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Uvodni slovo

Kdyz se na chvili zastavite v sdle Lékarského domu béhem né-
kterého z Clubt Jana Evangelisty Purkyné, mate zvlastni pocit —
jako by se tu déjiny mediciny pravé zapisovaly v pfimém pienosu.
Pred nékolika lety to byl nendpadny experiment: dat dohromady
lékare, kteti si chtéji povidat nejen o svém oboru, aleio svété, jenz
medicinu obklopuje. Dnes uzZ jde o trvalou sou¢ast Zivota Ceské
lékarské spolecnosti, o projekt, ktery propojuje generace i specia-
lizace a zaroven vytvari kroniku ¢eské védy a spolec¢nosti v pohybu.

Dnes uz hosté neprichazeji ,jen tak*. Pripravuji si podklady, pre-
zentace, statistiky, nékdy celé reserse. Cluby ziskaly mimoradnou
odbornou hloubku, ale zaroven si zachovavaji spontannost a radost
z debaty. V poslednich letech se z komorniho setkdni stalo Zivé na-
taceni - format, ktery sleduji stovky kolegti nejen v sile, ale i online.

V roce 2024 mély Cluby primeérnou sledovanost kolem 2000
Cujicimi 10 000 divakt. Pri pohledu na poslucharnu Lékaiského
domu jsou to ohromujici ¢isla a dosah. Na nejlepsi dil bychom po-
trebovali spiSe O, arenu, kdybychom chtéli vSechny fyzicky pozvat.
Soubézné s tim se zvySuje pocet citaci v odbornych i laickych mé-
diich a také ¢tenarti této knihy, ktera se stala vyhledavanym do-
plitkem vyuky na 1ékatskych fakultach.

Cluby se tak méni v moderni vzd€lavaci format, ktery spojuje
obraz, slovo a myslenku. V publiku se setkavaji mladi vyzkumnici
s legendami ceské mediciny, dékani s praktiky z regiont. A i kdyz
mnozi hosté nemohou pfijit osobné, jejich prispévky — nahrané
predem nebo prenesené online — posouvaji diskusi dal.

Z Clubt se stava prostor pro premysleni a inspiraci. Jsou zdzna-
mem toho, jak Ceska medicina premysli o své budoucnosti - a sou-
Casné pripominkou, Ze bez otevieného rozhovoru by Zadna véda,
Zadna spolecnost a ani zadny lékat dlouho neobstali.

Roman Smucler
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Zaznamy z Club( si miizete prehrat

Na zacatku kazdé kapitoly (kazdého jednotlivého Clubu) je
uveden QR kéd, kterym se pii jeho naskenovani (naptiklad
chytrym telefonem) dostanete pfimo na videozaznam daného
konkrétniho Clubu. Ten si mtiZzete prehrat. Timto zplisobem
si diky multimedidlnimu pojeti knihy miiZzete vychutnat
téZ atmosféru setkani, hlasy jednotlivych hostti, doslovné
znéni receného i probéhlou diskusi.
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Jak ucit medicinu
a vychovavat lékare
v 21. stoleti

Posledni Club J. E. Purkyné roku 2024 je zaroven prvni
kapitolou paté knizky prepisu téchto Clubti.

V poradi 43. Club se konal 4. prosince 2024 v prazském
Lékarském domeé za velké ticasti hosti v sdle. Tématem vecera
bylo Jak ucit medicinu a vychovavat lékare v 21. stoleti.
Diskutovalo se o tom, jak by mél probihat vybér studentd na
lékaiské fakulty, o tom, jaké misto ve vyuce ma mit Al,
i 0o moznostech soukromych lékarskych fakult.

Pozvani do Clubu prijali:

« prof. MUDr. Vladimir Komarek, CSc. — emeritni dékan 2. LF
UK v Praze

« prof. MUDr. Tom4ds Zima, DrSc. — emeritni rektor Univerzity
Karlovy

« prof. MUDr. Petr Widimsky, DrSc. — dékan 3. LF UK v Praze

« MUDr. Barbora Vyhndnkova - z Chirurgické kliniky 3. LF UK
a FNKV

« Ondrtej Hol¢dk - viceprezident International Federation of
Medical Students’ (IFMS)

« prof. MUDr. Martin Repko, Ph.D. — dékan Lékaiské fakulty
Masarykovy univerzity v Brné

Club moderovali profesor MUDT. $tépén Svaéina, DrSc., pred-

seda CLSJEP, a docent MUDr. Roman Smucler, CSc., prezident

Ceské stomatologické komory.

<2 Roman Smucler (RS): Dobry vecer preji véem, kdo nds sleduji.
Téematem dnesniho vecera je Jak ucit medicinu a vychovdvat mladé
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lekare v 21. stoleti. Jd roky ucim na lékarskeé fakulté, ale vyuku dnes
pozoruiji uz i z druhé strany, z pohledu komor a z pohledu evropskych
organizaci.

Mdm kamardda, profesora mediciny, ktery léta ucil v Americe a na
stard kolena se vrdtil do Budapesti, odkud pochdzi, a nyni tam uci. Po-
kud ho nékdo pozddd, zda by mohl srovnat americky systém a stfedo-
evropsky systém vyuky medikii, odpovi, Ze je to jednoduché. Americky
systém byl budovdn pro studenty, kteri si studium plati, zatimco evrop-
sky systém je budovany pro profesory. Je to trosku zjednodusSent, ale
myslim si, Ze tim, co jsem uvedl, chce Fict, Ze u nds je tradice, kterd se
dnes moznd malicko mént, zatimco v Americe se véci meni dramaticky
rychle.

