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ABSTRAKT

Bakalatska prace se zabyva problematikou vedeni oSetfovatelské dokumentace a podavani
1ékti. V teoretické Casti jsou popsany zasady spravného vedeni oSetfovatelské dokumentace
a zasady spravného podavani 1ékt. V praktické ¢asti je cilem, pomoci anonymniho dotaz-

nikového Setfeni, zjistit nej¢astéj$i pochybeni sester pti vedeni oSetfovatelské dokumentace

rrrrr

Kli¢ova slova: oSetfovatelska dokumentace, podavani 1€k

ABSTRACT

The final undergraduate study deals with the maintenance of nursing documentation and
provision of medicine. The theoretical part describes the right nursing documentation
maintenance principles and the principles behind the correct provision of medicine. The
objective of the practical part is to find out, with the assistance of an anonymous
questionnaire survey, the most frequent mistakes done by nurses when preparing the
nursing documentation or providing medicine. It also looks for causes of the mistakes

made by nurses in these areas.

Key words: nursing documentation, provision of medicine



Mg¢ velké diky bych rada vénovala panu PhDr. Petru Snopkovi, DiS., ktery vénoval sviij

drahocenny ¢as a odborné rady, pii vedeni mé bakalatské prace.

Dale bych chtéla podékovat respondentiim, kteti ochotné vyplnili anonymni dotaznik a tim

mi pomohli zrealizovat prizkumné Setfeni mé bakalaiské prace.

V neposledni fadé nesmim zapomenout na mou rodinu, pfitele, kamarady a kolegy z prace,

kteti meé vzdy podporovali, vychdzeli vstiic a méli semnou svatou trpélivost.

Prohlasuji, Ze odevzdand verze bakalédiské/diplomové prace a verze elektronicka nahrana

do IS/STAG jsou totozné.

wDokud Zijes, uc¢ se! Necekej, Ze moudrost s sebou piinese stait.

Solon
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UvVOD

Pracuji na chirurgicko-traumatologickém oddéleni a k mym kazdodennim pracovnim po-
vinnostem patii podavani 1€kt a vedeni oSetfovatelské dokumentace. Téma své bakalarské
prace jsem si vybrala proto, ze vidim neustdle opakujici se chyby pii téchto ¢innostech.
V bakalaiské praci se zabyvam nejéastéjSimi chybami, které provadi vSeobecné sestry pti

podéavani 1¢kii a pii vedeni oSetfovatelské dokumentace.

Vseobecné sestry by mély znat spravné postupy pii podavani 1€ka a vedeni oSetiovatelské
dokumentace. Myslim si, Ze vétSina sester zna spravné postupy, ale v dnesni hektické dobe
kdy, je dle mého nazoru kladen velky duraz na administrativu nemaji v praxi tolik ¢asu na
dodrzovani spravnych pravidel. Proto se snazim pomoci dotazniku najit nejcastéjsi ptiiny

pochybeni sester a navrhnout opatieni proti zjisténym chybam.

V prvni poloviné teoretické Casti prace popisuji definici zdravotnické dokumentace, jeji
soucasti, zasady pifi vedeni oSetfovatelské dokumentace, legislativu vztahujici se
k dokumentaci a etické principy pti vedeni dokumentace. Druha oblast teoretické casti
vysvétluje co to vlastné 1€k a 1é€ivo jsou, zasady jejich podéavani, uskladnéni, formy a zpl-
soby podavani lek.

rowr

V praktické ¢asti jsem vyuzila kvantitativni metodu dotaznikového Setfeni, abych zmapo-

vala nejcastéjsi chyby pii podévani 1€ki a pii vedeni oSetiovatelské dokumentace.

» NejdileZitéjsi je, abyste nikomu neubliZily. «

(Hippokrates, 460 — 370 pi. n. L)
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|. TEORETICKA CAST
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1 SOUCASNY STAV

1.1 Situace v Ceské republice

V Ceské republice je mozné najit spoustu dokumentt a ¢lankd, které se zabyvaji tématem -
chyby a omyly ve zdravotnictvi. Objevuji se Cisla a statistiky, které ma;ji realisticky obraz
stavu zdravotnictvi ve svété. Statistiky ukazuji hroziva Cisla, kterda vyvolavaji obavy a ne-

jistotu v divéte pacientd. (Skrla, 2005, s. 46)

Vsechny tidaje a omyly ze stran zdravotnikd, které byly kdy zaznamenany, je mozné vy-

hledat v databazi knihovny Ministerstva zdravotnictvi. (Skrla, 2005, s. 20)

1.2 Definice pochybeni

Pfesné a jednotna definice pochybeni ve zdravotni péci neni formulovana. Kazda literatura
uvadi jiny termin. Je mozné najit ,,iatrogenni poskozeni®, ,,mimofadna udalost*. Mimotad-
nd udalost je udalost, v niz doslo k pochybeni pti vykonu péce o pacienta, nebo kdyz l1ékai-
sky zasah se neuskutec¢nil dle platnych smérnic a standardt a tim padem doslo k poskozeni

zdravi pacienta, zaméstnance, jiné osoby nebo majetku. (Skrla, 2003, s. 59)
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2 ZDRAVOTNICKA DOKUMENTACE

., Dokumentace je zpiisob zachyceni a uchovavani rozhodnych skutecnosti zaznamenanych

na riznych nosicich.* (Vondracek, Wirthova, 2008, s. 13)

Kazdy pacient ma svoji zdravotnickou dokumentaci.

