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Abstrakt: Studie je sondou do profese chirurga pohledem chirurgli. Pfedstavuje
kvalitativni design vyzkumu vychazejici z naturalistické tradice, zaloZeny na polostrukturovanych
rozhovorech s chirurgy. Odpovida na Ctyri vyzkumné otazky: 1) Které predpoklady pro chirurgickou
profesi povazuji chirurgové za dilezité? 2) Jak se mladi chirurgové uci chirurgii? 3) Které zdroje
svého profesniho rdstu chirurgové uvadéji? 4) Jak lze charakterizovat proces profesniho rdstu chiru-
rga? Takto vznikly ¢tyri soubory odpovédi, které byly dale analyzovany z hlediska jejich obsahu.
Postupné byly ziskany mensi soubory zahrnujici vyznamové podobné odpovédi. Tyto soubory byly
oznaceny kategoriemi, které tvori jadro interpretaci. Jednim ze zajimavych a zaroven vyznamnych
vysledkd vyzkumu je navrh desetistupriového modelu profesniho rdstu chirurga: 1) fremeslo, 2) prav-
idla, 3) rist, 4) variace, 5) tvorivost, 6) mistrovstvi, 7) souhra, 8) sou¢innost, 9) sluzba, 10) naplnéni.
Studii lze povazovat za priklad mezioborové spoluprace pedagoga a chirurgu.

Klicova slova: profese chirurga, kvalitativni vyzkum, polostrukturovany rozhovor, predpoklady pro
profesi chirurga, uceni mladého chirurga, profesni rist chirurga, mezioborova spoluprace

The Surgeon’s Occupation: Surgeons Look Beneath the Surface
of Their Profession

Abstract: This study is a probe into the surgical profession from the surgeons’
perspective. It presents a qualitative research design drawing from the naturalist tradition based
on semi-structured interviews with surgeons. It answers four research questions: 1) Which prereq-
uisites for the surgical profession do surgeons consider important? 2) How do young surgeons learn
surgery? 3) Which sources of their professional growth do surgeons note? 4) How can the process
of professional growth of a surgeon be characterized? The research questions were a starting point
for the analysis of surgeons’ answers. Four sets of surgeons’ answers were obtained so that their
content could be analyzed. Gradually, four smaller sets including answers with similar meaning were
obtained. These sets were marked with categories forming the core of interpretations. Research
results were organized in accordance with the research questions. One of the most interesting as
well as important research results is the design of ten-grade model of surgeons’ professional growth
including the following ten grades: 1) craft, 2) rules, 3) growth, 4) variation, 5) creativity, 6) mas-
tery, 7) coordination, 8) collaboration, 9) service, 10) fulfilment. The study can be regarded as an
example of interdisciplinary collaboration between a teacher and surgeons.
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V soucasné dobé lze v zahranic¢i i v Ceské republice sledovat zajem o pomahajici
profese (napr. zdravotnické, pedagogické, ze socialni oblasti a dalsi). Pomahajici
profese zahrnuji povolani, ktera jsou ,zalozena na profesni pomoci druhym lidem*
(Géringova, 2011, s. 21). Profesi chirurga lze zaradit do pomahajicich profesi. Pomoc
chirurga je na pacientovi obvykle velmi rychle vidét - dochazi k uzdraveni nebo
zlepseni kvality zZivota. Jindy zase zivot pacienta, a to praveé v souvislosti s operaci,
visi na vlasku a vyjimecné mdze v souvislosti s ni skoncit drive nez bez ni, anebo se
kvalita jeho zZivota po operaci zhorsi. Profesi chirurga si voli absolvent [ékarské fakul-
ty. V prubéhu studia absolvuje také chirurgickou propedeutiku, avsak s podrobnéjsim
popisem profese chirurga se obvykle nesetkava. Schazi jeji podrobnéjsi zmapovani,
aby bylo mozné do chirurgie presvédcivéji zasvécovat mladé lékare a také z nich
vybirat nejvhodnéjsi kandidaty pro tento narocny obor.

V Institutu vyzkumu skolniho vzdélavani PdF MU jsme v roce 2017 zahajili studium
pomahajicich profesi. Rozviji zde svoji ¢innost Stdly interdisciplindrni semindr k pro-
fesim a profesni pripravé, kterého se dosud Ucastni predevsim zastupci pomahajicich
profesi z riznych fakult MU. Jeho Gcastnici se snazi odpovédét napriklad na otazky:
Jak se Clovék stava profesionalem? Jak se profese formuji a proménuji? Jakou roli
hraje priprava na profesi? Jak jsou do profese uvadéni novicové? Jeden z Gcastnik(
seminare, povolanim vysokoskolsky ucitel, orientovany na problematiku ucitelského
vzdélavani a jeho vyzkum (dale pedagog, spoluautor této studie), se zacal vyzkumné
zabyvat profesi chirurga. Jeho zajem o ékarskou profesi vznikl jiz na stfedni Skole,
kde se po maturité rozhodoval mezi studiem ucitelské profese a studiem mediciny.
Zvolil ucitelské studium, ale o medicinu se neprestal zajimat.

1 Vychodiska zkoumani profese chirurga

V Encyklopedii profesi (www.prace.cz/encyklopedie-profesi/ch/chirurg) je o profesi
chirurga uvedeno:

Chirurg je lékar, ktery l&¢i rizna onemocnéni nebo zranéni operativné manualnim nebo
instrumentalnim osetrenim. Do jeho pracovni naplné patri diagnostika postizeni, stano-
veni operativniho postupu, operace (chirurgicky zakrok) a pravidelna péce o pacienta
po operaci. K vykonu povolani je potreba vysokoskolské vzdélani lékarského sméru.

Toto spise normativni vymezeni poskytuje obecny a povsechny pohled na profesi
chirurga. V Ceské republice nebyla dosud profese chirurga zkoumana, PFi hledani
zahranicnich studii o profesi chirurga a jejim vyzkumu jsme v databazi Web of Sci-
ence (klicové slovo ,,profese chirurga® v kombinaci se slovy ,teorie“ a ,,vyzkum*)
nasli za obdobi let 2000-2017 texty zabyvajici se specifickymi otazkami chirurgie
a jeji vyukou, k teorii profese chirurga a vyzkumu profese chirurga nebyly nalezeny
relevantni zdroje.
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Zjistovali jsme, zda se bude mozné oprit o urcitou teorii profesi. V Ceskych zdro-
jich dominuji sociologické teorie profesi. Také Krizova (2006) nahlizi promény lé-
karské profese ze sociologického hlediska. Schazi pedagogické teorie profesi, které
by si vsimaly napriklad predpoklad( pro profesi, pripravy na profesi a profesniho
rustu profesionald. Néktefi autori si zfejmé uvédomuji nedostatek literatury k teorii
jednotlivych profesi i absenci obecnéjsi mezioborové teorie profese. Doporucuji
zacit zkoumat obsahové jadro profesi a vyuzit pri tom kvalitativni studie (Nolin,
2008). Kvalitativni vyzkum umoziuje profesim lépe porozumét a tim prispét k zvyseni
kvality praxe profesional( (ibid., s. 49).

| na zakladé uvedené inspirace jsme se rozhodli zacit zkoumat profesi chirurga
z pedagogického hlediska. Zamérili jsme se na predpoklady pro chirurgickou profesi
a na profesni uceni a profesni rdst chirurgl. Pfi promysleni metodologie vyzkumu
jsme dosli k zavéru, Ze bude uZite¢né se ptat na chirurgickou profesi primo chirurgu.
Byli jsme si védomi skutecnosti, Ze jiz existuji biografie a autobiografie vyznacénych
Ceskych (Ceskoslovenskych) chirurgl (napr. Balas & Vicek, 1998; Hajek, 2011; Hoch,
2007; Nahodil, 2017; Pafko, 2004; Prochazka, 1989). Jde v nich vesmés o jejich
vypovédi ¢i sdéleni jejich zaka. Z publikaci se lze dozvédét o jejich Zivoté a praci
i 0 problémech, s nimizZ se ve své profesi setkali. Nicméné systematictéjsi pohled na
chirurgickou profesi mohou prinést rozhovory s chirurgy, i kdyz se lze opirat o zmi-
néné biografie a autobiografie. Uvédomili jsme si také, Ze bez spoluprace s chirurgy
nebude mozné jejich profesi zkoumat. Neslo jen o predpoklad, Ze chirurgové a jejich
prace budou predmétem vyzkumného zajmu, ale i o to, ze nékteri z nich (spoluautori
této studie z Chirurgickeé kliniky Lékarské fakulty MU) budou tento vyzkum podporo-
vat a konzultovat jeho pribéh a vysledky.