Pokud se podivdm na to, co nds cekd, s ohledem na Evropskou unii,
nebude to snadné. My mluvime o nedostatku lékarii, ale v Evropské unii
jsou zemeé, které se vyslovené specializuji na export lékarti. Treba
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Portugalsko exportuje tisic zubnich lékari rocné, totéz plati o Rumun-
sku. Turecko dnes md vic studentii stomatologie, neZ jich md celd Ev-
ropskd unie dohromady. Kdyz jsem letos v lété mluvil s predstaviteli
Turecka, Tekli, Ze by do dvou let rddi méli vic medikii nez celd Evropskd
unie a Ze jejich predstava je, ze za néjakych deset dvacet let bude typicky
lékar v Evropské unii absolvent turecké univerzity. Co vim, tak univerzit
zalozili devadesdt. Nemyslim si, Ze je to dobre, ale je to zndmka toho, Ze
Zijeme v dobe, kterd je nesmirné bourlivd.

Dalsi priklad je z Velké Britdnie. Aby Velkd Britdnie udrzela socidlni
smér a dostupnost, je v ni dnes zubni lékar tFilety bakaldisky obor,
v nemz z vyuky zmizela teorie. KdyzZ doslo k porovndni studentii z nej-
lepsich skol z Londyna a tiiletych bakaldrii v tom, jak délaji vyplné, trileti
bakaldri je délali lépe. Kdyz jsem vidél tiletého bakaldre v oboru stoma-
tologie, tak jsem samoziejmé omdléval, ale i to je téma do diskuse. Z toho
diivodu jsem rdd za dnesni vecer, protoZe podnétii je skutecné hodné.
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Dnesni panel, ktery k ndm do sdlu prildkal mnoho divdki, jako vzdy
zorganizoval pan profesor Svacina a jd ho poprosim, aby predstavil
dnesni hosty.

= Stépdn Svacina (S5): Dnesni téma navrhl pan profesor Komdrek,
emeritni dékan 2. lekar'ské fakulty, a spolecné jsme dlouho diskutovali
nad tim, jak téma pojmeme. Jak se ukdzalo, téma vyuky na lekar'skych
fakultdch je velmi aktudlni. Timto bych rad mezi némi pana profesora
Komdrka uvital. Pan profesor navrhl, ze by mezi nds méla prijit i néjakd
lekarka, neddvnd absolventka fakulty, ¢imz vitém pani doktorku
Vyhndnkovou. Vitdm i emeritniho rektora pana profesora Tomdse Zimu
a pana profesora Widimskeho, dékana 3. [ékarske fakulty. Rdd privitdm
i pana profesora Repka z brnénské lekarské fakulty a s nim dorazil
i viceprezident IFMS Ondrej Hol¢dk. Dnesni diskusi zacnu tim, ze ddm
slovo panu profesoru Komdrkovi.

Vladimir Komarek (VK): Dobry vecer, moc dékuju panu profe-
soru Svacinovi, Ze se ujal zorganizovani tohoto setkani. Ja jsem
k danému tématu pristoupil, protoze po osmi letech dékanovani
se mi moznad zastesklo po debatach, které jsme vedli spolecné
s ostatnimi dé€kany, a také vidim, Ze se v poslednich letech medi-
cina neproménuje jen pomalu a pozvolna, ale Ze se méni drama-
ticky, nékdy i ve skocich, a je tomu tak na vSech lékarskych fakul-
tach.
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Ja sinemyslim, Ze u nds na fakultach u¢ime medicinu Spatné€ a ze
by se mélo néco naraz ménit. Ale k otdzkdm a bodtim diskuse, které
jsem vymyslel, jsem pristoupil velmi provokativné z davodu, ktery
snad neni pravda. Na ministerstvu tidajné zaznélo, Ze by se mélo
studium mediciny zkratit na pétlet a Ze je otazka, co zkracovata co
nezkracovat. Ale mozn4, Ze toto nikdo nemyslel nijak vazné, nevim.

Prvni, co by vdnes$ni debaté mélo zaznit, je, jak vybirat studenty,
protoZe na kazdé fakulté to je trosku jinak. Méli bychom debatovat
nad tim, zda dat prednost pisemnym testiim, nebo tistnimu poho-
voru, ¢i zda se spolehnout jen na zndmky ze stfedni Skoly. M{ij na-
zor je, ze 1ze dobfe kombinovat vSechny tfi varianty.

$S: Pozndmku pana profesora, co bylo na ministerstvu, bych upiesnil.
Na radé ministerstva, které predseddm, pan profesor Widimsky navrhl
bod, jak maji lékarské fakulty pokracovat ddle ve vyuce, a hlavni, co se
ukdzalo, byl rozpor mezi platem sekunddrniho lékare zejména mimo
fakultni nemocnice a odborného asistenta a kam toto celé spéje. A mi-
nistersti tuto debatu v nékterych oblastech trochu preklopili, takZe pro-
béhla diskuse, Ze zde mohou vzniknout soukromeé lékarské fakulty. To
meé docela prekvapilo, to jsem slySel poprvé. Diskuse ddl byla o tom, Ze
by Sesty rocnik vSeobecného lékarstvi mél byt co nejvice prakticky. Pa-
daly otdzky, proc je stomatolog zraly pro praxi hned po skole a miize
okamzité zacit pracovat, pro¢ na tom je podobné i sestra, kterd také
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miiZe pracovat hned, zatimco vseobecny lékar v dobé promoce nent zraly
pro praxi a dlouho trvd, nez se na ni pripravi. CoZ je pravda a vime to
vsichni. Toto probéhlo v diskusi na ministerstvu. Reklo se i to, Ze plati
evropské direktivy a jsou dané pocty hodin vyuky, a Ze pokud by nékdy
v budoucnosti mélo byt studium vseobecné mediciny pétileté, Ze by to
zdviselo na rozhodnuti seshora, z Evropské unie, nikoli na rozhodnuti
ceském. To jenom na upresnén.