., Zdravotnicka dokumentace pacienta predstavuje zakladni pracovni material lékare
a dalsiho zdravotnického pracovnika. Je dulezité, aby zdravotnicka dokumentace
pocinaje oSetrovatelskou dokumentaci byly pospolu, aby kazdy zdravotnik

v multidisciplinarnim tymu mohl byt dostatecné a kompletné informovan o danem
pacientovi. Miize rovnez slouzit jako zaklad pro navazujici poskytovani zdravotni péce
pro jiné zdravotnické pracovniky a zdravotnicka zarizeni v pripadé, ze by tyto
informace byly potiebné k navaznosti zdravotni péce.“ (Vcelova, 2012, s. 8)

Pii poskytovani zdravotni péée v Ceské republice je vedena zdravotnickd dokumentace
tfemi zpuisoby.
1) Lékai'ska dokumentace- je vedena lékafi pro tyto ucely:
a) Poskytuje informace potfebné pro zachovani souvislosti poskytované zdravotni
péce (napft. prekladova zprava, konziliarni vySetieni...)

b) Poskytuje informace, Ze zdravotni péce byla poskytnuta v souladu se stanove-

nymi postupy opravnénou osobou a byla provedena ,,lege artis.“ (Vondracek,
2003, s. 13)
€) Moznost doloZeni pro uctovani poskytnuté zdravotni péce a to v piipade, Ze je

pacient samoplétce nebo je péce hrazena ze zdravotniho pojisténi.
d) Muze slouzit pro vyzkum a védu. (Vondracek, Wirthova, 2008, s. 49)

2) Osetiovatelska dokumentace je vedena sestrou a je nepostradatelnou soucasti oSet-
fovatelské praxe a ma byt vedena pro cel kvalitniho a spravného oSetrovatelstvi.

(Ceska asociace sester, 2008)

Osetrovatelska dokumentace doklada spravnost poskytované zdravotni péce dle or-

dinace lékate, dle stanovenych standardii a postuptll. Zajistuje pfedavani vSech in-
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3)

formaci o pacientovi pro osoby, které¢ v daném tymu spolupracuji. (Vondracek,

Wirthova, 2008, s. 49)
Patii sem naptiklad oSetfovatelska anamnéza, hodnoceni bolesti a jiné.

Provozni dokumentace - vV tomto druhu dokumentace se nachazi skutecnosti, jez
popisuji fungovani provozu v misté, kde je zdravotni péce poskytovana. Do tako-
vého druhu dokumentace maji pravo nahliZet sestry, stani¢ni, vrchni a hlavni sestry
-nikoli pacient. Provozni dokumentace podléha stejnym normam pii zptisobu vede-

vvvvvv

dokumentace je kniha ,,Evidence navykovych latek.* (Policar, 2010, s. 26 - 27)

2.1 Formy oSetrovatelské dokumentace

V CR nebyl dosud dle zadného zakonného ustanoveni uréen jednotny zptisob vedeni zdra-

votnické dokumentace. Kazdé zdravotnické zafizeni ma svoji formu vedeni oSetfovatelské

dokumentace. Existuji 4 formy dokumentaci:

Pisemna forma — jednd se o nejCastéji vyuzivanou formu oSetfovatelské dokumentace.

Radime zde vSe v tiSténé ¢i pisemné formé napt.: Iékarska konzilia, absolvovana vySetieni

u pacienta, lékarské vizity, sesterska hlaseni. (Policar, 2010, s. 18)

>

Elektronicka forma — postupné se rozsifuje do zdravotnickych zatizeni. Od této
formy se oc¢ekava zkvalitnéni péce a zvySeni bezpecnosti u pacientli. N&ktera zdra-
votnicka zafizeni maji sviij vlastni elektronicky program, ktery umoziiuje nahliZzeni
v ramci celé organizace. Je umoZnén piehled celé hospitalizace pacienta pocinaje
prijetim, pribéhem hospitalizace az po propusténi. Mezi vyhody patti rychly pfi-
stup k informacim, pfehlednost a citelnost zaznamu a pfistup pouze registrovanym
uzivatelim. Do nevyhod miiZzeme zaradit vysokou cenu pii pofizeni systému. (Pru-
dil, 2002, s. 74)

Fotodokumentace — do soucasti obrazové dokumentace patii pisemny souhlas paci-
enta k fotodokumentaci, ale neni v§ak nutny, nebot’ se jednd o platny zpiisob vedeni
oSetfovatelské dokumentace. Je nesmirné dilezité, aby byl kladen diraz na dodrzo-
vani prav a intimity pacienta pii pofizovani fotodokumentace. Tato forma piinasi
spousty vyhod pro oSetiujici tym. Umoznuje napiiklad sledovani vyvoje raznych
defektd na téle pacienta, slouzi také pii piekladu pacienta jako ,,doklad” o dekubi-

tech apod.
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» Audiovizualni forma — nepatii mezi piili§ ¢asté formy pouzivané dokumentace.
Nahravky lze ziskat z vySetieni, kde se nachazi pohyblivy vizualni zdznam nebo

zvukova nahravka — nejCastéji v psychiatrii. (Vondracéek, 2003, s. 56)

2.2 Etické principy pfi vedeni dokumentace

Etiku je mozné brat jako soubor nepsanych pravidel lidského chovéani, morélnich pravidel
a mravnich norem. Etické chovani je obecné vzato za takové, jaké spolecnost povazuje za

spravne.

