MINIMALNY STANDARD PRE SPECIALIZACNY STUDIINY PROGRAM
V SPECIALIZACNOM ODBORE

ANGIOLOGIA

1. Charakteristika $pecializaéného odboru

Angioldgia je Specializacny odbor, ktory sa zaobera prevenciou, epidemioldgiou,
diagnostikou, lie¢bou, dispenzarizaciou, uréovanim progndzy, konziliarnou ¢innostou,
posudkovou c¢innostou a vyskumom choréb tepnového, zilového a lymfatického systému
a mikrocirkulacie.

2. Di7ka $pecializaéného $tadia

Specializaéné $tadium trva najmenej 5 rokov.

3. Poziadavky na zaradenie do Specializa¢ného $tudia

Odborna sposobilost’ na vykon odbornych pracovnych ¢innosti v zdravotnickom povolani
lekar.?

4. Obsah a rozsah Specializaéného Stadia

A. Teoretické vedomosti
A.1 Spolo¢ny internisticky kmeni v trvani 24 mesiacov

1. etiologia, patogenéza, klinickd symptomatoldgia, diagnostika, diferencialna
diagnostika, lie¢ba a prevencia vntatornych chordb,

2. indikécie, kontraindikécie, interpretacia vysledkov diagnostickych
a terapeutickych vykonov, laboratérnych a pomocnych vySetreni vo vnutornom
lekarstve,

3. diagnostické a lieCebné postupy pri zlyhavani vnatornych organov a systémov
(napriklad srdce, pl'ica, obli¢ky, pecen),

4. zaklady intenzivnej starostlivosti, monitorovanie, diagnostické a lie¢ebné postupy pri
naliehavych situaciach vo vnitornom lekarstve,

5. principy a prax ustavnej a ambulantnej zdravotnej starostlivosti o chorych
s vntutornymi chorobami,

6. indikacie a interpretacia konziliarnych vysetreni v internistickej praxi.

&) § 33 a 33a zakona ¢. 578/2004 Z. z. o poskytovatel'och zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch,
stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov
a nariadenie vlady ¢. 296/2010 Z. z. o odbornej sposobilosti na vykon zdravotnickeho povolania, sposobe d’alSieho
vzdelévania zdravotnickych pracovnikov, ststave $pecializaénych odborov a ststave certifikovanych pracovnych
¢innosti v zneni neskor$ich predpisov.



Sucastou vzdelavania v ramci spolocného internistického kmena je aj ticast’ lekara,
najmenej jedenkrat roc¢ne, na internistickom podujati (napriklad Dérerov memorial,
Internisticky den alebo Kongres internej mediciny).

A.2 Vzdelavanie v odbore angiologia v trvani 36 mesiacov

1.

10.
11.
12.

anatomia, patologicka anatomia, fyziologia a patofyzioldgia cievneho systému
(tepnového, zilového, lymfatického a mikrocirkulacie),

klinicky obraz, diagnostika, diferencialna diagnostika, prevencia a lie¢ba ochoreni
cievneho systému (ochorenia aorty a centralnych zil, periférne artériové obliterujice
ochorenie, vaskulitidy, ochorenia extrakranialnych privodnych mozgovych artérii,
ochorenia splanchnickych artérii, tepnové aneuryzmy, poruchy mikrocirkulacie,
vazoneurdzy, kompresivne syndromy, angiodysplazie a cievne nadory, chronické
zilové ochorenia, trombozy povrchovych a hibkovych Zil, ochorenia lymfatického
systému),

diagnostika a liecba akttnych stavov a stavov ohrozujtcich zivot v angioldgii (aktitna
a kriticka ischémia ohrozujuca koncatinu, tromboembolicka choroba, plucna
hypertenzia, akutne aortalne syndromy),

indikacia a interpretacia vysledkov neinvazivnych vySetreni (vratane CT
angiografie, MR angiografie a flebografie), invazivnych diagnostickych postupov
(angiografie, digitalnej subtrakcénej angiografie: arteriografie, flebografie,
lymfografie), izotopovych vySetrovacich metod cievneho systému, ako aj indikacie
endovaskularnych a otvorenych chirurgickych terapeutickych metod,

primarna a sekundarna prevencia cievnych ochoreni a lymfatickych ochorent,

poskytovanie zdravotnej starostlivosti na Specializovanych usekoch vnutorného
lekarstva  (napriklad koronarna jednotka, jednotka intenzivnej starostlivosti,
metabolicka jednotka intenzivnej starostlivosti),

