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Identifikace ucastnika specializa¢niho vzdélavani

Jméno, prijmeni, titul GID

Adresa pro dorucovani
pisemnosti

Zarazen/a do SV k datu

Vzdélavani zahajeno dne

telefon e-mail

Podpis u¢astnika

Identifika¢ni idaje akreditovaného zarizeni
pro realizaci teoretické casti specializa¢niho vzdélavani

Adresa AZ

Jméno, piijmeni, titul
odpovédného zaméstnance

pro realizaci SV

(8kolitel pro teoretickou ¢ast SV)

telefon e-mail

Podpis odpovédného
zaméstnance pro teoretickou
¢ast a razitko AZ

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
tel.: + 420 224 971 111, e-mail: onp@mzcr.cz, Www.mzcr.cz



http://www.mzcr.cz/
mailto:onp@mzcr.cz

Ve " MINISTERSTVO ZDRAVOTMICTVI
E "9 CESKE REPUBLIKY

Vykon povolani v§eobecné sestry v oboru Transfuzni sluzba

Pracovni zarazeni a pracovisté

Uvazek
Doba trvani od — do

Zaméstnavatel
(razitko + podpis)

Poznamka:
Urc¢eno pro ziznamy kazdé zmény
ode dne zarazeni do SV
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ZAKLADNI INFORMACE

Logbook je povinnym dokumentem zdravotnického pracovnika, kterym se prokazuje ucast na
specializaénim vzdélavani dle §§ 51 - 60 zakona ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani
zpusobilosti k vykonu nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu cCinnosti souvisejicich
s poskytovanim zdravotni péce a o zméné nékterych souvisejicich zakond (zékon o nelékarskych
zdravotnickych povolanich), ve znéni pozd¢jsich predpist.

Specializa¢ni vzdélavani je formou celoZivotniho vzdélavani navazujiciho na ziskanou odbornou
zpusobilost k vykonu nelékaiského zdravotnického povolani. Ucelem SV je ziskani specializované
zpusobilosti k vykonu specializovanych ¢innosti piislusného zdravotnického nelékarského povolani.

Podminky pro ziskani specializované zpiisobilosti
a) zafazeni do oboru SV
b) vykon povolani v pfislusném oboru SV v rozsahu stanoveném vzdélavacim programem
C) absolvovani teoretické vyuky
d) absolvovani povinné odborné praxe v rozsahu stanoveném vzdélavacim programem
e) ziskani stanoveného poctu krediti ur€enych vzdélavacim programem
f) Gspésné vykonani atestacni zkousky.

Logbook slouzi k priibéZnému zaznamenavani
a) vykonu povolani v oboru specializace
b) pribéhu a ukonéeni modult
c) absence v prub¢hu SV
d) zmén AZ
e) pieruSeni SV
f) potvrzeni odborné praxe a evidence provedenych vykoni stanovenych vzdélavacim
programem v praktické ¢asti.

Zaznamy do Logbooku provadi
a) zaméstnavatel: o vykonu povolani v oboru specializace
b) odpovédny zaméstnanec AZ pro realizaci SV (8kolitel pro teoretickou ¢ast SV): o prub&hu
a ukonceni moduld, omluvené absenci, preruseni SV a zmény AZ
c) skolitel pro praktickou ¢ast SV: o evidenci a potvrzeni odborné praxe.
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Odborni praxe a podminky splnéni

Praktické vyuka je realizovana v rozsahu:

1. v akreditovaném zafizeni typu specializované transfuzni pracovisté nebo hematologické

odd¢leni, kterd provadi Sirsi spektrum lé¢ebnych vykonti a odbérti na separatorech krevnich
slozek a maji provadéni téchto vykonti schvaleno zdravotnimi pojistovnami

32 hodin
v akreditovaném zaiizeni - Zafizeni transfuzni sluzby (maji povoleni SUKL!
provadét odbéry krve, laboratorni kontroly souvisejici s vyrobni ¢innosti) 80 hodin
v akreditovaném zafizeni - Zafizeni transfuzni sluzby (maji povoleni SUKL
provadét odbéry krevnich slozek plazmy technikou aferézy, laboratorni
kontroly souvisejici s vyrobni ¢innosti a vyrobu plazmy pro frakcionaci) 128 hodin
v akreditovaném zafizeni - Zafizeni transfuzni sluzby (maji povoleni SUKL
ke zpracovani odbéri krve a jejich slozek na TP) 80 hodin

Akreditované zarizeni ptideli kazdému ucastnikovi SV skolitele (pro praktickou ¢ast), ktery spliuje
podminky stanovené v § 59 odst. (2) zakona €. 96/2004 Sb.