2 Metodologie

Cilem vyzkumu bylo zjistit na zakladé vypovédi chirurgd, které predpoklady povazuji
pro chirurgickou profesi za dllezité, jak vidi uéeni mladych chirurgll a které zdroje
jim pomahaji profesné rust. Z cile vyplynuly tyto vyzkumné otazky:

1) Které predpoklady pro chirurgickou profesi povazuji chirurgové za dilezité?

2) Jak se mladi chirurgové udi chirurgii?

3) Které zdroje svého profesniho rlstu chirurgové uvadéji?

Bezprostredné po zahajeni vyzkumu jeden z chirurgu, spoluautor této studie,
motivovan zrejmé otazkami, které mu v rozhovoru kladl pedagog, prisel s navrhem
uvazovat o chirurgické profesi také z hlediska procesualni stranky profesniho ristu
chirurga a pokusit se rozlisit v tomto procesu urcité etapy. Vychazel z dlouholetych
osobnich zkusenosti i zajmu o profesi chirurga. Tak vznikla dodatecné Ctvrta vy-
zkumna otazka:

4) Jak lze charakterizovat proces profesniho rustu chirurga?

Z vyzkumnych otazek je zrejmé, Ze k jejich zodpovézeni bude vhodny kvalitativ-

ni vyzkum. V ném se hlasime k naturalistické tradici, ktera (mimo jiné): a) chape
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vyzkumnika a zkoumané osoby jako klicové vyzkumné nastroje, b) se orientuje na

zamérny vybér, c) predpoklada, Ze dopredu neni znama presna podoba dat, d) hra-

nice vyzkumu se postupné utvareji na zakladé jeho zaméreni (Barber & Brownell,

2011, s. 76). Jako vyzkumny nastroj jsme vyuzili polostrukturovany rozhovor, ktery

umoznuje pruznou interakci mezi vyzkumnikem a zkoumanymi osobami. Jeho za-

kladem jsou ramcové otazky, které pedagog v pribéhu rozhovoru doplioval dal$imi
otazkami tak, aby se dostal co nejbliZe chirurgovu uvaZovani. Snazil se porozumét

Zité zkusenosti jedince. Tuto zkusenost lze povaZovat za vysledek spolecného sdileni

vyzkumnika (pedagoga) a dotazovaného jedince (Koutna Kostinkova & Cermak, 2013,

s. 11).

Vybér vzorku chirurgt byl zamérny. Vychazeli jsme z predpokladu, ze zdrojem
dat o chirurgické profesi budou vypovédi chirurgll opirajici se o jejich zkusenosti,
a to z rliznych pracovist v CR, rizného véku a pohlavi (chirurg/yné). Oslovili jsme
vseobecné chirurgy z chirurgickych pracovist v Brné, Praze a Zliné, kteri s rozhovory
souhlasili. Vzorek patnacti chirurgd zahrnoval:

« Ctyri zacinajici chirurgy pred chirurgickou atestaci (chirurg A - Brno, chirurgyné
B - Brno, chirurgyné C - Brno a chirurg D - Zlin);

« chirurga necely rok po atestaci (chirurg E - Brno);

« pét atestovanych, jiz zkusenych chirurgt (chirurg F - Brno, chirurgyné G - Brno,
chirurgyné H - Brno, chirurg CH - Praha, chirurg | - Zlin);

o pét chirurgl s velkymi zkuSenostmi, na vrcholu chirurgické drahy (chirurg J -
Brno, chirurg K - Brno, chirurg L - Praha, chirurg M - Praha, chirurg N - Zlin).
Otazky rozhovoru vychazely z vyzkumnych otazek. Pro ilustraci uvadime priklady

nékterych startovacich otazek kladenych v polostrukturovanych rozhovorech chi-

rurgim: Co pro vas znamena, kdyz se fekne dobry chirurg? Da se chirurgie naucit?

Jak se uci mladi chirurgové? Co vas nejvice posouvalo v chirurgické erudici? Stane se

i dnes, Ze vas jako zkuseného chirurga néco prekvapi? Rozhovory se uskutecnily od

zari 2017 do Cervence 2018. Vedl je pedagog, ktery porizoval jejich zvukovy zaznam.

Zaznam rozhovoru (v délce zhruba 1-1,5 hodiny) pak doslovné prepsal do textové

podoby k dalsi analyze.

Pedagog a Ctyri chirurgové prabézné sdileli vysledky vyzkumu (rozhovord). Z ob-
razku 1 je zfejmé, Ze predpokladem Gcelného sdileni je vnitfni motivace pedagoga
a chirurgl vzajemné pri vyzkumu spolupracovat. Do sdileni prinasel pedagog nejen
svij zajem o profesi chirurga, ale i z ného vyplyvajici orientaci v této profesi, zis-
kanou studiem biografii a autobiografii chirurgli a orientacnimi rozhovory s jinymi
chirurgy o jejich praci jesté pred vlastnim vyzkumem. Na druhé strané chirurgové pri
sdileni poznavali, jak pedagog uvazuje jako vyzkumnik. Zfejmé je motivovalo také
to, ze o jejich profesi projevil zajem predstavitel jiné profese.
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Ochota spolupracovat

Zajem o profesi chirurga l;J.(':ast’na rozhovorech
Orientace v oboru Prlpomlnkyok vysledkim
Vedeni rozhovort rozhovoru vedenych

s jinymi chirurgy

Sdileni

Obrazek 1 Sdileni poznatk( mezi pedagogem a chirurgy v pribéhu vyzkumu

3 Analyza dat a vyzkumna zjisténi

Textové prepisy rozhovord pedagog rozdélil na malé segmenty. Kazdy segment ob-
sahoval otazku a odpovéd’ chirurga. Tyto segmenty nejdrive seskupil, aby jejich
obsah korespondoval s vyzkumnymi otazkami. Ziskal tim ¢tyfi soubory segmenta.
Uvnitr kazdého souboru hledal segmenty s podobnym obsahem. Vzniklé podsoubory
oznadil nazvy tak, aby vystihovaly obsah segmentd. Kazdy podsoubor podrobil dal-
Si obsahové analyze s cilem nalézt mensi vyznamové samostatné skupiny. Ty také
oznacil nazvem. Takto vytvoril tfilroviiovou osnovu pro usporadani vyzkumnych dat
i strukturaci textu této studie (viz priloha).

