Ceska angiologicka spole¢nost CLS JEP

KONCEPCE OBORU ANGIOLOGIE

1. KLASIFIKACE A NAPLN OBORU
1.1. Cislo odbornosti : 102 Angiologie

1.2. Definice, pfedmét a cil oboru

Angiologie je oborem vnitiniho 1ékaftstvi, ktery se zabyva studiem, diagnostikou, 1é¢bou a
prevenci cévnich onemocnéni v celé jejich $itfi a komplexnosti. Jde o stavy postihujici jednotlivé
useky nebo cely systém tepen, zil, lymfatickych cév a mikrocirkulace.

Cilem oboru je snizit vysokou nemocnost i umrtnost na kardiovaskuldrni onemocnéni, zkratit
pracovni neschopnost, zmensit invaliditu a zlepSit kvalitu zivota pacientd.

Angiologie pouziva specialni klinické vySetfovaci a 1é€ebné postupy, jak neinvazivniho tak
invazivniho charakteru. V indikovanych ptipadech vyuziva interdisciplinarni spoluprace s cévni
chirurgii, radiologii, kardiologii, vnitinim 1ékatstvim, diabetologii, dermatologii, hematologii,
fyziatrii a dal$imi obory (kardiochirurgie).

1.3. Vymezeni ¢innosti oboru
1.3.1. Diagnosticka Kriteria

Podle Mezinarodni statistické klasifikace spadaji do diagnostické, terapeutické, monitorovaci,
preventivni a posudkové ¢innosti oboru predev§im
- nemoci tepen, tepének a vlasecnic (I 70-1 79)
- nemoci Zil, miznich cév, miznich uzlin nezatazenych jinde (I 80-I 89)
- jina a neur¢end onemocnéni obéhové soustavy (I 95-199)
- dale ve vétsi nebo mensi mife stavy v dalSich diagnostickych skupinéch, tykajicich se
hypertenzni nemoci (1 10-I 15), ischemické choroby srdec¢ni (I 20-I 25), cévnich nemoci mozku
(I 60-I 69), kardiopulmondlni nemoci a nemoci plicniho ob&hu (I 26-1 28), diabetes mellitus (E
10-E 11), hyperlipoproteinemii (E 78), poruch koagulace (D 68), nemoci kiize podkozniho vaziva
(L 03, 89, L95), kolagenoz (M 30-M32), komplikaci v t€¢hotenstvi a Sestined¢li (O 22,0 87-O
88), vrozenych vad (Q 25-Q 28). Seznam onemocnéni je podrobné zpracovan v piiloze (piiloha €.

).

1.3.2. Vykony odbornosti angiologie

Vykony pouzivané v odbornosti angiologie jsou polozky, patiici v soucasnosti podle vyhlasky
MZ €.55/2000 Sb a €.135/2000 Sb k odbornosti angiologie (102) nebo sdilené s jinymi
odbornostmi, pfipadné universalni mezioborové vykony. Seznam je podrobné uveden v ptiloze €.
2. Jde ptedevsim o tyto polozky :
Klinicka vySetieni angiologem - 12021, 12022, 12023
Funkéni tepenné testy - 12110



Reflexni tepelné vazodilatace - 12110

Vodni chladovy pokus - 12130

Trendelenburgtiv nebo Perthestiv funkéni zilni test - 12140
Kapilaroskopie - 12210

Dopplerovské vysetieni perifernich tepen nebo zil - 12220
Pletysmografické metody jednoduché - 12230

Zatézova farmakologicka pletysmografie a kapilaroskopie - 12234
Lokalni trombolyza uzavéri perifernich tepen - 12510

UZ duplexni vySetfeni pouze jedné cévy - 89515

UZ duplexni vySetteni dvou a vice cév - 89517

1.3.3. Doporucené diagnostické postupy

V soucasné dob¢ jsou pro obor angiologie vypracovana tato doporuceni :
- Diagnostika a 1écba chorob perifernich tepen (Bulvas M., Cor Vasa 40, 1998(8), K283-289)
- Diagnostika a 1é¢ba Zilnich chorob (Pterovsky I., Cor Vasa 40, 1998 (8), K290-297)
- Doporuéeni pro 1ébu zavislosti na tabaku (Kralikova E. et al., CLC 144, 2005 (5), 327-333)
- Doporuéeni pro 1é¢eni Zilni trombozy v ambulantni praxi (Cepelakova H., Cor Vasa 2003,
45(3), K 43-44)
- Posuzovani dlouhodobé¢ pracovni neschopnosti u cévnich chorob (Spacil J., Cor Vasa 41, 1999
(6), K184-186)

- Prevence ischemické choroby srde¢ni v dospélém veku (Cifkova R. et al., Cor Vasa 42, 2000,
Suppl. 1, 14-22)

Dalsi doporucené diagnostické a 1é¢ebné postupy se piipravuji.

1.4. Platné pravni predpisy
Angiologie se tykaji vSechny platné zédkony, vyhlasky a metodické pokyny obecné a spole¢né s
jinymi obory, nejsou zadné specidlni normy vztahujici se k angiologii.

1.5. Povinna hlaSeni a zpracovani statistickych dat
Ro¢ni vykazy pracovni neschopnosti podle pti¢in uvadéji ve skupiné kardiovaskularnich
onemocnéni udaje o poctu tepennych a zilnich onemocnéni.

1.6. Registry

V soucasné dob¢ neni veden zadny registr, tykajici se interni 1écby cévnich onemocnéni a jejich
zavedeni se piipravuje. Ve spolupraci s MZ CR se piipravuje registr pracovnikil v oboru a registr
pracovist’ oboru.

1.7. Dispenzarizace

Doporucené¢ intervaly pii stabilizovaném stavu pacienta :

- Stavy po trombosach zil (1x za 6 méesicl)

- Chronicka zilni insuficience ve stadiu C5-C6 (1x za 6 mésicti)

- Tromboembolickd nemoc (1x za 2-6 mésict)

- Ischemicka choroba dolnich a hornich koncetin (klaudikacni stadiuml1x za 6 mésicti)
- St. po cévnich intervencich (1x za 2-6 mésicl)



- Onemocnéni aorty (1x za 2-6 mésicl)
- Onemocnéni cerebralnich tepen (1x za 2-6 m¢s)
- Dalsi cévni onemocnéni dle individudlni potfeby

2. STRUKTURA OPTIMALNI SITE ZDRAVOTNiI PECE OBORU

Péce o pacienty s cévnimi onemocnénimi je poskytovana prevazné ambulantné ve
specialisovanych ordinacich. Nemocni¢ni diagnosticka a 1é¢ebna péce je feSena na odborném
oddéleni, které ma zajisténu péci specialistou oboru angiologie.

Formy poskytované péce : angiologické ambulance

lizkové interni oddéleni
specialisovana centra angiologie
staciondie

lazeniska a rehabilitacni zafizeni

2.1. Optimalni sit’ zdravotnickych zarizeni oboru

2.1.1. Zaklad tvoti ambulantni angiologické ordinace, pokryvajici celé uzemi statu v jeho
uzemne¢ spravnim ¢lenéni. Personalné je toto zatizeni zajisténo nejméné jednim lékarem s atestaci
z oboru angiologie a minimaln¢ jednou sestrou. Prostorové a vécné vybaveni této ordinace
vychézi z uspotfadani ordinace praktického 1¢kate, navic musi byt vybaveno Dopplerovskym
pratokomérem, piip. pletysmografem a dalsi vybavou pro neinvazivni méfeni tlakli na dolnich
koncetinach. Nezbytna je dostupnost duplexni sonografie.