Castym predmétem stiznosti ze stran pacientdl vii¢i zdravotnickému personalu je narudeni
jejich soukromi. Proto je nesmirné¢ dalezité pti sbéru informaci o pacientovi dbat na jeho
soukromi. Prostfedi v dobé rozhovoru ma byt takové, aby se pacient citil co nejpiijemné;ji
a m¢l kolem sebe soukromi, jelikoz informace sdé€luje persondlu a ne ostatnim pacientim.

(Kutnohorska, 2007, s. 122)

Etické hledisko obecné udava, ze se mame ptat pacienta jen na takové otazky, které jsou
nevyhnutelné potfebné pro vykonani zdravotnické péce. Je mozné, ze nékteré otazky mo-
hou ptipadnout pacientovi za neetické a nedulezité a proto je tieba mu pln¢ vysvétlit jejich
dualezitost. Jestlize pacient odmitd odpoveédét na nékteré otazky, je nutné ho respektovat,
ale musi byt proveden patficny zapis. Ziskané informace jsou citlivymi udaji a nikdy je
nesmi zdravotni personal komentovat vlastnimi poznamkami. Informace odebirdme vzdy
S pacientem, dovoli ndm - li to jeho zdravotni stav a ne s jeho doprovodem. U pacientil
s jakymkoliv handicapem rovnéz klademe otazky pfimo na n¢, pouze v nutném ptipadé je
mozné doplnit informace od doprovodu. (Haskovcova, 2002, s. 203, Munzarova, 2005,

5. 136)

2.3 Legislativa zabyvajici se zdravotnickou dokumentaci v Ceské repub-
lice
V Ceské republice je zdravotni péée poskytovana jak ve statnich, tak i v soukromych sek-

torech.

Vedeni zdravotnické dokumentace 1ékafské i1 sesterské nam uklada zakon ¢. 20/1966 Sb.,

0 péci o zdravi lidu. (Vondracek, 2003, s. 74)

,, Zdravotnickou dokumentaci se zabyva Predpis ¢. 98/2012 Sb. vyhliska o zdravotnické

dokumentaci.
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Priloha ¢. 1 kvyhldasce ¢. 98/2012 Sb. resi vypis ze zdravotnické dokumentace.
Vypis obsahuje zakladni anamnestické udaje a udaje, které se primo vztahuji

k ucelu porizeni vypisu, nejaktuadlnéji zjistené informace o zdravotnim stavu
pacienta, rozpis uzivanych léciv a lécebnych prostiedku, diagnosticky souhrn,
zhodnoceni celkového vyvoje zdravotniho stavu pacienta, informace o aktudlnim
zdravotnim stavu pacienta a dalsi vyznamné informace souvisejici se zdravotnim
stavem pacienta.” (Tryl¢ova, 2013, s. 17)

Kazda ¢innost ve zdravotni sféfe, tak i zdravotnicka dokumentace podléha pravnim piedpi-
sim a normam. Dané piedpisy urcuji jednotlivym zafizenim, jak ma byt zdravotnicka do-
kumentace vedena, popisuji spravny obsah a v neposledni fadé¢ formu a jiné informace

0 pacientovi. (Vondracek, 2003, s. 75, Vondracek, Wirthova, 2008, s. 84)
Radime zde:

a) identifika¢ni udaje pacienta: jméno, pfijmeni, datum narozeni, rodné ¢islo, zdravotni

pojistovna, adresa bydlisté, pohlavi pacienta

b) identifika¢ni idaje poskytovatele: jméno a piijmeni poskytovatele zdravotnich sluZeb
nebo nazev zdravotnického zatfizeni, adresa mista poskytovani a adresa sidla ...). (Vyhlas-

ka o zdravotnické dokumentaci - €. 98/2012)

v

Dnesni nespokojena populace jak z fad pacientd, tak i z fad rodinnych pfislusniki fesi ¢im
dal castéji stiZznosti na zdravotnického pracovnika. Hledaji jakékoli zaminky k Zalobam,
a proto je nesmirn¢ dilezité vést dokumentaci spravné a pravdive, coz chrani zdravotnic-

kého pracovnika pfed moznymi zdvaznymi obvinénimi.

2.4 Audit oSetrovatelské dokumentace

Jestlize nahlédneme do historie, pak najdeme, Ze Florence Nightingaleova v roce 1863

popsala diilezitosti v rdmci vedeni zdravotnické dokumentace.

»Zdravotnickd dokumentace by méla ukazat pacientim, jak bylo naloZeno s jejich finan¢-
nimi prostfedky, kolik dobrého za tyto finan¢ni prostiedky bylo vykonano a zda tyto pro-
sttedky nepfinesly pro né vice skody, nez uzitku. (Skrlovi, 2003, s. 108)

Osetfovatelsky audit pfedstavuje postupné vyhodnoceni oSetfovatelské praxe a ma za cil

zlepseni kvality oSetfovatelské péce. Je provadén na zékladé profesionalnich standarda
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a ma za ukol zjistit, do jaké miry se oSetfovatelsky proces neboli péce o pacienta v praci
sestry danymi standardy tidi nebo se s nimi slucuje. Audit nema za cil vyhodnoceni sester-
skych vykonu za Gcelem hledani chyb a naslednych opatieni, ale pokousi se nalézt ,,slaba

mista“ a snaZi se zajistit co nejrychleji potiebné napravy. (Skrlovi, 2003, s. 108)

2.5 Zasady vedeni dokumentace

Dodrzovani zasad spravného vedeni dokumentace je velice dulezité. Pti splnéni vSech po-
zadavkul plni dokumentace svou funkei a je kvalitni. Kvalita pfi vedeni dokumentace odra-
zi profesionalitu praxe. Dokumentaci je mozno zaznamenavat ve form¢ listinné ¢i elektro-
nické. Do soucasné doby byla vétSina dokumentaci vedena v tisténé formé naéez v posled-
nich né¢kolika letech je snaha ve zdravotnickych zatizenich pfejit na elektronickou formu

dokumentace.

