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Savremeno obrazovanje zdravstvenih profesionalaca

zasnhovano na cetiri osnovne paradigme:

(i)

(if)

(iii)
(iv)

integrisani interdisciplinarni kurikulum zasnovan na jasno
definisanim kompetencijama,

primena metoda aktivhog ucenja, ukljucujudi
klinicku/strucnu praksu i interprofesionalne nastavne
aktivnosti,

posvecenost zdravstvenim potrebama stanovnistva ,

kontinuirano unapredenje kompetencija nastavnog kadra
koji uCestvuje u inovaciji/razvoju obrazovanja




Trilogija medicinskog/zdravstvenog
obrazovanja

Trilogija pokriva tri faze zdravstvenog obrazovanja:

» osnovho medicinsko/zdravstveno obrazovanje;

» poslediplomsko medicinsko/zdravstveno obrazovanje;
» i kontinuiranu medicinsku edukaciju (KME)

KME se razlikuje od prethodne dve, formalne, faze obrazovanja
u sledecem: osnovno obrazovanje i sistematicna poslediplomska
obuka (oba se sprovode u skladu sa specificnim pravilima i

zahtevima)
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KPR kontekst

» KME uglavnom podrazumeva samostalno ucenje i aktivnosti
usmerene na praksu, znatno vise nego tutorski vid obuke.
Pored samog profesionalnog razvoja, KPR je usmeren i u
razvoj i odrzavanje kompetencija (znanja, vestina i stavova)
pojedinacnog lekara, koje su esencijalne za promenjive
potrebe pacijenata i zdravstvenog sistema, i na taj nacin
odgovaraju na nove izazove u haucnom razvoju medicine i
zahteve od strane regulatornog tela i drustva




KPR - definicija

» KPR ukljucuje sve aktivnosti koje lekari sprovode, bilo
formalno ili neformalno, u cilju razvoja, odrzanja,
unapredenja ili usavrsavanja znanja, vestina ili stavova kako bi
zadovoljili potrebe pacijenata

» Lekari su autonomni i nezavisni, tj. deluju u najboljem
interesu pacijenata bez spoljnih uticaja. Ukljucivanje KPR je
obavezna profesionalna aktivnost lekara, ali takode i
preduslov za unapredenje kvaliteta zdravstvene zastite

» Najjaci motivacioni faktor za KPR i dozivotno ucenje je volja i
zelja za odrzanjem strucnog kvaliteta




KPD - evaluacija i priznavanje

» Danasnji razvoj KPR je usmeren na monitoring svakodnevnih,
individualnih obrazovnih aktivnosti. Primena lichog portfolija
(ili log-book-a) u KME, i poredenje sa rezultatima kolega, je
alat koji se moze primeniti za planiranje i samostalno,
individualno ucenje ili razvoj. Odgovornost lekara prema
drustvu mora ukljuciti sredstva - poput objektivnog
monitoringa i dokumentovanja KPR - u cilju dokazivanja
njihove sposobnosti za efektivnu klinicku praksu




KPR - OK u (internacionalnim) standardima

» Osiguranje kvaliteta u programima obuke zdr. profesionalca
mora da potencira unapredenje, i da da smernice za
napredovanje, a ne da zagovara ‘ispunjenje standarda’ kao
krajnji cilj

» NOVI okvir standarda mora biti jasno definisan, razumljiv,
adekvatan, relevantan, merljiv, dostizan i prihvatljiv od strane
korisnika. Standardi moraju imati znacaj za praksu, da
uvazavaju razlicitosti i stimulisu adekvatan razvoj

» Standardi mogu biti upotrebljeni kao alati OK i razvoj KPR u
sledecem: ucesnici, pruzaoci, monitori




WFMA preporucuje 9 OBLASTI i 36 pod-oblasti*

OBLASTI definisane kao sveobuhvatne komponente strukture, procesa i
ishoda KPR

. Misija i ishodi

. Metode ucenja

. Planiranje i dokumentacija

. Pojedinacni doktor

. KPR-pruzaoci

. Kontekst obrazovanja i resursi

. Evaluacija metoda i kompetencija

. Organizacija
. Kontinuirana obnova

Osnovm standard (morati) i standard za razvoj kvaliteta (trebati)
*slozena interakcija i veze izmedu razli¢itih oblasti i pod oblasti

OocoNOUhAhWN —




|Izazovi (prepreke) u KPR i obrazovanju
zdravstvenih profesija

» nastavnici (akademija)
» studenti

» zdravstvena praksa/pacijenti

Akteri imaju svoj KPR -pozeljno da budu na slichom stadijumu
razvoja

Bitni uticaji su: razvoj zdravstvenog sistema, razvoj obrazovnog
sistema, socio—ekonomske prilike, kulturoloske
navike/ponasanje i vrednosti

prepreke -nedostatak finansija i vremena
Nedovoljno istrazeni fenomeni (/ack of sci evidence)




Mentorski rad - savremena definicija

» Savremena definicija mentorskog rada je to ,dinamicka,
reciprocna veza u realnom radnom okruzenju izmedu osobe
sa iskustvom (mentor) i pocCetnika (sticenik) u cilju razvoja
karijere obe osobe”