Toto ambulantni zdravotnické zafizeni zajiStuje komplexni diagnostickou a 1é¢ebnou péci o
pacienty s nekomplikovanymi cévnimi onemocnénimi, napt. s intermitentnimi klaudikacemi,
akutni zZilni trombosou a tromboflebitidami, primérnimi varixy a chronickou Zilni insuficienci.
Diagnostické postupy spocivaji pfedevsim v rozboru anamnezy a symptomt, fyzikalnim
vySetfeni, provedeni ultrazvukovych vysetieni a jejich interpretaci. Léebné postupy jsou krome
farmakoterapie zaméfeny na edukaci pacienta tykajici se ovlivnéni risikovych faktora
aterosklerosy a tromboembolické nemoci. Pacienti s komplikovanymi stavy, akutnimi tepennymi
nebo zilnimi uzaveéry, s pokrocilymi projevy ischemie, jsou odesilani do center specializovanych
na lécbu cévnich onemocnéni.

2.1.2. Zavazné stavy (z hlediska diagnostiky nebo medicinské a ekonomické narocnosti 1écby)
jsou feSeny v ramci internich klinik ve specializovanych centrech angiologie, jejichz soucasti
jsou specializované ambulance, angiologické laboratote disponujici kompletnim spektrem
angiologickych neinterven¢nich diagnostickych metod, zkusené angiologické (ev. radiologické)
pracovisté intervencni cévni diagnostiky a terapie, provadéni perkutannich intervenci
(samostatné nebo ve spolupréci s radiologickymi pracovisti) a lizkova kapacita v rdmci internich
klinik, v¢etné ltizek intenzivni péce. Specializovana angiologicka centra jsou zfizovana ve
fakultnich a krajskych nemocnicich a poskytuji superkonziliarni a specializovanou lé¢ebnou péci
na zaklad¢ bezprostiedni interdiciplinarni spoluprace v téchto zdravotnickych zatizenich.

2.2. Personalni zajisténi oboru v CR :
Préace v oboru je vykonavana témito pracovniky :
- 1ékar se specializaci v oboru (atestace v oboru angiologie)



- zdravotni sestra a nebo sestra se specializovanou zptisobilosti v oboru

Potfebné pocty pracovnikli vychazeji z prevalence cévnich onemocnéni v populaci. Pocet
pacientl s obliterujicimi tepennymi onemocnénimi je odhadovan na 10-15% obyvatel, u
chronickych zilnich onemocnéni na 20-40% populace. Vyskyt akutnich Zilnich tromboz je za 1
rok 160 na 100.000 obyvatel.

2.2.1. Mimonemocnicni péce
Pro zajisténi kvalitni péce je zapotiebi 2 - 4 1ékare s plnou kvalifikaci na 100.000 obyvatel a na
jedno lékarské misto je tfeba pocitat s 1 sesterskym uvazkem.

2.2.2. Luzkova zatizeni

Na urovni nemocnic odpovidajicich typu byv. okresnich zafizeni je lizkova péce zaji§'tovana v
ramci interniho oddéleni a v jeho rdmci je tieba pocitat s jednim 1ékafem specialisovanym v
oboru angiologie.

Na urovni nemocnic vys$siho typu by méla ptisobit specializované angiologicka centra s ltizkovou
kapacitou na internich klinikach, véetn¢ lizek intenzivni péce. Personalné by méla byt tato centra
zajisténa nejméné 3 angiology.

2.2.3 Rychla zdravotnicka pomoc a lékarska pohotovostni sluzba

Rychlé zdravotnickd pomoc a 1ékai'ska pohotovostni sluzby je zajisténa v rdmci systému platného
v misté pro ostatni chorobné stavy. Akutni stavy ohrozujici zivot jsou feSeny hospitalizaci na
spadovém zdravotnickém zafizeni a jeho JIP.

2.2.4. Odborné rizeni oboru

Odborné fizeni oboru probihé prostfednictvim odborné Iékaiské spoleénosti, kterou je Ceska
angiologické spole¢nost CLS JEP. Déle se na Fizeni oboru podili Oborova komise angiologie pfi
CLK a na tirovni ministerstva zdravotnictvi Akredita¢ni komise.

2.3. Vzdélavani pracovniki v oboru

2.3.1. Pregradualni vzdélavani

Ve spolupréci s klinikami 1€ékatskych fakult, které vyucuji vnitini 1€katstvi je zajistovano
zatazeni angiologické problematiky do témat vénovanych klinice kardiovaskularnich
onemocnéni.

2.3.2. Postgradualni kvalifika¢ni vzdélavani lékaiu
Angiologie je samostatny specializa¢ni obor. Ke sloZeni atestacni zkousky je mozné pfistoupit po
piedchozim absolvovani spole¢ného interniho kmene a po dal$i nejméné 36 mésicni praxi,
obsahujici : a) 24 mésici interni 1izkové oddéleni s kardiologickym a angiologickym zaméfenim

b) 2 mésice koronarni jednotka

¢) 24 mésicti angiologickd ambulance 1x tydné

d) 1 mésic jednotka intenzivni angiologické péce a pracovisté provadéjici angiografie
a endovaskulérni intervence

e) 1 mésic diagnostické angiografie a 1éCebné intervence

f) 1 mésic cévni chirurgie



g) 1 mésic diabetologicka ambulance

Podrobné je program vzdélavani v oboru angiologie uveden v ptiloze ¢.3

2.3.3. Kvalifika¢ni vzdélavani stfednich zdravotnickych pracovniki

Organizace postgraduédlniho vzdélavani SZP (zdravotnich sester a laboranti) bude obsazena v
samostatné piiloze koncepce. V soucasné dobé se naplit vzdélavani téchto pracovnikl ptipravuje
(viz ptiloha €. 4)

2.3.4 Systém celoZivotniho vzdélavani

Systém celozivotniho vzdélavani v angiologii vychazi ze zasad piijatych Ceskou lékaiskou
komorou za spoluprace s Institutem postgradudlniho vzd&lavani ve zdravotnictvi, Ceskou
l1ékatskou spole¢nosti JEP a jejimi odbornymi spole¢nostmi. Za organizaci programu
postgradudlnich kurst, stazi a seminafti zodpovida Subkatedra angiologie IPVZ. Dalsi kurzy
poiada Ceska lékatska komora, akreditovana pracovisté a formu vzdélavani predstavuji také
kazdoro¢ni odborné akce organizované Angiologickou spolecnosti : Angiologické dny - vyro¢ni
sjezdy spolecnosti a Angiologicka sympozia s postgradualni tématikou. Nedilnou soucasti
roz§ifovani znalosti jsou také odborné akce potfaddané piibuznymi obory.

