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Vézeni a mili kolegové,

s prichodem jarniho obdobi k vam putuje dalsi vydani bulletinu MEFANETin, ktery se kontinualné
vénuje zajimavym aktivitdm napri¢ vzdélavaci siti MEFANET. Obsah bude tentokrat cilen predevsim
na ohlédnuti za nékolika akcemi spadajicimi do oblasti medicinského vzdélavani s vyuzitim modernich
informac¢nich a komunikac¢nich technologif. Nechybi ani rozhovory s vyznamnymi postavami, které se
dlouhodobé vénuji problematice 1ékarské informatiky a e-learningu. Vzhledem k tomu, Ze za¢in obdob{
konferenci, nebude chybét ani pravidelny servis spolu s pozvinkou mezinarodni konferenci AMEE 2013,
kter4 se uskuteéni na podzim tohoto roku v Praze.

Za redaké¢ni tym vam prejeme mnoho ispéchtl v pracovni i osobni roviné.

RNDR. MARTIN KOMENDA (IBA MU)
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AMEE 2013

Vézeni kolegové,

Association for Medical Education in Europe (AMEE) je celosvétova organizace, jejiZ &lenové pisobi
v 90 zemich na vSech péti kontinentech. Zamétuje se na modernizaci metod vyuky, uceni a hodnoce-
ni v oblasti pedagogiky medicinskych a zdravotnickych profesi. AMEE organizuje kazdoro¢ni konfe-
rence a porada kurzy zamérené na vyuku, hodnocenf, simulace, u¢eni s vyuzitim poc¢itact, vyzkum
a vid¢i schopnosti uciteltt. AMEE vydava ¢asopis Medical Teacher, prirucky pojednavajici o vzdéla-
vani, dale nepravidelné ¢lanky a prirucky Best Evidence Medical Education.

40. ro¢nik konference AMEE se bude konat v Praze, proto si dovoluji pozvat Vas jménem Mistniho
organiza¢niho vyboru na AMEE 2013. VyuZijte této jedinec¢né prileZitosti a pripojte se k cca 3000
ucastniktm, kteri budou diskutovat o nejnovéjsim vyvoji ve vjuce mediciny a zdravotnickych pro-
fesi. Konference se bude konat ve dnech 24. az 28. srpna 2013 v Kongresovém centrum Praha, a.s.,

a je urcena jak ucitelim, tak studentiim. Budete si moci vybrat ze Sirokého spektra plendrnich
prednasek, sympozii, workshopti, kurzi a expozic. Budete mit prilezitost navazat vzajemnou spolu-
préaci s prednimi odborniky z celého svéta. Registracni poplatek pro ii¢astniky z hostitelské zemé byl
snizen na 325 GBP pro ucitele a 225 GBP pro studenty. Blizsi informace, v€etné termint pro zaslani
abstraktti, najdete na http://www.amee.org. Véfim tomu, Ze Vase fakulta a V4§ zaméstnavatel podpo-
I'{ Va$i Gcast na této vyznamné udélosti.

Budu se t&$it na setkani s VAmi na konferenci.

Stanislav Stipek
predseda Mistniho organiza¢niho vyboru AMEE 2013




AMEE 2013: SYMPOSIUM
ORGANIZOVANE CLENY

SITE MEFANET

TECHNOLOGY ENHANCED LEARNING
IN REGIONAL NETWORKS FOCUSED
ON MEDICAL EDUCATION

Rok 2013 predstavuje pro asociaci AMEE (The Association for Medical Education in Europe) &tyfi-
cet let existence a zaroven také uporadani ¢tyricdtého roéniku konference AMEE. Prvni konferen-
ce v Kodani se zGc¢astnilo 40 tcastniki z 10 zemi a hlavnimi tématy byly nové koncepty ve vyuce,
postupy v uceni a metodika hodnoceni. Letos organizatori konference AMEE 2013 ocekavaji vice nez
3000 tcastniki ze 100 zemi, z nichz mnoz{ dostanou moZnost prezentovat svou praci a podélit se
o své zkuSenosti s ostatnimi pedagogy lékat'skych a zdravotnickych oborech z celého svéta. Vyuka,
uceni a hodnoceni budou opét hlavnimi stavebnimi kameny programu konference, stejné jako tomu
bylo pfi prvnim roéniku, nicméné program této konference se neustale rozsiruje o dalsi zajimava
témata do opravdu Gzasnych rozmérti. Motto letosni konference je ,Colouring Outside the Lines“ —
asociace AMEE se jim snazi vyprovokovat vSechny Gc¢astniky k odhozeni pfedsudkd a k zamysleni se
nad novymi zpisoby pedagogické prace, které by umoznily vychovavat lékare a zdravotniky schopné
vyhovét potfebam spole¢nosti v dobé omezenych zdroji.*

Konference AMEE zavitala opét do Prahy, a to po pouhych étytech letech (naposledy se AMEE
v prazském kongresovém centru konalo v 1ét& roku 2009). Vedoucim lok4lniho organiza¢niho vybo-
ru byl jmenovén prof. MUDr. Stanislav Stipek, DrSc. Pro nasi vzdélavaci sit MEFANET je konference
AMEE opét velkou prilezitosti k prezentaci dosaZenych vysledkd. Vérime, Ze pedagogové nasich
l1ékarskych a zdravotnickych fakult odeslou fadu kvalitnich prispévka a déle také doufame, Ze se
symposium ,Technology Enhanced Learning in Regional Networks Focused on Medical Education®,
poradané jménem vzdélavaci sité MEFANET, setka s velkym tispéchem.

*Volny preklad z tivodniho textu predbézného programu konference AMEE 2013.

SYMPOSIUM 4B: TECHNOLOGY ENHANCED
LEARNING IN REGIONAL NETWORKS
FOCUSED ON MEDICAL EDUCATION

Daniel Schwarz (Masaryk University, Faculty of Medicine, Institute of Biostatistics and Analyses,
Czech Republic), Ladislav Duek (MEFANET Coordinating Council President, Czech Republic), Radu
Iliescu (University of Medicine and Pharmacy “Gr. T. Popa”, Romania) and other discussion panelists.

The main goal of the symposium will be an exchange of experience and know-how gained while
building and operating a wide range of institutional networks providing the education for physicians
and other healthcare professionals. The networks are very often focused on academic medical
education. Interesting experience is, however, also expected from professionally oriented groups
which implement their educational process in the form of case-based training and electronic remote
consilium. A participant of this session can benefit from the presented experience for initiating or
upgrading similar network in his/her own region. Furthermore, the participant can also become
more familiar with the tools for technology enhanced learning applied in particular networks and
may use selected from them for his/her teaching practice.



Slavnostniho zahajeni konference se ujal
predseda Koordinaé¢ni rady sité MEFANET
doc. RNDr. Ladislav Dusek, Ph.D., z Institutu
biostatistiky a analyz Masarykovy univerzity
(IBA MU), ktery ptipomnél, Ze toto kazdoro¢ni
setkani uiteld a studentt ze vSech Ceskych
a slovenskych lékatskych fakult se jiz stalo
tradici a Ze vyznamné napoméha k prosazovani
modernich metod ve vyuce mediciny. Na slova

LET US
MOVE
FORWARD

doc. Duska navéazal ve svém kratkém projevu
prof. MUDr. Jaroslav Stérba, Ph.D., prodé-
kan LF MU pro vyuku v klinickych oborech.
Prof. Stérba vyjadiil své potéseni nad kaZdo-
ro¢né se zvysujicim poctem tcastnikt konfe-
rence a ocenil jeji viditelny ptrinos pro vyuku
nejen brnénskych medikd.