Kazdy dil oSetfovatelské dokumentace musi obsahovat osobni idaje pacienta v rozsahu
nezbytném pro jeho identifikaci a oznaceni zdravotnického zatizeni, které ji vyhotovilo.
Dokumentace pacienta by méla byt vedena pravdivé, Citeln€, srozumitelné, strucné.
Zaznam by mél byt proveden co nejdiive poté, co k udalosti doslo. OSetfovatelskd doku-
mentace je vedena jak denni, tak i no¢ni sestrou. Zaznamy by mély byt chronologické,
psany tak, aby text nemohl byt vymazéan. Veskeré zaznamy, zmény a dopliiky musi obsa-
hovat datum, ¢as, podpis a jmenovku sestry, ktera zdznam provedla. Dokumentace by méla
byt psdna v Ceském jazyce, bez zbytecnych zkratek. Dbat by se mélo i na spravnost po

strance jazykové a estetické.

2.6 Chyby v osetifovatelské dokumentaci

V dokumentaci nepouzivame nespravnou terminologii, slangové vyrazy a uz vubec ne vul-

garismy. (Ceské asociace sester, 2008, Vondracek, Wirthova, 2008, s. 36)

Pti provedeni chybného zapisu do dokumentace je potieba okamzitého provedeni opravy.
Pivodni zapis musi ztstat Citelny. Provede se preskrtnutim jednou ¢arou a musi se u omylu

uveést podpis a jmenovka toho, kdo omyl provedl.

Pfi vedeni dokumentace se nesmi bézné pouzivat barevné psaci prostiedky. Vyjimkou je

zdiiraznéni napf. 1ékarskd ordinace opiati ¢i zapis o zvySené télesné teploté pacienta.
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Vyhnout by se m¢lo i pouzivani vykfi¢nikl a otazniku, jelikoz tim snizujeme vérohodnost

provedeného zapisu. (Vondracek, Wirthova, 2008, s. 38 - 39)

Dokumentace ma byt ulozena na ur¢eném misté a ma byt pfistupna pro vSechny ¢leny oset-
fujiciho tymu.

2.7 Archivace dokumentace

Osetfovatelskd dokumentace obsahuje dilezitd data, kterd jsou potieba

uchovat podobu urcitou, aby se s nimi mohlo poptipadé¢ déle pracovat.

,.Je to v zajmu jak pacienta, tak i poskytovatelu zdravotni péce. Pro rizné druhy
dokumentii je doba archivace rozdilna. Za dokument se pokladaji psané, obrazové,
zvukové, elektronické a jiné zaznamy vcéetné zaznamu uloZenych na datovych nosicich
dle zakona ¢. 499/2004 Sb., o archivnictvi a spisové sluzbe.* (Veelova, 2012, s. 17)

Archivovat se dale musi pfistrojové zaznamy elektrokardiografie, elektroencefalografie,
sonografické zdznamy, rentgenové snimky, ambulantni karty a chorobopisy. (Vondracek,
2003, s. 72)

2.8 Povinna mléenlivost

Kazda osoba zaméstnana ve zdravotnickém zafizeni se podrobuje povinné mléenlivosti.
Micenlivost méa zabezpecit informace, ke kterym se zdravotnicky pracovnik ¢i jind osoba
zamé&stnana ve zdravotnickém zatizeni dostali béhem poskytovani zdravotni péce. VSechny
osoby musi dodrzovat pfisnou mlcenlivost a v pfipadé€ poruSeni pak trestni zdkon stanovuje

znacny postih. (Vondracek, Wirthova, 2008, s. 27)

Skodu miiZe sestra pacientovi zpisobit védomé i svou nedbalosti. Sestra je povinna udrzet
jakékoli citlivé informace o pacientovi, jelikoz mé pfistup k jeho osobnim udajim.
Se zdravotnickou dokumentaci musi zachazet tak, aby nebyla piistupna neopravnéné osobé

a nemohla zneuzit osobni informace. (Bartik, Jane¢kova, 2010, s. 198)
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2.9 Soucdasti oSetrovatelské dokumentace

2.9.1 OSetiovatelska anamnéza

Jedna se o formulaf, ktery shromazd’uje zakladni informace o pacientovi pro poskytovani
osetfovatelské péce, které nejsou obsazeny v jiné casti zdravotnické dokumentace. Musi
obsahovat datum a ¢as odbéru, podpis pacienta nebo zakonného zastupce a podpis se jme-

novkou sestry, ktera anamnézu odebrala.

