatrickém oddûlení

v‰eobecné nemocnice. Jak zmíníme pozdûji, pfiedstavuje

to znaãn˘ problém vzhledem k nedostatku tûchto lÛÏek ve

v‰eobecn˘ch nemocnicích. Po kaÏdém t˘dnu nedobrovol-

né hospitalizace musí lékafi znovu informovat soudce

a starostu, Ïe dÛvody pro detenci trvají.

Nav‰tívili jsme Centrum du‰evního zdraví v Orbassa-

nu, Denní centrum v Orbassanu, Denní bytovou komunitu

Chiarugi v Rivaltû a dramaterapii v budovû b˘valé psychi-

atrické léãebny v Collegnu. V‰ude jsem se setkávali

s nad‰en˘mi pracovníky komunitní péãe, ov‰em (alespoÀ

v centrech, které jsme mûli moÏnost vidût) nabízené pro-

gramy byly ãastûji zaloÏené na volném reÏimu a spontán-

nosti klientÛ neÏ na systematiãnosti terapeuticko-rehabili-

taãní práce.

Nav‰tívili jsme rovnûÏ psychiatrické oddûlení v‰eobec-

né nemocnice v San Luigi Gonzaga General Hospital

v Orbassanu. V nemocnici s celkem 450 lÛÏky má toto

oddûlení pouze 10 lÛÏek, pfiiãemÏ obhospodafiuje spádové

území 180 000 obyvatel. Paradox spoãívá v tom, Ïe zákon

ukládá takovému zafiízení pfiijímat v‰echny nedobrovolné

hospitalizace ze spádové oblasti, zároveÀ v‰ak stanoví, Ïe

tento typ oddûlení nesmí mít více neÏ 15 lÛÏek (bez ohle-

du na potfiebu regionu). V̆ sledkem je, jak ital‰tí kolegové

pfiiznávají, chronická pfieplnûnost, pfiedãasné propou‰tûní

nedoléãen˘ch pacientÛ a psychiatrie otáãiv˘ch dvefií. Ten-

to stav dokumentuje lokální vítûzství antipsychického

trendu nad pragmatick˘mi pfiístupy a mûl by b˘t memen-

tem pro moÏné pfií‰tí reformy psychiatrické péãe.

Section of Psychiatry mûla rezervovan˘ druh˘ den

zasedání, na programu jednání bylo v úvodu schválení

zápisu z minulého zasedání v Zagrebu v fiíjnu 2004, pfiiví-

tání hostÛ a pfiedstavení nov˘ch ãlenÛ. K v˘znamnu setká-

ní nepochybnû pfiispûlo, Ïe mezi hosty byli pfiítomni

i Dr. B. Maillet, generální sekretáfi UEMS, a prof. M.
Musalek, zástupce Asociace evropsk˘ch psychiatrÛ

(AEP).

DÛleÏitou ãástí jednání byla otázka stanovení ãlen-

sk˘ch pfiíspûvkÛ na pfií‰tí roky, poãínaje rokem 2006.

Nové ãlenské zemû EU jiÏ nemohou poãítat s nízk˘mi

poplatky jako doposud. Byl vypracován návrh nového klí-

ãe UEMS pro v˘poãet pfiíspûvkÛ, kde se zohledÀuje celko-

vá velikost populace dané zemû, poãet pfiíslu‰n˘ch speci-

alistÛ (v na‰em pfiípadû psychiatrÛ) a hrub˘ domácí

produkt na hlavu. Pfiesn˘ vzorec pro v˘poãet a návrh kon-

krétních poplatkÛ pro jednotlivé zemû bude pfiedloÏen na

podzimním zasedání SBP.

Následovaly volby místopfiedsedy sekce, ze tfií kandi-

dátÛ nakonec zvítûzila dr. Eva Pálová ze Slovenska. Byl

diskutován pfiipravovan˘ materiál „Profil psychiatra“, kte-

r˘ by mûl charakterizovat v‰echny moÏné role a kompe-

tence psychiatra v evropském kontextu. Do podzimního

zasedání by mûly b˘t zpracovány poslední pfiipomínky.

Dr. K. Pylkkänen (Finsko) informoval v dal‰í ãásti jed-

nání o situaci okolo tzv. lékafiské direktivy Evropské

komise. V souãasnosti platná lékafiská direktiva uznává 52

medicínsk˘ch oborÛ. Lékafiské obory vyskytující se ve
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dvou a více státech EU mohou b˘t implementovány do

direktivy. Snahou UEMS je, aby toto pravidlo platilo

i nadále. JiÏ není aktuální pÛvodní návrh, aby poãet byl

zúÏen jen na 17 odborností. Alternativním návrhem je

nyní doporuãení uznat v‰echny odbornosti, které existují

alespoÀ ve 2/5 ãlensk˘ch zemí, coÏ by aktuálnû vedlo

k uznání 43 specializací. Definitivní rozhodnutí má pad-

nout v ãervnu 2005.

Diskutovalo se rovnûÏ o WHO European Ministerial

Conference on Mental Health, která se konala v lednu

2005 v Helsinkách za úãasti zástupcÛ 52 státÛ (z toho 33

ministrÛ). Nûktefií delegáti UEMS kritizovali fakt, Ïe

v celém dokumentu WHO se sice hovofií o úloze praktic-

k˘ch lékafiÛ, na jednom místû dokonce i porodníkÛ, ale ani

jednou o roli psychiatra. Jinak je v‰ak tato iniciativa pova-

Ïována za pfiínosnou, pÛjde teì o to, zdali se podafií usku-

teãÀovat.

