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SLOVO UVODEM

Olomouc je otevrena lidem dobré pediatrické vule

» Pred par dny skoncily v Olomouci jiz XXV.
dny praktické a nemocnicni pediatrie. Jak
byste jako prezident akce zhodnotil letosSni
rocnik? Byly né¢im vyjimecné?

Jubileu jsme od pocatku pfizpisobovali pro-
gram i organizaci, chtéli jsme, aby mél kongres
velmi dobrou uroven. Zaznamenali jsme rekord
v poctu piihlaSenych, pfijely vyznamné osobnosti
Ceskeé i slovenské pediatrie. VSichni se na kvalit-
nim chodu kongresu podileli s velkym zépalem
a vime, ze ti ktefi pfijeli, pfijeli radi.

» Kterd sdéleni jste povaZoval za nejprinosnéjsi
pro primarni pediatrickou péci a z jakych dtivo-
du? Ktera Vas treba osobné nejvice potésila?
Programovy vybor vybiral témata velice pe¢-
livé, dlouho a vazné. Nechci délat néjaké subjek-
tivni hodnoceni, ale vyzdvihl bych bolesti bficha,
nas pokus o oddémonizovani molekularni biologie
v sekci jak geny pomahaji pediatrii, kolegy, ktefi
vystoupili se svymi pochybenimi, a samoziejmé
prednasky o komunikaci s détskym pacientem.

» Blok pochybeni v praxi, opravené diagnozy je
jiz tfi roky neodmyslitelnou soucasti olomouc-
kého kongresu. Da se pochybenim néjakym
zpuisobem predchazet a minimalizovat je?

Medicina je nesmirmé naro¢na disciplina. Mize-
me svym student(im ukazat, jak vypada zanét plic,
ale pak nam do ordinace pfijde dvacet déti s odlisny-
mi pfiznaky. U kazdého probihd nemoc jinak, i kdyz
ma stejnou diagndzu. Navic musime vzit v Gvahu
otdzku komorbidity, rezistenci 1€k a jiné zaludnosti.
Mnohému se da naudit praxi, celozivotnim studiem,
ale také pokorou, komunikaci. To vSe jsou zakladni
vlastnosti Iékare, které, pokud si neosvoji, potka se
zakonité s omyly. Pochybeni je Siroky pojem a my
se na naSem kongrese nebavime o nevratnych po-
Skozenich, ¢i dokonce Umrtich - to je zaleZitost pro
znalecké komise a pravniky. Nasim cilem je pfiznat
si tfeba, ze diagnéza mohla byt presnéjsi a casnéj-
§i, komunikace mohla prob&hnout v lepsi atmosféfe
a efektivngji, kontakt s pacientem mohl byt lepsi,
mohli jsme pacienta usetfit mnohych opakovanych
nebo zbyteCnych vySetfeni. Jsou to zaleZitosti, kte-
ré bohuzel délame denné, tudiz piitahuji pozornost.
Presto si kolegové, ktefi na své chyby upozomi na-
hlas a neanonymné, zaslouzi velké uznani.

Dalsi informace o kongresu pediat-

ri a détskych sester str. 193-194

» Na kongresu byla pouZita i moderni interak-
tivni forma prezentaci. Jaky ma smysl a jak se
dé dale rozvijet?

Je to velmi vhodna forma prezentaci, i kdyz
me znét, jak na tom v porovnani s ostatnimi jsme,
chceme se otestovat. Navic se s odpovédmi da
vhodné pracovat. Zjistime, kam se orientovat,
kdyby védomosti byly slabé, dostaneme zpétnou
vazbu, které oblasti se maji vice kultivovat.

prof. MUDr. Vladimir Mihal, CSc.
prezident kongresu (foto Solen)

» Docent Hoza zminil v tvodnim slové pole-
miku se ¢lankem v masmédiich, ktery hovofil
0 rozpadu pediatrické péée v CR. Jaky je V4s$
pohled na tuto problematiku? Zménilo se néco
v organizaci pece?