Sestra odebira anamnézu od pacienta v co nekrat§i dobé od piijmu (do 12 hodin),
s ohledem na jeho aktualni zdravotni a psychicky stav. Nelze-li informace odebrat ptimo
od pacienta, je mozné ziskat anamnézu od zédkonného zastupce ¢i doprovodu. (MikSova,

2006, s. 17)

Pii odbéru oSetfovatelské anamnézy musime dbat na etickou stranku a profesionalitu.
Snazime se zajistit soukromi, klid a dostatek ¢asu ke sbéru informaci. Pacientovi se zprvu
predstavime, sezndmime ho s divodem naseho rozhovoru a na konci anamnézy se ujistime,

zda je mu vSe jasné. (MikSova, 2005, s. 112) Viz ptiloha P 1.

v

Kazdé oddéleni ma své specifika obsazena na formuléafi anamnézy. Mezi nejCastejsi tidaje
patfi:

Fyziologické funkce

Informovanost rodiny a pfijeti pacienta
Psychicky stav a védomi pacienta

Aktudlni invazivni vstupy pacienta

Vyskyt bolesti

Urovei sobéstaénosti

Pohybova aktivita a kompenzaéni pomucky
Vyskyt bolesti

Oblasti dychani

Stav klize

Dietni navyky a omezeni

Informace z oblasti vyprazdiovani
Informace z oblasti spanku

Socialni podminky

YV V V VYV V V VYV V V V V V V V V

Alergie
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2.9.2 Plan oSetiovatelské péce
,, Obvykle plni spise funkci sesterského dekurzu. (Vondracek, 2003, s. 48)

Plan oSetiovatelské péce sestra zaklada na zakladé zjisténych informaci z oSetfovatelské

anamnézy nebo pozorovanim pacienta.
Tato ¢ast dokumentace obsahuje:

» Osetfovatelsky problém — pfi vytvafeni oSetfovatelsky diagnéz by méla sestra po-
stupovat a uvazlivé otevirat pouze ty problémy, které jsou aktudlni k danému stavu
pacienta. Kazda diagndza ma své Cislovani a kazdé zdravotnické zafizeni ma svou

klasifikaci oSetfovatelskych diagnoz.

» Osetfovatelské intervence — jsou to ty vykony, které sestra provadi u pacienta bé-
hem oSetfovatelské péce. Urceny postup musi byt pln€ v kompetenci sestry a musi

byt ptesné formulovan.

» Hodnoceni oSetfovatelské péée — po splnéni oSetfovatelské péce sestra zhodnoti
a zapise, zda byl oCekavany vysledek splnén ¢i nikoli. V ptipadé nesplnéni oceka-
vaného vysledku sestra vytvoii novy oSetfovatelsky plan. (Tomagova, Boérikova,
2008, s. 136 - 140)

2.9.3 Hodnoceni bolesti

Zminka o bolesti se vyskytuje jiz v oSetiovatelské anamnéze. Sestra zaznamena, zda paci-
ent ma ¢i nema bolesti. V piipad€ udavani bolesti zalozi zaznam o hodnoceni bolesti, kde
sleduje lokalizaci, charakteristiku, silu. Dale zapisuje ¢as udavani bolesti, podani analgetik
a zhodnoceni efektu analgetik. VSe je nutné potvrdit podpisem a razitkem sestry, tak i ra-

zitkem a podpisem lékaie. (Kapounova, 2007, s. 350 - 351) Viz ptiloha P II.

2.9.4 Edukaéni a informacdni list

Slouzi jako doklad o tom, Ze pacient/rodina byli pouceni a informovani o potfebnych in-
formacich. Obsahuje tcel a cil edukace. Tento list neni uren vyhradné pro sestry. Prova-
dét edukaci ¢i podavat informaci mohou nutriéni terapeuti, fyzioterapeuti 1 1ékati, ktefi

nasledné provedou zédznam. (Jufenikova, 2010, s. 76) Viz ptiloha P IlI.
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2.9.5 Bilance tekutin

V piipad¢ urceni lIékafem se zaklada sledovani BT. Do tohoto dokumentu se zaznamendva
vSechen pacientiv piijem a vydej tekutin. Je rozd€len na zptsob pifijmu tekutin (enteraln¢,
parenteralné, NGS) a zptsob vydeje tekutin ( PMK, NGS nebo sbér do mocové lahve) za

urcitou ¢asovou jednotku. Piesné vedeni je velice dulezité. (Prudil, 2002, s. 390)

Viz ptiloha P IV.

2.9.6 Plan péce o dekubity a kozni defekty

Plan péce o dekubity a kozni defekty se zaklada v ptipadé€, ze byl zjiStén u pacienta néjaky
dekubit, ¢i jinak poruSena kozni integrita. Dle zvyklosti konkrétnich pracovist' se muze
hodnotit i operacni rana. Tato soucast osetfovatelské dokumentace slouzi sestram jako do-
klad o provedeném oSetfovani a umoziiuje sledovat vyvoj v péci o ranu. Do zapisu provede
zhodnoceni rany (lokalizace, velikost, charakter, bolest, exudat, okoli rany), navrh na pro-
vadéni oSetfovani rany (postup oSetfeni, zvoleny 1ék a kryci materidl) a stanovi dalsi oSet-

fovatelské intervence. (Mikula, Miillerova, 2008, s. 94) Viz ptiloha P V.

2.9.7 Sesterska prekladova zprava

Tato soucast dokumentace je podobna oSetfovatelské anamnéze pii pfijmu pacienta. Sestra
piekladovou zpravu vypisuje dvakrat. Origindl se zasila s pacientem do nésledn¢ho zdra-
votnického zafizeni, aby byla zachovdna ndvaznost péfe. Kopie se ponechava
Vv pacientové dokumentaci. Musi obsahovat datum, €as vyplnéni a ptfeddni a razitko

s podpisem sestry. (Kapounova, 2007, s. 353) Viz piiloha P VI.

2.9.8 OsSetiovatelska propoustéci zprava

Zaznamenava udaje o poskytnutych informacich pacientovi pii propusténi, zptisob dopravy
pacienta, posledni podani medikace, co vSe pacient obdrzel od sestry pfi propusténi a komu
byl pfedan do nasledné péce. Toto vSe pacient pii propusténi stvrzuje svym podpisem.

