Navrh rezidentského systému v CR

Situace v zahranidi:

Jsou lékari v tréningu prijimdni na dobu urcitou nebo neurcitou?
 kontrakt na dobu uréitou po dobu tréningu (Portugalsko, Svycarsko,
Némecko, Holandsko, Norsko-chysta se zména, Rakousko, Italie)

Zistdvaji lékari po ziskdni atestace na ptivodnim pracovisti?
 nikdy (Svycarsko, Itilie)
* nékdy, ale ne v pozici ,atestovaného neurochirurg” (Holandsko-
regulovany pocet atestovanych neurochirurgli, Rakousko, Némecko)
* nékdy, pokud nemocnice prodlouzi kontrakt (Portugalsko- vétsina,
Holandsko-polovina, Norsko- malé nemocnice)

Jaké jsou jiné moZnosti kontraktu po ziskdni atestace?
 doporucen fellowship v zahrani¢i (Svycarsko)
* fellowship- vétsi Sance pro ziskani kontraktu konzultanta (Holandsko)
* docasné uvazky, doktorské studium apod. (Némecko, Norsko, Rakousko,
[talie)

Soucasny stav v CR:
* ]ékari jsou prijimani na dobu neurcitou (vétSinou po zkusebni dobé 1
roku)
* po absolvovani neurochirurgického vycviku a atestaci zlistavaji na
ptivodnim pracovisti (pokud se sami nerozhodnou jinak)
* jiné moZnosti do¢asného piisobeni po atestaci v CR nejsou

Délka praxe Pocet rezidenti
Pted absolvovanim zakl. kmene 18

Po absolvovani 1 rok 8

Po absolvovani 2 roky 4

Po absolvovani 3 roky 2

Po absolvovani 4 roky

Po absolvovani 5 let 4

Soucasné rozvrstveni rezidentu v CR

Disledky:
obecné:

* zvySuje se pocet neurochirurgii

* pokles jejich zkuSenosti/odbornosti

* snizZuje se ,exkluzivita“ oboru

* horsi pozice pro vyjednavani s pojisStovnami a vedenim nemocnic
pro konkrétni pracovisté:

* nemoZznost ukoncit pracovni pomér s lékafem po atestaci

* nevhodné vékové a odborné rozvrstveni 1ékait

* dfive ¢i pozdéji jsou vSichni atestovani




* vysokym finan¢ni naklady
* problém s motivaci 1ékait

Cil zmény rezidentského systému:

* vytvorit vném vétsi konkurenci

* dosdhnout optimalniho vékového a odborného rozvrstveni neurochirurgi
na jednotlivych pracovistich

 zastropovat celkovy pocet atestovanych neurochirurgi v CR (ne vSichni
rezidenti tak dostanou mista atestovanych neurochirurgt v CR)

* zménit vztah neurochirurgické odbornosti k pojistovnam (vykon ma jit za
odbornosti)

Navrhovany zpusob rezidentského systému:

Role neurochirurgickych pracovist’:

* prijimani rezident na dobu urcitou (vyuziti stavajicich zdkonnych
moZznosti prodluzovani kontraktu na dobu urcitou coz je 3x3 roky-
vzhledem k délce NCH tréningu navrhuju 2-3-3)

* vypsani predpokladanych volnych mist pro atestované lékare v co
nejdel$im ¢asovém horizontu na véech pracovistich v CR

* konkurzy na tyto volna mista

* vypisovani docasnych mist pro ziskani subspecializace (kontrakty pro
atestované lékare na dobu urcitou 1-2 roky pro subspecializaci
v spondylochirurgii, cévni, onko, baze lebni, détské NCH a dalSich)

Po ukonceni tréningu a atestaci budou pro 1ékare tyto moZnosti:
* zUcastni se konkurzu na volné misto atestovaného lékare (na ptivodnim
nebo jiném pracovisti)
* ziska docasny kontrakt na jiném pracovisti s odbornym zamérenim
(obdoba fellowshipu)
* odejde do zahranici

Predpoklady fungovani:
» predpokladem je participace VSECH neurochirurgickych pracovist v CR
* nutnost zkvalitnit systém vzdélavani a ucinit jej ,pritazlivéjsi“ pro
zajemce tak, aby nasli event. uplatnéni v zahranici (napft. zahranicni staze
béhem vycviku)
* zprisnit systém vzdélavani




