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Vojenska zdravotnicka sluzba Armady Ceské republiky prochazi v soucas-
nosti zasadnimi zménami, které by mély znamenat vyrazné navysenijejich
schopnosti. Problémem zUstava nedostatek odborného zdravotnického
personalu uréitych specializaci k naplnéni téchto ambici. Armada Ceské
republiky k dnesnimu datu disponuje pouze 35 chirurgy. Vysledky prove-
deného dotaznikového Setfeni ukazuji jejich vysokou odbornou uroven
a pripravenost k nasazeni do mnohonarodnich uskupeni v zahranicnich
operacich, na druhou stranu kladou spoustu otazek do budoucna.

The Czech Army Military Medical Service is actually going through radical
changes that could lead to the strong enhancement of its capabilities.
The problem is a shortage of health personell in some specific medical
branches to fulfill these ambitions. There are only 35 surgeons in the
Czech army at present. Results of questionnaire survey performed in this
group show a high level and preparedness for multinational deploytment
in foreign missions, on the other hand put a lot of questions for future.

Vojenska zdravotnicka sluzba; schopnosti; chirurg; zahrani¢ni operace.

Military Medical Service; Capabilities; Surgeon; Foreign Missions.

49



Vojenské rozhledy ¢. 2/2020 Vojensky chirurg — ohrozena profese v ACR?

UvoD

Vojenska zdravotnicka sluzba Armady Ceské republiky (vVzdrS| ACR) prochazi v soucas-
nosti zménami, jejichz cilem je rozvoj schopnosti s horizontem dosaZeni v roce 2025, jak
je uvedeno v Koncepci rozvoje Vojenské zdravotnické sluzby (dale jen Koncepce rozvoje
VZdrSl) z roku 20181, Mezi hlavni cile patfi mj. nové vytvofeni dvou polnich nemocnic
urovné Role 2 B se schopnosti vyclenéni predsunutého chirurgického prvku (Forward
Surgical Element, FSE), dvou odsunovych sbéren ranénych (Casualty Staging Unit, CSU)
a dalsi roty nemocniéni (logistické) podpory. Stavajici 6. a 7. polni nemocnice (PN) maji
byt materialné obménény a personalné doplnény. V prvni fazi by se mélo jednat prede-
vsim o modernizaci zdravotnického vybaveni (material a chybéjici zdravotnické moduly)
6. PN, do roku 2025 paki 7. PN. Zac¢lenénim obou nové vybudovanych CSU by fakticky do-
Slo k dosaZzeni Urovné Role 2E a Role 3 u jednotlivych PN. FSE pak bude schopen nasazeni
jako chirurgickd jednotka k posileni Role 1 v operaci (zejména v pfipadé praporniho
tkolového uskupeni, PUU). Kapacity a schopnosti polnich zdravotnickych prvkd by tak
mély v cilovém stavu umoznit soubézné nasazeni az dvou PN k zabezpeceni zdravotnické
podpory dvou brigadnich Ukolovych uskupeni (BUU), idedlné s moznosti rotace. Tento
rozsah vystavby a poZadovanych schopnosti vznikl na zakladé auditu, ktery provedia
Agentura vojenského zdravotnictvi (AVZdr) jiz v roce 2017 a je obsaZen v Koncepci roz-
voje VZdrSl. Spinéni véech téchto poZadavki na zdravotnické zabezpeéeni BUU a dalsich
Gkol@ vyplyvajicich z ambic a zavazki CR ovéem vyzaduje navys$eni systemizovanych mist
VzZdrSl o vice nez 1000 osob a investice v fadech stamilionl korun. | podle Koncepce
rozvoje VZdrSl jsou ovsem pozadovany rozsah navyseni personalu a realizace vsech vyse
uvedenych investic v daném ¢asovém obdobi obtizné dosazitelné. PInéni zavazkd ACR
mad byt tedy nadale postaveno na soucasné modularni struktufe a pfislusnici zdravot-
nickych jednotek budou vyclenéni do nékolika navzajem nekolidujicich pohotovostnich
uskupeni. Tento pfistup je oviem dlouhodobé neudrzitelny. Cilem prace je popis aktual-
niho stavu persondlnich kapacit v relativné Gzké, ale z hlediska funkénosti VZdrSI dilezité
skupiné Iékarli — chirurgd. Z hlediska nasazeni ptislusnikd VZdrSl do zahrani¢nich misi
k pInéni mezindrodnich zavazkl jsou vojensti vSeobecni a Urazovi chirurgové (trauma-
tologové) zcela nepochybné nejvice vytéZovanou skupinou lékarl — specialistd v rdmci
ACR a jejich dostate¢ny pocet je nezbytny k personalnimu pokryti pldnovanych zmén
v budované struktute zejména polnich zdravotnickych prvka.