Viz ptiloha P VIL

2.9.9 Akutni karta

AK je vétSinou zakladana v ptipade potieby CastéjSiho sledovani pacienta, u kterého neni
nutnd hospitalizace na JIP. Monitoruji se fyziologické funkce (krevni tlak, srde¢ni ¢innost,

dech, télesna teplota, stav védomi a zornic) Dle zvyklosti mize obsahovat bilanci tekutin,
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hodnoceni bolesti a udaje o sledovani po dobu akutni. Vyjadiuje se zde I€kat i sestra.

(Kapounova, 2007, s. 352) Viz ptiloha P VIIL

2.9.10 Soupis véci pacienta

Pacient si za své cennosti ruci sam a je o tom také informovan- tuto informaci podepisuje
Vv informacnim listé. Pacient ma vSak moznost si své véci uschovat do trezoru na oddéleni
¢i do centralniho trezoru nemocnice. Dojde-li v ptipadé uschovani cennosti do trezoru
k poSkozeni nebo ke ztraté pacientovych cennosti, zodpovida za to zdravotnické zatizeni.
Soupis véci pacienta se provadi nejCastéji u dezorientovanych pacientll nebo pacientl
s poruchou védomi pfi pfijmu nebo piekladu z jiného oddéleni nebo zdravotnického zafi-
zeni. Sepisuje se presny pocet a popis véci. Doklad je vypisovan dvakrat- jeden se pone-
chava pacientovi a jeden se zakladd do pacientovy dokumentace. (Samankova, 2003,
s. 273)

2.9.11 Protokol o nezadouci udalosti
Jakakoli nezadouci udalost musi byt co nejpfesnéji zaznamenana do protokolu. Pod tuto
oblast spada:pad pacienta, svévolné opusténi pacienta nemocnice, agresivni pacient...
2.9.12 Dalsi soudasti oSetfovatelské dokumentace

» Hlaseni sester

» Seznam pfistrojové techniky Viz piiloha P IX.

» Soupis véci zemielého

» Polohovaci tabulka, viz ptiloha P X.
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3 PODAVANI LEKU
3.1 Lécivo alék

, Lécivo je chemicky jednotna nebo nejednotna latka, Zivocisného, rostlinného nebo che-
mického piivodu, ktera je nositelem biologického ucinku vyuZitelného na ochranu pred

chorobami, na diagnostiku a lécbu chorob nebo na ovilivnéni fyziologickych funkci.’

(Jirkovsky, Hlavackova, 2012, s. 229)

. Lék je jakakoliv latka nebo smes latek, které se podavaji nemocnému pro léceni nebo
zmirnéni priznaki chorob, pro ovilivneni funkci organismu, pro urceni diagnozy nebo za
ucelem predchdzeni nemoci. Léky dostavaji farmaceutickou upravou svoji konecnou podo-
bu a pacientovi se mohou aplikovat v riiznych formach.* (Jirkovsky, Hlavackova, 2012,
s. 229)

Léky jsou piipravovany tovarné- HVLP (hromadné vyrabéné 1é¢ivé ptipravky) nebo na

zakladé receptu v 1ékarné IVLP (individudlné vyradbéné 1éCivé piipravky).

3.2 Zasady spravného uskladnéni 1éki

Za spravné skladovani 1€kt je zodpoveédny piislusny pracovnik- nejcastéji staniéni nebo
vrchni sestra. Ti seznamuji své pracovniky s ukladanim, hospodatfenim a kontrolovanim
1éka. Vsechny léky musi byt uloZeny v origindlnim ptivodnim obale, z divodu mozného
ovéteni sily, slozeni, Sarzi 1€ku a expira¢ni dob€. VSechna lé¢iva musi byt uschovana na

Cistém a suchém misté a musi byt ¢itelné oznacena.

Léky jsou uschovavany v ptiru¢ni 1ékarné. Jsou fazeny dle abecedy, zptisobu uziti na: in-
jekéni formy, vnéjsi a vnitini pouziti a 1éky s vyss$i mirou rizika. Zvlasté jsou uloZena anti-
biotika. Pfiru¢ni 1ékarna musi byt uzamykatelna, nesmi byt v blizkosti topeni, nesmi byt na
pfimém slunci, v mistnosti, kde teplota presahuje 25 stupiiti celsia a nesmi byt pfistupna
nepovolanym osobam. Sestry dle zvyklosti na oddéleni provadi v harmonogramu préace
kontrolu pfiru¢ni 1ékarny, coz obnasi — kontrolu exspirace 1¢ékti, fadné oznaceni a uloZeni
v originalnich obalech a ptipadné chybéni 1€ki. Nedostatky hlasi stani¢ni sestte, ktera po-
ttebné 1éky objednd vétSinou prostiednictvim pocitace. (Jirkovsky, Hlavackova, 2012,
s. 232)

Zvlastnim opatfenim podléhaji opiaty. Opidty fadime mezi omamné latky s velmi silnym

analgetickym a antitusickym t¢inkem. Musi byt uloZeny pod trojim zamkem (sesterna,
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pfirucni 1ékarna a trezor). Jsou vedeny v Zdznamu o spotiebé omamnych latek, hovorove
nazyvame opiatova kniha. Jakykoliv pfijem nebo vydej opiatu musi byt peclivé zapsan,
aby nedochazelo ke zneuzivani opiati. V knize se nesmi piepisovat a musi byt uvedeno
jméno s razitkem pracovnika, ktery s opidtem manipuloval. Opiatova kniha musi obsaho-
vat seznam povéfenych pracovnikil, ktefi s opiaty manipuluji. Jednou za mésic podléha

opiatova kniha kontrole primarem. (Vyhlaska ¢. 123/2006 Sb.)

