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SOUHRN

Echokardiografie se stala na svém zakladnim stupni souc¢asti povinného vzdélavaciho kurikula v intenzivni mediciné
a ultrazvukovy pristroj by mél byt standardnim vybavenim jednotek intenzivni péce. Otazku kvality a standardizace
vzdélavani pro intenzivisty resi akreditacni procesy, které by mély zajistit rostouci pocet Skolitelt pro zakladnf stu-
pen, stimulovat Sifeni echokardiografickych aplikaci a vyzkum v oblasti neinvazivni hemodynamiky. Od roku 2016
je v EU mozZnost se akreditovat v echokardiografii kriticky nemocnych formou Evropského diplomu v echokardio-
grafii (EDEC), ktery unikatné kombinuje akreditaci v transtorakalni a jicnové echokardiografii. K ziskani akreditace
potrebuje Cesky intenzivista Skolitele, kterym mize byt nékdo ze seznamu Skolitell s akreditaci, nebo v echokardio-
grafii kvalifikovany kardiolog. Akreditace je udélena po absolvovani 40 hodin edukacénich kurst, nasbirani 100 TTE
a 35 TEE vySetreni do strukturovaného logbooku, slozeni MCQ testu, videotestu a praktické zkousky na trenazéru TEE
(http://www.esicm.org/education/edec).
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ABSTRACT

Balik M.: Echocardiography accrediation for intensivists: The European Diploma in Echocardiography (EDEC)

Echocardiography at its basic level has become a compulsory component of the educational curriculum in intensive
care and an ultrasound device should become standard equipment in the intensive care unit. The issue of quality and
standardization of education in echocardiography is addressed by available accreditations, which should provide
a growing number of supervisors for the basic level, and stimulate the spread of echocardiographic applications and
research in the field of non-invasive haemodynamics. Since 2016, an opportunity exists in the EU to gain the accredi-
tation in critical care echocardiography in the form of the European Diploma in Echocardiography (EDEC), which is
unique in combining transthoracic (TTE) and transesophageal (TEE) echocardiography. To obtain the accreditation, the
Czech intensivist is expected to register with his/her supervisor at the EDEC Board. A supervisor might be someone in
possession of a renowned accreditation or a board certified cardiologist. The accreditation is granted after 40 hours of
certified courses, completion and logging of 100 TTEs plus 35 TEEs into a structured logbook, passing of the MCQ test,
a video case-reporting test and a practical TEE exam on an electronic trainer (http://www.esicm.org/education/edec).

KEYWORDS

echocardiography - ultrasonography - chest ultrasonography - intensive care - accreditation in echocardiography

uvob

Akredita¢ni proces je organizovan jako pomoc
a servis pro intenzivisty, ktefi se vzdélavaji v echo-
kardiografii a majizdjem o dosazeni vyssiho stupné
znalosti [1-6]. K dosazeni akreditace je poZzadovano

s vz

sloZeni pisemné a praktické ¢asti zkousky spolecné

s uzavienim logbooku béhem 24 mésicli. Akreditace
zahrnuje transtorakalni (TTE) a transezofagealni
(TEE) echokardiografii, protoZe oba postupy se vin-
tenzivni péci dopliuji. Cely akreditacni proces je
v anglickém jazyce, jeho cena je 600 eur pro ¢lena
ESICM a 950 eur pro ostatni lékafte.
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PREDPOKLADY PRO ZAPSANI
KANDIDATA K EDEC

1. NAJIT LOKALNIHO MENTORA/SUPERVIZORA

Supervizor

Kazdy uchazec o akreditaci se musi zapsat spo-
lec¢né se svym vhodné kvalifikovanym supervizo-
rem. Ten se zavazuje k dohledu nad tréninkem,
k supervizi provadénych vysSetfeni a eventualné
zajistuje staze a studijni pobyty na jinych pracovis-
tich v pripadé lokalné obtizné dosazitelné sestavy
pripadi (case mix). Supervizor musi byt schvalen
vyborem EDEC. Jako supervizor se miize zapsat
jakykoliv praktikujici 1ékaf s platnou narodni nebo
mezinarodni akreditaci v echokardiografii udéle-
nou intenzivistickou, kardiologickou, anestezi-
ologickou spole¢nosti nebo spolecnosti urgentni
mediciny (viz Appendix A). Pfipady jiného typu
akreditace individualné fesi sekretariat EDEC.