V dalsi casti studie uvedeme vyzkumna zjisténi, ktera jsou vysledkem nastinéné
analyzy obsahu odpovédi chirurgt. Odpovédi (vyroky) chirurgt jsou psany kurzivou.
Za vyroky jsou v zavorce uvedena dvé pismena: prvni (Ch) oznacuje, ze jde o odpo-
véd' chirurga, druhé (rizna velka pismena) oznacuje konkrétniho chirurga (viz popis
vzorku v kapitole 2).

3.1 Chirurgovy predpoklady pro jeho uspésnou ¢innost

Zakladni psychomotorické schopnosti a dovednosti. Za zakladni psychomotorické
schopnosti a dovednosti povazuji dotazani chirurgové zrucnost, prostorovou pred-
stavivost a citlivost k tkanim. Chirurg by mél mit urcitou zrucnost. (Ch N) Manualni
zruénost chirurgové spojuji s prostorovou predstavivosti. Chirurg musi mit velkou
prostorovou predstavivost, protoZe v té dutiné brisni se jinak neorientujete. Chi-
rurgie i ta traumatologie, to je o tom prostoru, musite si to predstavit z riznych
pohledd. (Ch C) Je to prostorovd predstavivost, podobnd jako moZnd u architektd.
Umét si predstavit prostorové, jak to bude vypadat. ProtoZe ono to asi nejde nama-
lovat, umét si predstavit, jak to tam asi je, kam se dostanu. (Ch I)
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Prostorova predstavivost je zaloZzena také na schopnosti vizualizovat rizné situ-
ace a zpusoby jejich feSeni. Ta vizualizace, to je neskuteény dar, to rikal Einstein.
KdyZ problém vizualizujeme, tak jsme schopni ho néjakym zplsobem vyresit. Jad si
to musim néjakym zplsobem predstavit, co tam najdu... (Ch G) Mné vizudlni pamét,
se kterou se ¢lovék narodi, hodné pomdhala na mediciné, v té chirurgii, protoZe jd
jsem schopen si to predstavit i z druhy strany, jinak, neZ je to nakresleno v té kniz-
ce. Ale kdyzZ se na to divam, tak vidim, jak je to zezadu. KdyzZ to kolegové nemaji,
tak jim to trvd hrozné dlouho, neZ si to okoukaji. (Ch M)

Chirurg pri operaci plsobi na rizné tkané, coz vyzaduje jeho citlivost. Citim, Ze
je strasné ddleZity cit pro tkdné... Mdlo se operuji zdravé tkdné, miZe to byt nador
nebo zdnét, je to néjakd zména a ten proces nékde konc¢i a nékde zacind normdlni
tkdn. A vy se musite pohybovat na té hranici... a ten cit pro tu tkdn, myslim, déld
ty tuspéchy. (Ch N) KdyzZ se k tém tkdnim chovdme lépe, jemné, tak ony potom jsou
i méné zranéné a mnohem rychleji se hoji. (Ch H) Cit pro tkané souvisi s pfimo-
Carosti, nesahat tam, kam nemdm sahat... Napriklad pri operaci v brise mdm jit
primocare, cilevédomé k tomu, co mdm udélat. (Ch L)

Citlivost k tkanim, podobné jako manualni zrucnost, predpoklada urcité hmatové
schopnosti. Nékde se o¢ima nedostanete... tak jenom palpacné, prstama, s citem.
(Ch D) Chirurg M. uvadi, Ze az 90 % operaci se operuje hmatem, a to primo nebo
prostfednictvim nastrojl. Laparoskopické operace, to je také néco jako hmat, kdyZ
tim ndstrojem hmatam... (Ch B) PFi diagnostice chirurgickych onemocnéni a opera-
cich vsak nejde pouze o ruce, hmat a zrak, ale také o chirurgovo mysleni. Je to o si-
kovnosti rukou, ale ten chirurg musi také premyslet jako chirurg. (Ch C) V kaZdém
pripadé je to schopnost dobrého analytického mysleni... (Ch 1)

Rozhodovani. Uspésnost chirurgovy prace je dle minéni dotazanych chirurgli
zavisla mimo jiné na tom, jak rychle, pruzné a kvalifikované se rozhoduje. Spravny
chirurg by mél byt schopen béhem chvile se rozhodnout... (Ch E) Rozhodovani je
vyznamné nejenom pri operacich, ale také v diagnostickém uvaZovani, které byva
Casto slozité. | v nasem tymu vidime kolegy, kteri nechtéji délat tézké, zdsadni roz-
hodnuti. (Ch CH) Dobry chirurg je ten, ktery vi, kdy md operovat, ale skvély chirurg
je ten, ktery vi, kdy neoperovat. (Ch G) Rozhodovani o tom, zda pacienta operovat,
¢i neoperovat, predstavuje odborné, ale Casto i etické dilema. Odpovéd’ na tuto
otazku vidi jeden mlady chirurg ve dvou smérech. V jednom - u akutnich operativ,
jestli to slepé strevo je opravdu zanicené... Pak je rozhodovdni napr. u nddorovych
onemocnéni, kde ta progndza je nejasnd... Jestli nechat ¢lovéka v klidu odejit, nebo
ho zatiZit operacemi... to druhé rozhodovani je na podkladé etického dilematu. (Ch
E) Nékdy se chirurg setkava s tim, Ze - pres vSechny vymozenosti zobrazovacich
metod - se lisi zavér plynouci ze zobrazovaciho predoperacniho vysetreni a ope-
racni nalez. Ano, zdsadné se mohou lisit, jakkoli si to nepfejeme. Dnes pomdhaji
endoskopické a jiné vysetrovaci metody. Ale chirurg musi stdle porovndvat, zda to
sedi, nebo nesedi, a jestli je to v jeho sildch, ddt to dohromady... Chirurg se musi
v néjakém okamZiku rozhodnout, co je proveditelné... (Ch L)
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Je to tedy o prabézném rozhodovani, které provazi diagnosticky i operacni déj.
Chirurg se vlastné musi rozhodovat neustale a byt pripraven na to - do urcité miry
-, Ze ho néco v pribéhu operace prekvapi (,,zaskoci®). ...napr. v pfipadé nddorového
onemocnéni po otevreni bricha zjistime, Ze je tam i generalizace. U jiného pacienta
se miZeme setkat s anomadlni tepnou. (Ch E)

Socialné komunikativni schopnosti a dovednosti. V neposledni radé priklada-
ji chirurgové velky vyznam socialné komunikativnim schopnostem a dovednostem.
Operovani a socialni komunikace jsou dvé na sobé relativné nezavislé oblasti ¢innosti
chirurga. Jsou lidi manudlné nadani, umi to krdsné, neumi porddné komunikovat,
jsou lidi, kteri umi mluvit, ale neumi dobre operovat. (Ch J) Do standardni urovné
se to nauci kazdy (komunikovat s pacientem), to néco navic, ¢lovék bud’ md, nebo
nemd. (Ch E) V diskusich s chirurgy se logicky objevila otazka, jak postupovat, kdyz
excelentni operatér neni schopen adekvatné komunikovat s pacientem: ...pak musi
prijit nékdo k tomu pacientovi, ktery nahradi ten lidsky faktor toho operatéra. (Ch H)