Ve své tivodni prednésce o stavu sité MEFA-
NET (MEdical FAculties NETwork) doc. Du-
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Sek zminil, Ze do projektu je zapojeno vsech

8 Ceskych a 3 slovenské 1ékarské fakulty, coz
predstavuje vice nez 35 000 potencidlnich
uzivateld (uciteld a studenttl). Pomérné ne-
dévno se pripojily i nékteré nelékarské fakulty
zamérené na vzdélavani budoucich pracovnika
ve zdravotnictvi. Doc. Dusek demonstroval
zvolna rostouci pocet vyukovych materiala

na centralni brané a srovnal jej s dfivéjsim —
témér exponencidlnim — nartstem v poc¢atcich
existence tohoto portalu, kdy na kvalitu obsa-
Zenych ¢lankad prakticky nikdo nedohliZel. To
zcela nevyhnutelné vedlo k zahlceni portalu

a zneprehlednéni jeho obsahu. Proto byl vice
nez pred rokem prosazen proces tzv. mentalné
aktivni kontroly. Podle novych pravidel jsou

z centralni brany pfesunuty na tzv. ,piskovisté*
(http://sandbox.mefanet.cz) viechny ¢lanky,
které nevyhovuji prisnym kritériim posuzu-
jicim kvalitu a rozsah vyukového materia-

lu. I v budoucnosti by mél pokracovat trend
nastoleny v poslednim roce, kdy je uprednost-

novan kvalitni a recenzovany obsah edukac-
nich materidld pred jejich po¢tem a intenzivni
vyuziti vysledkd z klinické praxe ve vyuce
studentl mediciny a zdravotnickych véd, jak
jiz nyni mtzeme vidét v fadé internetovych
projektd (www.mefanet.cz, www.wikiskripta.
eu, moodle.mefanet.cz, www.akutne.cz, www.
sepsis-q.cz a fada dal§ich).

VIRTUALNI PACIENT DO KAPSY

E-learningové vzdélavani v mediciné i pro-
gram konference MEFANET velmi rychle rea-
guje na rozvoj modernich informacnich a ko-
munikacnich technologii. Napf. v roce 2010
zde byl jako novinka pro ¢eského posluchace
predstaven koncept tzv. virtudlnich pacientq,
tedy interaktivnich simulaci redlnych klinic-
kych situaci a scénarti. O dva roky pozdéji se jiz
na stejném féru resila otdzka modernich mobil-
nich zatizeni (chytré telefony, tablety) a jejich
vyuziti v medicinském vzdélavani. Platformy



dostupné pro tvorbu interaktivnich vzdéla-
vacich materilti a e-learningovych kurza
shrnuli ve spole¢né prednésce Ing. Daniel
Schwarz, Ph.D., a RNDr. Martin Komenda
(oba z IBA LF MU).

Pozvani na konferenci ptijali i dva zahrani¢ni
odbornici, kteff posluchace sezndmili se svymi
zkuSenostmi s e-learningem ve Velké Britdnii:
dr. Adrian Raudaschl z NHS Greater Glasgow
and Clyde a dr. Luke Woodham ze St George’s,
University of London. Spoleénym prvkem
jejich prispévki bylo vyuziti modernich mobil-
nich zatizeni (tedy zejména chytrych telefonii
a tabletil) ve vyuce. Dr. Woodham popsal ori-
ginalni zpasob, jakym lze motivovat studenty
mediciny k procvicovani jejich znalosti: odbor-
nici ze St George’s vyuZili oblibenosti chytrych
telefon® mezi studenty a vyvinuli aplikaci
pro iPhone, kterd simuluje virtudlni pacienty
a v soucasné dobé nabizi nékolik desitek klinic-
kych scénaii ( ). Koncept
virtudlniho pacienta se na ¢eskych a sloven-

skych fakultich teprve za¢ind prosazovat, ale
mozna si zanedlouho i zdejsi medici budou
doplilovat své znalosti s vyuzitim ,chytrého
telefonu®.

Dr. Raudaschl ve svém telekonferen¢nim
prispévku predstavil posluchac¢tim dalsi aplika-
ci pro iPhone, ktera rovnéz simuluje virtualni
pacienty a bézné klinické scénate, ale svym
pojetim se velmi bliz{ pocitacové hie. Na ten-
to aspekt — v angli¢tiné oznacovany jako
gamification — kladou skotsti vyvojari velky
diraz: je vice neZ zfejmé, Ze o poutaveé zpraco-
vanou vyukovou aplikaci bude mezi studenty
daleko vétsi zajem, nez kdyby se jednalo o su-
choparny prepis u¢ebnicovych textl. Takzvana
»gamifikace” spoc¢iva v uplatilovani hernich
principt v nehernich aplikacich, ¢imz se pro-
kazatelné zvysuje jejich atraktivita pro uzivate-
le. Aplikace Ward Round (

) byla oficidlné& uveden koncem roku 2011
a od té doby se setkdva s nadSenymi reakcemi
studentti mediciny z celého svéta.
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E-LEARNING V OBORECH
ZABYVAJICICH SE
POHYBOVYM APARATEM

Svym obsazenim velmi reprezentativni
a multioborové bylo minisympozium
o e-learningu ve vyuce obort zabyvajicich
se 1é¢bou pohybového aparatu, které vedl
prof. MUDr. Jiti Gallo, Ph.D., z Ortopedické kli-
niky Fakultni nemocnice Olomouc. Prof. Gallo
zdaraznil, Ze 1é¢ba onemocnéni muskuloske-
letdlniho systému vyZaduje multidisciplindrni
pristup, proto e-learning predstavuje vitany
zpusob, jak rozs$irit povédomi o této skupiné
nemoci mezi lékafti jinych specializaci, nez je
samotn4 ortopedie (zvl43té pak mezi revmato-
logy a praktickymi lékati), a také mezi nelékat-
skymi pracovniky ve zdravotnictvi (zejména
fyzioterapeuty). Minisympozium bylo tematic-
ky zaméreno na osteoartrézu kolenntho a ky-
¢elnfho kloubu, ktera ve vétsiné rozvinutych
zemi predstavuje zavazny zdravotni problém
a znamend zna¢nou ekonomickou zatéz pro
zdravotnicky systém. Pozvani na minisympo-
zium prijal mj. i prof. MUDr. Karel Pavelka,

DrSc., feditel Revmatologického tstavu v Pra-
ze, ktery publikum sezndmil s doporu¢enim
Evropské ligy proti revmatismu (EULAR)
tykajicich se osteoartrézy kolene a kycle. Spek-
trum prednésejicich bylo pozoruhodné siroké:
kromeé 1ékart zabyvajicich se touto problema-
tikou v kazdodenni klinické praxi prezentovali
svij vyzkum i zastupci technicky zamérenych
univerzit ¢i kateder, jako je napt. Fakulta stroj-
niho inZenyrstvi VUT v Brné ¢i Katedra biome-
chaniky a technické kybernetiky UP Olomouc.
Navzdory zna¢né heterogennimu zaméreni
prednasejicich oznacil prof. Gallo v zavérec-
ném proslovu minisympozium za ukazku
setkani, jakych by mélo v budoucnu probihat
vice, ma-li se navazat a prohloubit vzdjemnd
interdisciplindrni spoluprace.