Supervizor musi aktivné provadét a interpre-
tovat echokardiografii kriticky nemocnych a byt
zapojen v prislusném vzdélavacim procesu. Je zod-
povédny za validaci logbooku a ruéi vyboru EDEC
za kompetence 1ékafe uchazejiciho se o diplom.
Vytistény a podepsany dokument je soucasti ak-
redita¢niho procesu (viz Appendix B). Supervizor
by mél byt urcen v dobé, kdy se uchazec zapisuje
Kk EDEC u Evropské spolecnosti intenzivni mediciny
(ESICM), a mél by byt schvalen narodnim koordi-
natorem EDEC. Jména a kontakty na certifikované
supervizory z uchazecova regionu jsou dostupné na
webovych strankach ESICM.

Supervizor je odpovédny za kompletaci logbooku
pred jeho pfedlozenim vyboru EDEC. Supervizor po
kontrole logbook signuje a garantuje, Ze vSechna
vysetfeni provedl osobné uchazec. Supervizor také
garantuje ESICM dosazeni pozadovanych znalosti
a kompetenci uchazece v echokardiografii kri-
tickych stava tak, jak jsou definovany vyborem
EDEC [5, 6].

Mftize spolupracovat s lokalnim mentorem,
ktery pracuje s uchazecem a pomaha mu dosa-
hovat kyzeného standardu echokardiografického
vySetfen{ a jeho interpretace. Supervizor by mél
zajistit potfebné dovednosti a vzdélani u vSech spo-
lupracujicich mentorti, aby mél uchazec¢ adekvatni
vedeni v pfipravé ke zkousSce a ziskani praktickych
dovednosti.

Mentor

Mentor je osoba, kterd nemusi obsahnout cely
objem znalosti echokardiografie kritickych stavii,
ale musi byt dostatec¢né kvalifikovana pro posky-
tovani vhodného technického a védomostniho
zazemi pro kandidata EDEC v pripravé. Mentor
musi byt pro uchazece snadno dosazitelny a je prv-
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ni kontaktni osobou v pripravé k EDEC. Prikladem
miuiZze byt technik-echokardiografista, 1ékaf-in-
tenzivista nebo kardioanesteziolog, ktefi mohou
zajistit vitdlni znalosti a praktické dovednosti,
i kdyZ bez pokryti celé Sitfe potfebné pro ziskani
EDEC. Mentor a supervizor se v pfipravé kandi-
data prirozené dopliiuji, ale supervizor musi byt
registrovan u ESICM.

Mentor pracuje spolecné se supervizorem a pod
jeho dohledem. Mentor neni nahradou supervizora
a pravidelny kontakt mezi uchazecem a supervi-
zorem je potfebny. Supervizor je odpovédny za
standard vyuky a tréninku vedeného mentorem.

2. UCAST NA MINIMALNE 40 HODINACH KURZU
POKROCILE ECHOKARDIOGRAFIE

Pocet hodin zahrnuje povinny kurz pokrocilé
echokardiografie organizovany pti vyro¢nich kon-
gresech ESICM (11 hodin) a internetovou vyuku
(e-learning, webinars) za predpokladu, Ze jsou uve-
dené aktivity vedeny pod hlavickou EDEC. Aktivni
participace uchazece musi byt dokladovana.

Po zapsani k EDEC zac¢ina 24mésicni obdobi,
béhem kterého by mélo byt do logbooku nasbirano
pozadované mnozstvi echokardiografickych pfi-
padli. Zkousku je mozné vykonat kdykoliv béhem
téchto 24 mésicl, avsak pouze po zapsani prvnich
60 kazuistik do logbooku. Téchto 60 vySetfeni musi
byt potvrzeno supervizorem. I kdyZ zkousku miize
uchazec absolvovat kdykoliv béhem 24mésicniho
obdobi, povinny kurz ESICM musi byt absolvovan
béhem prvnich 12 mésici po spusténi akreditac-
niho procesu - pokud nebyl soucasti povinnych
40 hodin kurzt pfed zapsdnim uchazece k EDEC.

Akreditace bude udélena po slozeni vSech tii ¢as-
ti zkou$ky a kompletizaci celého logbooku. Uspésné
slozeni pisemné a praktické ¢asti neumoznuje ,,¢as-
tecnou“ akreditaci. V ptipadé netspéSného pokusu
o teoretickou/praktickou zkousku vybor EDEC ne-
limituje kandidata v dalsich pokusech, které vsak
pro uchazece znamenaji dalsi poplatky pro ESICM.