Osobnostni vlastnosti. Z osobnostnich vlastnosti chirurgové uvadéji pokoru, tr-
pélivost a ob&tavost. Pokora je dalsi diileZitd viastnost pro chirurga. Clovék nemiize
byt ani velky suverén, nemize byt ani podélany, néco mezitim. (Ch D) Je nds tady
spousta mladych, kaZdy by chtél byt na sdle... Je dileZité byt trpélivy, co nejvice
toho pochytit a tak néjak byt trosku pokorny... (Ch A) U kolegy Z. si vdaZim obrovské
trpélivosti. ProtoZe operovat kazdy den stitné Zldzy, to je velmi ndro¢né. (Ch D)
Asi je nezbytnd takovdto obétavost... Jezdime na reoperace, kdyZ se ndm pacienti
komplikuji, i ve svém volném case. (Ch E) Nékteré vlastnosti maji komplexnéjsi
povahu, resp. jsou kombinaci vice dilcich vlastnosti, napr. rozhodnosti, odvahy,
prosocialnosti. Vyznamné ovliviuji tymovou praci, kupr. kdyz se pfi operaci vyskyt-
nou neocekavané situace nebo komplikace. ...je tfeba zachovat klid, kdyZ nastane
néjakd komplikace... nevyvolat paniku... KdyZ se motivuje podle mé pozitivné a je
to v klidu -,,to zvlddneme* - je to mnohem lepsi. A to prdvé dokdZe ten dobrej
chirurg. To se nenaucite. (Ch H)

3.2 Mladi lékari se uci chirurgii

Pohled mladych adeptl chirurgie na vlastni uceni. Z chirurgli v nasem vzorku za-
¢inali chirurgové C a D v okresni nemocnici. Jd jsem asi méla tu vyhodu, Ze jsem se
jako Zena dostala na okres, kde jsem se jako rozoperovala. (Ch D) Tato chirurgyné
pak presla na klinické pracovisté. Obecné lze konstatovat, Ze na klinikach se obvykle
dostanou mladi chirurgové na sal méné casto nez na mensich pracovistich. Na téch
vétsich pracovistich se nékteri nedostanou na sdl i nékolik tydnd. Tady je to naopak,
protoZe jsme pordd na sdle. (Ch D)

Vlastnim chirurgickym aktivitam adept( chirurgie predchazi pozorovani operaci.
Nékdy nds vypisuji na sdly jenom na divdni... proto se divam a sama premyslim, co
bych ted’ka udélala. (Ch B) Divdnim se hodné nauci, to mé prekvapilo treba samot-
nyho. A pak samozrejmé, kdyZ ten ndstroj dostane do ruky, musi sdm, jo? Musi si
to odzkouset. (Ch A) Potom nasleduje asistovani pri operacich. Ono se fikd, Ze ten
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asistent musi byt u operace o krok vpred pred operatérem... (Ch D) Musi predvidat,
jaky bude dalsi krok operatéra, aby mu mohl aktivné pomoci, napr. pridrzet tkan.
Obvykle se rozlisuje prvni asistence a druha asistence. Predpoklada se, Ze prvni asi-
stent bude pri operaci aktivnéjsi. Pro mé, abych se co nejvice naucila, je byt prvni
asistence... Jsou dobré sluzby, tam se Clovék dostane k prvni asistenci. (Ch B) Nékdy
se stane, ze operatér prenecha mladému lékari - asistentovi urcitou ¢ast operace, za
predpokladu, Ze je k tomu disponovan. Mné treba se obcas stane, Ze starsi lékar mé
nechd nasit tady tu stfevni anastomozu... A neni to jako uplné jednoduchy. Najednou
je to jind tkdn neZ kize, je to jind jehla. (Ch A)

Mladi chirurgové vzpominaji na svou prvni samostatnou operaci, za asistence
zkusenéjsiho, atestovaného chirurga. Byla to moje prvni operace toho slepdku, tak
to byl takovy silny okamZik. Pani doktorka fekla, Ze zacnu jd... bylo to od ni uzZasny,
protoZe mne vedla, v chvili, kdy to bylo sloZitéjsi, tak to prosté prevzala... (Ch B)
K prvni samostatné operaci jsem se dostal za pul roku po prichodu na kliniku. Asi-
stent byl zkuseny, rekl, rez povedes tady, presné mné ukdzal, tady se to rizne...
(Ch A) KdyZ mi asistuje zkuseny chirurg, rikd, pichni tady, vem to vic, vem to niZ, to
uZ je moc... (Ch A) Postupné, jak to dostdvdte do téch rukou, jako ty ndstroje a po-
stupy tech operaci... citite, Ze uZ jste si v nékterych vécech jisti. (Ch A) Zkusenostmi,
pod vedenim erudovanych chirurgd, se mladi adepti u¢i operovani, ale i diagnostice.
Ale to vyZaduje i hodné teoretickych znalosti... Tfeba je dileZité umét pfi bolestech
bricha vyloucit infarkt. (Ch B) Uéeni se diagnostikovat chirurgické nemoci a operovat
je zalozeno na opakovani téchto ¢innosti, na urcitém cviku.

Nékteré Ukony musi jiz zaCinajici chirurg zvladnout rutinné, napr. Siti. Pak jsem
se teda doma ucil uzlit. Pujcil jsem si jehly z nemocnice, jehelec a cvicil jsem to
na ldtce a na klice. Abych to dostal trosku do rukou. (Ch A) Pfi uceni zacinajici chi-
rurgové vyuzivaji ucebnice i atlasy operaci. KdyZ treba dneska jsem mél vypsanou
kylu jako operatér, tak véera jsem se dival na obrdzky v atlase, jak to tam vypadd.
Rdno, kdyZ jsem jel do prdce, tak jsem to taky precetl, abych si to tak néjak vstipil
do pameéti. (Ch A) Kromé atlasu operaci maji dnesni chirurgové moznost zhlédnout
(i opakované) operacni postup na videozaznamu. Dnes si mdZe chirurg pustit na
internetu video s tou operaci. (Ch D) Zacinajici chirurgové si postupné uvédomuji,
e kaZdd operace je jind, novd, i kdyZ urcité postupy jsou stejné (Ch C). Ze je to
o té citlivosti, jemnosti preparace, jak to ¢lovek uchopi, jak si to osahd, aby to ne-
zhmoZdil (Ch D). A také, ze je to hodné o sSikovnosti rukou, ale Ze ten chirurg musi
také premyslet jako chirurg (Ch C).

Uceni chirurgii pohledem zkusenych chirurgi. Zakladni otazka, na kterou zku-
$eni chirurgové odpovidali, byla, zda se chirurgii mize naucit kazdy mlady lékar - za-
jemce o tuto profesi. Vétsina dotazanych chirurgl se domniva, Ze je to mozné, i kdyz
za urcitych podminek. Jd si myslim, Ze z deseti lidi, kteri chtéji délat chirurgii, se to
devét miZe naucit. KdyZ mad velkou vuli, velkou snahu a musi mit i dobré ucitele...
Potom jsou ale lidé, ktefi neposlechnou ndvésti, Ze nemaji délat chirurgii, ale silou
moci ji chtéji délat, ti jsou potom nestastni. (Ch J) Nékteri chirurgové se dokonce
domnivaji, Ze chirurgii se mGze naucit i nékdo, kdo neni tak manualné zruény. To je
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stejny jako treba u hudebnika. Jsou hudebnici od boha, témér neznaji noty a hraji
brilantné, potom jsou jini, kteri noty znaji, ale musi se k tomu prohrdt. (Ch L)