JAK TO VYPADA V PRAXI...

V programu konference MEFANET pravi-
delné nalézdme nejen teoretické prednasky,
ale i prakticky orientované workshopy. V tom
letodnim byly zarazeny dva. Prvni z nich pod
vedenim prof. MUDr. Alese Rysky, Ph.D.,,



a MUDr. Ilji Tacheciho, Ph.D., z kralovéhra-
decké 1ékarské fakulty svym tématem volné
navazal na uvodni prednasky zahrani¢nich
expertu a ukazal zadjemctm, jak v praxi vytva-
ret virtudlni kazuistiky. Nejvyznamnéjsi hnaci
silou pro jejich tvorbu byly nerovné Sance
studentti béhem jejich praxe v nemocnici, coz
je dano (ne)dostupnosti pacientti s konkrétni
diagnézou béhem konkrétniho dne. Od projek-
tu virtudlnich kazuistik (nebo také virtualnich
pacientdl) si autoti slibovali odstranéni tohoto
problému: prostrednictvim virtudlniho pacien-
ta maji vSichni studenti rovnocenné moznosti
vyuky. Simulace volby vysetreni se snazi co
nejvice priblizit realné klinické praxi. BEhem
diagnostického postupu student postupné
ordinuje na zakladé ziskanych informaci dalsi
vySetreni, pricemz je hodnoceno, nakolik byla

sekvence diagnostickych krokt spravna a jeho
postup efektivni (jak z hlediska z4téZe pacien-
ta, tak z hlediska ekonomického).

Ve spolupraci kolegti z 1. a 3. LF UK, LF MU
a Ustavu informatiky AV CR pak byl p¥ipraven
workshop o modernich trendech v elektronic-
kém testovani. Autori v ném nejprve shrnuli
obecné postupy a zdsady vhodné pro vytvareni
testové agendy a pribliZili zptsob, jak analyzo-
vat vysledky jednotlivych studentd. Prakticky
workshop predznamenal fadu dalsich aktivit,
které by mély vést k plosné osvété pedagogti
v oblasti testovani, a to nejen na fakultach
zamérenych na vyuku mediciny. Pripravuje se
publikace vénovand praveé konstrukei a analy-
ze testl na lékarskych fakultach a po diskusi
s vedenim jednotlivych fakult je v pldnu také
putovni komplexni seminar.
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NELEKARSKE ZDRAVOTNICKE
OBORY MAJI TAH!

V uplynulych mésicich se do sité MEFA-
NET zapojily i fakulty a pracovisté zajistujici
vyuku nelékatskych zdravotnickych obort.
Byla jmenovana samostatnd koordina¢ni rada
a v pribéhu konference byli vybrani garanti
pro vyukové materidly z jednotlivych obort.
Zdravotnickym védam patril i samostatny
prednaskovy blok, ktery ukazal, jak rozsahlé
mnozstvi zdroju a riznorodych materialt pro
elektronickou vyuku v téchto disciplinach jiz
existuje. Jejich tvorba je navic v CR i na Sloven-
sku podporovana z grantovych zdroju, takze
miiZeme v brzké dobé ocekéavat pravidelny
a hojny prisun i do sité MEFANET. Jak ale
upozornovali fe¢nici i diskutujici, je tfeba tyto
aktivity koordinovat, zabranit zbyte¢né praci
na stejnych vystupech a naopak také hledat
pomyslna bila mista v elektronickych vzdélava-
cich materialech.

DO CELA KOORDINACNI RADY
OPET ZVOLEN STARONOVY
PREDSEDA Z LF MU

Konferenci jako obvykle uzavtelo vefejné
zasedani Koordina¢ni rady sité MEFANET.
Po projednéni plant do nejblizsi i vzdalenéjsi
budoucnosti nasledovala volba nového pred-
sedy Koordina¢ni rady, kterym se vSemi hlasy
opét stal doc. Ladislav Dusek z IBA LF MU. Za-
roven bylo jednomyslné odsouhlaseno konani
sedmého roéniku konference v roce 2013, a to
na stejném misté jako letos a pod vedenim stej-
ného organizacniho vyboru. Nezbyva tedy nez
se tésit na dalsi novinky a zajimavosti ze svéta
vzdélavani zdravotnickych pracovnika.



PROFESIONALNI SOFTWARE

PRO PREVOD MLUVENEHO SLOVA DO TEXTU

Pocitac prepisuje mluvené slovo do pisemné podoby. Software je
vysledkem aplikace védy a vyzkumu v praxi realizovaného ve spoluprdci
spolecnosti Consulting Company Novasoft a. s. a Katedrou kybernetiky ZCU
v Plzni. Vice informaci naleznete na www.novavoice.cz

K ¢emu slouzi program NovaVoice?

Program nahrazuje prdci rukou pti psani do kldvesnice pocitace. Vy mluvite
a pocitac za vas sam piSe, vase rfe€ se automaticky prepisuje.

Software rozpoznava mluvenou rec a prevadi ji do textové podoby. Podle
zplsobu nasazeni, schopnosti uzivatele a jazykového pfizplsobeni
dosahuje presnost rozpoznani az 98 %.

Jak se program NovaVoice pouziva?

Text, ktery se ma rozpoznat se diktuje do sluchatek s mikrofonem,
diktovaciho zafizeni anebo do digitalniho hlasového zaznamniku.
Program umi také sam prelozit re¢ nadiktovanou do zaznamniku nebo
diktafonu. To se pouziva tehdy, kdyz neni moznost zapisovat pfimo do
pocitace

Kde se program NovaVoice vyuziva?

Pouziti programu se osvédcilo vSude, kde se musi vytvaret velké
mnozstvi zprdv, nalez(, protokolli apod. Osvédcuje se

v nemocnicich i v malych ordinacich, na soudech,

v advokatnich kancelarich, v publicistice. Program vlastné
mohou pouzivat vSichni, kdo musi néco zapisovat, napfr. do
zdravotnické dokumentace, tj. nejen lékafri, ale i sestry apod.
Lze jej také vyuzit pfi tvorbé prednasek a studijnich materiald.

Co vam program prinese?

e
Pouzivanim programu ziskate Cas, ktery pak ﬁf
mUZete vyuzit na to, na co vam jiz nezbyva. 5
To je zpUsobeno tim, Ze program stihne ©
prekladat rec stejné rychle, jako se mluvi a to

je asi dvakrat rychlejsi, nez to nejrychlejsi §
psani na pocitaci. Program nedéla zadné ’g‘
preklepy a pise slova tak, jak maji byt spravné, 3
podle pravidel pravopisu. z
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digital media

software pro digitalni svét

\

Digital Media s.r.o., Hamerské 215/7, 779 00 Olomouc

Tel.: +420 585 227 272, Fax: +420 585 436 737
Email: obchod@digitalmedia.cz, Web: www.digitalmedia.cz
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iPad + Apple TV + Projektor =

Projektor EB-w12 bez DPH
Projektor EB-475wi bez DPH
2
o
=
o
B
N
(=)
=
Apple TV bez DPH
Apple iPad2 WI-FI 16GB bez DPH S
Apple iPad2 WI-FI 3G 16GB bez DPH o
Apple iPad Retina Wi-Fi 16GB bez DPH Workforce 4535dwf bez DPH &
B