. zhodnotenie anestéziologického rizika a operacného rizika, navrhnutie predoperacne;j

pripravy a kontrola pooperac¢nej starostlivosti, starostlivost’ 0 operovaného pacienta
s cievnymi chorobami na jednotkach intenzivnej pooperacnej starostlivosti,

problematika vykonavania konziliarnych sluzieb pre pracoviskd réznych
Specializa¢nych odborov v nemocnici,

hlavné a aktualne problémy a poznatky v ostatnych internistickych odboroch a ich
diagnostické a lie¢ebné postupy (najma v kardioldgii: akatne a chronické koronarne
syndromy, primarna a sekundarna artériova hypertenzia, srdcové zlyhavanie,
arytmie, plucna embolia, problematika plucnej hypertenzie komplexne,
dyslipoproteinémie, Vv diabetoldgii: metabolicky syndrom, chronické komplikacie
diabetu, v reumatologii: vaskulitidy, v hematologii a transfiziologii: primarne
trombofilie; multiodborova komplexna problematika sekundarnych trombofilii,
cerebrovaskularnych ochoreni a v klinickej onkologii: sekundarny ymfedém),

zasady lekarskej prvej pomoci,
zasady radia¢nej ochrany,

nové trendy v angiologii.



Sucast'ou Specializacného $tadia je aj ucast’ na angiologickom podujati, jedenkrat ro¢ne
na narodnej alebo medzinarodnej Grovni.

Najmenej jedenkrat rocne pocas $pecializatného §tadia sa lekar aktivne zucastni na
odbornych podujatiach Slovenskej angiologickej spolo¢nosti formou posteru alebo
prednasky (prvy autor alebo spoluautor).

A.3 Specifické témy

1. identifikacia nasilia pachaného na zenach a muzoch vo vsetkych jeho formach,
spolupraca s prislusSnymi Statnymi organmi,

2. problematika marginalizovanych romskych komunit.
Ak Gcastnik Specializaéného §tidia témy uvedené v Casti A.3 absolvoval v ramci iného
Specializa¢ného $tudijného programu alebo certifika¢ného S$tudijného programu,
nemusi ich opakovane absolvovat.
A.4 Vieobecné témy
1. zdravotnicka legislativa,
2. zdravotnicka etika,
3. systém verejné¢ho zdravotného poistenia,
4. systém socialneho zabezpecenia a lekarska posudkova ¢innost,
5. prava pacienta, vratane prav osob S0 zdravotnym postihnutim.
Ak ucastnik Specializaéného Studia témy uvedené v Casti A.4 absolvoval v rdmci iného
Specializa¢ného Studijného program, nemusi ich opakovane absolvovat’.
B. Praktické zruc¢nosti
B.1 Spolo¢ny internisticky kmeii v trvani 24 mesiacov

B.1.1 Pocet zdravotnych vykonov

Pocet
asistencia | samostatne

Zdravotny vykon

Standardna ustavna klinicka prax: prijatie, pacienta,
anamnéza, fyzikalne vysetrenie, popis
elektrokardiografického vysetrenia (EKG), popis 400
rontgenologickej (RTG) snimky hrudnika, interpretacia pacientov
pomocnych, laboratornych a konziliarnych vysetreni,
sledovanie a lieba, prepustenie pacienta

popis EKG - 400
popis RTG snimky hrudnika - 400
popis RTG snimky brucha - 50
venepunkcia, zavedenie vendznej cievky - 50
inflizna a injek¢na liecba - 50
odber artériovej Krvi, interpretacia vysetreni - 20
transfuzia Krvi a krvnych pripravkov - 20
vySetrenie krvného nateru - 20