Objevuje se otazka, zda lze u mladého adepta chirurgie poznat, zda se na tuto
profesi hodi, nebo nehodi. To pozndte po pdr tydnech... to vidite, jak napriklad
vezme ten ndstroj do ruky... (Ch N), ...jak s nim (nastrojem) pohne, i kdyZ o tom
moc nevi. (Ch G) To se na téch lidech poznd, jestli jim to pdjde... Jak to uchopi, jak
spolupracuje, protoZe nékdo vi, kam tu ruku md dat, kde vam to ma pfidrZet, nékdo
ne. (Ch H) Dalsi zkuSeni chirurgové také uvadéji, ze se poznaji dispozice k chirurgii,
ale ze to trva trochu déle. Tak zhruba za nékolik mésicl, kdyZ muZe zacit délat jed-
noduché vykony - tak poznd se to. (Ch J) Myslim si, Ze to [ze pomérné rychle, Ze ta
jeho manudlni zruénost neni az zas tak dobrd... Rddové, reknéme, béhem toho roku
[ze néjakym zplisobem odpozorovat, zdali je manudlné zrucny. (Ch 1)

Z pohledu zku$enych chirurgt je zfejmé, Ze mladi lékafi se mohou naucit chirurgii
v rlzné mire, napr. zvladnou urcité operace, ale na slozitéjsi jiz nemaji potrebné
dispozice. Nékdo se k chirurgickym dovednostem dostava obtizné, musi je dukladné
nacvicit, jiny ma talent a jde mu to mnohem snadnéji. Nékdo to vydre, pak jsou
nékteri vyborni chirurgové a pak jsou nékteri nadprimérni... Ten talent je tam di-
lezity. (Ch N) To, jak se z mladého lékare stava chirurg, zaleZi vsak také na prilezi-
tostech, které na pracovisti dostava, kupr. jak casto je vypisovan k operacim, jaky
druh operaci je mu pridélovan. Chirurgie je hodné o prileZitosti, jestli ji dostanete
od vedeni... (Ch H)

3.3 Zdroje profesniho ristu chirurga

Praxe jako stézejni zdroj rlstu chirurga. Praktickou ¢innost pri diagnostice chirur-
gického onemocnéni, vlastni operaci i v ramci pooperacni péce povazuji chirurgové
za hlavni zdroj jejich profesniho rdstu. Predevsim ten, kdo néco déld pravidelné,
vyprofiluje se a s lepsimi vysledky neZ ten, kdo to déld obcas a je to pro ného tro-
fejni vykon. (Ch L) Tu praxi a znalost terénu vdm nikdy nikdo nevezme... Ten cvik
tam je. (Ch N) Jeden zkuseny chirurg priznal, Ze sdm vyhleddval ndrocnéjsi operace
(Ch K), coz mohlo prispét k zdokonaleni jeho praktickych dovednosti.

Nékteri chirurgové konstatuji, Ze jejich profesni rast ovlivnilo, kdyz méli moznost
vidét pri operaci jiné kolegy, napr. na jinych pracovistich v tuzemsku a v zahranici.
Vidét operovat druhé a stdt s nimi u toho stolu, at’ jiZ je to na materském pracovisti
nebo na stdzich. Clovék vidi, jak to délaji, ale vidi i jejich chyby... To, Ze se vse ne-
podari a Ze chyby délaji i jini, tak to na mne plsobi zklidriujicim dojmem, Ze to k té
chirurgii asi patri a Ze by to clovéka nemélo paralyzovat, naopak, Ze by to mélo byt
Jjakymsi ponaucenim, Ze problém se mizZe vyskytnout, Ze se z toho miZeme poucit
a jit ddl. (Ch I) Opakované profesni vidéni umoznuje pochopit urcity zpUsob operace.
KdyZ jsem jezdil do ciziny se nékteré véci ucit, tak se divdte na urcité véci, a kdyz
tam prijedete za rok, tak se divdte na véci uplné jiné. To, co vdm dfive unikalo, to
nyni vidite. (Ch N) Do chirurgické praxe zavadéné nové postupy a nastroje vedou
i zkusené chirurgy k novému uceni. My jsme se naucili dobre délat klasické Zlucniky,
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116  Tabulka 1 Stupné chirurgova profesniho ristu

Stupen Charakteristika

femeslo zvladnuti femeslné rutiny

pravidla osvojeni pravidel diagnostiky i operaci

rust zdokonaleni v diagnostice a operacich

variace uvédoméni si toho, ze zplsoby operaci mohou
byt rizné, ze lze uplatnit rozli¢né zpusoby
operaci

tvorivost uplatnéni tvorivych napadi

mistrovstvi operace narocnych pripadu, reseni
neocekavanych situaci

souhra prace v tymu

soucinnost vzajemna podpora a spoluprace (novici

a zku$eni, |ékafi riznych obort)
sluzba poskytovani vlastnich dovednosti a zkusenosti
druhym lidem

naplnéni uspokojeni z chirurgické ¢innosti, vyvrcholeni
chirurgického byti

a ted’ najednou prislo néco jiného (laparoskopické operace). Koukali jsme na to,
museli jsme se to naucit. (Ch K)

I ¢tenim a konferencemi se chirurg vzdélava. Studium literatury stale patri mezi
zdroje profesniho rlstu chirurga. SnaZil jsem se stdle naucit se nové véci, nelitoval
jsem penéz na to, abych si objednal néjaky ¢asopis, nebo Casu na to, abych si objed-
ndval zahranicni prdce, po veCerech jsem chodil na anglictinu. (Ch F) V soucasnosti
moznosti studovat nové informace poskytuje internet. Sledovat novinky, to je pravé
vvhoda toho internetu, ale ¢lovek to musi titrovat. (Ch G)

Do urcité miry se chirurg vzdélava i tak, ze pripravi a publikuje studie v odbor-
nych naSich a zejména zahranicnich casopisech. Jednak se zdokonaluje v metodolo-
gickych dovednostech (sbirat informace, a to i vyzkumem, usporadat je do logicky
strukturovaného celku), jednak sdéluje zajemcim-chirurgdm poznatky, které mohou
prispét k jejich vzdélavani. SnaZzim se psdt to, co opravdu déldm... A nepublikovala
Jjsem néjaké vycucané clanky... (Ch G) Publikovani patri zejména k cinnostem akade-
mickych pracovnik( na chirurgickych klinikach. Na klinice by mély fungovat dva typy
lidi: jedni, kteri jsou vyloZené kariérni a sméruji k habilitaci, popr. k profesure,
a jini, kteri by méli dosdhnout kvalifikace a potom pokracovat jako vedouci na men-
sich pracovistich. (Ch L) Nezfidka se vsak lze setkat s tim, Ze publikuji i chirurgové
z mensich pracovist. My jsme privdtni zarizeni, jehoZ hlavnim cilem je - nechci
to zjednodusit - byt prosperujici, vydélat penize majiteli... Publikovdni je navic...
upozornéni na nasi prdci, a Ze je to prece jen vklad do soutéZe, aby pacienti védéli,
Ze jdou na pracoviste, které se nezajimd jenom o tu bazadlni chirurgii, ale Ze sledu-
je novinky... (Ch N) Na nékterych pracovistich primari ziskavaji titul Ph.D. a vedou
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k nému i své kolegy. Jd je k tomu vedu, aby to méli vsichni, potom, aby méli mozZnost
se habilitovat. (Ch M)

Ucast na konferencich patfi k jiz osvédéenym profesnim aktivitam chirurgt,
které jsou vsak dopliiovany novymi formami vzdélavani. Rekl bych, Ze ten klasicky
model konferenci jiZ neni tak vyznamny, jak byval drive, protoZe v dnesni dobé
téch informacnich tokd je mnoho. Spise je to o kontaktu s odbornym svétem. Ted se
klade vice ddraz na princip workshopu, kde se predvadi operace, stdZe kratkodobé
na urcity typ vykond... (Ch 1)