Ceny jsou platné pro skolské instituce,
pedagogy a studenty (ITIC, ISIC).
V pifpadé poptévky po jinych modelech

CB.C.CZ, spol.sr.o. tel: 541249293
Gorkého 16 fax: 541218424

= Brno 602 00 e-mail: sales@cbc-cz.cz nas nevéhejte kontaktovat.
LA www.cbc-cz.cz Ceny jsou uvedeny bez DPH 21 %.
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IV. KONFERENCE
AKUTNE.CZ

Kosinova Martina >3, Brandova Markéta> 2, Smékalova Olga® 23, Stouraé Petr!23
1 Klinika anesteziologie, resuscitace a intenzivni mediciny LF MU a FN Brno

2 Lékar'skd fakulta Masarykovy univerzity

3 Vyukovy a publikacni portdl AKUTNE.CZ [ISSN 1803-179X]

IV. konference AKUTNE.CZ, jez je uréena studentim LF, mladym lékatim i nelékat'skym zdravot-
nickym profesim, se jiz tradi¢né konala na ptidé Lékar'ské fakulty Masarykovy univerzity v Brné
dne 17.11.2012. Konference probéhla pod zastitou dékana Lékarské fakulty Masarykovy univerzity,
teditele Fakultni nemocnice Brno a Ceské spole¢nosti anesteziologie, resuscitace a intenzivni me-
diciny a letos ¢itala hlavni lékarskou sekci, sekci porodnické anestezie a sekci sesterskou. Celkem
se konference zu¢astnilo 414 posluchaé, z toho 164 1ékatt a 73 studentt 1ékarskych fakult, 118
posluchaéti sesterské sekce a 59 posluchaéti z fad poradatelského tymu AKUTNE.CZ. Lékat'skou sekci
z praktické stranky obohatily 4 workshopy, jichZ se ztcastnilo celkem 91 participantd: ... jde o Cas...,
Balintovska skupina, Bronchoskopicky workshop a workshop uréeny vyhradné studentiim — Pokro-
¢ily simulator akutnich stavii METI®. Leto$ni novinkou byl certifikovany Kurz ultrazvukem navigo-
vané regionalnf anestezie, kterého se zicastnilo 12 1ékar.

Dal$i vyjimeénosti konference AKUTNE.CZ je jiZ tradiéné moZnost sledovani veskerych prednasek,
letos dokonce ve vsech tfech paralelnich sekcich, on-line na webu. On-line stream prednasek lékar-
skych sekci sledovalo 67 posluchaét z CR, SR a Lucemburska s unik4tni IP adresou, pfi¢em? celkem
bylo 403 ptistupti. Sesterskou sekci sledovalo 19 posluchaét z CR s unikatni IP adresou s celkovymi
58 pristupy. Prednasky ze vsech sekci naleznete jak ve formé PDF prezentaci, tak i videozdznamu
na strankach portalu www.akutne.cz v sekci Prenosy.



Od brzkého rana se zacali schdzet prvni G¢astnici a vSe napovidalo tomu, Ze tento rok bude z hle-
diska ucasti jesté bohat$i nez ten minuly. Béhem slavnostniho zahéjeni jako prvni pfivital poslucha-
¢e MUDTr. Petr Stoura¢, organiza¢ni garant konference, a predstavil viyznamné hosty, ktefi se spolu
s nim zhostili slavnostniho zah4jeni — prof. MUDr. Pavla Sevéika, CSc., nového prednostu ARK FN
Ostrava, prim. MUDr. Igora Sase z KARIM FN Brno a RNDr. Dinu Stérbovou, organizatorku ¢eské
nemocnice Baltistan v pohoti Karakoram a patronku Nada¢niho fondu AKUTNE.CZ. Lékarska sekce
obsahovala ¢tyri tematické bloky: Intenzivni medicina I a II, Bolest, Varia, a téZ ¢tyti workshopy.

V paralelni sesterské sekci zatim probihaly bloky prednasek na témata Uméla plicni ventilace, Speci-
fikace oSetrovatelské péce ve vybranych oborech Iall, a Varia. Letosni novinkou byla paralelni Sekce
porodnické anestezie, kterd probéhla ve dvou dopolednich blocich a byla posluchaci velice pozitivné
hodnocena. Co je nového v porodnické anestezii a analgezii, ndm prozradil Petr Stourac. Anestezii

a analgesii v peripartalnim obdobi se vénovali Jan Blaha a Pavlina Noskova. Dagmar Seidlova zde
objasnila problematiku akutnich stavl v porodnictvi.

V bloku intenzivni medicina se predstavil dr. Otdhal z VFN se svou pfednaskou Recruitment
manévry (RM) v rdmci ARDS. V ivodu zminil zdkladn{ problematiku ARDS, zamé&¥il se na klasifi-
kaci podle nové Berlinské definice ARDS z roku 2011. Déle probral vliv PEEPu na mortalitu ARDS.
Hlavnim bodem pak byly jednotlivé typy RM, jejich charakteristika, vyhody ¢i komplikace. V ramci
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komplikaci se vénoval jejich vlivu na hemodynamiku. Na zavér zdlraznil, Ze zatim neexistuji zddné
wvelké” studie, které by prokazovaly vliv RM na sniZeni mortality. V bloku Bolest se chopil mikro-
fonu jako prvnf dr. Mach z Nového Mésta na Moravé, predni predstavitel ¢eské regionalni aneste-
zie, ktery nepldnované zaskocil za nemocného dr. Kulu. Ve své prezentaci Ultrazvukovy pristroj
na anesteziologickém stolku predstavil jeho pouziti pri kanylaci periferni zily, pfi provedeni neuro-
axidlni nebo periferni blokady nervti a predevsim pri kanylaci centralni zily. Pouziti ultrazvuku je
zakotveno v mnohych zemich v lokalnich guidelines. NApomocna mtize byt i moznost rychlé detekce
pneumothoraxu ultrazvukem. Dr. Kubricht z Prahy se svou predndskou shrnul stav a vyhledy Acute
Pain Service v Ceské republice a v Evropé. Hned v prvnich minutach zaznéla vyzva k posluchaéfim
lingvistim ohledné zamysleni nad ¢eskym ekvivalentem anglického Acute Pain Service. Jako tzv.
thelné kameny APS ozna¢il bolest jako patou Zivotni funkci (nutnost monitorace i 1é¢by abnormal-
nich hodnot), uréeni tymu pro 1é¢bu akutni bolesti, definovéan{ rdmcovych nemocnié¢nich pravidel
pro diagnostiku a lé¢bu bolesti a komplikaci s nf spojenych, vzdélavani personélu, pouceni pacientt
a dodrzovani principt zlepSovani kvality péce. Nejkvalitnéjsi systémy APS byly zatim zaznamenany
ve Velké Britanii, Némecku a skandinavskych zemich, nejslabsi pak na jihu Evropy. Z okolnich zemi
stoji jisté za zminku polsky projekt "Nemocnice bez bolesti" nebo dobte fungujici APS v Rakousku.
Dr. Bldha predstavil tésnou kontrolu glykemie na nékolika studiich potvrzujicich protektivni efekt
normoglykémie. Zdiraznil, Ze v souc¢asnosti uz neni vhodné ponechavat pacienta v hyperglykemii,
kter4d m4 pro né&j neblahy efekt (primérny pacient m4 vyss{ vék, organismus mé4 vice pogkozeny de-
generaci a je zvy3en oxidativni stres). P¥i udrZovani normoglykémie (5,0-7,5 mmol/l) je téZ duleZité,
aby pacient neupadl do hypoglykemie, kterda ho mtize poskodit jesté vic. Upozornil, Ze kapilarni krev
nema pro glykemii Zddnou vypovédnou hodnotu, a proto by se neméla pouzivat. Budoucnost vidi
v pristrojich, které sbiraji kombinovana data s moZnosti automatické tpravy dévek a kontrolou 1é-
karem. Hana Neudertov4, klinicka psycholozka z FN Brno, se ndm pokusila sdélit, jak G¢inné bojovat
se syndromem vyhoreni a emo¢ni vyprahlosti v intenzivni mediciné. Na jeji pfednasku navazoval
workshop Bélintovska skupina, kterou si Gicastnici mohli zkusit na vlastni kazi.