RS: Toto probéhlo v Radé poskytovateliit MZ. Jd si myslim, Ze téch
zminénych pét let je jen nedorozumént, to se podle mé nechystd. My dnes
i ve stomatologii zjiStujeme, Ze zlatd stfedni cesta vede do pekla. Zkrd-
cent studia by znamenalo vrdtit se ke klasické skolni vyuce, kterd byla
osmiletd devitiletd — myslim - s atestact. Byla pét Sest let zdkladni vyuka
na fakulté a pak t¥i roky dalsiho studia. Debata byla spis o tom, zda by
po Sestém rocniku nemohli mit mladi lékari vice kompetenct. To zna-
mend, zda by lékar pred kmenem L1, neZ se stane lékarem L2, nemohl
délat nejaké veci samostatné. To byla asi hlavni debata, a to z toho dii-
vodu, aby zacinajici lékari mohli dostat vic penéz.

Martin Repko (MR): Ta debata neni o tom, zda zkratit studium
na lékarskych fakultach, ale o tom, kdy absolvent dosdhne
kmene. Vime, i v evropském kontextu, jak dlouho se medicina
studuje.

My se ale bavime o kompetencich, o tom, kdy bude l1ékaf redlné
absolvovat kmen a redlné absolvovat atestaci. Bavime se o tom, do
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jaké miry na lékarskych fakultach mtizeme aplikovat nékteré véci,
které jsou v kurzech pro zacinaji 1ékarte, coz je tfeba kurz prvni
pomoci.

Zkusme se nebavit o tom, zda zkratit dobu studia, protoZze to je
véc, kterd nejde. My se mtizeme bavit o tom, jak rychleji mohou byt
lékati plné atestovani a plné zapojeni do praxe.

Petr Widimsky (PW): Ja si dovedu predstavit, Ze by se po dii-
kladné diskusi pripravil systém, ktery by sméroval k tomu, Ze by
medici absolvovali pét let vzdélani celkové a vSeobecné a v Sestém
ro¢niku by se profilovali smérem k oboru, ktery chtéji délat, a za-
rovenl by se jim tento Sesty ro¢nik zapocital do kmene. Pti tomto
systému by se kmen dal zkratit ze soucasnych dva a ptil roku na
rok a pul. ProtoZe by se Sesty rok pocital jako rok kmene.

VK: Toto bych podporil, protoze my, myslim tim rektori, jsme
meéli vzdycky predstavu, Ze by méla byt n€jaka polopropustnost
mezi $estym ro¢nikem a kmenem. Ze by se mély zapo¢itavat do-
vednosti uz ze Sestého ro¢niku studia. Napriklad ve Vidni jsou stu-
denti mediciny poslednich ¢trnact mésicti nepretrzité u ltizka.
Nemaji predndsky, ale pracuji jako sekundari, co nejbliz oboru,
ktery budou chtit délat.

Tomas Zima (TZ): Ja bych rad zareagoval na zminéné Turecko.
Turecko je zemé, kam casto jezdim prednaset. Je tfeba si rici, Ze
Turecko investuje do vysokého $kolstvi1,6 hrubého domaciho pro-
duktu. Ceska republika 0,52. Co se tykd kvality §kol, ta tam neni
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uplné v poradku a neni v poradku ani to, kdyz v kazdém mésté
miiZe byt lékarska fakulta.

Pokud se vratim k otevienému tématu ceského vzdélavani, vidim
velky problém v tom, Ze penzum védomosti stoupd, my umime
v narocich pridavat, ale neumime néco skrtat. To v praxi znamena,
Ze fekneme, ted pribydou nové obory, ale ty staré nechame, jak
jsou, nebo i tam jesté néco priddme. Ale den ma 24 hodin a medik
ma Sest let studia. Otdzka je, jaké znalosti a védomosti a v jakém
rozsahu by student mél mit, aby dosahl vSeobecného lékatstvi. Ve
stomatologii je to jeden obor, ktery studenty zajima. Kdyz bychom
davali diplom, jsem lékafem chirurgie, jsem lékafem interny, pak
by to bylo néco jiného. Ale to urcité€ nejde a fada studentt vSeobec-
ného lékarstvi pozndva obory, jimz se pak v Zivoté vénuje, tfeba az
v Sestém roc¢niku.

Dulezité je n€které obory trosku prorezat, nékteré vice propojit
a integrovat, aby vznikl prostor pro Sesty roc¢nik, ktery by mél byt
velmi prakticky a mél by probihat bud ve fakultnich nemocnicich,
nebo jinde v nemocnicich. Vim, Ze fada lékarskych fakult Sesty
ro¢nik nebo ¢ast Sestého rocniku realizuje v jinych nemocnicich
nez v matefskych, tfeba v okresnich. A to je spravné, protoze tak
se student seznami s redlnym chodem mediciny.
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Pak by bylo mozné i n€jak resit kompetence, tfeba po roce praxe.
Vsichni vime, Ze lidé po dvou tfech mésicich po absolvovani zaci-
naji slouzit a nedélejme si iluze, zZe ke kazdému vykonu k sobé né-
koho povoldvaji. Tady by mél byt mezikrok, tfeba po roce, zapoci-
tavat néjaké dovednosti, nastavit néjaky prvni level, kmen, pak
atestaci.