Podminkou pro splnéni odborné praxe je absolvovani nepodkrocitelného minima poctu hodin
a vykonu stanovenych vzdélavacim programem.
Vykony k odbornym moduliim, které nebude moZné splnit v ramci jednoho pracovisté, budou

splnény na dalSich pracovistich.

Utastnik svym podpisem stvrzuje, Ze pitedepsané vykony splnil.

Skolitel pro praktickou &ast svym podpisem a razitkem pracovi§té stvrzuje, e stanoveny pocet

vykont byl splnén a ti¢astnik SV zvlada uvedené vykony samostatné a bezpeénym zpiisobem.

! Statni ustav pro kontrolu 1é¢iv
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Povinnosti uc¢astnika SV ve vztahu k AZ

a)

b)

c)
d)
€)
f)

zajistit si odbornou praxi podle pokynii jednotlivych pracovist v dostatecném casovém
piedstihu, vCetné uzavieni smlouvy s akreditovanym zdravotnickym zafizenim

dodrzovat zasady BOZP a wvnitini piedpisy, se kterymi bude sezndmen na jednotlivych
pracovistich

dodrzovat pokyny Skolitele a spolupracovat s nim

dodrzovat zasady zdravotnické etiky

mit vzdy na pracovisti k dispozici Logbook

predlozit Logbook na pozadani atestacni komisi.

Uéastnik SV méa moznost pisemné pozidat AZ o odklad zahéjeni, pieruieni SV nebo ukonéeni
a zménu AZ po predchozi domluvé s AZ, ve kterém hodla v SV pokracovat.

Povinnosti Skolitele pro praktickou cast

a)

b)

c)
d)
e)
f)
9)

h)
i)
)

seznamit ucastnika SV s provozem odd¢leni, vnitinimi pfedpisy, harmonogramem prace, se
zvlastnostmi piislusného oddéleni, s hygienickymi nafizenimi a platnymi ptedpisy BOZP
seznamit ucastnika s informa¢nim systémem zdravotnického =zafizeni a zplisobem
osetfovatelské dokumentace

seznamit Ucastnika SV se standardy daného pracovisté

zkonzultovat s Gi€astnikem SV plan odborné praxe

Vv prubehu odborné praxe ucastnika SV metodicky vést a poskytovat mu potiebné informace
umoznit Gcastnikovi SV splnéni vykont stanovenych vzdélavacim programem

potvrdit absolvovanou odbornou praxi a provedeni jednotlivych vykont do Logbooku

provést zaznam o zapocteni dosud absolvované praxe dle platnych pravnich predpist, pokud
spliiuje pozadavky stanovené vzdélavacim programem

provést zaznam omluvené absence béhem odborné praxe dle platnych pravnich predpist

V pfipad€ zdvazného neplnéni studijnich povinnosti ti€astnikem SV v priibéhu odborné praxe
zaznamenat tyto okolnosti do Logbooku a kontaktovat odpovédného zaméstnance pro
realizaci SV (Skolitele pro teoretickou ¢ast SV), dle platnych pravnich predpist.
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ZAZNAMY O PRUBEHU SV

Odborny modul oM 1
40 hodin - teoreticka vyuka

Transfuzni sluzba v Ceské republice, odbéry krve a krevnich sloZek, vyroba transfuznich
pripravku a surovin pro dalsi zpracovani

Teoreticka ¢ast
(misto)

Podpis odpovédného zaméstnance
pro teoretickou ¢ast a razitko AZ

Termin od - do

Ukonéeni modulu

(misto)

Podpis odpovédného Datum
zaméstnance pro teoretickou ukonc¢eni
¢ast a razitko AZ modulu
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Odborny modul OM 2
40 hodin - teoreticka vyuka

Infekéni rizika transfuze, imunohematologie, hemoterapie, 1é¢ebné odbéry krve a jejich slozek

Teoreticka ¢ast
(misto)

Podpis odpovédného zaméstnance
pro teoretickou ¢ast a razitko AZ

Termin od - do

Ukonéeni modulu

(misto)

Podpis odpovédného Datum
zaméstnance pro teoretickou ukonceni
¢ast a razitko AZ modulu
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Odborny modul

Celkem hodin odborné praxe (OM 3a + OM 3b + OM 3c + OM 3d)