Celou akci zavrsilo neformélni spole¢enské setkani za doprovodu hudebni skupiny GRATIS. Uz
napoctvrté se podarilo sestavit zajimavy a riiznorody program prednasek, vérime, Ze nejinak tomu
bude i p¥i$ti rok 16.11.2013 na V. konferenci AKUTNE.CZ.
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POSTREHY UCASTNIKU KONFERENCE

MUDr. Lamprechtova, ARO KN Liberec

Co rikate na letosni skladbu odborného programu? Co Vas nejvice zaujalo?

Letosna skladba odborného programu bola opéat vynikajtica. Ziicastnila som sa len dopoludnajsieho
bloku prednésok, lebo popoludni ma ¢akal program na workshopoch,. Z prenasok ma najviac zau-
jalo zdelenie ,,0 Zivote ultrazvuku v ruk4ch anesteziologa". Zial, v naej nemocnici je tdto pomocka
pomerne malo pouzivand, preto som uvitala moznost sa viac o nej dozvediet.

Zucastnila jste se néjakého workshopu? V pripadé Ze ano, co jste si z workshopu odnesla?
Zucastnila som sa brochoskopického workshopu, kde oceriujem moznost prakticky si skasit bron-
choskopiu a intubaciu pomocou bronchoskopu. Okrem odbornej stranky by som rada vyzdvihla aj
ludskost o ochutu dr. Turé¢4niho zodpovedat nase dotazy. Dal$f workshop, ktorého som sa zti¢astnila
bol pod vedenim dr. Pelikdna. Okrem LM, OTI som uvitala mozZnost skusit si nasadit paAnevni pas

a Skrtidla.

Bylo na konferenci néco, co Vam chybélo a co byste navrhla poradatelim ke zlepSeni pro pristi
rocniky?

Jedina vec, ktor4 by snad stila za zvaZenie je ¢as vymedzeny na workshopy. Zial, 30 min na tak boha-
ty program na stanovisku dr. Pelikdna mi prisiel moc kratky.

Pavel Honig - student VL UP Olomouc, Bc. zichranat (Ostrava)

Jak se Vam jako studentovi libil letosni program? Co nebo kdo Vas nejvice zaujal?

Letosni program byl na velmi vysoké tirovni, co se tyka jeho obsahu, tak i formy, jakou byl prezen-
tovan. Soucasné $picky v jednotlivych oborech si pripravily prezentace, které byly na mile vzdélené
ucebnicové Sedi, vse bylo prezentovano ve formé vhodné pro studenty, ktera zaroven nenudila ani jiz
dostudované lékare. To vSe hojné proklddano kazuistikami a podeptreno daty EBM vyzkumu z celé-
ho svéta. Nejvice jsem se t&3il na prof. Sevéika, kterého jsem kone¢né potkal "naZivo". A nejvice mé
zaujal dr. Dole¢ek z OUP FN Brno s jeho simulatorem akutnich stavi.

Zucastnil jste se néjakého workshopu? V pripadé Ze ano, co jste si z workshopu odnesl? Jaké
jsou Vase bezprostiedni dojmy?

Zucastnil jsem se workshopu "Pokro¢ily simulator akutnich stavii METI®" a nezbyva nez konstato-
vat, Ze to bylo to nejrealisti¢téjsi, co jsem kdy béhem vyuky zaZil. Kazdy z nés, kdo ma vztah k ur-
gentni mediciné, si vyzkousel rizné simulované situace a riizné soutéze, ale po absolvovani tohoto
workshopu musim konstatovat, Ze nic z toho, co jsem predtim zaZil, se tomuto ani zdaleka nepfti-
blizilo. Pfi vyuce urgentni mediciny jsou dle mého nejdulezitéjsi dvé véci, neustalé drilovani a pak
absolutné realisticky scénat a postup na misté, a tim nemyslim umél4 krev a rizné postupy ,,jen tak
na oko“ ale to, Ze ve skute¢nosti vSe trva, napf. pripravit a podat infuzi, fakt, Zze podané 1éky maji svoji
kinetiku, a moZnost, respektive nutnost opravdu vySetrit pacienta a slyset redlny poslechovy nélez,
byt se jednd o simulétor. PodtrZeno se¢teno, jsem rad, Ze jsem mél moznost projit workshopem, pod
vedenim lidi, kteff to s vjukou urgentni mediciny mysli opravdu vazné. Je skvélé, Ze brnénska fakul-
ta podporuje takové projekty.
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Bylo na konferenci néco, co Vam chybélo a co byste navrhl porradateliim ke zlepsSeni pro pristi
rocniky?

Myslim, Ze budu s kolegy z nasi fakulty zajedno, pokud reknu, Ze ndm na Vasi konferenci vitbec nic
nechybélo a budeme se velice tésit na dalsi ro¢nik.
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ROZHOVORY S OSOBNOSTMI
SITE MEFANET

Rozhovor vedl Martin Komenda / Interview by Martin Komenda

Luke Woodham
(St George’s University, Londyn, UK)

Could you shortly introduce and describe your present activities related to the use of Virtual
Patients technologies on mobile devices into medical education?

The e-Learning Unit at St George’s, University of London (SGUL) have developed a tool called Med-
EdCases, in conjunction with a commercial partner iBOS Solutions, which allows Virtual Patient
cases to be played on i0OS and Android devices. We have used this system to provide self-assess-
ment cases to learners at SGUL, and to make them more widely available through the iOS app store
and Google Play store. These cases are designed to supplement the problem-based-learning cur-
riculum used at SGUL.

Had you ever heard about the MEFANET project before the Programme Committee invited you
to the MEFANET 2012 conference? Do you have any other experience with the similar educa-
tional network or academic community?

I had heard about the MEFANET community through Professor Terry Poulton at St George’s, who
had been to a MEFANET meeting previously. I have also been fortunate enough to meet Daniel
Schwarz on a number of occasions, when he has visited London previously and at the MEI2012
conference in Thessaloniki last year. I have been involved with similar communities both within
the UK and through European projects such as eViP and mEducator, who have shared similar goals
to the MEFANET community.

What do you think about the application of modern teaching methods and innovative ICT
tools into the curriculum? Could you briefly weigh up pros and cons?

I think that the effective application of innovative ICT tools in the curriculum is extremely impor-
tant, but a significant challenge. ICT tools offer significant scope for developing new, engaging, and
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powerful learning experiences, providing that they are well-designed and with clear and well-
defined goals, to ensure that they enhance the experience and don’t distract from the key learning
outcomes and objectives. The disadvantages or obstacles that such tools can have is that they can be

expensive to develop in terms of time and resources, and the potential benefits must be weighed
up against the resources needed to develop them.

