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Authentication / authorization framework

User roles

Authors of the educational contents (published attachments) can choose from the 
following user groups, in order to permit/deny access to their materials:

• non-registered anonymous user,
• registered anonymous user, who accepts the terms of use
• user of MEFANET network, i.e. student or teacher 

from any Czech or Slovak medical faculty,
• user of local university
• user of local medical faculty
• user to whom attachements are made available 
only on the author's explicit consent.



Authentication / authorization framework

Federative single-sign-on 
authentization framework which
allows to share web resources among
institutions.

Client
(MEFAPERSON)

SP: 
service provider

WAYF

IdP: 
Identity provider

Czech academic identity federation



Autentizační / autorizační rámec

Czech academic identity federation

Úpravy v eduid.cz způsobují problémy na straně IdP a SP.
Založíme monitorovací skupinu?
• Pro každý SP jeden člověk, který manuálně v určených intervalech ověří 

možnost přihlásit se ke svému i k partnerským SP
• Interval?
• Automatický buzerátor?



Autentizační / autorizační rámec

Rozšíření definice MEFAPERSON?
• pedagogové a studenti zdravotnických fakult
• zaměstnanci fakultních nemocnic (pilot =  FN Plzeň)



4-D hodnocení kvality
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pozitivními závěry
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Skripta a 
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Garanti, recenzenti, autoři

Jediný garant Více garantů

Přidat informaci (článek/stránka) o konfiguraci garantů do zápatí vedle disclaimeru?



Garanti, recenzenti, autoři

Jediný garant Více garantů

Pozvání 
recenzentů

Recenzní 
posudky

(XML šablona)

Příspěvek,
autor



Implementační detaily

metadata:
description

links, 
attachements

metadata:
keywords, 
disciplines

licence, 
authors

4-D quality 
assessment 
visualization

4-D quality assessment:



Hodnocení kvality prezentovaného obsahu

POSUDEK OPONENTA NA ELEKTRONICKÉ PEDAGOGICKÉ DÍLO

Má publikace svým obsahem charakter učební pomůcky pro pregraduální studium 
lékařského nebo zdravotnického studijního programu?

Je téma vyloženo v souladu se současnými vědeckými poznatky?

Jde o výklad problému spíše než o dokumentaci k prezenční výuce?

Pokrývá dílo svým rozsahem výuku předmětu alespoň v jednom semestru? Odpovídá dílo 
svým rozsahem tištěným skriptům?

Je dílo kvalitně didakticky zpracováno?

Zvýhodňuje charakter díla jeho elektronickou formu před standardní
tištěnou? Obsahuje dílo materiál, který by byl obtížně publikovatelný
v tištěné verzi?



Recenzní posudek - elektronický



Zvací dopis - vzorový



Invite tutors from 
expert medical 

societes

Vize: OBSAH OBORU S TUTOREM!

4-D quality 
assessment 

implementation
Paranoic schizophrenia

25%

Paranoic schizophrenia

25%

Eating disorders

General and special
psychiatry

93%

General and special
psychiatry

93%

General and special
psychiatry

93%

60%

Imaging methods

59%



Realita nasazení 4D modelu hodnocení

červen 2010: Hrubý návrh 4D hodnocení

listopad 2010: Detailní návrh 4D hodnocení včetně implementačních detailů a školení 
administrátorů

březen 2010: Distribuce / Instalace / Upgrade na ver 1.8
• nová download sekce
• propracovaná dokumentace

květen 2011: Odhalení problémů, nedostatků



Co bychom měli změnit – body k diskuzi

1. Sjednocení „granularity“ příspěvků
• jedna ppt prezentace nemůže tvořit samostatný příspěvek v síti MEFANET
• tlačme autory k dílům typu: „Vybrané kapitoly“
• každý příspěvek by měl obsahovat vícedruhová média 

(video+PDF, audio+PPT, apod.)
• ukázky:

• http://portal.med.muni.cz/clanek-556-vybrane-kapitoly-z-fixni-protetiky.html
• http://portal.med.muni.cz/clanek-555-vybrane-kapitoly-z-miniinvazivni-

chirurgie-formou-videozaznamu.html

http://portal.med.muni.cz/clanek-556-vybrane-kapitoly-z-fixni-protetiky.html�
http://portal.med.muni.cz/clanek-555-vybrane-kapitoly-z-miniinvazivni-chirurgie-formou-videozaznamu.html�
http://portal.med.muni.cz/clanek-555-vybrane-kapitoly-z-miniinvazivni-chirurgie-formou-videozaznamu.html�


Co bychom měli změnit – body k diskuzi

2. Pečlivé vyplňování všech metadat a výběr vhodných příspěvků
• Názvy, anotace, klíčová slova – důležité pro vyhledávání
• Anotace příspěvku jedinou větou je nedostatečná
• Využívat také tělo příspěvku – zejména pro e-learningové kurzy (osnovy)
• Metadata jak u celých příspěvků, tak i u jednotlivých příloh!
• Anotační obrázky – sjednotit velikost, začít používat!

• Rutinní redaktorská práce, která udělá autorům příspěvku radost!

• Odkaz na web jedné kliniky s vyvěšenými PPT není příspěvkem 
• Odkaz na rozvrh hodin apod. vůbec nepatří na centrální bránu
• Na lokálních portálech je možno pro tyto agendy vytvořit separátní sekce



Co bychom měli změnit – body k diskuzi

3.    Zajištění dostupnosti odkazovaných materiálů
• Příspěvek bez dostupného obsahu všem nebo uživatelům MEFAPERSON nemůže 

být na centrální bráně



Co bychom měli změnit – návrh řešení

Mentálně aktivní kontrola nových 
a změněných příspěvků
v týdenních intervalech, kterou 
zajistí IBA MU.

1. Sjednocení „granularity“ příspěvků
2. Pečlivé vyplňování všech metadat a výběr vhodných příspěvků
3. Zajištění dostupnosti odkazovaných materiálů

Nástěnka – místo pro umísťování 
a popisování nedostupných 
odkazů a obecně příspěvků, které 
neprojdou přes mentálně aktivní 
kontrolu.
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