V̆ znamn˘ ãas byl vûnován jednání v pracovních sku-

pinách (PS). Aktuálnû je v Section of Psychiatry ãinn˘ch

pût pracovních skupin: PS pro vytvofiení profilu psychiat-

ra, PS pro zmapování profilu péãe o du‰evní zdraví v jed-

notliv˘ch zemích (Mental Health Services profile), PS pro

získávání a udrÏení specialistÛ, PS pro stigma psychiatric-

k˘ch pacientÛ a PS pro soukromé praxe.

Úãastnil jsem se jednání PS pro získávání a udrÏení

specialistÛ. Diskutoval se zajímav˘, ale nepotû‰iteln˘

poznatek, Ïe studenti medicíny jsou mnohem vstfiícnûj‰í

k psychiatrii na zaãátku svého studia neÏ na jeho konci.

Proto si také psychiatrii málo volí jako svÛj profesionální

obor. Pracovní skupina navrhuje dotazníkové ‰etfiení mezi

studenty medicíny pro bliÏ‰í prozkoumání pfiíãin tohoto

jevu a eventuální vyvození poznatkÛ pro lep‰í práci se stu-

denty v prÛbûhu jejich studia.

Na pÛdû sekce byl oficiálnû vznesen poÏadavek, aby

ãlenské organizace, které tak dosud neuãinily, umístily na

své www stránky hypertextov˘ odkaz na stránky SBP

UEMS, kter˘ je: http://www.uemspsychiatry.org/ Toto je

uÏiteãn˘m podnûtem i pro na‰i Psychiatrickou spoleãnost

âLS JEP.

Jednání Board of Psychiatry zabralo tfietí den zasedá-

ní, úvodem schválilo zápis z minulého zasedání.

Na pÛdû Boardu jsou ãinné tfii pracovní skupiny: PS pro

CME, PS pro pregraduální v˘uku a PS pro zpûtnovazební

dotazník. Úãastnil jsem se jednání PS pro pregraduální

v˘uku, kterou vedl prof. Ziherl (Slovinsko). Skupina si

dala za úkol jednak zhodnotit, zdali mÛÏe adoptovat pro

úãel UEMS WPA Core Curriculum for Medical Students,

jednak doplnit o dal‰í zemû ‰etfiení o pregraduální v˘uce,

které probíhalo v roce 2002, ale jehoÏ se nakonec úãastni-

lo jen pût zemí (vãetnû âR).

Prof. Hohagen (Nûmecko) pfiednesl první v˘sledky

z Pfiehledu vzdûlávání specialistÛ v Evropû (v psychiatrii).

Prezentace byla pfieplnûna daty a grafy v rychlém sledu,

proto nebylo moÏné zaznamenat ucelenûj‰í údaje. Nicmé-

nû prof. Hohagen pfiislíbil rozeslání draftu pfiipravované

publikace k závûreãn˘m pfiipomínkám. Jeden z podnûtÛ

vypl˘vajících z tohoto pfiehledu je, Ïe se evropské zemû

znaãnû li‰í v poÏadovan˘ch rotacích ‰kolencÛ a neexistu-

je ani jasná definice toho, co je to vlastnû rotace. SBP se

tím bude do budoucna zab˘vat.

Dr. Beezhold referoval za Evropskou federaci lékafiÛ

v psychiatrické specializaãní pfiípravû (EFPT, The Europe-

an Federation for Psychiatric Trainees), Ïe nov˘mi ãleny

federace se staly Portugalsko a Slovinsko. BohuÏel, zatím

v této federaci není âR nadále zastoupena pro nezájem

ãesk˘ch lékafiÛ v pfiedatestaãní pfiípravû formovat svou

národní organizaci.

Netradiãnû na konec zasedání byl zafiazen bod Novinky

ze zemí delegátÛ. Zde jsem za âeskou republiku podal

informaci, Ïe v nedávné dobû byl u nás schválen vzdûlá-

vací program pro psychiatrii a pfiipravuje se proces akredi-

tace ‰kolících zafiízení.

Finsk˘ delegát informoval, Ïe ve Finsku budou dvakrát

roãnû publikovány seznamy ãekatelÛ (waiting lists) na

rÛzná vy‰etfiení a zákroky ve v‰ech odbornostech, aby se

pfiede‰lo nejasnostem. ZároveÀ to reflektuje dlouhé ãeka-

cí doby ve Finsku obecnû. Dánsk˘ delegát referoval

o pokraãujícím problému s náborem nov˘ch psychiatrÛ,

zatímco maìarsk˘ zástupce konstatoval problémy

s odchodem specialistÛ do zahraniãí, zejména do Skandi-

návie. Slovenská delegátka podala zprávu, Ïe Slovensko

je první zemí v Evropû, kde jsou zdravotní poji‰Èovny plnû

soukromé. V Rakousku se osamostatnila dûtská psychiat-

rie. Byla tam také povolena postgraduální pfiíprava na ãás-

teãn˘ úvazek, kdy se dva lidé dûlí o jedno místo – doba

potfiebná pro dosaÏení kvalifikace se samozfiejmû pfiíslu‰-

nû násobí. Ve ·panûlsku je v diskusi návrh zákona, kter˘

by umoÏnil nedobrovolnou léãbu nejen u hospitalizova-

n˘ch nemocn˘ch, ale i u ambulantních pacientÛ.

Celkovû lze hodnotit mou úãast na zasedání SBP

UEMS jako pfiínosnou a inspirující pro ãeskou psychiatrii,

v níÏ v souãasnosti probíhají intenzivní diskuse o konkrét-

ních moÏn˘ch podobách novû schváleného vzdûlávacího

programu a systému.
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