You had very interesting lecture called Using Self-Assessment Virtual Patients on Mobile De-
vices. What are the goals and major benefits of this approach for teachers and students from
your point of view?

The goal that we had for this approach was to provide additional content to supplement our prob-
lem-based learning curriculum. The virtual patients that we deliver in this way are designed to
broaden the exposure that our medical students have of a range of different conditions and patient
examples, reinforcing their learning objectives and providing them with a richer set of learn-
ing experiences. By delivering this content onto mobile devices we hoped to encourage a greater
uptake of these resources, and to allow students access to their learning materials in whatever
context they prefer, whether that be at home, outside of class, or while travelling on the London
Underground.

What were your feelings after your lecture in plenary session on the MEFANET 2012 confer-
ence?

I was very pleased with how my presentation was received, and greatly enjoyed having the op-
portunity to speak with the conference attendees. It was a great privilege to be invited to speak,
and I found it to be an extremely useful and enlightening experience.

Have you ever been in Czech Republic? How did you spend a rest of free time in Brno? Could
you mention any interesting things, which you visited and enjoyed during your stay?

The MEFANET conference was my first time in the Czech Republic, and I was very fortunate that

I had some time to look around Brno. I had the opportunity to browse some of the winter markets
that were taking place in the squares, and to walk up the tower of the Cathedral of Saints Peter and
Paul. The view from up there was extraordinary, as was seeing the size of the bells up close!



Adrian Raudaschl
(NHS Greater Glasgow and Clyde, Medmosis, UK)

Could you shortly introduce and describe your present activities related to the research of
new applications of medical education through mobile applications?

I have an interest in applying the underlying principles of what make video games enjoyable and
engaging and applying that to medical education. I have designed a few educational mobile appli-
cations which utilise these ideas to create a learning experience that medical students would want
to engage with on a voluntary basis.

Had you ever heard about the MEFANET project before the Programme Committee invited you
to the MEFANET 2012 conference? Do you have any other experience with the similar educa-

tional network or academic community?

I have only recently started engaging with the medical educational community over the last year.

Initially I was very cautious about discussing my ideas with educators, as some of the methodology

is a fairly radical departure from the status quo; so I aimed to gradually introduce new educational
concepts through my apps and get feedback from medical students and the worldwide community.

The MEFANET project was one the first platforms that allowed me to speak openly about my ideas
and data without the initial prejudice. I feel that as we start bringing in more innovative learning
and teaching methods in medical education, organisations like MEFANET will be essential to allow
the free-flow and open debate of these ideas.

Ialso highly praise the work of the Association for Medical Education in Europe (AMEE) and
Association for Simulated Practice in Healthcare (ASPIH) in this field.

What do you think about the application of modern teaching methods and innovative ICT
tools into the curriculum? Could you briefly weigh up pros and cons?

Although I am an advocate for use of ICT tools in the medical curriculum I feel that currently we
are not taking full advantage of them. There is a risk that use of things like virtual learning envi-
ronments or online module websites do little more than make semi-interactive presentations or
create redundant teaching spaces that do not add any value to the actual process of learning. We
need to have a systematic approach whereby if electronic learning material is available it must di-
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rectly complement the course curriculum through testing and engagement rather than transcrib-
ing analogue materials into a digital format. The advantage of this method is that it gives a more
comprehensive approach to learning and can allow students to see the direct clinical application
of their learning beyond the constraints of the lecture theatre. However, the process of setting up
this additional electronic material can be a time intensive and expensive process requiring an in-
depth knowledge of both the curriculum and the technology to take full advantage of the medium.

You had very interesting lecture called Gamification of Medical Education. What are the goals
and major benefits of this approach for teachers and students from your point of view?

There is something innately human about engaging in the process of play. It is closely tied in with
our evolutionary and social development from dice games to provide escapism from famine, to
card games as a social engagement tool.

A science has developed around the core principles of what makes a game engaging with its users;
elements such as an attractive interface, scoring systems, dynamic feedback loops, use of narrative
and social media are a few examples of this. So far the application of these ideas to higher educa-
tion has been limited, which is a shame as these could lead to increased voluntary use and expo-
sure to learning material. My main idea is to complement a traditional medical course and rein-
force main learning objectives through a process of play. I created applications that teach through
assessment i.e. Test enhanced learning; this method of learning has shown that repetitive testing
with feedback improves retention and comprehension of information better than studying alone.
The problem is the process of being assessed is very unappealing, but by disguising the testing
format in a game, people's engagement threshold drops dramatically and the overall experience is
much more pleasurable.

What were your feelings after your lecture in plenary session on the MEFANET 2012 confer-
ence?

I was surprised by the overwhelming positive support I received; initially people seemed quite
dazed by the presentation but then started engaging and asking questions. I think the gamification
of medical education is quite a unique topic presently, and very much in its infancy. For the major-
ity of the audience it might have been the first time they had seen those ideas directly applied to
education generally. I'm looking forward to seeing how the maturity if the topic develops in the
future; its very exciting! My only regret was not being at the 2012 conference in person.

01| duben 2013

H mefanetIN

w
()]



MUDr. Jitka Feberova, Ph.D.
(I1. 1ékar'ska fakulta, Karlova univerzita, Praha)

Vézena pani doktorko, mild Jitko,

Dovol mi poZadat Té& o kratké profilové piredstaveni (kde a v jaké funkeci plisobis, é¢emu se
aktivné vénujes, na jakych aktivitich/projektech se v soué¢asné chvili podilis,...)

V soudasné dobé jsem zaméstnancem Ustavu vypocetni techniky UK, Oddé&leni vyukovych systém

a specidlnich technologii, kde mam na starost, spolu s kolegy, provoz celouniverzitnich instalaci
Moodle UK. Pracuji téZ na 2. lékarské fakulté UK, kde vyucuji predmét Lékarskd informatika pro
bakalarské a magisterské studijni programy, jsem fakultni koordinatorkou elektronické podpory
vyuky a z4stupkyn{ 2. LF UK v projektu MEFANET (Medical Faculties Network www.mefanet.cz).
Podilim se déle na radé projektd, které souvisi zejména s tvorbou kurzti v systému Moodle a také
s reSersnimi strategiemi v odbornych informacnich zdrojich pro medicinu.

0Od zaloZeni sité MEFANET uplynulo jiz vice nez pét let. Vzhledem k tomu, Ze patris mezi nej-
aktivnéjsi zastupce na 2. LF UK, mohla bys uvést hlavni oblasti, ve kterych doslo podle Tvého
nazoru k nejvyznamnéjsimu rozvoji a posunu vpred prostfednictvim aktivit MEFANETu.

V provozu néstroju sité MEFANET vidim analogii s provozem centralni instalace Moodle UK pro
vyuku, kde stabilni podpora provozu (od roku 2004) vede k tomu, %e néstroj je stéle vice vyuZivan
(v soutasné dob& mdme v centralnich systémech Moodle UK zhruba 5000 kurzii a 39 000 téastni-

ki), aniZ by byli u¢itelé k tomu né&jakym direktivnim zptisobem ,tlaceni. Uéitelé si postupné zjisti,

Ze tyto nastroje jim mohou vyuku ulehéit, zefektivnit a také jim Set¥i i ¢as. Ocenila bych tedy fakt,
Ze se nastroje pro elektronickou podporu vyuky diky MEFANETu dostévaji do obecného povédo-
mi uéiteld, nebot studenttim préice v takovych néastrojich ve vét$iné pripadd necini Zddné obtize

a elektronické materiély ve stale vétsi mite vy%adujf (a to nejen v rémci MEFANETu).