3.2.1 Oznadeni léku

Kazdy 1ék musi byt fadn¢ oznafen. Tovarné vyrabéna 1é€iva musi mit na obalu napsan
1) genericky nazev, coz je mezinarodni oznaceni 1éCiva, ktery byl doporucen Svétovou
zdravotnickou organizaci (WHO). Déle musime najit na obalu 2) lékopisny nazev-hlavni
nazev léku, ktery je podobny nebo stejny s generickym nazvem, 3) chemicky nazev- popi-
suje presné chemické slozeni 1éku a 4) obchodni nazev-pojmenovani 1éku vyrobcem
k propagaci a prodeji. Musi byt jasné, pro koho je 1€k urcen, zda pro dospélé — pro adultis
nebo pro déti — pro infantibus. (Jirkovsky, Hlavackova, 2012, s. 231)

Potiebné informace obsazené na obalu Iéku:
» Sila léku

Utinnost léku

Zpisob uziti

Informace o uchovavani léku

Expira¢ni doba

Slozeni 1éku

Obsah baleni

Registracni ¢islo

vV Vv YV ¥V Vv VY VY V

Upozornéni
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3.3 Formy lékii

Pro spravné pouziti 1éCiva jsou upravovany do potfebnych forem, které se nemocnému

podavaji.
a) Pevné
¢ Tablety — tabulettae (tab.) — u¢inna latka je ur¢ena k vnitfnimu uziti a slisovana
do rtznych tvart.
¢ Draz¢ — tabulettae obductae (drg.) — 1éky obalené ochrannym potahem, ktery
zabranuje pred¢asnému rozpousténi latky v kyselé zalude¢ni §tavé a to umoz-
fuje vstiebavani ucinné latky az v tenkém stieveé. Dulezité je dostateCné zapiti
a nesmgji se kousat.
% Kapsle — capsulae (cps.) — maji Zelatinovy obal, nedrazdi zazivaci sliznici
a uvoliovani latky je postupné.
% Zrnka — granula (gran.) — maji nepravidelny tvar, podavame po 1zickach.
b) Polopevné
% Krémy — cremores (crm.), masti — unguenta (ung.), pasty — pastae (pst.), mydla
— sapones (sap.), gely — tato dermatika se vyuzivaji nejéastéji v koznim 1ékar-
stvi. Jejich zakladem jsou tuky a jsou nanédsena kuzi.
< Cipky — supositoria (supp.) a posevni globule — globuli vaginales (glob.vag.) -
zékladem je kakaovy olej nebo glycerinova Zelatina. Uéinkuji lokalné ¢&i celko-
ve¢, maji kulovity nebo vejcity tvar a pii télesné teploté se rozpousté;i.
% Naplasti — emplastra (Empl.) — lepi se na kuzi.
c) Tekuté

R/
¢

Roztoky — solutiones (sol.) — ti¢inna latka je rozpusténa ve vode¢. Davkuji se po
kapkach nebo v odmérkéch.

Caje — species (spec.) — smési susenych rostlin, z kterych se ptipravuji vodné
extrakty, odvary a vyuZzivaji také jako koupele a obklady.

Dalsi — emulze — emulsiones (eml.), suspenze — suspensiones (susp.), tinktury —
tincturae (tinc.), smési — mixturae (mixt.). (Jirkovsky, Hlavackova, 2012, s. 232
— 234, Visek, s. 13)
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3.4 Zasady spravného podavani léku

Podle Workmanové a Bennettové (2006, s. 82) dodrzujeme pét zasad spravného podani
1éku (5S):

Spravny pacient
Spravny l1ék
Spravna davka

Spravna doba

YV V VvV V V

Spravny zplsob

Podavani 1€kt patii do hlavnich slozek osetfovatelského procesu sester. Aplikace 1ékti smi
probihat az po pisemné ordinaci Iékafe a 1éky se mohou podat pouze z origindlniho baleni.
Blistry se nesmi stiihat, jelikoz mtze dojit ke ztraté riznych atributi. Musi byt dodrzovan
predepsany zptisob, ¢as a presna davka podani. Pfed kazdou manipulaci s IéCivy se musi
dbat na dodrzovani hygienickych zasad. Sestra provede hygienu rukou a pfichysta si po-
ttebné pomitcky k aplikaci. Pfed podanim 1éku pacientovi, sestra zjisti jeho fyzicky a psy-
chicky stav, provede identifikaci pacienta pomoci otazky na jméno, ptipadné pomoci iden-
tifikaéniho ndramku nebo jinymi dostupnymi metodami. Pii chystani 1€kd se musi plné¢
soustiedit, nemé¢la by byt ni¢im a nikym rusena. Dusledné kontroluje nazev, silu, zptsob
podani léka. Provadi kontrolu podavaného 1€ku, s pacientovou dokumentaci. Nesmi podat
1ék, ktery neni oznacen. Také nemuze provadét sama zaménu za jiny 1€k, i kdyz si je jista,
ze je totozny. Pfed samotnou aplikaci pacienta informuje o divodech a zptisobu podani.
Dle zdravotniho stavu pacienta zajisti vhodnou polohu k uziti. Lék by mél pacient uzit za
pfitomnosti sestry, jelikoZ je za jeho uZiti zodpovédna. Do dokumentace odsouhlasi podéani
1éku. O ptipadném nepodani 1éku musi provést zdznam do dokumentace a neprodlen¢ in-
formuje 1ékate, ktery zvoli jinou ordinaci. Jestli se sestra dopusti chyby pii podani 1éku, je
povinna hlasit tuto informaci 1ékafi. Nema-li sestra 1ék k dispozici na odd¢leni, snazi se
zajistit ptjceni z dalSich oddéleni ¢i I€karny nebo pozada 1ékare o zménu ordinace. (Jirkov-

sky, Hlavéackova, 2012, s. 235, Skrla, 2005, s. 111, Visek, s. 14)