2.3.5. Specializa¢ni naplné oboru

Subkatedra angiologie IPVZ vypracovala ve spolupraci s vyborem Ceské angiologické
spole¢nosti naplii vzdélavaciho programu, teoretické a praktické ptipravy a teoretickych i
praktickych pozadavkul potiebnych k dosazeni specialisace. (viz piiloha €. 4 )

3. Rozvoj a vyvojové trendy oboru

3.1. Priority oboru reflektuji soucasnou situaci v prevalenci kardiovaskularnich onemocnéni,
mezi nimiZ tepenné a zilni choroby patii k nejcastéjsim. Hlavnim ukolem oboru je v€asny zachyt
a poskytovani 1é¢ebné preventivni péce pacientlim s tepennymi, zilnimi a lymfatickymi
onemocnénimi. Pfinosem programu angiologie by méla byt redukce

kardiovaskularni mortality a morbidity, sniZeni pracovni neschopnosti a zlepSeni kvality Zivota

pacientli s cévnimi onemocnénimi.

3.2. Srovnani oboru se zahrani¢im

V zemich EU je péce o pacienty s cévnimi chorobami organizovana nejednotné, v zavislosti na
mistnich podminkéch a tradicich. V soucasnosti je angiologie jako samostatny obor ustavena
predevsim ve stiedoevropském regionu a to v t&chto zemich : Némecko, Rakousko, Svycarsko,
Slovensko, Cesko. V dalsich zemich je takovéto postaveni angiologie navrzeno a projednava se
(Italie, Polsko, Francie), v nékterych evropskych zemich neni specializovand internistickd péce o
pacienty s cévnimi chorobami vybudovana a misto toho je k disposici péce cévni chirurgie. Tento
zpisob uspofadani vSak nelze povazovat za adekvatni, protoze jde o problematiku interni a
chirurgicka lé€ba se tyka jen menSiho poctu cévnich pacientl (cca 10-20%).

3.3. Napojeni na mezinarodni aktivity
Ceska angiologické spole¢nost je napojena na ¢innost celosvétove plisobici Mezinarodni



angiologické unie (IUA) a je zastoupena v jejich fidicich organech a vyborech. Déle se ui¢astni
prace Stfedoevropského vaskularniho fora a ¢innosti Pracovni skupiny periferni cirkulace
Evropské kardiologické spole¢nosti.

3.4. Ocekavané trendy vyvoje

Vzhledem k probihajicimu procesu starnuti populace 1ze v dalsim obdobi ocekévat pretrvavani
vysoké prevalence kardiovaskularnich onemocnéni. Objasnéni patogenetickych mechanismi
povede k zavadéni novych a u€innéjsich terapeutickych postupti a dalsi zkvalitnéni lze
predpokladat i v oblasti diagnostiky cévnich onemocnéni. VEasny zachyt postizeni tepen a zil by
mél vytvaret podminky pro rozsahlejsi uplatnéni prevence kardiovaskularnich onemocnéni na
celospolecenské trovni.

4. Problémy oboru

Socidlni a ekonomické dopady cévnich onemocnéni jsou znacné. Ze statistickych podklada
vyplyva, Ze pracovni neschopnost zplisobend cévnimi chorobami ptredstavuje nejvétsi, vice jak
50% podil, ve skupiné kardiovaskularnich onemocnéni. Pfimé naklady spojené s 1écbou cévnich
postizeni se pohybuji mezi 5-10% celkovych ro¢nich vydaji pojistoven.

V soucasnosti neni u nas sit’ angiologickych pracovist’ vybudovana a jsou oblasti bez zajisténé
internistické péce o cévni pacienty.

V Ceské republice intervenéni angiologové (internisté) provadéji intervenéni, cévni
1écebné metody témét 20 let paralelné s intervenénimi radiology, a to ve vyznamné mife.
Probihaji jednani s cilem sladit odborna kriteria pro provadéni cévnich intervenci, kterd musi
spliiovat 1¢kati provadéjici nekorondrni cévni intervence. S tim souvisi 1 otdzka spolupouzivani,
tvorby a vykazovani fady koda lécebnych vykonl, kde bude potfeba zaméfit se na jejich
aktualizaci.

Vytvoteni struktury angiologickych zafizeni, jak pokud jde o slozky ambulantni, tak
luzkové, bude predstavovat jeden z hlavnich tkoli pro dal$i obdobi. Vzhledem k stdle nartstajici
odborné a finanéni ndrocnosti novych diagnostickych a lé¢ebnych postupli, povazujeme za
efektivni a raciondlni jejich soustfedéni do specialisovanych center piisobicich na krajské urovni.
Vedle specialisované 1écebné péce by prostiednictvim téchto center mély byt realisovany
planované preventivni kardiovaskularni programy a cinnosti tykajici se edukace pacientl a
vefejnosti.

19.10.2005 ) )
Ceska angiologické spole¢nost CLS JEP

MUDr.K.Roztocil CSec.
predseda

Doc.MUDr.M.Bulvas CSc.
mistopiedseda



Ptiloha ¢.1 ke Koncepci oboru angiologie

DIAGNOSTICKE KATEGORIE PODLE MEZINARODNI STATISTICKE
KLASIFIKACE NEMOCI

IV. Nemoci endokrinni, vyzivy a ptemény latek
E10 Diabetes mellitus zavisly na imsulinu

.5 S perifernimi obéhovymi komplikacemi
7 S mnohocetnymi komplikacemi

Ell Diabetes mellitus nezavisly na insulinu

E66 Obezita

E78 Poruchy metabolismu lipoproteintl a jiné lipidemie
.0 Cista hypercholesterolemi
.1 Cista hyperglyceridémie
2 SmiSena hyperlipidémie

E79 Poruchy metabolismu purinu a pyrimidinu
VI. Nemoci nervové soustavy

GO08 Flebitis a tromboflebitis intrakranialni a intraspinalni

G45 Piechodné mozkové ischemické zachvaty a pfibuzné syndromy
Syndrom vertebro bazilarni arterie

Syndrom arterie karotické

Syndromy ptivodnych mozkovych tepen mnohocetné a oboustranné
Ptechodny mozkovy ischemicky zachvat

G46 Cévni syndromy mozku pii cerebrovaskularnich nemocech

L —o

VII. Nemoci oka a o¢nich adnex

H34 Sitnicové cévni uzavéry - okluze
H35 Jina onemocnéni sitnice

IX. Nemoci ob&éhové soustavy

110 Esencidlni hypertenze

I11 Postizeni srdce pii hypertenzi

113 Hypertenzni nemoc srdce a ledvin

I15 Sekundarni hypertenze

120 Angina pectoris

125 Chronické ischemicka choroba srdecni

126 Plicni embolie

128 Jiné nemoci plicnich cév

163 Mozkovy infarkt

165 Uzavér a stenoza privodnych mozkovych tepen nekonc¢ici mozkovym infarktem

170 Ateroskleroza



Ateroskleroza aorty

Ateroskleroze rendlni tepny
Ateroskleroza koncetinovych tepen
Ateroskleroza jinych tepen
Generalizovana a neurcend ateroskleroza
171 Vydut aorty a disekce

Disekce aorty

Aneurysma hrudni aorty

Aneurysma bfis$ni aorty

Aneurysma thorakoabdomindlni aorty
Aneurysma aorty neurcené lokalisace
172 Jiné vyduté