» Mentorski rad podrazumeva i profesionalne i liche interakcije
koje se baziraju na medusobnom uvazavanju, razumevanju,
poverenju i empatiji. Sadrzajan mentorski odnos donosi
koristi kako pocetniku tako i mentoru, ali i njihovim
institucijama, organizacijama i oblastima.
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Mentori - u karijeri nastavnika (akademska) i potreba
razvoja karijere klinicki edukator (nastavnik klinicke
prakse)

Haines-sta karakterise dobro mentorstvo:

» mentori imaju jaku zelju da ucestvuju,

» mentor/student usaglasavaju svoja zajednicka polja interesovanja,

» dovoljno vremena provode zajedno,

» mentori imaju adekvatan nivo ekspertize u mentorstvu

Wilkerson i Irby definisu 4 stadijuma ukljucenosti nastavnika u obrazovanje:

1) nastavnici na osnovnom nivou koji razvijaju osnovne obrazovne vestine i
orjentisani su na akademske vrednosti, odgovornosti i oCekivanja;

2) nastavnici sa viSim pedagoskim vestinama i sadrzajnim znanjem:;
3) nastavnici lideri koji usmeravaju pocCetnike i programe;

4)  nastavnici koji se pitanjima procesa i ishoda obrazovanja bave primenom
intervencija i reforme nastavnog plana i programa
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Mentori klinicke/strucne prakse

» Mentor - akademski savetnik, savetnik u karijeri, konsultant
za vestine i uzor. U idealnim okolnostima, mentori
osiguravaju podrsku, daju izazov i viziju svojim
studentima/stazerima kroz formalne ili neformalne procese

» Od mentora se oCekuje da pokazu svoju sposobnost da
koriste Cetiri klinicke nastavne uloge i to kao:
> instruktori,

- moderatori,
> treneri i pomagacdi,
- da imaju sposobnost procene studenta/praktikanta-stazera

aatitut of USA, 2003
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Iskustva mentora klinicke/strucne prakse

» Skola je evaluirala potrebe mentora i njihove Zelje u klini¢koj praksi
(mentori sa i bez treninga)

» Studija je pokazala da mentori imaju manje samopouzdanja i da zele
dodatni trening iz: radne efektivnosti i razlicCitih stilova ucenja;
motivacije i angazovanja studenata; efektivna komunikacija sa
studentima i tehnika evaluacije

» Mentori, koji su prethodno prosli trening, su imali vise
samopouzdanja da razjasne ocCekivanja, da evaluiraju znanje
studenata, i vestiji su u kritickom razmisljanju i reSavanju problema

Mitra Assemi P. Development Needs of Volunteer Pharmacy Practice Preceptors, American
Journal of Pharmaceutical Education 2011; 75 (1) Article 10.
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wiania FF-CzRFP i Apoteka Beograd, 2015
a4 starost 45 god (20 god iskustva)




Izvod iz istrazivanja FF-CzRFP i Apoteka Beograd, 2015
Uzorak 143 farmaceuta (30%), starost 45 god (20 god iskustva)
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Izvod iz ReFEEHS istrazivanja -
najvaznije uloge mentora

Prenosenje... 214 (93%)

Nadzor struc...

121(52.6%)
Davanje pri... 191 (83%)
Podréka i po... 52 (22.6%)
Motivisanje 86 (37.4%)
43 (18.7%)

34 (14.8%)

Procena sfru...,
Prijatel] i sav...
Drugo (nave...
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9. Da li uz posao koji obavljate u toku radnog vremena imate vremena za

mentorski rad sa studentima/stazerima:
(230 responses)

@ Da,imam puno vemena

@ Da, imam dowvelino vremena
@ Ne, nemam dovoljno vremena
@ Ne, uopste nemam vremena

]

10. Da li smatrate da su Vam za mentorski rad sa studentima/stazerima
potrebne dodatne vestine (npr. vestine procena njihovih struc¢cnih
kompetencija/znanja u toku prakse, vestine potrebne za uspesnu

komunikaciju izmedu mentora i studenta i slicno)?
(230 responses)

@ Da, definitivno su potrebne braojne
dodatne vestine

@ Da, pojedine dodatne westine su
potrebne
10.9% @ Ne, mentoru koji je aktivno radi u

, praksi dodatne vestine nisu potrebne
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11. Da li biste pohadali program edukacije za nastavnike/mentore iz prakse s

ciljem razvoja nastavnickih kompetencija?
(230 responses)

@ Da, vido rado

@ Da, ali samo ukoliko poslodavac to
zahteva od mene

0 Me, nisam zainteresovan/a za takve
aktivnosti
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Zakljucne poruke

» Obezbedenje kvaliteta nastavnog procesa u realnom radnom_
okruzenju zasnovano je na slozenom sistemu u koji su ukljuceni
studenti, nastavnici, kao i mentori iz prakse odgovarajuce nastavne
baze

» potrebno je identifikovati ciljane ishode ucenja specifiche za svaku
nastavnu bazu, ispuniti odgovarajuce akademske, profesionalne i
pravne zahteve i jasno definisati obaveze, odgovornosti i oCekivanja
studenata, mentora iz prakse i nastavnika fakulteta

» mentori iz prakse treba da budu pripremljeni za novu ulogu i izazove
koji sa njom dolaze. Odgovornost visokoskolske ustanove je da
pripremi odgovarajuce, smernice, pisane materijale, kao i program
obuke mentora iz prakse

» Drustvo ocekuje od nastavnika i mentora da razvijaju kompetencije
za savremeno obrazovanje zdravstvenih profesija
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