<2 85: Rad bych dal slovo kolegyni, kterd mezi nds prisla. Mohla byste
se predstavit, fict, co mdte za sebou a jakeé jsou vase zkusenosti?

Barbora Vyhnankova (BV): Jsem absolventka 2. 1ékarské fakulty,
nyni pracuji na Chirurgické klinice ve Fakultni nemocnici Kralov-
ské Vinohrady, na klinice, ktera spada pod 3. 1ékatskou fakultu
a vramci 3. 1ékarské fakulty jsem zacala d€lat i Ph.D.

S ndavrhem prevést Sesty rocnik do praxe urcité souhlasim, ale
nardzime zde na dva problémy. Prvnim problémem je kontakt s pa-
cientem. Nevim, jak by se na toto pacienti tvarili, a myslim si, Ze
u nich miZeme narazit na problémy. Pacienti mnohdy i ke mné,
jako k mladé 1ékarce, nejsou tiplné pratelsti. A druhy problém, na
ktery mtizeme narazit, je, Ze stile bude hodné student(i a malo
lékar.

2 RS: Jd jsem velky fanda studentské organizace, a kdyz jsem vy-
razil na prvni setkdni ucitelti v Evropské unii, kde se nastavuje, co se
bude ucit, setkdni se tcastnily témeér vsechny zemé z Evropske unie,
kromeé Ceské republiky a Slovenska. To jsem byl prekvapeny. Ted' mé
ale potésilo, Ze jsem tam vidél i zdstupce ceskych studentti. Byli z vasi
organizace, sponzoruje je komora a libi se ndm jejich zpétnd vazba na
resené véci, na to, co by chtéli mit v postgradudlu. Jaky je vas pohled?
Pro nds je prinosné, kdyz mdme zpétnou vazbu na to, co se v které
zemi studentim osvédcilo, nebo naopak neosvédcilo.

Ondrej Holc¢ak (OH): Ja jsem v soucasné dobé v Sestém roc¢niku,
to znamend, Ze budu nastupovat jako mlady lékat. A myslim si,
atikdm toinazakladé toho, Ze jsem byl na stazich, tieba ve Finsku,
Ze ve svété je mnohem vétsi zapojeni studentt od patého, Sestého
ro¢niku do klinické praxe. Jsou vice propojeni s pacienty, ti jsou na
to zvykli a studenti toho béhem praxe mohou i vice vykonavat. To
si myslim, Ze je zdsadni véc, a také si myslim, Ze by ndm to v Sestém
ro¢niku pomohlo, abychom si mohli vykony vyzkouSet v praxi.
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C2RS: Jests bych se rad vrdtil k bodu, ktery byl zminén v tivodu, a to,
jak se maji vybirat medici. Ve stomatologii je situace docela kriticka.
U nds jsou asi nejchytrejsi déti z celé republiky, protoze stomatologie
je extrémné prestizni. Ovsem pak zhruba od tretiho rocniku studia
potkdvdam nestastné slecny, kterym nékdo rekl, Ze jako zubni [ékarky
budou bohaté, a ony béhem studia zjistily, Ze vlastné studuji Femeslo.

V Americe je vybér hodné peclivy, aby bylo dost studentt i stu-
dentek, délaji se testy s pomoci Al, méfi se i Sikovnost uchazec.
V Rakousku v soukromé skole v Kremzi, kterd ma sama vic stoma-
tologil, nez nabira Ceska republika a Slovensko dohromady, to pro-
biha tak, Ze prvni ro¢nik studia je pouze prakticky a teprve poté
maji anatomii. Takto nastavené je to proto, aby studenti zjistili, zda
je obor bude bavit. Takze jak ale nejlépe vybirat studenty?
Americe, ona md velmi zvlastni problém. KdyzZ jsem byl v Bostonu
a trikrat jsem se zeptal, jak dékan rozhoduje o prijeti student,
nedostal jsem Zadnou odpovéd. Bavil jsem se o tom s panem pro-
fesorem LukeSem a on mi rekl, Ze se na to také nékolikrat ptal
a také se to nedozvédél.

Ten systém je takovy, Ze sdm dékan fekne, koho pfijme. Tam je
takova situace, Ze z bohatych rodin né€kdo ve ¢tvrté generaci stu-
duje na stejné college jako jeho predci a v§ichni okolo akceptuji, Ze
dékan umozni studium zdka na zdklade€ toho, Ze jde o bohatou ro-
dinu.

Umi si nékdo predstavit, Ze by v Ceské republice dékan nebo rek-
tor tekl, ze téchto pét studentd prijme proto, Ze jsou z bohatych
rodin, které mu daly penize, Ze tyto tfi studenty pfijme, protoze
jde o treti generaci 1ékarti v jedné rodiné, a teprve pak, Ze budeme
prijimat ostatni uchazece o studium? Tak tohle je systém, za ktery
by u nas rektora odvedli v poutech.