Aneurysma karotidy

Aneurysma tepny hornich koncetin
Aneurysma renalni tepny

Aneurysma panevni tepny
Aneurysma tepny dolnich koncetin
Aneurysma jinych tepen

173 Jiné nemoci perifernich cév
Raynaudiiv syndrom

Thrombangiitis obliterans

Jiné uréené nemoci perifernich cév
Nemoc perifernich cév

174 Tepenna embolie a tromboza
Embolie a tromboza bfi$ni aorty
Embolie a tromboza jinych Casti aorty
Embolie a tromboza tepen hornich koncetin
Embolie a tromboza tepen dolnich koncetin
Embolie a tromboza tepen koncetin
Embolie a tromboza panevni tepny
Embolie a tromboza jinych tepen

177 Jind onemocnéni tepen a tepének
Arteriovenozni pistél ziskana

Zuzeni tepny

Ruptura tepny

Tepenna fibromuskularni dysplazie
Syndrom komprese bfi$ni tepny
Nekroza tepny

Arteritis, aortitis, endarteritis

Jin& uréend onemocnéni tepen a tepének
178 Nemoci vlasec¢nic
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.0 Dédi¢na hemoragicka teleangiektazie

.8 Jiné nemoci vlasecnic
179 Onemocnéni tepen, tepének a vlasecnic pi1 nemocech zatazenych jinde
180 Flebitis a tromboflebitis

.0 Flebitis a tromboflebitis povrchovych cév dolnich koncetin

1 Flebitis a tromboflebitis femoralni zily



2 Flebitis a tromboflebitis jinych hlubokych cév dolnich koncetin
8 Flebitis a tromboflebitis jinych lokalizaci
181 Trombosa venae portae
182 Jina Zilni embolie a tromboza
Budd-Chiariho syndrom
Tromboflebitis migrans
Embolie a tromboza venae cavae
Embolie a tromboza rendlni zily
Embolie a tromboza jinych urcenych zil
183 Varixy dolnich koncetin
Zilni méstky dolnich kongetin se viedem
Zilni méstky dolnich kongetin se zanétem
Zilni méstky dolnich kongetin se viedem I zdn&tem
. Zilni méstky dolnich kongetin bez viedu nebo zanétu
184 Hemoroidy
186 Zilni méstky jinych lokalisaci
187 Jind onemocnéni zil
Postflebiticky syndrom
Komprese zily
Venozni insuficience chronicka
. Jina ur¢ena onemocnéni zil
188 Nespecificka lymfadenitis
189 Jina neinfekéni onemocnéni miznich cév a miznich uzlin
. Lymfedém
A Lymfangitis
Neinfek¢ni onemocnéni miznich cév a miznich uzlin
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195 Hypotenze
197 Onemocnéni ob&hové soustavy po vykonech nezazazené jinde
2 Lymfedémovy syndrom po matsektomii

XI. Nemoci travici soustavy

K55 Vaskularni onemocnéni stieva
.0 Akutni infarkt a ischemie stfevni. Embolie a tromboza mesenterické tepny a zily
A Chronicka vaskularni onemocnéni stieva

XII. Nemoci ktize a podkozniho vaziva

LO3 Flegmona
L95 Vaskulitis omezena na kazi

XIII. Nemoci svalové a kosterni soustavy a pojiva

M30 Polyarteritis nodosa a ptibuzné stavy
M31 Nekrotizujici vaskulopatie
Hypersensitivni angiitida sy Goodpasture
Trombotickd mikroangiopatie
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Wegenerova granulomatosa
Sy aortalniho oblouku Takayasu
Gigantoceluldrni arteriitis s reumatickou polymyalgii
jina gigantocelularni arteritis
Jiné neurcené vaskulopatie
.9 Nekrotizujici vaskulopatie
M32 Systémovy lupus erytematosus
M33  Dermatomyositis
M34 Systémova skleroza
M35  Jiné systémové postizeni pojivoveé tkané
.2 Behcetova nemoc
M36  Systémové onemocnéni pojiva pii nemocech zatazenych jinde
M86  Osteomyelitis

Loy kW

XV. Téhotenstvi, porod a Sestined¢li

022  Zilni komplikace v t&hotenstvi
Varikosni Zily na dolnich koncetinach v t€hotenstvi
Varixy v oblasti genitalu v t€hotentsvi
PodkoZni tromboflebitis dolnich koncetin v t€hotenstvi
Hluboka zilni tromboza v t€¢hotenstvi
Hemoroidy v téhotenstvi
Mozkova venozni tromboza v t€hotenstvi
jiné zilni komplikace v téhotenstvi
087 Zilni komplikace v Sestinedgli
Povrchova tromboflebitida v Sestinedéli
Hluboka flebotromboza v Sestined¢€li
Hemoroidy v Sestined¢li
Mozkova Zilni tromboza v Sestinedéli
Jiné zilni komplikace v Sestined¢li
088 Embolie v gestaci
.2 Tromboembolie v gestaci
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XVII Vrozené vady, deformace a chromosomalni abnormality
Q25 Vrozené vady velkych arterii
. Koarktace aorty
Atrézie aorty
Stenoza aorty
Jiné vrozené vady aorty
Q26 Vrozené vady velkych zil
Vrozena stenoza duté zily
Persistujici levostranna horni duta zila
.9 Anomalie duté zily
Q27 Jiné vrozené vady periferni cévni soustavy
Arteriovenozni vady perifernich cév
4 Vrozena flebektazie
Q82 Jiné vrozené vady kize
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Q86

.0 Dédi¢ny lymfedém

Vrozené malformacni syndromy zptisobené znamymi pti¢inami

.2 Vady tvaru zptisobené Warfarinem

Mrwe

XIX. Poranéni, otravy a n¢které jiné nasledky vnéjsich ptic¢in

S35
S45
S55
S65
S75
S85
S95

Poranéni krevnich cév v Girovni bficha, dolni ¢asti zad a panve
Poranéni krevnich cév v Grovni ramene a paze

Poranéni krevnich cév v irovni predlokti

Poranéni krevnich cév v trovni zépésti a ruky

Poranéni krevnich cév v trovni kyc¢le a stehna

Poranéni krevnich cév v trovni bérce

Poranéni krevnich cév v trovni kotniku a nohy pod nim

XX. Vngjsi priciny nemocnosti a imrtnosti

Y44

s Wi

Y52

[ I e RO N VO

Prostiedky pusobici priméarné na krevni slozky
Antikoagulancia

Antoagonisté antikoagulancii

Antitromboticka 1éCiva

Trombolytické Iécba

Prostfedky pusobici primarné na kardiovaskularni soustavu
Blokétory kalciovych kanalt

Koronarni vasodilatancia

Inhibitory angiotensin konvertujiciho enzymu

Jina antihypertensni 1éCiva

Antihyperlipidemicka a antiskleroticka 1éCiva
Periferni vasodilatancia

Antivarikozni 1éCiva véetné sklerotizujicich ptipravkl



Ptiloha ¢. 2 ke koncepci oboru angiologie

SKUPINY VYKONU POUZIVANE V ODBORNOSTI ANGIOLOGIE
Vykony vypracované a navrzené odbornosti angiologie - 102 :

Klinické vySetfeni angiologem - 12021, 12022, 12023

Funk¢ni tepenné testy - 12110

Reflexni tepelné vasodilatace - 12120

Vodni chladovy pokus - 12130

Trendelenburgiiv nebo Perthesiiv funkéni Zilni test - 12140
Kapilaroskopie - 12210