Jak se divas na rozsireni vzdélavaci sité MEFANET o zastupce nelékarskych zdravotnickych
fakult?

Rozsiteni velmi vitdm. Tyto obory nejsou jen uzivateli zdroji MEFANETu, ale prispivaji aktivné
i k obsahu materialy, z nichZ nékteré mohou byt vyuZzitelné i pro lékat'ské obory. Na nasi fakulté

seznamuji kaZdoro¢né v ramci vyuky mého predmétu studenty téchto obort, které jsou vyucovany

na nasf fakulté, s néstroji sité MEFANET a spolupracuji izce napt. s Ustavem osetiovatelstvi, kde

€102 uaqnp | 10

NI}ouejour

W
N



01| duben 2013

H mefanetIN

W
(e ]

jsme v letosnim roce dokon¢ili v systému Moodle Mefanet tvorbu rozsédhlého e-learningového kur-
zu. Ur¢ité to bude znamenat oboustranné obohacenf a tedy dalsi rozvoj nasi sité.

Na mezinarodni scéné se kontinualné objevuji nové pristupy a metody podpory a rozvoje
vzdélavani. Vybrané z nich se snazi zastupci MEFANET{ komunity integrovat do prostiredi
¢eskych a slovenskych univerzit (nap#. obecny koncept PBL a technologie virtuilniho pacien-
ta, metodika elektronického testovani, rozvoj plné distan¢nich e-learningovych kurzi a mno-
ho dalsich). Jaky je Tviij ndzor na zaélefiovani téchto novych témat do vyuky mediciny?

Nemyslim si, Ze by jakykoliv z téchto novych pristupt byl samospasitelny, ale urcité je to velké obo-
haceni vyuky. Naptiklad problémem technologie virtudlniho pacienta je zna¢na pracnost.

Elektronické testovani bych podporovala jako vyukovy prostredek predevsim ve formeé autotes-

th, které mohou byt pro samostudium velmi uzite¢né. Nejsem velkym priznivcem testovani jako
metody zkouseni. Jak jsem poznamenala jiz jednou v diskuzi na konferenci MEFANET, pripada

mi, Ze tato metoda zkousSeni vede hlavneé k testovani za¢lenéni studenta do studentské komunity
ajeho schopnosti ,ziskat” test. Myslim si, Ze velky rozmach testovani je reakei na prijimani velkého
mnozstvi studentl a nutnosti zvladnout toto mnozstvi néjak ¢asové rozumné vyzkouset. Ucitelé

si nanestésti mysli, Ze toto miiZe feSit v podstaté jakykoliv test. Sestavit dobry test, ktery skute¢né
testuje to co m4, je ale pomérné naro¢nd prace.

Co se tyka e-learningovych kurzd, tak ty jsou, podle mého ndzoru, v soucasnosti optimalnim didak-
tickym elektronickym prostredim, které mtze ucitel pouzit pro podporu své vyuky. Toto prostiedi
umoziiuje uitelim vytvaret pro studenty uceleny pohled napf. na studium daného predmétu

v prabéhu semestru ¢i vice semestra a studenti mohou mit vSechny, nebo alespoii podstatnou
vétsinu, vyukovych materidlti na jednom misté. Do Moodle 1ze nalinkovat materiél, nachazejici se
v jakémkoliv néstroji sité MEFANET ¢i jakykoliv vlastni materidl, vytvoreny v béZznych nastrojich
(Word, PowerPoint), materiél Ize vytvotit i p¥imo v nékterych néstrojich Moodle. Kromé toho je

v Moodle ale ¥ada dal$ich néstroji pro fizeni a podporu vyuky (dochézka, zad4vadni a hodnoceni
tikol® v systému, kontrola ¢innosti studentti v kurzu, diskuzni féra, rizné statistiky atd.). Moodle
ma i pomérné propracovany modul pro tvorbu testl, ktery obsahuje vSechny bézné typy testovych
otdzek, m4 fadu mo¥nosti v nastaveni chodu testu ¢ piistupu do vlastniho testu (heslo, zp¥istupné-
nf od-do, omezeni na okruh IP adres, doba béhu kurzu, michani otazek a odpovédi, penalizace pri
opakovanych pokusech atd.) a m4 integrovanu i analyzu testii.

E-learningové kurzy jsou na UK vyuzivany v oblasti vjuky jen jako podpora prezenéni vyuky,
nebot jako ,kamenna univerzita“ si zakladdme na primém kontaktu ucitelt se studenty. PIné dis-
tan¢ni kurzy jsou u nds vhodné spise pro oblast dalsiho vzdélavani. V ramci UK jsou takové kurzy
provozovany na separatnim Moodle. Pfehlednd informace o jednotlivych instalacich Moodle na UK
je na strance http://www.cuni.cz/CUNI-2795.html.

S kolegyni Mgr. Polaskovou jsme vytvorily nové systém pro hodnoceni kvality e-learningovych
kurzt. Uzivatelé maji k dispozici na adrese http://moodle.mefanet.cz/kriteria nastroj, ktery je vede
tvorbou kurzu (v &asti Jak tvotit kurz) a mZe slouZit i jako podklad k hodnocenf kvality stavajicich
kurzt (v &4sti Dotaznik). Néstroj m4 je§té ¢4st nazvanou Evaluace - zde bych byla vdééna uZivate-
lim, pokud by ndm mohli pomoci vyplnénim této ¢asti v evaluaci kritérii, kterd jsou pouZivana pro
hodnocenf kvality kurzti tim, Ze porovnaji proti sobé jednotliva kritéria s ohledem na jejich dilezi-
tost, jak ji uzivatelé subjektivné chdpou. Tim bychom mohly kritériim kvality, na zdkladé vyhodno-
ceni nazoru uZivateli (odborniki), priradit p¥isluiné véhy.



Situace z pohledu moznosti rozvoje e-learningovych agend se napii¢ univerzitami znacné lisi.
Jak vidis e-potenciil na vasi fakulté?

Vidim zde vice aspektt, které tento potencidl ovliviiuji. Jednak jsou to technické otazky, které jsou
diky MEFANETu prubézné reseny. Zde je v sou¢asné dobé problémem to, Ze prazské fakulty jiz dva
roky po sobé neziskaly rozvojovy projet MSMT a tak za¢neme pomalu za ostatnimi ti¢astniky asi
zaostavat. Mé se darilo v loriském roce sviij tym doslova ,ukecat, aby pro mé pracoval zdarma, ale
letos se mi to jiz asi nepodari, takZe to na rozvoj prilis nevidim, spiSe v tomto ohledu na udrzovani
stavu. Vyhodou je, Ze alespon ¢ast aktivit se prekryva s aktivitami Oddéleni vyukovych systému

a speciélnich technologii Ustavu vypocetni techniky UK. Dal§i véci je motivace ke vzniku vyuko-
vych materilt. Ta je velmi mald. Na viné je, podle mého nazoru, ne zcela Stastny zptisob hodnoceni
vykonu pracovist pomoci impakt faktort. Publikovat v impaktovaném ¢i alesponi recenzovaném
periodiku je u nas otdzkou Zivota ¢i smrti ©. Vyukové materidly jsou dosti na vedlejsi koleji vzhle-
dem k tomu, Ze vyuka by méla byt na UK primérni ¢innosti.