1 METODIKA

K 31. fijnu 2019 bylo v ACR celkem 38 lékaiti — vojaka z povolani (VZP), ktefi méli
specializaci v oboru chirurgie, Urazova chirurgie (ev. traumatologie), nebo byli alesporn
zarazeni do nékterého z vyse uvedenych vzdéldvacich program( a jsou v pfipravé k ziska-
ni téchto specializaci (28 atestovanych a 10 neatestovanych) viz graf ¢. 1-2.

1 Koncepce rozvoje Vojenské zdravotnické sluzby. Praha: Ministerstvo obrany, 2018.
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Graf ¢. 1: Vékova struktura vojenskych chirurgt (stav k 31. fijnu 2019)
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Graf €. 2: Délka praxe v oboru (stav k 31. fijnu 2019)
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K ziskani prehledu o jejich odbornych zkusenostech véetné téch ze zahranicnich misi,
o jejich aktualnim pracovnim zarazeni, mife splnéni kvalifikacnich poZadavkd, ale i na-
zor{ na soucasnou situaci VZdrSl ACR v oblasti vojenské chirurgie a stavu pFipravenosti
k moZnému vyslani do mise byl vytvoren dotaznik, ktery jim byl po¢atkem listopadu 2019
zaslan v elektronické podobé cestou e-mailu. Kolegové byli pozadani o jeho vyplnéni a
zpétné odeslani do konce meésice listopadu 2019. Dotaznik obsahoval zakladni udaje
(hodnost, jméno, vék, rok promoce, délka odborné praxe, soucasné pracovni zarazeni,
ziskand specializace, dosazena urovenn STANAG z anglického jazyka) a dale cilené
otazky zamérené na zkusenosti ze zahrani¢nich misi, znalost zakladnich doktrinalnich
dokumentl NATO v oblasti vojenského zdravotnictvi a schopnost pracovat podle nich
v ramci mezinarodniho tymu, porovnani odborné drovné nasich lékarl — chirurgl
s alian¢nimi kolegy vcéetné pfipadného navrhu na zménu jejich pfipravy pred vyjezdem
do mise. Posledni ¢ast dotazniku se zamérovala na zjisténi, zda absolvovali néjaky druh
kariérniho kurzu, jak jsou spokojeni s nastavenym kariérnim radem a jestli v dohledné
dobé poditaji s ukonéenim sluzebniho poméru VZP.

2  VYSLEDKY

Navratnost dotazniku Cinila 63,2 % (24 z 38 oslovenych, z toho 16 atestovanych a 8 ne-
atestovanych chirurgll). Na zakladé ziskanych udaji z dotaznikového setfeni byla prove-
dena analyza soucasného stavu ve skupiné vojenskych chirurgl. Autofi si jsou samozrej-
mé védomi urditych slabin konstatovanych zavér( na zékladé tohoto Setreni vzhledem
k procentualni mite zapojeni vojenskych chirurgll, nicméné na zakladé verejné dostup-
nych Udajll Ize predpokladat, Ze prezentované vysledky a zavéry jsou spiSe optimistictéj-
$i, nezZ je redlny stav.

Otazka 1: Zucastnil/a jste se zahraniéni mise?ZkuSenosti s nasazenim v zahrani¢ni misi
ma 70,8 % (17/24) respondentd, pficemz ve skupiné atestovanych chirurgl se jednd o
93,8 % (15/16), ve skupiné neatestovanych chirurgl pak o 25 % (2/8). Témér polovina
atestovanych chirurgl se zGc¢astnila mise opakované viz graf ¢. 3.
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Graf €. 3: PocCet Ucasti v zahrani¢ni misi

Otazka 2: Mate zkusenosti s nasazenim v ramci mnohonarodniho uskupeni?Zkusenos-
ti s pdsobenim v ramci mnohonérodniho uskupeni ma celkem 66,7 % (16/24) vojenskych
chirurgl, z toho 87,5 % (14/16) atestovanych a 25 % (2/8) neatestovanych.

Otazka 3: Jste schopen pracovat v mezindrodnim tymu?Schopnost pracovat v mezina-
rodnim tymu udavaji vSichni chirurgové bez rozdilu.