Dopplerovské vySetieni perifernich tepen nebo zil - 12220
Pletysmografické metody jednoduché - 12230

Zatézova farmakologicka pletysmografie a kapilaroskopie - 12234
Lokalni trombolza uzavérh perifernich tepen

Sdilené mezioborové vykony :

Ekg vySetfeni internistou - 11111

Zakladni ergometrické vySetieni - 17215

Manualni lymfodrenaz - 44211

Komorova nebo stidava tlakova léEba mizniho otoku - 44213
Dalsi sklerotizace metlickovych a retikularnich varixt - 44221
Sklerotizace zilnich spojek a rezidui po operaci varixii - 44223
Osetfeni a ptevaz bércového viedu 1ékarem - 44239
Angiografie - 89411, 89415, 89417, 89419

Mg¢feni tlakl - 89421

Perkutanni transluminalni angioplastika - 89423

Selektivni trombolyza - 89317

Zavedeni filtru do dolni duté zily - 89319

Extrakce ciziho télesa z cévniho feciste - 89321

Terapeutickd embolizace - 89323

Zavedeni stentu do cévniho fecisté - 89331

Katetrizace jaternich zil - 89441

Transjuguldrni jaterni ¢i renalni biopsie - 15376

Flebografie koncetin - 89443, 89445

UZ duplexni vySetfeni pouze jedné cévy - 89515

UZ duplexni vySetteni dvou a vice cév - 89517

Dopplerovska ultrasonografie transkranidlni - 89525

Univerzalni mezioborové vykony :

-09111- 25211



Ptiloha ¢.3 ke Koncepci oboru angiologie
VZDELAVACiI PROGRAM V OBORU ANGIOLOGIE
VZDELAVACI PROGRAM V OBORU ANGIOLOGIE

1. Cil specializa¢niho vzdélavani

Lékat absolvujici specializaéni vzdélavani ziskd komplexni teoretické i1 praktické znalosti o
cévnich chorobach tj. v etiologii, patogenese, epidemiologii, patofyziologii, biochemii,
diagnostice, diferencialni diagnostice, konzervativni terapii, rehabilitaci, indikaci
k revaskulariza¢nim vykontim a jinym invazivnim zékroktim v oblasti tepennych, zilnich a
lymfatickych chorob.

2. Minimalni pozadavky na specializacni vzdélavani

Podminkou pro pfijeti do specializacniho v oboru angiologie je ziskdni odborné zptisobilosti
k vykonu povolani Iékafe ukonéenim nejméné Sestileté¢ho prezenéniho studia, které obsahuje
teoretickou a praktickou vyuku v akreditovaném magisterském studijnim programu v§eobecného
1€katstvi na Iékatské fakulte.

Specializa¢ni vzdé€lavani se uskuteciiuje pii vykonu lékairského povolani formou celodenni
prupravy v rozsahu odpovidajicim stanovené tydenni pracovni dobé podle §83 a) zakoniku prace.

Podminkou pro ziskani specializace v oboru angiologie je zatazeni do oboru, absolvovani
spolecného interniho zékladu a specializované praxe v celkové minimalni délce 5 let, z toho :

2.1 Povinny interni zédklad — minimalné 24 mésict

a) povinna praxe v oboru 18 mésicii na standardnim lizkovém oddéleni s neselektovanym
piijmem nemocnych, z toho : 3 mésice na JIP, 3 mésice na ptijmové ambulanci pod odbornym
dohledem

b) povinna doplitkova praxe : 1 mésic pneumologie, 1 mésic hematologie a krevni transfuze, 1
mésic neurologie, 1 mésic infekéni 1€katstvi, 2 mésice chirurgie (pfevazné chirurgicka piijmova
ambulance)

c¢) doporucend dopliikova praxe : 1 mésic dermatovenerologie, 1 mésic psychiatrie, 1 mésic
rehabilitacni a fyzikalni medicina, 1 mésic geriatrie

Vycvik probihé na standardnich internich oddélenich resp. Klinikach s nepfetrzitym a
neselektovanym piijmem nemocnych a dostatecné velkym spadovym uzemim. Pracovisté
disponuji nalezitym persondlnim a pfistrojovym vybavenim a zazemim pro Skolence.

d) povinna ucast na Skolicich akcich : povinny kurz po absolvovani spolecného zakladu ukonceny
testem — 1 tyden, povinny kurz — Lékatska prvni pomoc — 3 dny, povinny seminai-Zaklady
zdravotnické legislativy — 1 den, doporugené jsou dalsi odborné akce potadané IPVZ, Ceskou
internistickou spole¢nosti JEP, CLK atd.

2.2 Vlastni specializovany vycvik — minimalné 36 mésict

Postup do specializovaného vycviku je podminén splnénim vSech pozadavki stanovenych pro
vycvik v rdmci povinného interniho zékladu.
a) povinnd praxe v oboru (na pracovisti minimaln¢ okresniho typu) : 24 mésicii interni lizkové
oddéleni s kardiologickym a angiologickym zamétenim, 2 mésice korondrni jednotka, 24 mésict
angiologick4 ambulance 1xtydné



b) povinna dopliikova praxe : 1 mésic diagnostické angiografie a 1éCebné intervence, 1 mésic
cévni chirurgie, 1 mésic diabetologickd ambulance, 14 dnil podiatrickd ambulance
¢) povinna praxe na vybranych specializovanych pracovistich : 1 mésic jednotka intenzivni
angiologické péce a pracovisté provadéjici angiografie a endovaskularni intervence
d) doporucena doplitkova praxe : 1 mésic dermatologicka ambulance se zaméfenim na 1écbu
bércovych viedl

Dale dle z4jmu a moznosti uchazece.

Absolvovanou praxi z jednotlivych obort i s pozadovanym praktickym vycvikem a jejich
hodnocenim $kolitelem dolozi skolenec pisemné (logbook) s ovétenim nadtizeného pracovnika.
) povinnd Ucast na vzdélavacich aktivitach :

- povinny specializa¢ni kurz (zakonceny testem a praktickou zkouskou) — 1 tyden
_ - doporucené¢ jsou dalsi odborn¢ akce pofadane IPVZ, Ceskou angiologickou spole¢nosti JEP,
CLK

3. Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti

3.1 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti prokazatelnych na
konci vycviku v rdmci povinného interniho zakladu

Zékladni cile povinného interniho zakladu :
- ziskat zékladni diagnostické, terapeutické, psychologické a etické znalosti ve snaze o globalni
piistup k pacientovi
- zdtraznit zéklad klinického piistupu k pacientovi — anamnézu a fyzikalni vysetfeni
- naucit se analyze, syntéze a kritickému uvazovani v pritb¢hu rozhodovacich procesti, zejména
ve vztahu k diferencialni a etiologické diagnostice
- podrobnéji se obeznamit se zakladnimi vySetfovacimi metodami a jejich diagnostickou cenou
(rentgenovych, ultrazvukovych a endoskopickych vySetieni) a interpretaci vysledkii nejcastéji
provadénych laboratornich vySetieni
- rozpoznat a spravné postupovat u akutnich internich ptihod
- diivérné se obeznamit s nejcasteji pouzivanymi l1€ky, indikacemi a kontraindikacemi,
optimalnim davkovanim, vyznamnymi interakcemi a nezddoucimi u€inky 1ékt
- obeznamit se s organizaci zdravotnictvi, systémem zdravotnich pojistoven, socialni mediciny a
provadénim prevence