Ja se domnivam, Ze béhem prijimaciho fizeni je tfeba zvazit né-
kolik aspektti. Prvni aspekt ukazuje, jak student studoval. Studenti
v soucasné dobé maji stdle lepsi tiroven. Pramér tspésnych stu-
dentt a vysvédceni ze stfednich Skol se vylepsuji, pocet samych
jednic¢kart stoupd. To ukdze historii studenta. I kdyz to uplné€ ne-
plati, protoZe nékdo mtiZe mit Spatné vysledky na stfedni skole, ale
bude motivovan pro studium na vysoké Skole a pro vybranou praci.
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Ja osobné jsem zastdval ndzor, ktery je ovSem nerealisticky, a to dat
vSem lidem v prvnim ro¢niku Sanci a béhem né;j si studenty vytii-
bit.

Druhd véc je znalost, ktera je fixni, to ukazi testy. A pak je otazka
pohovord, ke kterym ja mam ambivalentni pocit, protoze béhem
nich na jedné strané pozname c¢lovéka, jaky je, jak reaguje, jak je
empaticky a podobné, ale na strané druhé kazda zkusebni komise
je jinak nastavena. Jedna je vlidnéjsi, nékdo je naro¢néjsi a po-
dobné. Toto sladit neni snadné, i kdyz dnes jsou uz preformované
dotazniky, které by tyto vlivy mély eliminovat.

Takze asi by vybér mél byt néjak vicefaktoridlni, abychom si
mohli vybrat co nejlépe. Aby ,,imrtnost student“ byla co nej-
mengi. ,Umrtnost“ je vétsinou dana tim, Ze studenti béhem prv-
nich tydnt studia zjisti, Ze medicinu vlastné délat nechtéji. Sedm-
desat procent studentfi, ktefi kon¢i 1. 1ékatskou fakultu, nejde ani
k prvni zkouSce, protoZe uz vi, Ze toto studium pro né neni.

VK: Myslim, Ze podobnou zkuSenost ma i 3. 1ékarska fakulta.
Nam se osvédcily tfi pisemné testy plus vSeobecnd inteligence
a pak druhé kolo dstni. Myslim si, Ze toto je jeden ze sméru.

MR: Nasim tkolem je zjistit motivovanost uchazec¢d. My jsme
unds na univerzité na lékarské fakulté dospéli do stadia, Zze mame
vic samych jednickar{i, nez kolik jsme jich schopni pfijmout.
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A protoze jsme slibili akademickému senatu, ze nebudeme bez
prijimacich zkousSek prijimat neomezené mnozstvi student, mu-
seli jsme aplikovat dalsi parametry, které pribydou k jednickam.

Pokud v Americe je jednim z parametri to, Ze prokazete, ze jste
nékde v nemocnici pracoval driv, nez jste nastoupil na skolu, pak
to je parametr, ktery hleddme. Aby i v néjakych stfedoskolskych
projektech studenti ukdzali, Ze maji zdjem o obor. U nds délame
juniorskou akademii, diky niz studenty vtdhneme do déje, uka-
Zeme jim, co je ¢ekd, a mnohym studium i rozmluvime.

PW: U nds na 3. lékarské fakulté mame dvoukolovy systém zmi-
nény panem profesorem Komarkem dlouhou dobu, mozna dvacet
let, a jsme s nim velmi spokojeni.

Prvni kolo jsou testy, do druhého kola postoupi asi tfetina ucha-
zecl a ve druhém kole vybereme asi polovinu. Druhé kolo jsou
osobni pohovory a ty nejsou viibec o znalostech. V nich se zaji-
mame o motivovanost, jak zdjemci o studium reaguji, jak jsou em-
paticti a podobné. Rozhovor je strukturovany a vychdzi z velmi
dobrého dotazniku, ktery nam pripravili profesiondlni psycholo-
gové.

OH: Ja bych rad reagoval na pana profesora Repka. Myslim si, Ze
miftite spravnym smérem, co se motivace tyka, ale mam mnoho
kamarada, a nakonec jsem také jednim z nich, kdo k motivaci,
k tomu, Ze medicina je opravdu spravny vybér, dospéli az ve dru-
hém roc¢niku. Ja sdm jsem volil mezi medicinou a farmacii, prihla-
sil jsem se na obé skoly, dostal jsem se na né€ a az v pribéhu studia
jsem zjistil, Ze chci délat medicinu.

Takze se trochu bojim kritéria motivace uz pfi hlaseni se do prv-
niho ro¢niku, protoZe mtze odpadnout néjaké procento lidi, kteti
by motivaci mohli ziskat az béhem studia, a pokud by dostali Sanci,
byli by skvélymi 1ékafri.

2 gs: Druhy bod dnesniho vecera je kontroverznéjsi. Je jim pripo-
minka, Ze se béhem studia stdle dokola opakuje stredoskolskd biologie,
chemie a fyzika, a Ze pokud chceme medicinu vice praktickou, jsou jen
dvé moznosti, jak to udélat. Bud' zkrdtime teorii, nebo dojde na vétsi
provdzadni teorif s klinikou. Kdyz se studentti patého rocniku zeptdm,
co to je nutrigenomika, a ve vykladu nutricnich chorob co to je atero-
genni, nedokdzi to zdtivodnit, nemaji vazbu mezi genetikou a klinickymi
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priklady. Pokud by se toto vice provdzalo, véci by to prospélo a myslim
si, Zze nékteré fakulty to uz naznacuiji.

VK: My jsme kdysi ddvno, v sedmdesatych letech, mivali na fa-
kultach, Ze se stiedoskolska biologie ucila znovu. Bylo to proto, Ze
byla riznd troven znalosti studentti z gymnadzii. Nékterd gymnadzia
meéla vynikajici biology, a jinde tomu tak nebylo.