Primari jako ucitelé. Mél jsem Stésti na ucitele, kazdy byl jiny. Pan primdr Z.
operoval vyborné, prakticky nemél komplikace, délal to, co umél, to, co mél na-
cvicené, co nedélal, tak neexperimentoval... Ale krdsné operoval a mél iZasné po-
stoje - co dobre vypadd, dobre funguje. Néco na tom je, aby mél chirurg prehled
v operacnim poli, aby to slo vrstva po vrstvé... To mne strasné ovlivnilo... (Ch N) Mne
primdr T. ucil hrudni chirurgii. Ted’ se hluboce citim jeho Zdkem. Neskutecné jemny
clovék, ktery miloval fyziologické operovdni. Vzpomindm si, kdyZ jsem mu rikal,
jak to vypadalo v Japonsku (tady chirurg pobyval na stazi v Tokiu) krdsné, ale pak
jsem mu rekl: Ale musim vam Fici, vSechno maji fantastické, ale k lidské tkdni se
nechovaji tak krdsné, jak jste mé to vy naucil. Tomu chlapovi normdlné vyhrkly slzy
do oci. Opravdu jsem dojaty, kdyZ si na to vzpomenu... (Ch J)

Primar mize uéit své kolegy také v prabéhu operace. V&era jsme délali takovou
pacientku, které praskla arteria pulmonalis (plicni tepna), byla uplné papirovd. Tak-
Ze jsem to teda potom prevzal, na chvilicku... Rikal jsem, Jirko (operatér), to musis
vidét, abys védél, jak to jednou budes resit sam... (Ch M) Zajimavou zkusenost sdélu-
je chirurg K, ktery popisuje, jak pfi zméné primare musel zménit zplsob predoperac-
niho uvazovani. Pro mne byl velmi sloZity prechod od primadre A k primdri B... Musel
jsem zménit uvazZovadni v predoperacni pripravé. Svym zpilsobem to bylo dobré,
protoZe jsem tu medicinu zalal vidét v daleko Sirsim pohledu. Zjistil jsem i to, co
jsem myslel, Ze neni mozZny, a ono to mozny je, a Ze to také prindsi vysledky. (Ch K)

Sebereflexe jako soucast profesniho rlstu. Co je tedy stéZejné potrebné, je
sebereflexe. A ta sebereflexe, to znamend ochota analyzovat vlastni prdci a jeji
vysledky, protoZe tam najdete chyby nebo nevysvétlitelné postupy a jste schopen
o tom povidat, sam sobé pripustit, Ze to nebylo uplné vitézstvi, tak to ddvd Sanci to
podruhé neudélat. (Ch L) Sebereflexe je pro chirurga dilezita nejenom pri zpétné
analyze operace, ale také pred vlastni operaci a v jejim pribéhu. Jd myslim, Ze
nejdilezitéjsi na tom je sebekontrola. Ta schopnost posoudit, zda jsem to schopen
udélat. (Ch L) A potom... jak si vérim, jak to unesu, a pritom se musim pordd divat
vlastnim vysledkdm do oci a kontrolovat, jestli jsem postupoval dobre. (Ch N) Sebe-
reflexe plni funkci zpétné vazby pro dalsi praci chirurga, umoznuje mu kriticky posu-
zovat vysledky jeho Cinnosti a usnadnuje mu rozhodovani. Ma také motivacni poten-
cial, napr. kdyz zpétnou vazbu poskytuje pacient. Nebo se potkdm s pacientem a on
rekne: Pani doktorko, to jsem rdd, Ze vds vidim, vy jste mé tenkrdt operovala, vy jste
byla na oddéleni a jd na to rdd vzpomindm. (Ch G) Zpétna vazba mUzZe pusobit na chi-
rurga formativné. Chirurgie nds formovala nejen jako chirurgy, ale i jako lidi. (Ch F)
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3.4 Proces profesniho rastu chirurga

Impulzem ke sbéru dat tykajicich se této vyzkumné otazky byl, jak jiz bylo zminéno,
pohled zkuseného chirurga (doc. T. Horvatha) na profesni rist chirurga. V jednom
z rozhovor( v ramci sdileni vyzkumnych zkusenosti se vratil k vyzkumnému rozhovo-
ru, ktery s nim o profesi chirurga vedl| pedagog, a konstatoval: ...poloZil jsi mi jednu,
treti otdzku, jd jsem nemohl spdt, protoZe jsem si rikal, Ze nad timto jsem nikdy
porddné nepremyslel. (Ch J) Tento chirurg prisel s navrhem modelu procesu profes-
niho rlstu chirurga, ktery zahrnuje deset stupn( (etap) - viz tabulka 1. V prabéhu
vyzkumu tento model postupné dozraval (Horvath et al., 2017).

V polostrukturovanych rozhovorech s dalsimi chirurgy pedagog zaméril pozornost
i na proces profesniho rdstu. Ze ziskanych dat se podarilo ziskat priklady vypovédi
chirurgl k Sesti stézejnim stupndm profesniho rdstu chirurga.

Remeslo versus uméni. Zvladnuti rutiny je pfedpokladem naro¢néjsich diagnos-
tickych a operacnich vykon(. Dokonalé osvojeni rutinnich postupl umozniuje, aby
chirurg postupné nalézal vlastni zpusoby operovani (v souladu se zavedenymi stan-
dardnimi postupy) a tvorivé improvizoval. Nékteri, zejména zkusenéjsi chirurgové
povazuji chirurgii za uméni. | z historického kontextu vyplyvd napr., Ze ranhojici
provddéli mnohé vykony a byli zrucni. MozZnd to je i divod, proc se to bere jako
rfemeslo. (Ch E) Ono se rikd, Ze chirurgie je néco mezi uménim a remeslem... re-
meslo se dd naucit. (Ch D) Chirurgie je, mozZnd, trosku specifickd v tom, Ze rutina,
kterou ziskdvdte roky, by méla byt jenom ten zdklad, na tom stavite. (Ch F) Rutina
je potfeba, ale myslim si, Ze chirurgie je daleko vice uméni neZ rutina. Rutina je
predpoklad kazdé lidské Cinnosti. (Ch J) Chirurgie je asi fremeslo i uméni. A urcité
mezi chirurgy jsou tfeba jenom Femeslnici. (Ch B)

Variace. Chirurgové si postupné vypracovavaji svij styl, ktery jim umoznuje efek-
tivné operovat. Je dramaticky rozdil mezi postupy dvou vybornych chirurgt, kaZdy
to udéla jinak, ale vysledek je vyborny. (Ch J) Nékdy se vsak stava, ze i kdyz se dva
zkuseni chirurgové pri stejné operaci ridi tymz predepsanym postupem, vysledny
efekt mdzZe byt do urcité miry rozdilny. Chirurg M Fika, Ze to zplsobuje elegance,
s jakou je operacni vykon proveden. On to musi délat ze zdsady furt stejné, ale kdyZ
se dostane do situace, kterd potrebuje reseni, tak musi najit elegantni reseni. Mélo
by tam byt néco z toho chirurga. (Ch M)

Tvorivost. Nékteri chirurgové spojuji chirurgii s tvorivosti. Chirurgie je tvoriva,
ale myslim si, Ze operacni vykon sdm uZ je hodné rutinni, ale ta diagnostika... to je
na tom to tvorivy. (Ch H) Tvorivé premyslejici a zkuseny chirurg je nuceny nékdy
improvizovat (Ch H, Ch K, Ch E). Improvizace je zaloZena na jeho znalostech i schop-
nostech. Nastupuje obvykle aZ po vycerpani standardnich postupl. TakZe musime
umét improvizovat, protoZe mizZeme narazit na néktery véci, ktery nds nesmi za-
skocit... (Ch G) Cim kvalitnéjsi je rutina, tim mds prostor k néjakym improvizacim.
(Ch J) Néktefi chirurgové mluvi také o intuici, ktera doplfiuje tvarci mysleni chirurga
i jeho odborné znalosti a zkusenosti. Projevuje se obvykle jako pocit nebo tuseni,
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které nelze jednoduse vysvétlit: ..mdm néjakou intuici, Ze se tam néco déje, ale
neni to tam. Pritom tusim, Ze to tam muZe byt. (Ch G)