Otazka 4: Jaké zndte zakladni doktrindlni dokumenty NATO v oblasti vojenského zdra-
votnictvi?Znalost zakladnich dokumentd NATO tykajicich se vojenského zdravotnictvi
udava pouze 37,5 % chirurgtl, z toho ve skupiné atestovanych pouze 43,8 % (7/16), coz
je v kontrastu s poctem, ktery uddval zkusenosti s plisobenim v ramci mnohonarodniho
uskupeni. Ve skupiné neatestovanych chirurgli procento pozitivnich odpovédi
korespondovalo s podilem odpovédi na otazku stran plGsobeni v mezindrodnim tymu.
Nejcastéji zmifiovanymi dokumenty byly MC 326-3 a AJP-4.10.

Otazka 5: Preferujete Vase pfipadné nasazeni v ramci plnéni mezinarodnich ukoll
pouze v ¢eské PN nebo v ¢eském chirurgickém tymu?l kdyZ schopnost prace v mezina-
rodnim tymu udalo 100 % respondentd, tak nasazeni pouze v ramci ¢eské polni nemocni-
ce ¢i Ceského chirurgického tymu by preferovalo 20,8 % (5/24) chirurg, vsichni pak byli
ze skupiny atestovanych.

Otazka 6: Vnimate na zakladé osobni zkuSenosti néjaké zasadni rozdily (pfipadné
nedostatky) v pfipravé ceskych vojenskych chirurgd v porovnani s kolegy z jinych zemi
NATO?Srovnatelnou nebo dokonce lepsi pfipravu nasich vojenskych chirurgld uda-
va 50 % (12/24), horsi pak 12,5 % (3/24) respondent(. Pét respondentd nedokaze si-
tuaci posoudit nebo se k otazce nevyjadfili. Sedm respondent(i (29,2 %) vnima viceré
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nedostatky v pripravé vojenského chirurga v porovnanim se zahrani¢nimi kolegy. Nej-
Castéjsi pripominkou je nedostatecnda prakticka priprava vojenskych chirurgl pred od-
jezdem do mise. Tyka se zejména minimalni moZnosti setkat se v ramci své kazdodenni
praxe se stfelnymi poranénimi a také s feSenim akutnich stavd z dalSich chirurgickych
oborl (napft. hrudni chirurgie, neurochirurgie). Vhodnym fesenim by mohla byt povinna
kratkodoba praxe na téchto pracovistich vidy pred vyjezdem do mise a jiz béhem spe-
cializacni pfipravy absolvovani staZe na zahrani¢nim pracovisti s vysokou frekvenci oSet-
fovani stfelnych poranéni (Jihoafricka republika, Izrael apod.), nebo alespon nékterého
z mezinarodné certifikovanych kurz( pokrocilych traumatologickych technik. V jednom
pfipadé zminovana mala frekvence provadénych operaci na domovském pracovisti a jis-
té ,upozadéni” civilnimi kolegy (paradoxné v ramci vojenské nemocnice, VN) je spiSe
otazkou obecného nastaveni chodu daného chirurgického oddéleni. Nicméné ve spojeni
s praxi na pracovisti, které nema v nasich podminkach statut traumacentra, mize byt
tento fakt jiz vyznamné limitujici. Podle nazoru autora je dalSim slabym mistem v pfi-
pravé nestejné zapojeni (resp. nezapojeni) vojenskych chirurgll zafazenych na ridznych
pozicich do mezinarodnich cviceni. Vyjdeme-li z faktu, Ze v soucasnosti je na sluZzebnich
mistech AVZdr pouze 11 chirurgl, pak vétina vojenskych chirurgd ACR nema moznost
byt do akci tohoto typu zapojena. Dlvody jsou samoziejmé rizné — u kolegll z vojen-
skych nemocnic by jejich nepfitomnost mohla vést k ohrozeni bézného chodu pracovisté,
u kolegli z FVZ UO pak navic i k omezeni vyukovych aktivit, nebo se s nimi k nasazeni do
mise primarné nepocita.