OM 3a 32 hodin

320 hodin

Odborna praxe v akreditovaném zarizeni typu specializované transfuzni pracovisté nebo
hematologické oddéleni, ktera provadi SirS§i spektrum lééebnych vykonu a odbéri na
separatorech krevnich slozek a maji provadéni téchto vykoni schvileno zdravotnimi pojist'ovnami

Odborna praxe
(nazev ZZ + pracovisté)

Termin od - do

Jméno, prijmeni, titul Skolitele
pro praktickou ¢ast SV

Podpis skolitele pro
praktickou ¢ast a razitko ZZ

Datum
potvrzeni

Odborna praxe
(nazev ZZ + pracovisté)

Termin od - do

Jméno, piijmeni, titul Skolitele
pro praktickou ¢ast SV

Podpis skolitele pro
praktickou ¢ast a razitko ZZ

Datum
potvrzeni

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
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OM 3b 80 hodin

Odborna praxe v akreditovaném zarizeni - Zarizeni transfuzni sluzby (maji povoleni SUKL
provadét odbéry krve, laboratorni kontroly souvisejici s vyrobni ¢innosti)

Odborna praxe
(nazev ZZ + pracovisté)

Termin od - do

Jméno, piijmeni, titul Skolitele
pro praktickou ¢ast SV

Podpis Skolitele pro Datum
praktickou ¢ast a razitko ZZ potvrzeni

Odborna praxe
(nazev ZZ + pracovisté)

Termin od - do

Jméno, piijmeni, titul Skolitele
pro praktickou ¢ast SV

Podpis Skolitele pro Datum
praktickou ¢ast a razitko ZZ potvrzeni

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
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OM 3c 128 hodin

EPLIBLIEY

Odborna praxe v akreditovaném zafizeni - Za¥izeni transfuzni sluzby (maji povoleni SUKL
provadét odbéry krevnich sloZzek plazmy technikou aferézy, laboratorni kontroly souvisejici
s vyrobni ¢innosti a vyrobou plazmy pro frakcionaci)

Odborna praxe
(nazev ZZ + pracovisté)

Termin od - do

Jméno, piijmeni, titul Skolitele
pro praktickou ¢ast SV

Podpis Skolitele pro
praktickou ¢ast a razitko ZZ

Datum
potvrzeni

Odborna praxe
(nazev ZZ + pracovisté)

Termin od - do

Jméno, piijmeni, titul Skolitele
pro praktickou ¢ast SV

Podpis skolitele pro
praktickou ¢ast a razitko ZZ

Datum
potvrzeni

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
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EPLIBLIEY

Odborna praxe
(nazev ZZ + pracoviste)

Termin od - do

Jméno, piijmeni, titul Skolitele
pro praktickou ¢ast SV

Podpis skolitele pro
praktickou ¢ast a razitko ZZ

Datum
potvrzeni

Odborna praxe
(nazev ZZ + pracoviste)

Termin od - do

Jméno, piijmeni, titul Skolitele
pro praktickou ¢ast SV

Podpis skolitele pro
praktickou ¢ast a razitko ZZ

Datum
potvrzeni

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
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OM 3d 80 hodin

EPLIBLIEY

Odborna praxe v akreditovaném za¥izeni - Za¥izeni transfuzni sluzby (maji povoleni SUKL ke
zpracovani odbéri krve a jejich sloZzek na TP)

Odborna praxe
(nazev ZZ + pracovisté)

Termin od - do

Jméno, pFijmeni, titul $kolitele
pro praktickou ¢ast SV

Podpis skolitele pro
praktickou ¢ast a razitko ZZ

Datum
potvrzeni

Odborna praxe
(nazev ZZ + pracovisté)

Termin od - do

Jméno, piijmeni, titul Skolitele
pro praktickou ¢ast SV

Podpis skolitele pro
praktickou ¢ast a razitko ZZ

Datum
potvrzeni

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
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ZAZNAMY O ABSENCI

Terminy omluvené absence

Podpis odpovédného zaméstnance (Skolitele)
pro teoretickou ¢ast SV
Podpis Skolitele pro praktickou ¢ast SV

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
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Nazev jiného AZ

ZAZNAMY O ZMENE AZ
Jméno, piijmeni, titul
Datum odpovédného
prestupu zaméstnance

(Skolitele) pro
teoretickou éast SV

Podpis a razitko

ZAZNAMY O PRERUSENI SV

Datum preruseni SV

Datum znovu
zarazeni do SV

Jméno, piijmeni, titul
odpovédného
zaméstnance
(Skolitele) pro

teoretickou ¢ast SV

Podpis a razitko

tel.: + 420 224 971 111, e-mail: onp@mzcr.cz, Www.mzcr.cz
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ZAZNAMY O ODBORNE PRAXI