STRUKTURA ZKOUSKY EDEC

VSechny detaily vcetné dat, mist zkousky
a registra¢nich formulaiQ jsou zvefejniovany
v newsletteru ESICM a na webovych strankach
ESICM. Uchazec se musi registrovat ke zkousce
1 mésic pfed aktudlnim datem. Finadlni potvrzu-
jici dopis kandidatim je odesilan 1 tyden pred
zkouskou, a pokud nedorazi, je tfeba kontantovat
kancelatr ESICM/EDEC a ujistit se, zda je zapis ke
zkousce aktudlni.

Zkouska sestava z pisemné teoretické casti (I),
praktické casti reportujici kazuistiky (II) a praktic-
ké zkousky ve formé objective clinical skill exam



(OSCE) provadéné na trenazérech (III). Je nutné
slozit vSechny tfi ¢asti skérované separatné, kom-
penzace jedné ¢asti druhou neni mozna. Napiiklad
excelentni teoretické vysledky nemohou vyvazit/
kompenzovat selhani v praktické ¢asti.

Kandidati jsou ocekavani u zkousky alesporni
30 minut pred jejim zacidtkem, kdy probéhne
jejich registrace. Ke zkousce je poZadovan doklad
totoznosti s fotografii.

TEORETICKA PISEMNA CAST ()

Sestava z 50 MCQ (multiple choice questions),
kazda z nich obsahuje 5 pravdivych/nepravdivych
odpovédi, alespor 5 otazek je o fyzice ultrazvuku.
Trvani této pisemné ¢asti je 90 minut. Znadmkovani
je +1 za spravnou odpovéd, 0 za nespravnou nebo
za neodpovézenou otazku. Negativni body v té-
to zkouSce nejsou. Maximalni mozné skoére je
250. Cely test probiha na iPadech se zabudovanou
kalkulackou, u zkousky jsou zakazana jakakoliv
elektronicka zatizeni véetné mobild.

PRAKTICKA CAST REPORTUJICI
KAZUISTIKY (II)

Sestava z 30 single best answer questions pokry-
vajicich syllabus publikovany v ¢asopisu Intensive
Care Medicine roku 2014 [6]. Na iPady je kandi-
datim promitano 10 kazuistik, kazda z nich je
doprovazena 3 otdzkami. Videoklipy a statické
obrazky (TTE a TEE) maji na iPadech integrovany
kalkulator, u zkousky nejsou povolena jakakoliv
elektronicka zarizeni. Klipy a obrazky jsou pro-
mitany vzdy 6 minut na 1 klinicky pripad (10 ka-
zuistik na 60 minut), obsahuji veskeré informace
a je doporucovano je kompletné zhlédnout pred
¢tenim otazek a odpovidanim na né. Na eventudlni
kazuistiku monitorujici dynamiku stavu a otazky
vazané na jednotlivé klipy/obrazky vzdy upozor-
ni ve zkuSebni mistnosti pfitomny examinator.
Celkové trvani této casti zkousky je 60 minut.
Kazda otazka ma ¢tyfi mozné odpovédi, kandidat
vybirad jednu nejlepsi ze ¢tyf odpovédi. Mohou byt
zafazeny i normalni nebo téméf normalni nalezy.
Kazda otazka ma cenu jednoho bodu, celkové ma-
ximalni skore v této Casti je 30 bodi.

Celkové trvani Part I a Part II EDEC je pfi-
blizné 3 hodiny véetné 20minutové prestavky.
Proponovany ¢as je 90 minut na Part I, 20 minut
pfestavka, 60 minut na praktickou Part II.

Jakmile uchaze¢ dokon¢i PartIa/nebo Part Il ne-
bo je-li na konci ¢asového limitu, musi predat sviij
iPad a opustit zkusebni mistnost. JestliZe kandidat
opousti mistnost pfed casovym limitem zkousky,
musi vratit svlij iPad zkuSebnimu tymu a nebude
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mu jiZ umoznéno znovu vstoupit do mistnosti nebo
ziskat sviij iPad.