Otazka 7: Co byste uvital/a ke zkvalitnéni spoluprace se zahrani¢nimi kolegy?Prehled
podnétl k moznému zkvalitnéni spoluprace ukazuje prehledné Graf 4 (celkovy pocet
podnétl prevySuje pocet respondentli z divodu viceCetnych odpovédi u nékterych
z nich).
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M (cast na mezinarodnich
cvitenich
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Graf €. 4: PoCty a typy podnétl ke zkvalitnéni spoluprace se zahrani¢nimi kolegy
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Otéazka 8: Absolvoval/a jste v ramci ACR néjaky druh kariérového kurzu?V ramci
této otazky doslo k velmi zajimavym zjisténim. Velka vétsina respondentl nedokazala
odlisit vojensky kariérovy kurz od rtiznych typl odbornych kurz( v ramci specializaéniho
¢i celoZivotniho vzdélavani. Pokud Ize mit ziskané odpovédi za validni, pak urcity druh
vojenského kariérového kurzu absolvovali pouze 2 atestovani a 2 neatestovani Iékafri
(16,7 %). Ve skupiné atestovanych Iékafl absolvovali oba vyse zminéni respondenti
dva kariérové kurzy, pficemz pro potreby tohoto hodnoceni byl zapocitan kurz vyssi
(v jednom pripadé kurz vyssich dlstojnik( a v jednom pripadé aktudlné probihajici kurz
Generalniho stabu). Ve skupiné neatestovanych |ékafl se v obou pfipadech jednalo o
kurz nizsich dUstojnik(. Lze tak konstatovat, Ze pouze 12,5 % (3/24) respondent( spliuje
kvalifikaéni poZzadavky na jednotliva systemizovana mista s pfihlédnutim k hodnosti (u
jednoho neatestovaného lékare je absolvovany kurz nizsich distojnik( nedostatecny
vzhledem k jeho soucasné hodnosti). PoZzadavky na STANAG z anglického jazyka ve vztahu
k hodnosti spliiuje 75 % atestovanych a 87,5 % neatestovanych chirurgl Gcastnicich se
dotaznikové Setreni. Pfekvapujicim zjisténim je, Ze kvalifikacni poZzadavek na STANAG
3333 nespliiuje 80 % (4/5) chirurgl v hodnosti plukovnika, v souctu s chybéjicim
kariérovym kurzem uréenym pro tuto hodnost pak kvalifikaéni poZadavky nespliuje
Zadny z nich!

Otazka 9: Jste spokojen/a s nastavenim kariérniho fadu v ACR ve vztahu k Vasemu
moznému posunu v ramci svého zarazeni?Spokojenost s nastavenym kariérnim radem
vyjadrilo 50 % (12/24) atestovanych a 75 % (6/8) neatestovanych chirurg(, 50 % atesto-
vanych a 25 % neatestovanych chirurgl pak vyjadfilo nespokojenost, nebo se k situaci
nedokazalo vyjadrit. Nespokojenost vyjadrovali zejména chirurgové ve vyssich hodnos-
tech, a to mozna paradoxné nikoliv ve vztahu ke své osobé, ale spiSe k obecnému nasta-
veni kariérniho tadu, ktery neni pro vojenské Iékare v ACR motivaéni. Tyto nedostatky
jsou bohuZel daleko vice vnimany ve skupiné specialistl (z hlediska dalsiho kariérniho
postupu nejvice ohroZené skupiné), ne? zac¢inajicich kolegti, kde zatim ACR udrZuje kon-
kurenceschopnost vici civilnimu sektoru.

Otdazka 10: Planujete v dohledné dobé ukoncit sluzebni pomér VZP?Pouze 12,5 % re-
spondent (3/24) uvedlo, Ze planuji v dohledné dobé ukonceni poméru VZP (v jednom
pfipadé jiz doslo k ukonceni sluzebniho poméru k 1. 11. 2019, v dalsich dvou pfipadech
je ukonceni planovano v letech 2021 a 2022 uplynutim zavazku).