vySetrenie mo¢u a mocového sedimentu - 20

punkcie telovych dutin - 20
odsavanie sekrétu z dychacich ciest, inhala¢na liecba, i 20
ventilacia

katetrizacia moCového mechira U muza a U zeny - 20
zavedenie sondy do hornej ¢asti gastrointestinalneho traktu - 8

zavedenie centralneho vendzneho katétra 5 -

trachedlna intubécia S -

defibrilacia, kardioverzia 5 -

echokardiografia 20 -

funk¢né vysetrenie kardiovaskuldrneho systému (napriklad

24-hodinovy zaznam EKG, krvného tlaku, ergometria, 20 -

,,head-up tilt“ test)

funkéné vysetrenie respiracného systému: spirometria, 20 i

bronchoskopia

radiodiagnostika: intervenéna radioldgia, pocitacova
tomografia, magneticka rezonancia, radionuklidové 40 -
vySetrenie, pozitrobnova emisna tomografia
ultrasonografia: abdomenu, stitnej zl'azy, duplexna

. 40 -
ultrasonografia ciev
gastrointestinalna endoskopia: ezofagoskopia, gastroskopia, 30 i
kolonoskopia
biopsia organov a tkaniv (napriklad kostna dren, pecen, 10 i
oblicka, Stitna zl'aza)
pitva 5 -

Lekar po absolvovani trojmesaénej odbornej zdravotnickej praxe na oddeleni vnttorného
lekarstva, vratane ktorej absolvoval jeden mesiac na jednotke intenzivnej starostlivosti (JIS),
vykonava aj istavné pohotovostné sluzby pod dohl'adom lekara Specialistu.

B.1.2 Rozsah povinnej odbornej zdravotnickej praxe po¢as spolo¢ného internistického
kmertia v trvani 24 mesiacov

Spolo¢ny internisticky kmen trva 24 mesiacov, z toho 15 mesiacov na pracovisku
vnuatorného lekarstva a 9 mesiacov na d’alsich predpisanych klinickych pracoviskach.

Pracovisko Dizka
Standardné oddelenie-vnutorného lekarstva alebo klinika; v pripade,
ze kmenovym pracoviskom lekara je vysokoSpecializované centrum
v odbore kardioldgia; angiologia; endokrinologia; diabetologia, poruchy
latkovej premeny a vyzivy; hematologia a transfuziologia, pneumologia | 15 mesiacov
a ftizeologia alebo reumatologia, je mozné so stthlasom odborného
garanta Specializa¢ného $tadia absolvovat’ 3 mesiace povinnej 16zkovej
praxe na tomto pracovisku
JIS (internisticka, metabolicka alebo koronarna) 2 mesiace
prijmova ambulancia oddelenia vnutorného lekarstva alebo centralne
prijmové oddelenie nemocnice

2 mesiace




voliteI'ny internisticky odbor (napriklad gastroenteroldgia, kardiologia,

geriatria, pneumoldgia a ftizeoldgia, hematologia a transfiiziologia, 2 mesiace
vnutorné lekarstvo) po dohode so skolitel'om Specializacného Studia

chirurgické oddelenie 2 mesiace
oddelenie anestézioldgie a intenzivnej mediciny 1 mesiac

B. 2 Vzdelavanie v odbore angiologia v trvani 36 mesiacov

B.2.1 Pocet zdravotnych vykonov

Pocet pacientov

Zdravotny vykon - -
asistencia | samostatne

spracovanie chorobopisov (prijatie, vySetrenie, lieGenie
a prepustenie) u pacientov:
* s periférnym artériovym obliterujucim ochorenim 200

dolnych koncatin
* s vaskulitidami 10
« s diabetickou nohou - 50
* 50 zilovou trombo6zou 50
* S plicnou emboliou 40
* S inymi vaskularnymi ochoreniami (ochorenia aorty, 100

karoticko-vertebralne stendzy, mezenterialna ischémia,

ochorenia renalnych artérii)
ambulantné vySetrenie a lie¢ba pacientov s:
» chronickymi zilovymi ochoreniami (napriklad varixy, 300