V oboru kardiologie ma ovladat kromé fyzikalniho 1 zakladni funk¢ni vySetieni srdce a
zéklady ostatnich neinvazivnich a invazivnich vySetfovacich metod. Ma znat etiopatogenezi,
klinicky obraz, diagnostiku a 1é¢bu nejcastéjSich kardiovaskularnich onemocnéni, zejména
arteridlni hypertenze, ischemické choroby srdecni véetné akutniho infarktu myokardu a jeho
komplikact, arytmii, chorob perifernich tepen a zil, plicni embolie a ostatnich akutnich
kardiovaskularnich ptihod, v¢etné kardiogenniho Soku, plicniho edému, akcelerované hypertenze,
direkce anuryzmatu aorty, tampondady perikardu a diferencialni diagnostiku synkop i moznosti
vySetieni. Dale mé ovladat zakladni diagnostiku a 1é¢bu nejéastéjSich vrozenych a ziskanych
srdec¢nich vad, endokarditidy, myokarditidy a perikarditidy. Ma prokazat znalosti farmakoterapie
nemoci srdecnich a cévnich, soucasné moznosti nefarmakologické 1é€by, zejména z oblasti
katetriza¢nich metod, docasné a trvalé kardiostimulace, interven¢ni radiologie a kardiochirurgie.
M3 byt obeznamen s novymi poznatky v oblasti aterosklerozy, jejich rizikovych faktorti a
moznostmi prevence kardiovaskularnich onemocnéni.



V oboru pneumologie ma znat patofyziologii dychani, zékladni parametry spirometrickych
vySetfeni a krevnich plynd, interpretaci rtg ndlezu a zaklady ostatnich diagnostickych a
terapeutickych metod v pneumologii, véetné oxygenoterapie. Z akutnich pfihod musi ovladat
zejména diagnostiku a 1é€bu pneumotoraxu, astmatického zachvatu, rozsahlych forem
pneumonii, akutniho respira¢niho selhani, obstrukce hornich dychacich cest. Pozornost musi
vénovat zejména nejcastéjSim plicnim onemocnénim jako jsou plicni zdnéty, chronicka
obstrukéni plicni nemoc, tuberkuloza, chronické astma, bronchiektazie, nadory plic a dale
diagnostice a 1é€bé chronické respira¢ni insuficience.

U onemocnéni pohrudnice ma zvladnout navic hrudni punkci a aspiraci vypotku
k laboratornim vysSetienim. M4 znat klinické projevy a diagnostiku intersticidlnich plicnich
nemoci, empyému, syndromu spankové apnoe a moznosti 1é¢by. Musi umét provést diferencialni
diagnostiku nejcastéjsich projevi plicnich nemoci jako je duSnost, kasel, expektorace, bolesti na
hrudniku, hemoptyza. Ma znat zéklady epidemiologie a dispenzarizace plicnich nemoci.

Z oboru gastroenterologie ma ovladat klinicky obraz, diferencidlni diagnostiku, 1écbu a
prevenci nejcastejSich gastrointestinalnich onemocnéni : onemocnéni jicnu, viedové choroby
zaludku a dvanéctniku, chorob jater, Zluéniku a Zlucovych cest, slinivky, tenkého 1 tlustého
stieva. ZvIlasté se musi obeznamit s diagnostikou a diferencidlni diagnostikou nahlych piihod
btisnich i diagnostikou a terapeutickymi pfistupy u krvaceni z gastrointestinalniho traktu.
Zvlastni pozornost musi vénovat ¢asné diagnostice nadort traviciho ustroji a kone¢nik. Mé znat
interpretaci hlavnich laboratornich, rtg a ultrasonografickych vySetfeni, dale indikace a
kontraindikace endoskopickych vySetfeni, ma byt obezndmen s moznostmi soucasnych lécebnych
endoskopickych zakroki i ostatnich vySetfovacich a 1é€ebnych metod pouzivanych
v gastroenterologii. M4 znat 1 zdkladni indikace k chirurgickému feseni chorob GIT.

V useku hematologie ma zvldnout diagnostiku, diferencidlni diagnostiku, terapii 1 prevenci
jaternich chorob, mé znat typy Zloutenek i ranych a pozdnich stadii chronickych jaternich
onemocnéni veetné ¢asnych stadii jaternich selhani.

V oboru revmatologie ma znat klinické projevy nejcastéji se vyskytujicich revmatickych
onemocnéni, jejich diagnostiku a diferencialni diagnostiku vCetn¢ interpretace laboratornich
testll. Dale ma znat zéklady farmakoterapie revmatickych onemocnéni, moznosti 1é€by fyzikalni,
komplexni rehabilitace a 1é€by chirurgické. Ma se obeznamit s moznostmi prevence u
revmatickych onemocnéni.

V oboru nefrologie ma ovladat klinicky obraz a 1é¢bu onemocnéni ledvin a vyvodnych cest
mocovych véetn¢ diferencidlni diagnostiky nefrotického syndromu, nefrogenni hypertenze,
nefrolitiazy, diagnostiku a 1écbu glomerulonefritid a intersticidlnich nefritid. Dale by mél ovladat
zakladni diferencialni diagnostiku selhani ledvin, zakladni principy hemodialyzy a peritonealni
dialyzy. M¢l by téz prokazat znalosti davkovani 1ékti u nemocnych se snizenim renélnich funkci
(vylu€ovani 1€kii, nezddouci ucinky, nefrotoxicita 1€kii apod.). Déale musi ovladat zakladni
principy funk¢niho vySetfovani ledvin. Musi znat indikace a kontraindikace biopsie ledvin a
zakladni problematiku transplantaci ledvin.

V oboru endokrinologie ma znat zékladni funkce zlaz s vnitini sekreci a jejich poruchy,
klinicky obraz onemocnéni hypotalamohypofyzarniho systému, §titné zlazy, pfistitnych télisek a
nadledvin, jejich laboratorni diagnostiku a principy 1éCby, a to 1 s ohledem na ovlivnéni akutnich,
zivot ohrozujicich stavii u endokrinnich chorob. M4 znat i Gcast endokrinniho systému pii vzniku
a rozvoji jinych onemocnéni. Musi mit i zakladni védomosti o 1é¢bé hormony a znat rizika s tim
spojena.

V oboru diabetologie ma znat diagnostiku a klinicky obraz insulin-dependentniho a non-
dependentniho diabetu, 1é€bu inzulinem a peroralnimi antidiabetiky. Mé znat kritéria



kompenzace diabetu, diagnostiku a 1écbu hyperglykemického a hyperosmolarniho komatu,
hypoglykemické stavy, akutni a pozdni diabetické komplikace a jejich 1éc¢bu.

V oblasti metabolismu a vyzivy ma znat zaklady hlavnich metabolickych pochodt a jejich
regulaci, diagnostiku a 1écbu poruch vnitiniho prostiedi, principy racionélni vyzivy,
etiopatogenezi a diferencialni diagnostiku vyzivovych poruch a nékterych enzymopatii, principy
jejich 1écby, dietoterapii a zdklady enetralni a parenteralni vyzivy.