Jak vnimas postoj studentt k modernim informac¢nim a komunika¢nim technologiim a jejich
aplikaci do vyuky lékai'skych a zdravotnickych obori na 2. LF UK?

Studenti na nasf fakulté jsou v tomto ohledu velmi aktivni. Maji sv{j vlastni server pro sdileni
vyukovych materiald, které si obcas vytvari pro potteby studia sami, nebot leckde chybi oficidlni
materidly, coz je smutné. PouZivaji i ndstroje MEFANETu. Diky opatfeni naseho pana dékana je

v portdlu MEFANET 2. LF UK umisténo velké mnozstvi podkladii k prednaskam jednotlivych pred-
métq, takze studenti pracuji s timto portdlem. VSichni studenti také absolvuji predmét Lékarska
informatika, ktery vyucuji a zde se nauéi praci s Wikiskripty. Tvorba ¢lanku ve Wikiskriptech je
jejich zapoctovou praci a tak prispivaji do informaéniho bohatstvi MEFANETu. A déle vyuka v mém
predmétu, jako i vjuka v mnoha dal$ich pfedmétech na 2. LF, je vedena pomoci systému Moodle
(Moodle UK ¢ Moodle-Mefanetu, kde byl vytvoten napt. vyborny meziuniverzitni kurz E-bio-
chemie). Studenti se tak seznami se viemi néstroji MEFANETu. Na$i studenti také v lofiském roce
iniciativné provedli své vlastni hodnocenf jednotlivych pfedmétd s ohledem na dostupnost elektro-
nickych vyukovych materidlt a jejich kvalitu.

Studenti obecné jsou na informac¢ni technologie zvykli a jiZ se nesetkdvam s projevy odporu k této
formé vyuky, tak jak to bylo béZné na poc¢atku mého vyukového ptisobeni zhruba v roce 1993, kdy
tlak byl opa¢ny, studenti po nas vyzadovali nase elektronické podklady v papirové formé ©. I na ce-
louniverzitni Grovni, kde se nyni v rdmci Edi¢ni komise AS UK vede diskuze k nové Koncepci edi¢ni
politiky UK, by studenti byli radi, kdyby Univerzita zménila svou edi¢nf politiku a studenti méli
vice vyukovych zdroja v elektronické formé. Bylo by vyborné, kdyby se systém néstroja sité MEFA-
NET, doplnény treba o dalsi prvky, mohl stait modelem pro zpristupriovani elektronickych vyuko-
vych materidlli na celé UK. Je potteba si uvédomit, Ze studenti nechtéji nic vice, nezli mit se z ¢eho
udit ©.
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MODERNI TRENDY
V HODNOCENI ZNALOSTI
V PROSTREDI MEFANETU

RNDr. Cestmir Stuka, Ph.D., MBA (1. LF UK), RNDr. Patricia Martinkova, Ph.D. (UI AV CR),
MUDr. Martin Vejrazka, Ph.D. (1. LF UK), MUDr. Jan Trnka, Ph.D. (3. LF UK),
RNDr. Martin Komenda (IBA LF MU),

Metody, jak ovérit znalosti studentti, patri v akademickém svété k velmi diskutovanym témattim.
Pedagogové na jednotlivych institucich se touto problematikou stéle ¢astéji zabyvaji s cilem zkouset
studenty nejen moc moznd nejefektivnéji, ale také spravedlivé a nezaujaté. Inovativni trendy pred-
stavuji v této oblasti stale nové pristupy, které jsou vyuzitelné také pro prostredi sité¢ MEFANET.

I proto vznikla v kvétnu 2012 zajimava pracovn{ skupina slozend z odbornikt z vybranych organiza-
ci (1. Lékat'ské fakulta v Praxe, Akademie véd Ceské republiky, Institut biostatistiky a analyz Masa-
rykovy univerzity v Brné). Tym ve sloZeni Patricia Martinkov4, Cestmir Stuka, Martin Vejrazka, Jan
Trnka a Martin Komenda spole¢né pripravuji komplexni agendu spojenou s konstrukei a analyzou
testt1 na lékat'skych fakultach. Poprvé se spole¢né predstavili na konferenci MEFANET 2012, kde
moderovali workshop nazvany Moderni trendy v hodnoceni znalosti. Vzhledem k zdjmu pedagogt
pocatkem roku 2013 probéhl v prosttedi 1. LF UK prvni z pldnované série seminait pro zdejsi peda-
gogy a nadSence. Byly zde podrobné rozebrany oblasti Zivotni cyklu testové agendy, vytvareni a stan-
dardizace otdzek a analyzy vysledka testu. ZkuSenosti autorti spolu s modernimi pfistupy ze zahra-
ni¢nich instituci budou publikovany v knize, ktera spatti svétlo svéta v prabéhu léta tohoto roku.
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KONFERENCNI
SERVIS

EFMI 2013

» 17.-19. dubna 2013, Praha, Ceska republika

» http://stc2013.org/conference

» zdravotnicka informatika a biomedicinské inzenyrstvi

INFORUM 2013

» 21.-22. kvétna 2013, Praha, Ceska republika
» http://www.inforum.cz

» elektronické informacni zdroje v praxi

THE NINTH INTERNATIONAL CONFERENCE DT’2013
» 29.-31. kvétna 2013, Zilina, Slovensko

» http://dt.fri.uniza.sk

» digitalni technologie a aplikace vypocetnich systému

INTERNATIONAL ASSOCIATION OF MEDICAL SCIENCE EDUCATORS
» 8.-11. ¢ervna 2013

» http://www.iamse.org/conf/conf17/index.htm

» medicinské vzdélavani

8. MEZINARODNI KONFERENCI DISCO 2013
» 24.-25. ¢ervna 2013, Praha, Ceska republika

» www.disconference.eu

» trendy v distan¢nim vzdélavani

AMEE 2013

» 24.-28. srpna 2013, Praha, Ceska republika
» http://www.amee.org/index.asp?pg=292

» moderni trendy v medicinském vzdélavani

INFORMATION AND COMMUNICATION TECHNOLOGIES IN EDUCATION
» 10.-12. zari 2013

» https://konference.osu.cz/icte/4_home.html

» e-learning a modern{ ICT ve vzdélavani

KONFERENCE MEFANET 2013

» 26.-27. listopadu 2013, Brno, Ceska republika

» http://www.mefanet.cz

» e-learning a zdravotnicka informatika ve vyuce lékatskych obort

V. KONFERENCE AKUTN]é.CZ

» listopad 2013, Brno, Ceska republika
» http://www.akutne.cz

» vyuka a akutni medicina



PRIDEJTE SE K FANOUSKUM
PROJEKTU MEFANET

WWW.FACEBOOK.COM/MEFANET/


http://www.facebook.com/mefanet?sk=app_129982580378550

Vite o néjaké zajimavé akci, o které by méli védét i ostatni?
Poradate sami takovou akci?

Dejte nam o nf védét na e-mail mefanet@iba.muni.cz.
Budeme Vés obratem kontaktovat a pomtizeme Vam

o nadchazejici akci informovat akademickou verejnost.
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