Odborné vzdélany, kvalitné vycviceny a motivovany personal je nejdilezitéjsim zdro-
jem nutnym k rozvoji schopnosti v jakékoliv oblasti ACR. Hlavni vzdélavaci instituci rezor-
tu obrany pro ptipravu zdravotnického Iékarského persondlu zlstava Fakulta vojenského
zdravotnictvi Univerzity obrany v Brné (FVZ UO). Pro potieby ACR vychovava budouci
vojenské lékare v ramci pregradudlniho studia, zabezpecuje postgradualni vzdélavani ve
vybranych lékafskych oborech, provadi vyzkumnou a expertizni ¢innost a pIni fadu dal-
Sich ukolll. Bohuzel pocet absolventl — vojenskych Iékaru, ktefi jsou po ukonceni studia
zarazeni do vybranych Iékarskych obor(, se zda byt nedostate¢ny vzhledem k potfebam
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ACR a jejim deklarovanym mezindrodnim zavazk(im. Otazkou systému celoZivotniho
vzdélavani vojenskych zdravotnickych specialist(i se zabyvala Sinkorové v roce 20162. Ve
svych zavérech jiz tehdy poukazala na mozny hrozici nedostatek lékait v ACR. Jako p¥i-
¢iny uvadéla obecné nizsi zajem o studium lékafstvi ve spolecnosti, zejména mezi muzi,
nevhodné nastaveny systém dalSiho vzdélavani a vojenské pripravy vojenskych lékarq,
ktery jen minimalné reflektuje specifika Iékarské profese, a kariérni fad, pfi jehoz strikt-
nim naplfiovani ztraci v pripadé |ékait — specialisttl ACR konkurenceschopnost. VzdrS|
mUZe pouze obtizné konkurovat nabidkdm pro lékafe prichazejicim ze soukromé sféry
¢i zejména ze zahranici, které mimo vyssi finan¢ni ohodnoceni navic v mnoha pripadech
nabizeji i ,pFivétivéjsi“ (nebo snad srozumitelnéji nastaveny) systém specializa¢niho
vzdélavani v porovnani s CR. Je nutné konstatovat, 7e od roku 2016 nedoglo k 74dné-
mu vyznamnému posunu v feéeni tohoto problému. Situace v oblasti chirurgie se v CR
popsanému stavu nijak nevymykd. Podle analyzy provedené v ramci Ceské chirurgické
spole¢nosti Jana Evangelisty Purkyné (CCHS JEP) pied 2 lety klesa mezi absolventy lékar-
skych fakult zdjem o obor chirurgie, a to zejména mezi muzi. DalSim negativnim trendem
je starnuti populace chirurgt. Dle poslednich Gdaju je 27 % chirurgli registrovanych v od-
borné chirurgické spoleénosti ve vékové kategorii nad 60 let3. MoZnd jesté vice alarmuji-
cim udajem je pouze 60 % aktivnich chirurgl pracujicich na lGzkovych oddélenich mlad-
Sich 50 let?. Dokreslenim celé situace je pak 6 vojenskych lékafu, cerstvych absolventd
FVZ UQ, zapsanych do specializa¢niho vzdélavani v oboru chirurgie béhem poslednich
5 let.Specializacni vzdélavani se Fidi Zakonem ¢&. 95/2004 Sb., o podminkach ziskavani
a uznavani odborné zpusobilosti a specializované zpUsobilosti k vykonu zdravotnického
povoléni lékare, zubniho |ékafe a farmaceuta ve znéni pozdéjSich pfedpisl®. Tento zakon
byl jiz nékolikrat novelizovan a vzdélavaci programy pro obor chirurgie a Urazova chi-
rurgie byly obsahové opakované zménény. Minimalni délka specializacniho vzdélavani
v oboru chirurgie se z plvodnich 5 let (24 mésict povinny chirurgicky zaklad a 36 mé-
sicl vlastni specializovany vycvik) ustdlila od roku 2009 na 6 let (24 resp. 30 mésicl
zékladni chirurgicky kmen a 48 resp. 42 mésicl vlastni specializovany vycvik). V praxi
to znamena3, Ze lékari doposud zarazeni do oboru v jednotlivych letech, kdy dochazelo
k legislativnim zménam, mohou aktudalné absolvovat své specializac¢ni vzdélavani podle
rGznych programda, které se mohou v jednotlivostech lisit. V praxi se nicméné jevi ne-
redlné splnit pozadavky vzdélavaciho programu v tomto minimalnim ¢asovém obdobi.
Podle posledni verze vzdélavaciho programu specializa¢niho oboru chirurgie publikova-
né 29. bfezna 2019 ve Véstniku MZ ¢. 3/2019 musi skolenec v ramci specializovaného
vycviku v délce 42 mésicl mj. dosdahnout minimalné 800 bod(, pricemz jako operatér

2 SINKOROVA, _Zuzana. Optimalizace systému celoZivotniho vzdéldvdni vojenskych zdravotnickych
specialisti ACR. Zdvérecnd prdce v kurzu Generdlniho Stabu. Brno: Univerzita obrany, 2016.