Kdyz jsem se pak dival na rtizna kurikula nasich fakult, jak se uci
lékatska biologie a 1ékatska chemie a fyzika, tfeba v Brné toto ex-
celentné prednasi Ondra Slaby, jinde to mtze prednaset asistent,
ktery takové zkuSenosti nemd, nedokaze dobie prednaset a neumi
predmét s klinikou skloubit. Ale urcité se to dd ud€lat tak, a ja my-
slim, Ze na 3. 1ékarské fakult€ to tak je, Ze biologie, chemie a fyzika
jsou skloubené s klinickou praxi. Na fadé evropskych fakult stu-
denti vidi od prvniho druhého ro¢niku pacienty, coz je dalsi dobra
véc. U nds je dva roky teorie, dva roky preklinika a az na konec je
klinika, coZ neni iplné dobre.

TZ: Ja bych fekl, Ze se teoretické obory vyrazné méni a méni se
z toho divodu, Ze snahou lidi, od anatomu pres biochemiky az po
genetiky, je davat aktualni otdzky a praktika. Ukaze se, jak se sek-
venuje, aby to studenti vidéli a pochopili. To jsou véci, se kterymi
se Casto student vic v zivoté nesetkad. VSichni feknou, udélame PCR,
aby kazdy vidél, co je jeho podstatou. U genetiky je snaha ukazovat
vyznam pro patologii ¢i onkologii, kde moderni 1écba bude na
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zakladé genetického testovani. Ukazuji se provazani anatomie a or-
topedie pomoci zobrazovacich metod.

Studenti si ndm v patém rocniku pri klinické biochemii stézuji,
Ze vnitini prostredi slySeli uz poctvrté, ale u zkousky a u diskuse
to tak nevypada. Cast informaci zapomeneme, jen ¢dst ndm utkvi
v pameéti. Ale myslim si, Ze fada pfedmétt dava klinické priklady,
ale samoziejmé je tfeba jich ddvat jesté vice.

<2 RS: Rad bych se dotkl oblasti Al. Jsem zodpovédny za Al ve Své-
tové stomatologické organizaci, ¢dstecné i ve Svétové zdravotnické
organizaci. Kdyz k ném ze svéta prijdou narizeni tykajici se Al, tak ta
pisu jé. My jsme méli v zdri setkani k tomu, jak budeme ucit medicinu
s Al, a to mé fascinovalo, protoze jsou skoly, které jsou v tomto uz
hodné daleko. Nejddl je asi Videri a Mnichov, hodné daleko je Dublin,
kde Al vyuzivaji na dstni zkouseni, diky ni je mozné mérit i zrucnost
a progres. Byl konsenzus, Zze Al nesmime zakazovat a Ze naopak mu-
sime ucit tak, aby si studenti s ni zvykli pracovat, protoze treba v ra-
diologii ¢i onkologii bude doba, kdy bude non lege artis nepracovat s Al.
Takze je potreba, aby lékari s ni uméli pracovat. Jak na tento trend
zareagujeme v Cesku?

MR: Mam cCerstvou zkuSenost s navigaci ¢i feknéme robotizaci
v chirurgii. J4 jsem se jesté ucil pracovat motoricky, mit vizualizaci,
propojit mozek s rukou. Kdyz jsem s tou navigaci pracoval, zjistil
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jsem, Ze minavigace vdanou chvili zablokovala mozek a zacal jsem
se spoléhat na obrazovku a na pfistroj. To je néco, s ¢im budeme
muset s novou generaci pracovat, aby lékati uméli oboji. Jak pra-
covat manudlné, tak s pomoci robott, navigaci a podobné. Protoze
se pravdépodobné blizi doba, kdy se 1ékat po vykonu, ktery nedo-
padne dobte a kde byla navigace, bude zodpovidat z toho, pro¢
robota ¢i navigaci béhem operace nevyuzil.

PW: Al je skvéla pro diferencialni diagnostiku. V internich obo-
rech je naprosto tizasna. Ale bez klinické zkusenosti by jeji inter-
pretace mohla byt tézky omyl. Klinickd zkuSenost je zcela zdsadni
a zastane zasadni. Medicina je ¢im dal vic véda a je ¢im dél vic
technicka, ale vzdycky zlistane trosku uménim.

<2 RS: Predhodim ted' téma, které je trochu neprijemné - soukromé
vysoke skoly. Ve sveéteé jsou skoly trojiho typu: jsou soukromeé pro pro-
fit, soukrome non profit a stdtni. Soukromeé skoly pro profit bych v me-
diciné oznacil za peklo, o téch se mi ani nechce moc mluvit. Ale skoly
non profit, to je téma zajimave, protoze vime, Ze nejlepsi skoly v Ame-
rice jsou soukromé non profit, tfeba Harvard. To neni stdtni skola, to
je skola soukromd non profit. Moje zkusenost se skolou v Kremzi v Dol-
nim Rakousku, kterd je ndm mentdlné blizkd, je dobrd. Mélo by u nds
smysl mit vysokou skolu non profit?