Nemyslim si, Ze situace je rlizova, ale hodné
se v poslednich letech zlepSila. Hledame rozumné
moznosti spoluprace praktické i nemocniéni pedi-
atrie, strany si nesmi vzajemné zavidét, protoze
medicina je jen jedna — dobra nebo Spatna. | kdyz
90% absolventd mifi do praxe a jen 10% na kli-
niky a nemocnic, diskutujeme, jaky profil by mél
mit na$ gradujici Iékaf, a vzdélani se snazime co
nejvice orientovat tak, aby absolvent nevstupoval
do praxe bez praktickych zkuSenosti.

» Ta Cisla jsou ale pro kliniky alarmujici. Ne-
chybi Vam pediatfi?

Zaznamendvam stesky a bubnovani na
poplach, pokud jde o zubafe, praktické lékafe
i praktické pediatry. Musime si ale pfiznat, ze pfi
pfedatestacni pfipravé nenachazi Iékar profilujici
se do PLDD vzdy a vSude dveie na klinicka Skolici
pracovi$té oteviené, protoze, jak fikaji Cisla, se
da predpovédét, Ze na klinice stejné nezlstane.
O celé véci ale diskutujeme i na nasem kongre-
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obou péll pediatrie.

» Velky prostor se nyni v médiich vénuje pro-
blémim komunikace mezi Iékafi a pacientem,
na nasem kongresu se o nich také hovofilo.
Kde vidite nejvétsi uskali?

Mame zjiSténo, ze az 90 % stiznosti na lé-
kafe a sestry ma plvod ve $patné komunikaci,
zbytek tvofi profesni pochybeni. Oproti gene-
raci pred sto lety, kterd se komunikovat nikde
neucila, pfesto nechybila, nejsme dobfe pfipra-
veni. Mnozi Spickovi lékafi, ktefi odchazeji na
zahraniéni kliniky, se vraceji zpét nikoliv kvli
odborné nekompetentnosti, ale kvili nedostat-
kim v jedndni s pacientem. Vyuka komunikace
se musi dostat na Iékafské fakulty. Jsem rad,
Ze je pry¢ éra dozvuk( komunistického systému,
kde byl Iékaf blh a pacient se nemohl na nic
ptét. Kultivovat se musime kazdy, v tom mame
obrovské rezervy.

» Jaka specifika ma komunikace s détskym
pacientem a jeho rodici?

Rodi¢ zastupuje dité, proto ty neblahé a ne-
dobré diagnézy sdélujeme pravé jemu. Kdyz je
dité v ohrozeni, rodic se trapi a mnohdy se chova,
jakoby za to mohl Iékar. Neni se ¢emu divit, kdyz
jeho jediny poklad je nemocny. Dobry Iékar v této
situaci ani zadny vdék neocCekava. Podékovani
se mnohdy doCka az po letech. Pediatr musi byt
nejen odbornik, ale i ochrance, andél. Tuto roli
mame danou a komu se nelibi, at rychle utika
z pediatrie. Téma je velmi aktualni, musi se fesit
co nejrychleji. Déla mi radost zjiSténi, ze studenti
si to uvédomuiji daleko naléhavéji nez zkuseni Ié-
kafi, a k ndpraveé nas tlagi.

» Pfenesme se do stejného ¢asu, ale o rok do-
predu. Jak budou vypadat XXVI. dny praktické
a nemocnicni pediatrie?

Kongres ma za sebou nelehkou cestu, za
Ctvrt stoleti prekonal hodné pfekazek, ale dosta-
te¢né se také vyprofiloval. Budeme nadale reflek-
tovat to, co je aktualni. Olomouc lezi na kfizovatce
cest na Slovensko, do Cech i Rakouska, mé tedy
geografické pfedurceni a bohatou historii k tomu,
aby se tu vytvofila celorepublikova platforma se-
tkavani lidi dobré pediatrické vile.

Za rozhovor podékovala Iva Darikova

Plnou verzi interview s profesorem Mihdlem si
muzete pfecist v Medical Tribune z 20. 6. 2007.
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