3 PAFKO, Pavel. V3eobecna chirurgie? Rozhledy v chirurgii 2019:98(3), 83-84. Dostupné z: https.//www.
prolekare.cz/casopisy/rozhledy-v-chirurgii/2019-3/vseobecna-chirurgie-109396

4 PAFKO, Pavel. Ceska lGzkové chirurgie. Rozhledy v chirurgii 2017:96(7), 275. Dostupné z: https://www.
prolekare.cz/casopisy/rozhledy-v-chirurgii/2017-7/ceska-luzkova-chirurgie-61726

5 Zdkon ¢ 95/2004 Sb., o podminkdch ziskdvdni a uzndvdni odborné zpisobilosti a specializované
zpusobilosti k vykonu zdravotnického povoldni Iékare, zubniho lékafe a farmaceuta. Dostupné z: https://
www.zakonyprolidi.cz/cs/2004-95/zneni-20190731
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minimalné 400 bodd, za operacni vykony v jednotlivych kategoriich (jako operatér vidy 2
a jako asistent vidy 1 bod za vykon). V praxi to znamena provést minimalné 200 operaci
jako operatér a u dalSich alespon 400 byt asistentem, v idedlnim pripadé pak provést
400 operaci jako operatér. Navic v kazdé skupiné vykonl pak musi provést minimalné
75 % uvedenych poc¢td vykond. Od 1. ¢ervence 2015 je ucinna Vyhlaska MO ¢. 153/2015
Sb., o stanoveni typovych sluZebnich zafazeni s rozhodnou dobou®. Rozhodnd doba se
stanovi podle typovych sluzebnich zarazeni, ktera se cleni na zakladni, velitelskd, stabni
a sluZzebni zarazeni specialistU. Realitou v pfipadé vojenskych chirurgll je doba rozhodna
5, resp. 7 let v zavislosti na Stabnim zarazeni (chirurgové FVZ UO) nebo sluzebnim zaraze-
ni specialistl (chirurgové ve vojenskych nemocnicich a u AVZdr). Nazev jejich sluZzebniho
mista a charakteristiku ¢innosti u jednotlivych hodnosti ukazuji prehledné tabulka ¢. 1-2.

Tabulka €. 1:Vztah vojenské hodnosti a typového sluzebniho zafazeni u vojenskych chirurgt

Hodnost Vojenské nemocnice a AVZdr FVZ UO (Katedra vojenskeé chirurgie)
plk. primar, prednosta vedouci katedry

zéstupce primare, nacelnik PN, zastupce vedouciho katedry-vedouci
pplk. starsi lékar-specialista skupiny, starsi odborny asistent
mjr. |ékaf-specialista odborny asistent
kpt. starsi lékat starsi asistent
npor. lékat asistent

Zdroj: Vyhlaska MO €. 153/20015 Sb., o stanoveni typovych sluZebnich zatazeni s rozhodnou dobou

6 Vyhldska Ministra obrany & 153/2015 Sb., o stanoveni typovych sluZebnich zafazeni s rozhodnou dobou.
Dostupné z: https.//www.zakonyprolidi.cz/cs/2015-153
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Tabulka €. 2: Seznam c¢innosti vojaku stanovenych pro jednotlivé vojenské hodnosti — vypis pro
hodnosti dosazené vojenskymi chirurgy

Hodnost Popis ¢innosti

ti v oboru specializace; odborné, konsilidrni, posudkové a dispensarni ¢innosti (primar)
plk.

-komplexni fizeni ¢innosti katedry (vedouci katedry)

-komplexni Fizeni a veleni polni nemocnici (nacelnik PN)

-poskytovani preventivni, [éCebné a diagnostické péce, pro kterou je nezbytné ziskani zvlastni odborné
zpUsobilosti, spojené s dalsi vychovou specialistll v prislusném specializa¢nim oboru, s provadénim
pplk. narocnych konzilidrnich vysetfeni a s odbornym vedenim zdravotnického tymu (starsi Iékaf-specialista)

-fizeni ¢innosti katedry (zastupce vedouciho katedry-vedouci skupiny) nebo tvir-
¢i feSeni védeckych, vyzkumnych a vyvojovych tkoll pfi vedeni a oponovani se-
mindrnich, diplomovych a védeckych praci (starsi odborny asistent)

-preventivni, [é¢ebnd a diagnosticka péce, pro kterou je nezbytné ziskani specializované zpUsobi-
losti spojena s dalsi vychovou specialistl v prislusném specializaénim oboru (Iékaf-specialista)

mjr.
-vzdélavaci a tvaréi ¢innost pfi vyu€ovani studentd a absolvent( VS, vedeni cvice-
ni, seminard, pribézna kontrola studia, poskytovani konzultaci, poptipadé prezen-
tace a feSeni védeckych, vyzkumnych a vyvojovych tkoll (odborny asistent)

-poskytovani preventivni, [é¢ebné a diagnostické péce, pro kterou je ne-
zbytné ziskani zvlastni odborné zpusobilosti (starsi IékaF)

kpt.