Mistrovstvi. Zkuseni chirurgové priznavaji, Ze se ve své praci setkavaji s neoce-
kavanymi situacemi. Jdes po chodbé a rikds si, jsem tak utahany. Zazvoni ti tato
skrinka (telefon), pfijd’ rychle na sdl, mdme tady naléhavy pripad. Jdes$ na sdl a tam
je devatendctilety chlapec a md roztrZzené srdce. Nemds k dispozici mimotélni obéh
a naskakuje ti husi kiZe, protoZe takovy pripad jsi ani nevidél, ani jsi o nicem po-
dobném necetl, zjistujes, Ze ta rdna v srdci je zakryta krevni sraZeninou, kterd tam
drZi jen jakymsi zdzrakem - a poklesem krevniho tlaku. A v tom je, myslim, takové
vyssi mistrovstvi, takovd aZ otrlost... Tam se pak musis rozhodnout na zdkladé toho,
co mds za sebou. Najednou si vzpomenes, co jsi vidél tam a onde v té a oné situaci.
(Ch J) Takovéto situace byvaji pro chirurga stresujici. Je to Silend konstelace, pro-
toZe si rikds: ...ted’ bych mél nékoho zavolat, ale nemohu ztrdcet Cas. Tak se musis
soustredit na to, co o tom vis, nikoliv jestli viibec na to mds. UZ nemiZes premyslet
o ni¢em jiném neZ jak véc okamzité vyresit. A zddrné ji vyresite diky uZasnému
soustredéni asistence, instrumentdrky a anestezie. (Ch J)

Souhra - prace v tymu. Z vyzkumnych dat vyplyva, ze chirurgie neni pouze o si-
kovnych rukou a zrucnosti, jak se i v soucasnosti stale jesté traduje. Je to do jisté
miry pravda, avsak chirurgie neni o zlatych rukdch, to je o tymové prdci. Chirur-
gie je retéz, jestli v tom retézu jeden ¢ldnek selhdvd, selZe cely Fetéz. Manudlné
a intelektudlné to musi bazdlné fungovat. Ale aby to fungovalo tak, aby to délalo
radost pacientiim, persondlu, aby se tésili do prdce, to musi byt komplexni zptsob
spoluprdce. (Ch J)

Naplnéni. Dotazované chirurgy jejich profese uspokojuje. Operacni sdal a ambu-
lance clovéka naplhiuji. Chirurgie je krdsnd. (Ch E) To je tak ndrocny obor, fyzicky
i psychicky, Ze to clovék musi milovat, aby chodil rdad do prdce, aby se tésil na ty
operace. (Ch C) Chirurgie dava mnohym chirurgm smysl v tom, Ze mohou svou ¢in-
nosti pomoci druhym. Takto to vnimaji mladi, zacinajici i zkuseni chirurgové. Ddvd
mi to dobry pocit, kdyZ clovék mizZe pomoci. To je néco, s ¢im se ¢lovék musi naro-
dit... Ale ten pocit, kdyZ se to povede a ten pacient je vdécny, tak mne to napliiuje.
(Ch D) ...pocit uspokojeni z prdce a z toho, Ze ta prdce prindsi néjaky vysledek. Ze
Jjsme schopni pacientiim efektivné, Casto rychle pomoci... A to, co je zddnliveé banal-
ni, kdyZ potkdte pacienta po dvaceti letech, operovaného pro nddor, a on je dobry
a fekne, jd jsem vdam vdécny, tak mdte chut pracovat ddl. (Ch L) ...velké uspokojent,
velkou radost. Naplnéni Zivota. (Ch J) Naplhiuje to tomu clovéku ten Zivot, ktery
tady trdvi. Sice mdm tri déti, ale stejné jsem u toho vydrzZela. (Ch H) Chirurgie je
radostnd prdce, napliiuje mne. (Ch K) Naplriuje, naplriuje mé to. (Ch G)

Jeden zkuseny chirurg vyslovil nazor, Ze kaZdy stupen vyZaduje néjaky cas. Pro
kaZzdého mizZe byt formdt toho vyvoje rizné dlouhy. MiZe to byt pdr let a miZe
z neho byt sikovny chirurg, jenZ vi, jakou cestou se ubirat. Jsou lidé, kteri pracuji
deset a vice let, a stdle jesté nevite, jestli z nich opravdu néco bude... (Ch F) Mél
jsem kolegu, ktery byl manudlné velmi zrulny, ale na sdle nebyl schopny se rozho-
dovat. U ného se mozZna ten vyvoj zastavil... (Ch F)
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4 Poznatky z vyzkumu a jejich diskuse
4.1 Predpoklady pro profesi chirurga

Chirurgové v nasem vyzkumu upozornuji na obecnéjsi predpoklady a vlastnosti. Lze
je vyjadrit timto vy¢tem: manualni zruénost, prostorova predstavivost, citlivost
k tkanim, hmatové schopnosti a kritické oko, analytické mysleni, schopnost rozho-
dovat ve standardnich a zejména v neocekavanych situacich, socialné komunikativni
schopnosti a dovednosti, pokora, trpélivost a obétavost. Uvedené predpoklady se
v ¢innosti chirurga projevuji spolec¢né, ve vzajemné kombinaci. Je zrejmé, ze v dia-
gnostické a zejména v operacni Cinnosti dochazi k propojovani jeji manualni a in-
telektualni slozky. Za spojovaci mlstek mezi témito slozkami lze povazovat rozho-
dovani. Tento poznatek také potvrzuje Marsh (2017, s. 94), ktery cituje doporuceni
starsiho chirurga mladsimu kolegovi: Vite, samotné operovdni se naucite snadno. Ale
neZ budete v mém véku, zjistite, Ze veskeré potiZe prameni z rozhodovdni.

4.2 Uceni se chirurgii

Z vypovédi mladych chirurgl vyplynuly tyto kroky jejich uéeni se chirurgickym do-
vednostem: pozorovani operaci - asistovani pri operacich - samostatné operace pod
vedenim zkuseného, atestovaného chirurga. Chirurgové povazuji za vyznamny zdroj
jejich uceni pocatecni krok, kdy pozoruji zkusené chirurgy. Opakované pozorova-
ni zkuSenych chirurgl a expertud pri operacich je povazovano nékterymi autory za
jeden z dllezitych predpokladl efektivniho osvojeni senzomotorickych dovednosti
adepta chirurgie; je prilezitosti k osvojovani vzorct postupl, které nemohou byt
verbalizovany (Harris et al., 2018). Je zfejmé, Ze postupy chirurgickych vykond
zahrnuji jednak explicitni slozku (lze je vyjadrit verbalnimi a obrazkovymi instruk-
cemi) a jednak slozku tacitni (implicitni), kterou obvykle nelze verbalizovat (napfr.
prace chirurga s nastroji). Tacitni slozku mlady chirurg vidi (v explicitni podobé),
kdyz pozoruje zkusenéjsiho chirurga pri operaci - vidi, co a jak déla. Zkusenéjsi
chirurgové konstatovali, Ze chirurgii se miZe naucit kazdy mlady adept, ktery dispo-
nuje pozadovanymi predpoklady, ma chut a vuli se ucit. Nezastupitelnou Glohu maji
v uceni mladych chirurgt jejich zkuseni kolegové a vedouci chirurgického pracovisté.
Chirurgové uvedli, zZe se da poznat pomérné brzy, zda je - nebo neni - mlady lékar
vhodny kandidat pro chirurgii.