V oboru hematologie ma prokazat znalosti celého spektra krevnich nemoci i sekundarniho
postizeni krvetvorby. M4 znat indikace hematologickych vySetfeni morfologickych,
hemokoagula¢nich a imunologickych a jejich uziti v diferencidlni diagnostice. Ma mit zakladni
znalosti o soucasnych moznostech 1é¢by hematoonkologickych onemocnéni. V oboru
transfuzniho 1ékafstvi ma zvladnout prislusné pozadavky dané obecnou naplni interniho zakladu
se zvlastnim diirazem na znalost biologickych ucinkt transfuze krve a jejich slozek, indikaci
transfuze a transfuzni techniky, prevence, diagnostiky a 1é¢by posttransfuznich komplikaci.

V oboru klinické imunologie a alergologie ma mit zakladni znalost o imunitnim sytému a jeho
fyziologické funkci. V oblasti patologie imunity pak teoretické zaklady alergie, stavi imunitni
nedostatecnosti a autoimunitnich chorob, znat klinickou symptomatologii téchto stavii a moZznosti
jeji laboratorni diagnostiky a 1éCby.

V oblasti onkologie musi ovladat principy ¢asné diagnostiky naddord. Musi znat rizikové
faktory vzniku nadorii a moznosti ebeny. Prevence. Musi byt sezndmen s moznostmi souc¢asné
1é¢by nadorovych onemocnéni.

V oboru geriatrie se mé obeznamit s diagnozou, 1é¢bou a prevenci ¢astych onemocnéni
pozdniho véku, napt. mozkové cévni piihody, arterialni hypertenze, Parkinsonovy choroby,
demence, artrozy, osteoporozy atd. Déle se seznami s problematikou nespecifickych problémil
stafi, jako jsou zavrat¢ a pady, mocova inkontinence, imobilita, dekubity, poruchy paméti a
v neposledni fadé také tskalimi medikamentozni 1é€by, iatrogennim poskozenim Iéky a zaklady
geriatrické rehabilitace a geriatrického oSetfovatelstvi.

V oboru klinické farmakologie musi znat zékladni udaje o farmakologii a farmami-
terapeutickém pouziti 1é¢iv potfebnych pro 1é€bu vnitinich nemoci. Zejména musi ovladat
indikace, kontraindikace, hlavni nezadouci u¢inky a zaklady kinetiky 1ékti pouzivanych v 1é¢bé
nejcastéjSich vnitfnich onemocnéni.

V oboru infekéniho Iékatstvi ma znat etiologii, patogenezi, klinicky obraz a terapii bézné se
vyskytujicich onemocnéni virovych, bakterialnich, parazitarnich a mykotickych. Pozornost musi
vénovat hlavné vySetieni febrilniho pacienta, rozpoznavani urgentnich infek¢nich situaci véetné
septickych stavii, nosokomidlnim infekcim, infekcim u imunokompromitovanych nemocnych a
postuptim u teploty nejasného ptiivodu. Dale mé ovladat zdklady interpretace mikrobiologickych
vySetieni, nejCasteji uzivané antimikrobialni 1éky, davkovani, zpiisoby aplikace, prinik do
jednotlivych organii. Ma byt obezndmen s moznostmi kontroly infekénich onemocnéni ve
spolecnosti véetné epidemiologie, pienosu a prevence.

Pro stanoveni komplexni terapie ma prokéazat zékladni znalosti pro sestaveni celkového rezimu
nemocného, jehoz soucastmi jsou : farmakoterapie s i¢elnym pouzitim jednotlivych 1€k, zasady
VyZivy v orevenci a terapii internich nemoci (dietoterapie), stanoveni pohybového rezimu a
treahabilita¢nich postupt, zasady prevence a dispenzarizace ve vnitinim lékatstvi, zakladni
znalosti principt pracovniho lékaftstvi.

Ostatni obory a zvlastnosti:
Absolvent interniho zédkladu musi prokazat 1 znalosti z jinych obor(, v rozsahu nutném ke
spravnému stanoveni diagnozy a diferencialni diagnozy a k rozhodnuti o Gcelné terapii.



V oboru neurologie ma byt schopen neurologické anamnézy u pacienta s neurologickymi
projevy, zakladniho neurologického vysetieni se zavérem pravdépodobné lokalizace
neurologického poskozeni, dokézat klinicky vyhodnotit ¢asté neurologické projevy, jako jsou
bolesti hlavy, zavraté, kiece, bezvédomi, zmatenost, imobilni pohyby, parestezie, bolesti. M4 byt
obeznamen se zéklady vysetrovacich technik v neurologii, s diagnostikou a Ié¢bou nejcastéjsich
neurologickych onemocnéni, zejména diagnostikou a 1é¢bou urgentnich neurologickych situaci.

V oboru dermatologie se musi obeznamit s vysSetfovacimi postupy u onemocnéni ktize, vlasu,
nehtil a sliznic, s diagnostikou a 1écbou nejcastéjSich koznich nemoci, zejména ve vztahu
k moznym projeviim vnitfnich onemocnéni.

V oboru psychiatrie se obeznami s nejcastéji se vyskytujicimi psychiatrickymi nemocemi,
zejména s vySetfenim a 1écbou depresivnich onemocnéni, deliria, sebeposkozovani, panickou
atakou, alkoholismem a jinymi toxikomaniemi, stavy zmatenosti. Obeznami se
s vyhodnocovanim rizika sebevrazdy, jednanim s agresivnim pacientem i ptibuznymi,
psychosomatickou problematikou.

V oboru rehabilitace se obeznami se zdkladni terminologii dle definice WHO,

s vyhodnocovanim rehabilitacniho potencialu ve vztahu k neurologickym onemocnénim, staviim
po urazech, chronickych muskuloskeletalnich onemocnénich a nasledkii a komplikaci téchto
onemocnéni napt. bolest, kontraktury, deformity, infekce, stres, poruchy vyzivy apod. Obeznami
se s moznostmi 1é¢by téchto poruch napft. lokdlni injekéni technikou, pouzivanim prostrfedkt
zdravotnické techniky, obeznami se s tymem nelékatskych spolupracovnikti (klinicky psycholog,
socialni pracovnik, logoped apod.).

V oboru chirurgie se md obezndmit s klinickymi a laboratornimi projevy nejcastéjsich
chirurgickych onemocnéni s dirazem na diferencialni diagnostiku akutnich bti$nich ptihod a
oSetfovanim nejcastéjSich urazi. Ma se obeznamit s moznostmi 1€cby chirurgickych onemocnéni
véetné endoskopickych a laparoskopickych technik. Musi zndt rizika internich onemocnéni ve
vztahu k chirurgickym zakrokitim, vyznam inernich ptfedoperacnich vysetfeni a konziliarni
¢innosti internisty v chirurgickych oborech.