-vzdélavaci a tvréi innosti pFi vyucovani studentl a absolventd VS, vedeni cvice-
ni a semindfl, pribéznd kontrola studia a poskytovéni konzultaci (starsi asistent)

-poskytovani preventivni, |é¢ebné a diagnostické péce pod odbornym dozorem léka-
fe se zvlastni odbornou zptsobilosti po zafazeni do specializacni pripravy (lékaf)
npor.

-vychovné vzdélavaci ¢innost p¥i vyuéovani studentl nebo absolventt VS (asistent)

Zdroj: Natizenivlady €. 60/2015 Sb., o stanoveni seznamu €innosti pro jednotlivé vojenské hodnosti

Podminky pro zarazeni na tyto pozice jsou stanoveny kariérnim radem, ktery definu-
je prislusné kvalifikacni predpoklady (stupen vzdélani) a kvalifikacni poZadavky (Uroven
jazykového vzdélani — STANAG, kariérovy kurz a dalSi poZzadavky). Kariérni rad prinasi se-
péti hodnosti s platem, coz ma vést k vétsi transparentnosti v systému odmérovani a dava
zéruku kariérniho postupu jednotlivce. Ve skute¢nosti ovsem u lékarl-chirurgli, a nejen
u nich, pfinasi znacné rozdily ve finanénim ohodnoceni. V rdmci VZdrSI jsou chirurgové
s atestaci (tedy srovnatelnou odbornou trovni) s hodnostmi od kapitana po plukovnika. Jak
ukazuje tabulka ¢. 3, toto hodnostni rozpéti znamena vyznamny rozdil ve sluzebnim tarifu
(kpt. vs. plk. 26 240 K¢/meésic). Tento rozdil navic neni kompenzovan ani dal$imi néstroji.
Stabilizaéni prispévek podle Natizeni vlady €. 68/2015 Sb., o stanoveni seznamu specialnich
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odbornosti a ¢innosti nezbytnych pro plnéni tkoll ozbrojenych sil a Vojenské policie a vyse
stabilizacniho prispévku, je pro vSsechny lékare stejny. Jedinou moznosti urcité korekce je
pouze mésicné vyplaceny vykonnostni priplatek ve vysi 0,75 — 1,5 % sluZzebniho tarifu pro
hodnost nadporucika az podplukovnika (netyka se plukovnikl) pfiznany na zakladé kazdo-
ro¢niho sluzebniho hodnoceni vojaka, pokud tento byl hodnocen vytecné ¢i velmi dobre.
Maximalni dosazena vyse tohoto pfiplatku ¢ini 15 % daného sluZebniho tarifu. Nezane-
dbatelnym faktem je, Ze i vySe vysluhového pfispévku pri ukonceni sluzebniho poméru
VZP se pocita z primérné vyse hrubého sluzebniho platu za poslednich 5 let. To mizZe byt
dalsim diskriminujicim faktorem, ktery mizZe vést k ¢asnéjsi odchodovosti atestovanych
chirurgli (a 1ékarl obecné), ktefi nemaji redlnou moznost v rdmci svého zarazeni ,prostu-
povat systémem nahoru”. Situaci nenahrava ani jiz zminéna rozhodna doba, ktera mulze
byt pfi nesplnéni kvalifikacnich pozadavk( k postupu na vyssi zafazeni teoreticky pouze
jednou prodlouZena v ramci stavajiciho sluZzebniho zarazeni, v opacném pripadé by mélo
dojit k ukonceni sluzebniho poméru VZP. Pokud vyjdeme z predpokladu, Ze Iékafi — absol-
venti FVZ UO kondi studium v hodnosti nadporucika, pak pfi spInéni minimalni doby sluzby
v hodnosti mohou dosahnout hodnosti podplukovnika ve véku asi 34 let. Pfi aplikaci doby
rozhodné, kterou lze pfi stavajicim sluzebnim zarazeni 1x prodlouzit, mGze dojit k situaci,
kdy ACR bude ptichazet o zkusené chirurgy v produktivnim véku na vrcholu jejich schop-
nosti (tedy kolem 45 let véku). Lze dovodit, Ze tito VZP budou splfiovat narok na vyplatu
vysluhového pfispévku a jako specialisté nebudou mit problém najit uplatnéni v civilnim
sektoru, a to i na vyssich pozicich jako vedouci Iékafi a primafi chirurgickych oddéleni.