28546 bych jesté k tématu priloZil otdzku: Priplatil by si medik za to,
Ze by mél individudlni vyuku? Myslim, Ze by si rdad priplatil asi kazdy
medik, protozZe kdyz jakou dobu ¢ekd na chodbé, nez odnékud prijde asi-
stent, je to Spatné. Pokud by skoly tohoto typu mély maly pocet studentti
a mely by kvalifikovany persondl, urcité by mély velmi kvalitni vyuku.
TZ: Soukromé skoly u nds jsou trosku jiné nez v anglosaském
svété. Otazka, kterd by méla zaznit, je: I kdyZ bude studentti na
soukromych skolach malo, ¢isté teoreticky, kde se budou ucit? Pro-
toze, jak profesor Svacina zminil studenta cekajiciho na chodbé,
na té chodbé budou cekat dva, jeden ze statni a druhy ze soukromé
skoly, nebot Iizkova kapacita se nenafoukne. Je to otdzka trhu préace
a je to investice, u které si nejsem uplné jist, zda by se vratila. Ko-
legové v Polsku soukromé skoly zkouseji, délaji je, ekl bych, na
nedobré urovni, a uz tam zasahuji evropské organy. V Némecku
myslim neni Zidna soukromd medicina, v Holandsku také Zadna
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neni. Vtomto prostoru bych rekl, Ze to neni zvykem, aby medicina
byla soukroma.

PW:J4 nevim, jak to chodi ve stomatologii v Turecku nebo v Por-
tugalsku, ale souhlasim naprosto s Tomadsem Zimou, Ze v Evropé
ve vSeobecném lékarstvi moc soukromych $kol neni. Mohu fict
tolik, Ze jsme v asociaci dékant projedndvali relativné nedavno,
konkrétné 3. zari, situaci, kdy slovenska lékaiska fakulta pozadala
nase Ministerstvo Skolstvi, aby tady v Praze mohla mit soukromou
pobocku na vyuku zahrani¢nich studentti. My jsme se proti tomu
jako Asociace dékanii lékai'skych fakult CR postavili viemi osmi
hlasy a napsali jsme rektorovi a dékanovi té vysoké skoly, ze s tim
nesouhlasime. Zatim tato véc jeSté neni Upln€ vyfeSend a jsem do-
cela zvédavy, jak se to bude dél vyvijet.

Je to takovy zvlastni plan. Kdyz jsme probirali s kolegy, proc se
k tomu takto postavit, hlavni problém jsme vid€li v tom, ze by to
byla nerovna soutéz. Takova S$kola by méla moznost platit ucitele
lépe, nez maji stavajici Skoly, protoZe by méla vic penéz, a tedy by
existujicim lékarskym fakultam pretahla klicové pedagogy. A to by
ohrozilo soucasné lékarské fakulty.

TZ: Ja jen doplnim, toto mé€la byt pobocka verejné slovenské
skoly. To nebyla soukroma skola.

VK: Ja si myslim, Ze to, co déla ceské fakulty dobrymi fakultami
unds i ve svété, je dlouhd tradice, ktera se predava v jednotlivych
fakultnich nemocnicich z generace na generaci. To jsou nékolika-
generacni tymy. A naraz né€kde vytvorit dobrou lékatskou fakultu
povazuju za nemozné.

<2 85: Rad bych se zeptal naseho mladého kolegy: Co byste ve vasem
studiu udélal jinak? Jak to vidite jako student sestého rocniku?

OH: Uvital bych mnohem vic ¢asu na rozvoj svého zamérenti. Ja
bych byl rad anesteziolog a spoustu praxe jsem musel ziskdvat ve
svém volném case.

Uvital bych moznost omluvy absence v jiném predmeétu, nevim,
jak moc je to realné.

Treti lékatska fakulta zajistila, a jsem za to neskutec¢né rad, ze od
studijniho roku 2027-2028 bude mozné v Sestém rocniku jit na
Sestitydenni staz jakéhokoli oboru i vyzkumu. To je krok, ktery my
studenti citime, Ze je potreba.
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$S: Co si mysli nase kolegyné?

BV: Souhlasim s kolegou v tom, Ze by bylo pfinosné, kdyby béhem
studia bylo mozné stravit né€jaky ¢as v dopolednich hodinach na
pracovisti nebo v oboru, ktery bych chtéla vbudoucnu délat. Druha
lékarska fakulta méla takzvanou K 10, coZ bylo ¢trndct dni s 1éka-
fem z oboru, ktery jsme si mohli vybrat napfi¢ celym Motolem.
Myslim si, Ze nyni doslo k néjakym zméndm kurikula, kdy se tato
doba snad navysila na nékolik tydni. Ale uz jsem bohuzel s 2. 1é-
karskou fakultou ztratila kontakt, tak presné nevim. Ale myslim
si, ze 1ékatské fakulty naslouchaji svym studentiim a snazi se jim
vyhovét.

2 ss: Myslim, Ze toto je pékny zdvér. Téma dnesniho vecera jsme
vycerpali. Jen upozornim, Ze pristi tyden vyjde knizka z letosnich Clubd,
tedy z Clubli pofddanych v roce 2024. Nebude v ni pouze tento Club,
ktery bude az v knizce pristi, jez vyjde v roce 2025.

Nez se rozloucime, chtél bych vas pozvat na dalsi Cluby, v lednu
bude tématem analyza Ceskych kostnic a nemoci nasich predkd.

Dékuji za uicast véem diskutujicim. Hezky vecer.

RS: Hezky vecer.



24 44, Club J. €. Purkyne

Nemoci
minulého tisicileti

Tématem letosniho prvniho Clubu J. E. Purkyné byly Nemoci
minulého tisicileti. Diskutovalo se nad knihou Tisic let nemoci
avalek z kostnic Cech a Moravy, jejimiZ autory jsou profesor Smrcka,
ktery prijal pozvani do Clubu, a MUDr. Zdenka Musilova. Druhou
knihou, nad niZ se debatovalo, je kniha s nazvem Patologické
mikroskopické nalezy v kosternich pozistatcich vyznamnych
osobnosti Ceské historie, jejimz autorem je profesor Ctibor
Povysil. I on se vecCera osobné zucastnil.