ODBORNY MODUL OM 3

OM 3a

I |
Odborna praxe v akreditovaném zarizeni typu specializované transfuzni pracovisté nebo
hematologické oddéleni, ktera provadi SirSi spektrum lééebnych vykoni a odbéri na
separatorech krevnich sloZek a maji provadéni téchto vykoni schvaleno zdravotnimi pojist’ovnami

32 hodin
Identifikace pracovisté
Identifikace pracovisté
Seznam predepsanych vykont Stanoveny Datum provedeni vykonu
pocet
Specialni lé¢ebné vykony a odbéry na
separatorech krevnich elementi (ptiprava
pacienta na specializovany vykon,
edukace ve specializovaném postupu, 2
asistence pii vykonu)
Dokumentace odbéru
5

Orientacni vySetieni krevni skupiny,
bedside test 10

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
tel.: + 420 224 971 111, e-mail: onp@mzcr.cz, Www.mzcr.cz
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Asistence pii aplikaci transfuze

podpis Skolitele

podpis ucastnika SV

podpis skolitele

podpis Ucastnika SV

podpis Skolitele

podpis ucastnika SV

podpis Skolitele

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2

podpis ucastnika SV

tel.: + 420 224 971 111, e-mail: onp@mzcr.cz, Www.mzcr.cz
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OM 3b

Odborna praxe v akreditované zartizeni - Zarizeni transfuzni sluzby (maji povoleni SUKL
provadét odbéry krve, laboratorni kontroly souvisejici s vyrobni ¢innosti)

80 hodin
Identifikace pracovisté
Identifikace pracovisté
Seznam piedepsanych vykoni Stanoveny Datum provedeni vykonu

pocet

Evidence darce krve (zahrnuje

i informovani darce o piipravé k odbéru
krve, o jeho pravech a povinnostech, 5
kontrolu evidence potencialniho darce
V registru vytazenych)

Edukace darce (prubéh odbéru, riziko
prenosu infekce na prijemce transfuze —
rizikové faktory a aktivity, nezadouci
reakce pii odbéru plné krve nebo jejich
slozek a jejich prevence, vysetieni
provadéna u darci)

Edukace pacienta pro predoperaéni
autologni odbér (prubeéh odbéru, nezadouci 3
reakce pfi odbéru plné krve a jejich

prevence, vysetfeni provadéna u pacienti)

Dokumentace odbéru

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
tel.: + 420 224 971 111, e-mail: onp@mzcr.cz, Www.mzcr.cz
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Predodbérové posouzeni zpiisobilosti darce
(interpretace dotazniku darce, interpretace
predodbérového lab. vysetient,
ptedodbérové klin. vySetieni)

Odbér plné krve (véetné piipravy
zdravotnického materilu, znaceni vaku a
vzorkd, pfipravy darce, dezinfekce mista
vpichu, venepunkce, sledovani prubéhu
odbéru a jeho ukonceni, prevence a feSeni
méné zavaznych nezddoucich reakci, odbér
vzorkd pro povinna vySetfeni)

10

Seznameni s predpisovou dokumentaci,
specifikaci materiald a specifikaci pfistroju

podpis Skolitele

podpis Gcastnika SV

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2

tel.: + 420 224 971 111, e-mail: onp@mzcr.cz, Www.mzcr.cz
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OM 3c

Odborni praxe v akreditované zafizeni - Zat¥izeni transfuzni sluzby (maji povoleni SUKL
provadét odbéry krevnich sloZek plazmy technikou aferézy, laboratorni kontroly souvisejici

s vyrobni ¢innosti a vyrobou plazmy pro frakcionaci)

128 hodin

Identifikace pracovisté

Identifikace pracovisté

Identifikace pracovisté

Identifikace pracovisté

Seznam predepsanych vykonu

Stanoveny
pocet

Datum provedeni vykonu

Evidence darce krve (zahrnuje i
informovani darce o ptipravé k odbéru
slozky krve, o jeho pravech a
povinnostech, kontrolu evidence
potencialniho darce v registru
vyfazenych)

Edukace darce (prubéh odbéru, riziko
prenosu infekce na ptijemce transfuze —
rizikové faktory a aktivity, nezadouci
reakce pii odbéru slozek krve a jejich
prevence, vysetfeni provadéna u darct)