Tabulka €. 3: SluZebni tarif pro danou hodnost

Hodnost Sluzebni tarif od 1. 1. 2020
plk. 77 610 K&
pplk. 64 490 K¢
mjr. 57920 K¢
kpt. 51370 K¢
npor. 44 800 K¢

Opatreni vytvorit podminky pro specificky pribéh sluzby vojenského zdravotnického
profesionala, ktery pfi personalnim ristu jednotlivce zhodnoti nejen jeho funkéni zarazeni
a vojensko-odborné schopnosti, ale i stupen dosazeného vzdélani a délku praxe v oboru,
bylo soucasti Koncepce Vojenské zdravotnické sluzby z roku 2012, nicméné dosud nedoslo
k jeho naplnéni’. Také aktudlni Koncepce rozvoje VZdrS| poéita se zavedenim funkéniho ka-
riérniho radu pro jednotlivé odbornosti vojenské zdravotnické sluzby pro efektivni vyuZziti
|ékarského a nelékarského zdravotnického personalu.

7 Koncepce Viojenské zdravotnické sluZby. Praha: Ministerstvo obrany, 2012.
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ZAVER

Vojenska zdravotnicka sluzba prochazi v soucasnosti zdsadnimi zménami. Cilem
je zejména navyseni schopnosti polnich zdravotnickych prvkd. K naplnéni téchto am-
bici schazi odborny zdravotnicky personal urcitych specializaci. Jednou z nich jsou i vo-
jensti chirurgové. Armada Ceské republiky v soucasnosti disponuje pouze 35 chirurgy.
Na prikladu této Gzké skupiny specialistl byly demonstrovany neuspokojivy stav jejich
ziskavani pro potrebné pozice a hrozici rizika s jejich udrzenim pfi jejich nizké motivaci
a snizujici se konkurenceschopnosti ACR na trhu prace. Nastaveni funkéniho kariérniho
fadu, ktery by reflektoval specifika |ékai'ské profese v ramci ACR, a zména personalni pra-
ce s budoucimi lékafi jsou zasadnimi kroky, které by mély byt zahdjeny okamzité.l pres
vySe uvedené nedostatky, vysledky dotaznikového Setfeni ukazuji jejich vysokou troven
a pripravenost k nasazeni do mnohonarodnich uskupeni v zahrani¢nich operacich. Dlle-
Zitym faktem takeé z(stava, ze témér nikdo z nich neuvazuje v dohledné dobé o ukonceni
sluzebniho poméru VZP. Je nutné konstatovat, Ze jejich pocet je zcela nedostatecny k za-
jisténi planovanych schopnosti spojenych s vystavbou zdravotnickych prvkd, v nichz ma
a do budoucna nadale bude mit vojensky chirurg zcela zasadni postaveni!

Prdce byla podporena Dlouhodobym zamérem rozvoje organizace — klinické obory
2017-2020 (Fakulta vojenského zdravotnictvi Univerzity obrany v Brné).

SEZNAM ZKRATEK
ACR Armada Ceské republiky
AVZdr Agentura vojenského zdravotnictvi
BUU brigadni tkolové uskupeni
csu Casualty Staging Unit (odsunové sbérna ranénych)
FSE Forward Surgical Element (pfedsunuty chirurgicky prvek)
FVZUO Fakulta vojenského zdravotnictvi Univerzity obrany v Brné
PN polni nemocnice
POU praporni Ukolové uskupeni
VN vojenska nemocnice
vzpP vojak z povolani
VzdrS| vojenska zdravotnickd sluzba
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v oboru vojenskd chirurgie. Ve stejném oboru v roce 2018 habilitoval. Béhem
své kariéry se jako vojensky chirurg zucastnil dvou zahranic¢nich misi (Irak
2004 a Afghdnistan 2008). Jeho odbornym zamérenim je predevsim chirur-
gie jicnu a Zaludku.
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vojenskou Skolu pozemniho vojska ve Vyskové a poté do roku 1988 vyko-
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2008-2010 pracoval jako obranny poradce ve velitelstvi NATO pri stdlé de-
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ropské unii v Bruselu. V letech 2011-2012 akademicky pracovnik skupiny
bezpecnostnich studii, katedry celoZivotniho vzdélavani Univerzity obrany
(UO) v Brné. Od listopadu 2012 pracuje jako odborny asistent Centra bez-
pecnostnich a vojenskostrategickych studii UO.
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