Club s poradovym cislem ctyricet Ctyri se konal ve stfedu
29. ledna 2025 v prazském Lékarském domé a u vefejnosti vyvolal
velky zajem.

Pozvani do Clubu prijali:

« RNDr. Katefina Podolskd, Ph.D. — Ustav fyziky atmosféry
AV CR

« prof. MUDr. Vaclav Smrcka, CSc. - Ustav déjin 1ékarstvi a ci-
zich jazyk 1. LF UK Praha

« prof. MUDT. Ctibor Povysil, DrSc. — Ustav patologie 1. LF UK
a VFN v Praze

« prof. MUDr. Ivo Mafik, CSc. — pfedseda Spolecnosti pojivo-
vych tkani CLS JEP

Club moderovali profesor MUDT. Stépdn Svaédina, DrSc., pred-

seda CLS JEP, a profesor MUDT. Jan Skrha, DrSc., 1. mistopied-

seda CLS JEP.

= Stépdn Svacina (55): Vitém vds na dalsim Clubu Jana Evangelisty
Purkyné, ktery nese poradoveé cislo ctyricet ctyri. Dnes vds vitdm spo-
le¢né s panem profesorem Skrhou, ktery se mnou bude vecer mode-
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rovat. Tematem dnesniho Clubu jsou Nemoci minulého tisicileti. Dnesni
Club bude takové zamysleni nad dvéma knihami. Prvni z nich se jme-
nuje Tisic let nemoci a vdlek z kostnic Cech a Moravy a je to kniha, jez
vznikla na zdkladeé analyz kosti, které byly uloZeny v kostnicich na na-
sem uzemi. Druhd kniha se jmenuje Patologické mikroskopické ndlezy
v kosternich pozistatcich vyznamnych osobnosti ¢eské historie, tato
kniha se snazi objasnit nékteré zdravotni potize zndmych ceskych
osobnosti.

V tivodu dnesniho vecera dostanou slovo hlavni autori téchto knih,
kteri si pripravili prezentaci, na niz se spolecné podivdame. Nejprve bych
ale rdd predstavil dnesni hosty. Do Clubu prisel pan profesor Povysil,
ktery je autorem knihy o patologickych ndlezech, privitdm pana profe-
sora Smrcku, ktery je autorem knihy pojedndvajici o ndlezech z kostnic.
Ddle privitdm pana profesora Marika a pani doktorku Podolskou z Aka-
demie véd CR, kterd u nds v Clubu jiz jednou byla. Vsem dékuji, Ze jste
dorazili, a ddvdm slovo panu profesoru Smrckovi.

Vaclav Smrcka (VS): Mili pratelé, jsme radi, ze jste prisli na
dnesni diskusni vecer. Rad bych prezentoval néco z knizky Tisic let
nemoci a valek z kostnic Cech a Moravy, kterou vydalo nakladatel-
stvi Grada Publishing pod vedenim pana $éfredaktora doktora
Miroslava Lomicka.

Nékdo se muiZe ptat, jak jsme se dostali ke kostnicim, protoze
jsme se vénovali spiSe obdobi pravéku. Bylo to tak... V roce 2016 nas
oslovili farari z Vysociny s tim, Ze u nich dochazi k problému,
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protoze kostnice napadly plisné a knéZi se obavali, Ze kosti budou
muset pohtbit a Ze po nich zistanou jen prazdné budovy. My jsme
nasledné provedli testovani a zjistili jsme, Ze plisni byl ¢erny asper-
gillus, ktery si vybiral z kosti zinek. Proto jsme pozadali o pomoc
pana docenta Klana, toxikologa z nasi 1. 1ékarské fakulty, a on pro-
vedl tspésnou sanaci. TakZe béhem tii let doslo k vycisténi. Na-
sledné nam Ceska biskupska konference povolila celorepublikovy
vyzkum kostnic. A my, tedy ja a Zdenka Musilovd, jsme mohli v co-
vidovém roce 2020 provést vySetieni ve 43 kostnicich.

Je tfeba Tici, Ze cesty do kostnic vlibec nebyly jednoduché. Do
Smecna jsme dojeli s odtahovou sluzbou, protoze jsme u benzinové
pumpy namocili klice od auta. Takze jsme se odtamtud nemohli
dostata museli jsme zavolat odtahovou sluzbu. Pan z odtahové sluzby
auto nastartoval, ale ke kostnici nds rad€éji doprovodil. Coz bylo velké
prekvapeni pro pana farare, Ze ptijizdime s odtahovou sluzbou.

Ani pristupy do kostnic nebyly jednoduché. V Koutimi byl pfistup
pouze okénkem o velikosti 45 x 45 centimetr(i. Okénkem se protahl
jediné mistni kostelnik, ktery mél tizkd ramena, a dlouhymi ntizkami
na ovoce vytahoval z kostnice ven kosti na Cl4 datovani, abychom
mohli zjistit, Ze jsou
z husitského obdobi. Po-
dobné to bylo ve Velisi,
kde jsou dvé kostnice -
Ocistec a VzktiSeni. Do
Ocistce se Zdenka do-
stala, ovSem do Vzkri-
Seni uz ne, protoze pod
okénkem, které vedlo
dovniti, byla velka
hloubka. Takze zdoku-
mentovat jsme mohli
pouze Ocistec.

Do Vamberka jsme
prijeli vzimé, v zimnim
havu. Vamberk je més-
tem krajek a krajky jsou
roztazené i po tamnim
kostele. V kostnici pod