4.3 Zdroje profesniho rlstu chirurga

Z vyzkumnych dat lze odvodit poznatek, ze stéZejnim zdrojem profesniho rdstu
chirurga je jeho prakticka ¢innost, k jejimuz zdokonaleni mize pFispét sebereflexe.
Praktickou cinnost dopliuji dalsi aktivity, které chirurgové uvadéji. Za upozornéni
stoji pozorovani jinych chirurgt pri operacich, at’ jiz na vlastnim pracovisti, ¢i jinych
tuzemskych pracovistich a také na pracovistich zahrani¢nich. Zajimava muze byt
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opakovana navstéva zahrani¢niho pracovisté, kde nas chirurg mize vidét eventualni
zmény v operacnich postupech. Zda se, Ze profesni rdst chirurga mize do znacné
miry ovlivnit primar, popr. prednosta kliniky. Zalezi na jeho odborné, ale i komuni-
kacni erudici a v neposledni fadé na jeho ochoté pomahat.

4.4 Proces profesniho ristu chirurga

Predpokladali jsme, Ze proces profesniho ristu chirurga zahrnuje radu stupnd. Pred-
loZeny model procesu profesniho ristu chirurga povaZujeme za hypoteticky, pres-
toze jsme nékteré stupné dolozili daty z rozhovorl (viz téZ obrazek 2). Model vyza-
duje dalsi empirické ovérovani u vybranych chirurgll, napr. prostrednictvim designu
pripadovych studii. Jiz nyni je vSak zrejmé, Ze rychlost a kvalita procesu profesniho
rdstu zavisi na osobnosti chirurga, ale také na prileZitostech, které dostava. Vratme
se vsak jesté k nékterym stupnum procesu profesniho rustu pohledem vyznamnych
eskych chirurgli. Cerpame z jejich autobiografii a biografii. Profesni rdst chirurga
ve vystizné zkratce charakterizuje Prochazka (1989, s. 150):

Za tisice operacnich hodin se jaksi dostal chirurgicky prstoklad do krve. A nebyla to jen
technicka zruénost, jiz jsme se naucili, ale i cit pro tkan, ktery nutil zachazet Setrné
se strukturami, jimiz se musi nékdy chirurg prodirat k podstaté toho, co ma Uspésné
resit. | ten nejslavnéjsi pianista se dopracovava k mistrovskému provedeni Beethove-
novy Appassionaty vytrvalym, trpélivym hranim etud. Cilem neni pouze zvladat stale
dokonaleji hru prstd, ale i pronikat do duse skladby. Predstavuji si, Ze néjak obdobné,
kazdodenni Sedivou operacni praxi, roste chirurg. Ziskava tak manualni zruénost a navic
si prohlubuje védomosti o chorobnych jevech, které ma operovat. Uroven chirurga roste
také poznavanim dusledku vlastni operacni ¢innosti, kladnych, ale hlavné negativnich.

Vlastni zkusenosti z diagnostiky a léCby chirurgickych nemoci jsou jednim z vyznam-
nych akceleratord chirurgova profesniho ristu. Hajek (2011, s. 197) konstatuje, ze

operacni techniku urcitého vykonu mazZe bystry lékar ovladnout jiZ po nékolika tyd-
nech, ale nedokaze jesté presné odhadnout rdznou povahu a pokrocilost chorobného
procesu a neumi se tak orientovat jako starsi operatér, protoze nema dostatek vlastnich
zkusenosti.

Z vyzkumnych dat je zfejmé, Ze chirurgové se dopracovavaji do riizné urovné
dokonalosti, a to nejenom v zavislosti na délce chirurgické praxe, ale i osobnost-
nich predpokladech. Nahodil (2017, s. 37-38) tuto skutecnost demonstruje tremi
zakladnimi typy chirurgu: 1) chirurgové, ktefi poznali narocnost a obtiznost profese
a nedokazali se s touto skutecnosti vyrovnat a obvykle odchazeli do méné narocnych
obor(; 2) chirurgové, kteri se dopracovali ,,do priméru“, jsou schopni realizovat
méné narocné operace; 3) chirurgové, kteri zvladli i naroc¢néjsi operace.
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5 Zaver

Vyzkum odpovédél na Ctyri polozené vyzkumné otazky (viz kapitola 4). Odkryl mista
v profesi chirurga pohledem téch, kteri toto povolani prakticky vykonavaji. Prede-
vsim popsal zakladni predpoklady, které by mél chirurg spliovat. Na téchto pred-
pokladech se shodli chirurgové s rozdilnymi chirurgickymi zkusenostmi. Z téchto
predpokladll se odviji profesni rist chirurga, ktery zahrnuje radu stupnl (etap).
V nasem vyzkumu jsme navrhli model desetistupnového (desetietapového) procesu
profesniho ristu chirurga a ¢astecné jej ovérili daty z rozhovori. Tento model umoz-
nuje posoudit, jak daleko se chirurg v profesnim rustu dostal. Délka jednotlivych
etap je zavisla na radé okolnosti - predevsim na osobnosti chirurga (tedy i na tom,
jak splnuje zakladni predpoklady), na prilezitostech, ke kterym se na pracovisti
dostava, a v neposledni radé na odborném vedeni (zkusenym chirurgem, primarem
apod.). M(Ze se stat, Ze na nékterém stupni zUstava chirurg prili$ dlouho, ale pak po-
kracuje dal (napf. po ,,natrénovani“ zakladnich rutinnich postupt). V jiném pripadé
chirurg neni schopen dalsiho profesniho ristu nebo z profese odchazi. To jsou vSak
hypotetické pripady, které je zadouci, podobné jako cely model procesu profesniho
rdstu, dale empiricky ovérovat.

Nas vyzkum mél mezioborovy charakter, ktery jsme popsali. Mezioborovost je za-
lozena na sdileni poznatk( pedagoga a chirurgll pri pfipravé, realizaci a vyhodnoco-
vani vyzkumu. Predpoklada, Ze odbornik jednoho oboru (pedagog, chirurg) vidi pres
hranice svého oboru do oboru druhého. Vysledky vyzkumu profese chirurga vsak maji
své limity. Patfi k nim uzsi zabér vyzkumnych otazek i to, ze se na vyzkumu podilel
pouze jeden vyzkumnik - pedagog. Na druhé strané to, Ze vyzkumna data analyzoval
vyzkumnik obeznameny s profesi chirurga a ze je konzultoval se spolupracujicimi
chirurgy, umoznilo ziskat vysledky, které odpovidaji realité profese chirurga.

Vysledky vyzkumu mohou podle naseho minéni nalézt Sirsi uplatnéni. Mohou slou-
Zit mladym lékardm po absolvovani lékarské fakulty (nebo studentiim ve vyssich roc-
nicich studia) - jako jeden ze zdroju - pfi vybéru oboru, kterému se chtéji vénovat.
Vysledky vyzkumu umozni motivovanym chirurgtim reflektovat vlastni chirurgickou
¢innost. Pro lékare jinych odbornosti se vysledky vyzkumu mohou mozna stat za-
jimavou informaci, jak chirurgové vidi svoji profesi. Pro pedagogickou odbornou
verejnost je popsany vyzkum jednim z prikladd realizace mezioborovych aktivit
pedagogl a predstavitell jinych profesi.
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