Dokumentace odbéru

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
tel.: + 420 224 971 111, e-mail: onp@mzcr.cz, Www.mzcr.cz
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Predodbérové posouzeni zptisobilosti
darce (interpretace dotazniku darce,
interpretace pfedodbérového lab.
vySetieni, predodbérové klin. vysetieni)

Odbér krevnich slozek plazmy technikou
aferézy (véetn¢ pripravy zdravotnického
materialu, pfipravy a nastaveni
separatoru, znaceni vaku a vzorkd,
ptipravy darce, dezinfekce mista vpichu,
venepunkce, sledovani pribéhu odbéru a
jeho ukonceni, prevence a feSeni méné
zavaznych nezadoucich reakcei), asistence
pti lécebnych aferetickych vykonech

25

Seznameni s predpisovou dokumentaci,

specifikaci materiald a specifikaci 1

ptistroji

podpis Skolitele

podpis ucastnika SV

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2

tel.: + 420 224 971 111, e-mail: onp@mzcr.cz, Www.mzcr.cz
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OM 3d

Odborna praxe v akreditovaném zafizeni - Zav¥izeni transfuzni sluzby (maji povoleni SUKL ke
zpracovani odbéra krve a jejich sloZzek na TP)

80 hodin

Identifikace pracovisté

Identifikace pracovisté

Seznam predepsanych vykoni

Stanoveny
pocet

Datum provedeni vykonu

Zpracovani odebrané krve a jejich slozek
(centrifugace, separace, deleukotizace,
mrazeni plazmy, poolovani, déleni,
karantenizace plazmy vcetné souvisejici
dokumentace)

10

Ptiprava k propousténi a znaceni
transfuznich ptipravkd a suroviny pro
dalsi zpracovani (vCetné souvisejici
dokumentace)

10

Skladovani, baleni, distribuce a vydej
transfuznich ptipravkl a suroviny pro
dalsi zpracovani (vCetné souvisejici
dokumentace)

Seznameni s laboratornim vySetfenim
imunohematologie/infekéni markery

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2
tel.: + 420 224 971 111, e-mail: onp@mzcr.cz, Www.mzcr.cz
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podpis Skolitele

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
Palackého namésti 4, 128 01 Praha 2

podpis Gcastnika SV

tel.: + 420 224 971 111, e-mail: onp@mzcr.cz, Www.mzcr.cz

24


http://www.mzcr.cz/
mailto:onp@mzcr.cz

r’
i

MINISTERSTVO ZDRAVOTMICTVI
CESKE REPUBLIKY

PREHLED MODULU

Specializa¢ni vzdélavani v oboru:
Transfuzni sluzba

Kaéd

Typ

Nazev

Rozsah

Teorie
(pocet hodin)

Praxev AZ
(pocet hodin)

OM 1

Transfuzni sluzba v Ceské republice, odbéry
krve a krevnich slozek, vyroba transfuznich
pripravki a surovin pro dal$i zpracovani

40

OM 2

Infekéni rizika transfuze, imunohematologie,
hemoterapie, 1é¢ebné odbéry krve a jejich
slozek

40

oM
3a

oM
3b

OM 3

oM
3c

oM
3d

Odborna praxe v akreditovaném zafizeni
typu specializované transfuzni pracoviste
nebo hematologické odd¢leni, ktera provadi
Sir8i spektrum lé€ebnych vykonl a odbérh
na separatorech krevnich slozek a maji
provadéni téchto vykont schvaleno
zdravotnimi pojiStovnami

32

Odborna praxe v akreditovaném zatizeni —
Zaftizeni transfuzni sluzby (maji povoleni
SUKL* provadét odbéry krve, laboratorni
kontroly souvisejici s vyrobni Cinnosti)

80

Odborna praxe v akreditovaném zatizeni —
Zatizeni transfuzni sluzby (maji povoleni
SUKL provadét odbér krevnich slozek
plazmy technikou aferézy, laboratorni
kontroly souvisejici s vyrobni ¢innosti

a vyrobu plazmy pro frakcionaci)

128

Odborna praxe v akreditovaném zatizeni —
Zatizeni transfuzni sluzby (maji povoleni
SUKL ke zpracovani odbéri krve a jejich
slozek na TP)

80

80

320

Celkem 400 hodin

Vysvétlivky: OM — odborny modul, P — povinny, AZ — akreditované zarizeni

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky
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