PRAKTICKA ZKOUSKA - HANDS-ON
(lll, TRENAZER)

Tato ¢ast zkousKky je ve formé objective clinical
skill exam (OSCE) s pouzitim trenaZéru na TEE.
Kandidatim je doporuceno seznamit se s trena-
Zérem béhem pridélené kratké doby (10 min) pred
samotnou zkouskou (dostupnost bude sdélena
persondlem ESICM pied zkouskou). Skérovano je
dosazeni 6 TEE rovin, 5-6 extra bodu je udéleno
examindtorem. Na kazdou rovinu jsou pridéleny
2-3minuty zkousky, béhem kterych musi kandidat
zobrazit oCekavané struktury a kratce vysvétlit acel
vySetfeni. Jsou skérovany pouze spravné odpovédi
a pouze v alokovaném Case, je povolena 1x napovéda
ze strany examinatora. Celd tato ¢ast trva 20 minut.

VYHODNOCENI

Skore teoretické a praktické ¢astijsou vyhodno-
covana v ramci kancelate ESICM a nasledné predlo-
Zena vyboru EDEC. Vysledky zkousky jsou odeslany
e-mailem dva mésice po zkouSce. Samotné vysled-
ky jsou vyhodnocovany pocitacem a kontrolovany
vyborem. Jsou findlni a odvolani nejsou akceptova-
na. V ptipadé netispéchu mtze kandidat vykonat
zkousku znovu po uplynuti jednoho roku.

LOGBOOK, PRAKTICKA CAST AKREDITACE

Logbook je dopliiovan vySetfenimi provede-
nymi uchazecem béhem 24 mésicti, zkouska je
vykondna kdykoliv béhem této doby, avSak pou-
ze po nasbirani prvnich 60 kazuistik (viz vyse).
Samotny logbook je strukturovany a je ke stazeni
na webovych strankach ESICM. Kompletace log-
booku je ocekavana do dvou let od zapsani, béhem
nichz je vykonana zkouska. Obsahuje minimum
100 TTE klinickych pripadd a 35 TEE pfipadt re-
portovanych konzistentnim zptisobem v poZado-
vaném formatu. Je pozadovano pokryti hlavnich
patologii, tj. neni akceptovino monotematické
zaméteni nepokryvajici celé spektrum echokar-
diografie kriticky nemocnych [5, 6]. Studie pro-
vedena na stejném pacientovi v rizné fazi jeho
onemocnéni se poc¢ita jako jednotlivé vySetfeni
pro tcely logbooku.

Logbooky jsou kontrolovany vyborem EDEC
s findlnim vystupem pro predsedu vyboru. O hra-
nic¢nich kazuistikach se bude diskutovat v ramci
vyboru. Kandidat mliZze byt pozadan o dalsi do-
datecna vySetfeni/kazuistiky v pfipadé, Ze jeho
aroven provadéni echokardiografie kriticky ne-
mocnych bude shleddna nedostatecnou.
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RECERTIFIKACE

Standard echokardiografie je mozné udrzet
pouze pii kontinualnim vzdélavani a praxi, proto
je certifikace udélovana pro omezenou dobu plat-
nosti. Pozadavky na recertifikaci budou sdéleny
na webovych strankach ESICM.
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APPENDIX A
SEZNAM EXISTUJICICH AKREDITACI
UMOZNUJICICH REGISTRACI A STATUT
SUPERVIZORA

V budoucnosti se predpoklada nartistajici pocet
supervizorl certifikovanych EDEC. Prihlasky po-
tencidlnich supervizor by mély byt k posouzeni
zasilany k rukdm EDEC Board of ESICM. Vedle
dosazené kvalifikace miize byt posouzeno i tcin-
kovani jako ucitel/Skolitel na zavedenych kurzech
a autorstvi publikaci v oblasti pokrocilé echokar-
diografie.

e European Society of Cardiology (ESC) TTE
accreditation

e European Society of Cardiothoracic Anaesthesist
(EACTA/ESC) TEE accreditation

e Any EU country cardiology specialist qualifi-
cation

e United Kingdom BSE/ICS Critical Care TTE
accreditation

e United Kingdom BSE/ACTA TOE accreditation
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e Diploma in Diagnostic Ultrasound (DDU)
Critical Care or Cardiology - Australasian
Society for Ultrasound in Medicine (ASUM)

e Cardiology specialist qualification (FRACP/
FCSANZ)

e American Echo Board Exam (ASCeXAM)

e GCraduate Certificate in Critical Care Echo
(GCCritCareEcho), University of Queensland,
Australia

APPENDIX B
SUPERVISORS DECLARATION FORM

ESICM logo
Name of EDEC registrant
Identification code

Speciality and qualifications

Current institution / training programme

Name of supervisor

Supervisors contact details
Email:

Address:

Phone contact:

Supervisor speciality and qualifications

Supervisor institution

Log book summary
TTE cases recorded
TEE cases recorded

Echocardiography CPD hours

| certify that [insert name] has achieved the required number
of cases and hours of CPD.

| have examined his/her log book and | can certify that [insert
name] has performed all the studies themselves and that they
are genuine clinical cases.