ulcus cruris)
* povrchovou tromboflebitidou ) 30
* periférnym artériovym ochorenim 200
* periférnym lymfedémom (primarnym alebo sekundarnym) 20
vySetrenie tepnového a zilového systému koncatin i 200
ultrazvukovym Dopplerovym mera¢om rychlosti toku Krvi
duplexné ultrazvukové vySetrenie:
* koncatinovych artérii 200
* vendzneho systému hornych a dolnych koncatin 200
» karotického rieciska ) 150
* renalnych artérii 50
* aorty 50
pletyzmografické vySetrenie - 30
zmeranie klaudika¢nej vzdialenosti - 30
vysetrenie mikrocirkulacie (transkutanne monitorovanie O2 ) 30
alebo kapilaroskopia alebo laser Doppler)
angiografické vySetrenie, CT angiografické vysetrenie alebo 50 i
MR angiografické vySetrenie
endovaskularny terapeuticky vykon na arteridlnom 50 )
a hlbkovom vendznom systéme
sklerotizacia ki¢ovych zil a endovaskularna termalna alebo 30 i
netermalna liecba zilovej insuficiencie
sklerotizacia ki¢ovych zil a endovaskularna termalna alebo i 20
netermalna liecba zilovej insuficiencie
hodnotenie lymfoscintigrafie s navrhom d’al§ieho postupu - 10




edukacia pacienta s periférnym artériovym ochorenim
o, S L . - 50
(najmaé uprava rizikovych faktorov, tréning chdodzou)
edukacia pacienta s chronickymi zilovymi ochoreniami i 50
(zasady kompresivnej lieCby)
edukacia pacienta s periférnym lymfedémom (primarnym i 20
alebo sekundarnym)
ucast’ na pooperac¢nej starostlivosti o pacientov operovanych
pre:
* periférne artériové obliterujuce ochorenie 20
* stenozu karoticko-vertebralneho rie¢iska 20 )
* aneuryzmu aorty alebo periférnej tepny 10
» zilové ochorenie 10
B.2.2 Rozsah povinnej odbornej zdravotnickej praxe
Pracovisko Dizka
vyucbové zdravotnicke zariadenie vzdelavacej ustanovizne, 7 mesiacov,
z toho: z toho:
* 16zkové angiologické oddelenie 3 mesiace
» jednotka intenzivnej starostlivosti (v angiologii) 1 mesiac
« pracovisko cievnej ultrasonografickej (USG) diagnostiky, 2 mesiace
* pracovisko intervenénej angioldgie 2 tyzdne
+ CT pracovisko so zameranim na angiologicku diagnostiku vo 2 tyzdne
vyucbovom zdravotnickom zariadeni
oddelenie cievnej chirurgie 1 mesiac
kardiologické oddelenie 1 mesiac
anglologlcka ambulancia pod vedenim angioldga alebo cievneho 12 mesiacov
chirurga
oddelenie vnutorného lekarstva, ktoré sa cielene zaobera .
15 mesiacov

angiologickou problematikou, vratane konziliarnej ¢innosti

C. Nacvik technik komunikacie

1. osobnostné predpoklady efektivnej komunikacie,

2. verbalna a neverbalna komunikécia,

3. asertivne zvladanie konfliktov a naro¢nych komunika¢nych partnerov, vratane osob
S0 zdravotnym znevyhodnenim, marginalizovanych réomskych komunit, T'udi bez
domova, uteCencov, migrantov a inych zranitelnych skupin, s ohladom na ich

Specifické potreby v komunikacii.

Ak ucastnik Specializacného Studia témy uvedené v cCasti C. absolvoval v ramci iného
Specializa¢ného Studijného programu alebo certifikaéného S$tudijného programu,
v obdobi kratSom ako 10 rokov, nemusi ich opakovane absolvovat’.

5. Ukoncenie $pecializaéného $tudia

Specializaéné $tadium sa ukonéi $pecializaénou sktiskou pred skusobnou komisiou.




6. Vystupné vedomosti a zruénosti

A. Po absolvovani spolo¢ného internistického kmena

1.