Praktické znalosti:

Absolvent spole¢ného interniho zakladu ma ovladat techniku nékterych diagnostickych a
terapeutickych vykont, jako je vySetfeni per rektum, rektoskopie, punkce hrudniku, bfisni dutiny
(ascitu), sternalni a lumbalni punkci, punkci kolenniho kloubu, cévkovani mocového méchyte,
zavadéni zalude¢ni a duodendlni sondy, zavedeni Sengstakenovy sondy, provést vyplach zaludku,
odsavani sekretu z dychacich cest a techniku kardiopulmonalni resuscitace. Musi umeét zavést
zilni kanylu a dlouhodobou péci o ni, péci o centralni Zilni katétr a méfeni centralniho Zilniho
tlaku (blize logbook). Béhem vycviku ma Skolenec na starosti minimaln¢ 10 a maximaln¢ 20
ltzek, pfijme, oSetii a propusti minimalné 300 pacientli na oddéleni a oSetfi minimaln¢ 600
ambulantnich pacientli za rok.

3.2 Rozsah pozadovanych teoretickych znalosti a praktickych dovednosti prokazatelnych na
konci specializovaného vycviku

Teoretické znalosti :
a) anatomie a patologické anatomie, fyziologie a patologicka fyziologie a farmakologie cévniho

systému, vztahy centralni a periferni cirkulace, reologie a mikrocirkulace, hemostazy, lipidového
a uhlovodanového metabolizmu, epidemiologie cévnich chorob.



b) teoretickd znalost, indikace a interpretace vysledka téchto vySetteni : angiografie a DSA
(arteriografie, flebografie, lymfografie)

¢) klinické obrazy, diagnostika (klinicka i s pouzitim pomocnych metod), diferencialni
diagnostika, komplexni 1é¢ba (farmakologicka, nefarmakologicka, operace, cévni intervence,
rehabilitace) a prevence cévnich chorob, zejména : chorob koncetin, cév zasobujicich mozek,
aorty, suté zily, visceralnich a ledvinnych cév, cévy malé (vCetné kapilér), znalosti internich
chorob se zamétenim na kardiologii (zejména véncité tepny, hypertenze, chronicka srde¢ni
insuficience, arytmie, trvalé stimulace, plicni embolie), metabolické choroby (zejména
hyperlipidémie, diabetes mellitus, obesita), nefrologii (zejména renovaskularni hypertenzi,
chronickou rendlni insuficienci, vaskulitidy), hematologii (zejména trombofilie, anemie,
hyperviskosni syndromy), onkologii (zejména riziko zilni trombozy a lymfatické blokady)

Praktické znalosti a dovednosti :

Kromé vykoni pozadovanych v zakladni ¢asti vycviku musi specialista v oboru angiologie dale
ovladat : dopplerovské vysetteni tepen a zil (po 500 vySetieni)
duplexni monografie (300 vySetieni z toho minimalné po 70 vysetienich perifernich
tepen, Zil a tepen zasobujicich mozek)
méteni klaudikacni vzdalenosti na pohyblivém chodniku (10 vySetfeni)
pletysmografické vySetfovaci metody (30 vySetfeni)
ekg (200 vysetteni)
zatézovy ekg test (20 vySetienti)
Praktické znalosti a dovednosti jsou podrobné uvedeny v logbooku.

4. VSeobecné pozadavky

Absolvent specializa¢niho vzdelavani

- musi znat standardni dokumentaci pouzivanou v oboru — chorobopis a denni dekurs, list o
prohlidce mrtvého, navrh lazeniského 1éceni, hlaSeni onkologické, hlaSeni n€kterych infekénich
nemoci, hlaSeni o pracovnich trazech, hlaseni nezddouciho uc¢inku 1éku, nalezitosti 1¢katské
zpravy, dokumentaci pro potfeby pojistoven

- doséhne potiebné irovné schopnosti pro komunikaci s pacienty, ptibuznymi i1 spolupracovniky
- ma zékladni znalosti posudkového a revizniho Iékatstvi, 1¢katské etiky, zdravotnické
legislativy, organizace zdravotnické sluzby a zdravotnické ekonomiky

- 0svoji si provozni a administrativni ¢innosti a management tymové prace

- osvoji si zaklady pocitacové techniky jako prostiedku pro uklddani a vyhledavani dat,
odbornych informaci a komunikace

5. Hodnoceni specializa¢niho vzdélavani
a) prubézné hodnoceni skolitelem — zdznam o absolvované praxi a Skolicich akcich v prikazu
odbornosti, zdznamy o provedenych ¢innostech, vykonech v logbooku. Celkové zhodnoceni na

konci povinného interniho zakladu a jeho zaznam v logbooku.

b) ptedpoklad piistupu k atestacni zkousce



- absolvovani pozadované praxe, vykont, Skolicich akei béhem povinného interniho zékladu a
uspésné zakonceni pisemnym testem

- absolvovani a dolozeni pozadované praxe a zaznam o provedeni pozadovanych vykonl v
logbooku

- absolvovani povinnych skolicich akci, véetn¢ zavére¢ného specializa¢niho kurzu ukonc¢eného
testem

- vypracovani pisemné prace na zadané téma nebo pfilozeni publikace (1.autor)

¢) vlastni atestacni zkouska
- teoretickd ¢ast — 3 odborné otazky
- prakticka ¢ast — duplexni monografie
vySetfeni pacienta, diagnostika, diferencialni diagnostika, vySetfovaci

postup, navrzena 1éc¢ba
6. Charakteristika ¢innosti, pro které ziskal absolvent specializacniho vzdélavani zptsobilost
Absolvent specializa¢niho vzdélavani v oboru angiologie ziskava specializovanou zpiisobilost
pro diagnostickou, 1écebnou a preventivni pé¢i o nemocné s cévnimi chorobami, kterd ho

opraviiuje k samostatné praci bud’ v ambulantni sféfe nebo v nemocnici. Opraviiuje k zastdvani
funk¢nich mist v oboru a je pozadovana i pro vykon pedagogické resp.vyzkumné praxe.

7. Seznam doporucené literatury



Ptiloha ¢. 4 ke Koncepci oboru angiologie

Vzdélavaci program seminarniho vzdélavani sester v péci o pacienty s cévnim
onemocnénim

1.Cil vzdélavaciho programu

Vzd¢lavaci program je urcen pro sestry, které se pii vykonu povolani setkavaji
s pacienty s cévnimi onemocnénimi.

Cilem studia je ziskat a rozvinout znalosti, dovednosti, postoje a chipani role
zdravotni sestry a jejiho podilu v prevenci, diagnostice a 1écbé akutnich a
chronickych cévnich onemocnéni, vcetné jejich komplikaci v edukacni a
poradenské Cinnosti, umoziujici samostatnou ¢innost sestry v lizkové i ambulantni
péci ve zdravotnickych zatizenich.

2. Pozadavky na studium

Celkova délka studia v oSetfovatelské péci o pacienty s cévnimi onemocnénimi je
12 mésict.

- ptedchozi praxe v oboru v délce minimalné 12 mésict

- 80% tucast na odborném seminafi

- predpokladem tuspéSného absolvovani semindrniho vzdélavani je zakonceno
zaverecnou teoretickou zkouskou

3. Okruh pozadovanych teoretickych znalosti
- anatomie, fyziologie a patofyziologie cévniho systému

- vybrané kapitoly z angiologie
- oSetfovani nemocnych s angiologickou problematikou

4. Zavér studia



Absolventim bude vydano osvédceni o absolvovani kurzu pro praci sestry v oboru
angiologie s ptidélenymi kreditnimi body.