Supervisor signature

Supervisor name

Date

CPD - continuing professional development




APPENDIX C

SEZNAM CESKYCH SKOLITELU )

V ECHOKARDIOGRAFII REGISTROVANYCH ESICM
(2016-2017)

e doc. MUDr. Martin Balik, Ph.D., EDIC, ESC
TTE accreditation, EDEC examinator, martin.
balik@vfn.cz

e MUDr. Michal Lips, EACTA TEE accreditation,
michal.lips@vfn.cz

e MUDr. Jan RuliSek, EACTA TEE accreditation,
jan.rulisek@vfn.cz

e doc. MUDr. Jan Kunstyt, Ph.D., EACTA TEE
accreditation, jan.kunstyr@vfn.cz

e MUDr. Michal Potfizka, Ph.D., EDIC, EACTA
TEE accreditation, michal.porizka@vfn.cz

e MUDr. Michal Matias, EACTA TEE accredita-
tion, michal. matias@vfn.cz

e MUDr. Petr Kopecky, EACTA TEE accreditation,
petr.kopecky@vfn.cz; kopcacek@gmail.com

e MUDr. FrantiSek Mosna, DESA, EACTA TEE
accreditation, fmosna@seznam.cz

e MUDr. Petr Plasil, EACTA TEE accreditation,
peta.plasil@seznam.cz

e MUDr. Tomas Tencer, EDIC, EACTA TEE
accreditation, tencer_tomas@yahoo.com
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e MUDr, Tomas Mraz, EACTA TEE accreditation,
tomas.mraz@homolka.cz

e MUDr. Jifi Roith, EACTA TEE accreditation,
j.roith@seznam.cz

e MUDr. Petr Kramar, EACTA TEE accreditation,
petr.kramar@ikem.cz

Prdce je plvodni, nebyla publikovana ani neni zaslana k recenzni-
mu fizeni do jiného média.

Autor prohlasuje, ze nema stret zajmU v souvislosti s tématem
prace.

Prace popisujici zkusebni a edukacni materidl k EDEC vznikla
s grantovou podporou EU - projekt reg. No. CZ.2.16/3.1.00/21565
OP Prague Competitiveness.

Do redakce doslo dne 9.1. 2018.
Do tisku prijato dne 25. 1. 2018.

Adresa pro korespondenci:

doc. MUDr. Martin Balik, Ph.D., EDIC
martin.balik@vfn.cz

ZAJIMAVOSTI Z LITERATURY

Srovnani validity SOFA, gSOFA a SIRS
v predikci MOF a mortality u septickych
pacientu v zemich se strednim HDP

Khwannimit B, Bhurayanontachai R,
Vattanavanit V. Comparison of the performance
of SOFA, gSOFA and SIRS for predicting mortality
and organ failure among sepsis patients admitted
to the intensive care unit in a middle-income
country. J Crit Care. 2018;44:156-160.

Srovnavaci studie podle 10leté retrospektivni
studie z jednotek intenzivni péce v Thajsku u 2350
septickych pacientli podle definice Sepsis-2 s mor-
talitou 44,5 % prokazuje, Ze gSOFA ma prukaznéjsi

prognostickou pfesnost pro MOF a mortalitu do
28. dne nez SIRS. SIRS > 2 ukazuje sice aktualni
zavaznost, ale postrada vytéznost pro konecny vy-
sledek. SOFA s uzitim bali¢ku Sepsis-3 se povazuje
statisticky za nejptinosnéjsi.

Srovnavané udaje: SOFA-AUC = 0,839; qSO-
FA-AUC = 0,814; p = 0,003; SIRS-AUC = 0,587;
p < 0,001; SIRS-AUC = 0,587; p < 0,0001.

Pripravila doc. MUDr. Jarmila Drdbkovd, CSc.
e-mail; jarmiladrabkova@gmail.com
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