2
3.
4

sposobilost’ samostatnej prace na 16zkovom oddeleni,

. ovladat’ zakladné diagnostické a liecebné postupy pri chorobach vnutornych organov,

zvladnut’ naliehavé situacie vo vnatornom lekarstve, vratane KPCR,

. samostatne vykonavat ustavné pohotovostné sluzby na l16zkovom oddeleni a na

oddeleni urgentného prijmu,

samostatne interpretovat’ vysledky laboratdrnych a pomocnych vySetreni
vo vnutornom lekérstve, indikécie a interpretacie konzilidrnych vySetreni.

B. Po absolvovani $pecializa¢ného Studia

Absolvent $pecializaéného Studia v Specializatnom odbore angioldgia je opravneny
vykonavat’ odbornti zdravotnicku prax a vsetky zdravotné vykony, ktoré su sucastou
Specializa¢ného Studia:

1.

prijimat’, vySetrovat, lieCit’ a prepustat’ pacientov s vaskularnymi ochoreniami na
l6zkovom oddeleni,

vySetrovat, lieCit’ a dispenzarizovat’ pacientov s ochoreniami tepnového, zilového
a lymfatického systému, vratane konzilidrneho a predoperacného vySetrenia
v angiologickej ambulancii,

liecit” a vySetrovat’ pacientov s diabetickou nohou v spolupraci s diabetolégom,
chirurgom, cievnym chirurgom,

hodnotit’ laboratorne vysledky vo vztahu k zdravotnému stavu pacienta a jeho
optimalizcii,
vykonavat’ funkéné vySetrenie tepnového, zZilového systému a kapilar (fragilita),

vySetrovatt a hodnotit’ tepnovy a zilovy systém koncatin ultrazvukovym
Dopplerovym mera¢om rychlosti toku krvi,

vykonavat’ pletyzmografické vysetrenie tepien a zil (bazalne a po provokacii),
merat’ klaudika¢nu vzdialenost’,

vySetrovat’ mikrocirkulaciu pomocou asponi jednej z uvedenych metdd:
kapilaroskopia, transkutanne meranie pO2, laser doppler,

10. vykonavat’ duplexné vySetrenie periférnych a centralnych tepien a zil, A-V fistuly,

11. hodnotit’ lymfoscintigrafiu a navrhovat’ d’alsi postup,

12. indikovat’ a vykonavat’ pristrojovu lymfodrenaz,

13. asistovat’ pri angiografickom, CT angiografickom, MR angiografickom vysetreni,

14. asistovat’ pri endovaskularnom terapeutickom vykone na arterialnom a hibkovom

vendznom systéme, pri sklerotizacii kicovych zil a endovaskularnej termalnej alebo
netermalnej lieCbe zilovej insuficiencie,

15. vykonavat’ sklerotizaciu ki¢ovych zil a endovaskularnu termalnu alebo netermalnu

lie¢bu zilovej insuficiencie,

16. vykonavat’ vakuovt a kompresivnu lie¢bu koncatiny Specidlnymi pristrojmi,



17.

18.

19.

20.

oSetrovat’ netraumatické rany suvisiace S vaskuldrnym postihnutim, podavat
podporné prostriedky na nekrolyzu, dekontaminaciu rany, podporu granulacii,
vykonavat’ preplach rany, aplikovat’ podtlak na podporu hojenia rany,

dohliadat’ na intervalovy tréning chddze na beziacom pase vV klaudikacnom $tadiu
periférneho artériového ochorenia v spolupraci s lekarom fyziatrie, balneologie a
liecebnej rehabilitacie,

vykonavat’ uzaver arterialnej pseudoaneuryzmy perkutannou injekénou aplikaciou
trombinu pod USG kontrolou,

edukovat’ pacienta, jeho zakonného zastupcu alebo pribuznych o tprave zivotného
stylu, rizikovych faktoroch, dietetickych opatreniach, racionalnej farmakoterapii,
tréningu chddzou, spdsobe pouzitia, nakladania, frekvencii a dizke pouZivania
roznych typov kompresivnej bandaze, pristrojovej lymfodrenaze.