Dodrzovanim piedepsanych postupt pfedchazime chybam. Podavani 1€kt bez pacientovy
dokumentace je zcela neptipustné, ale 1 pfesto se s tim v praxi setkavame. Sestra nesmi
podat 1€k pacientovi bez dokumentace jen proto, Ze ho zna. VZdy je nutna identifikace pa-

cienta. Obcas se setkdvame i s ptipady, Ze sestra rozdava léky, které ji nachystala kolegyné
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doptedu v ramci Uspory ¢asu a prace. Nemelo by se to stavat, jelikoz sestra ruci za sprav-
nost Iéku a jiz v nachystanych davkach neni mozné zjistit, o jaky 1€k se jedna. (Workman,

Bennett, 2006, s. 96)

3.4.1 Zpisoby podavani léki a pomtcky

Existuji razné zpusoby jak dostat 1ék do organismu. Zpusob podani léku urcuje lékat
Vv zavislosti na pozadované rychlosti nastupu ucinku, trvani ucinku, charakteru lé¢iva, ak-

tudlnim zdravotnim stavu pacienta a na jeho véku.

¢ Enteralni zptsob - 1éky podané do organismu pfes gastrointestinalni trakt (zazivaci
systém). Mezi enterdlni zplsoby podéani fadime: perordlni aplikaci - usty (p. o.),
sublingvalni aplikaci — pod jazyk (s. l.), rektalni aplikaci — do konecniku (p. r.),

pfimo do Zaludku nebo stfeva (nasogastrickou ¢i nasojejunalni sondou).

Pomicky: pacientiiv dekurz s 1ékatfskou ordinaci, 1éky v originalnim baleni v pojizd-
ném voziku, suché, Cisté 1zice a 1zicky potiebnych velikosti, pulitko, pinzetu, bunicité
¢tverecky, emitni miska na pouzité pomiicky, nadoba na zbytky 1€kd, tloucek s treci

miskou k drceni 1éka.

% Parenteralni zptisob — Iéky vpravené do organismu jinou cestou nez travicim ustro-
jim. Mezi nejCastéjsi zplsoby patii: intravendzni — nitrozilni (i. v.), intraarterialni —
do tepny (i. a.), intramuskuldrni — nitrosvalova (i. m.), subkutanni — do podkozi
(s. ¢.), intradermalni — do kdze (i. d.). Mén¢ cCasté&jsi zptsoby jsou: intralumbalni —
do patefniho kanalu, intraartikuarni — do kloubu, intraperitoneélni — do dutiny bfis-

ni, intraosealni — do Kkosti, intrakardialni — do srdce, intratekalni — do mi$niho kana-

lu.

Pomucky: dekurz slékaiskou ordinaci, 1éky dle ordinace lékafe, ptipadné roztok
k fedéni 1éku, injekéni stiikacky vhodnych velikosti, dveé injekéni jehly (jedna k nasati
1éku, druhd k samotné aplikaci), desinfekéni prostredek, emitni miska, mulové ctverec-

ky, néplast, nadoba na pouzité jehle
% Lokalni zptisob — léky urcené k nanaseni na sliznici nebo kizi, pro aplikaci do tél-
nich dutin a otvorti (o€i, nos, usi, dutina ustni, pochva, mo¢ovy méchyt a konecnik)

a léky urcené k inhalac¢ni terapii.



UTB ve Zling, Fakulta humanitnich studii 28

Pomucky: dekurz s Iékafskou ordinaci, potfebné 1éky, voda nebo jiny roztok k vycisténi
pozadovaného mista, emitni miska, mulové Ctverce, sterilni kryti riznych velikosti, dievé-
né lopatky, jednorazové latexové rukavice, obinadla, néplasti, nlizky, eventuelné specifické
chirurgické nastroje, inhalatory/nebulizatory, ...(Jirkovsky, Hlavackova, 2012, s. 234 -
291)

Ptiklady zptisobu podéani 1éku a nastupu jeho ucinku:

Usty - 30 min., pod jazyk — 1-2 min., do o¢i a usi — 1-2 min., do dychacich cest — 2-3 min.,
do zily — 1 min., do tepny — ihned, do kone¢niku a pochvy — 15 min.
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II. PRAKTICKA CAST
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4 METODIKA VYZKUMNEHO SETRENI

4.1 Cile vyzkumu

Na zacatku prace je potfebné stanoveni cilt, které se na konci prace vyhodnocuji. Ve své
bakalaiské praci jsem si stanovila 3 cile.

Cil 1 - Zjistit nejcastéjsi pochybeni sester pii podavani 1€ka.

Cil 2 - Zjistit nejcastéjsi pochybeni sester v oSetfovatelské dokumentaci

rrrrr

4.2 Pouzita metodika

K dosazeni stanovenych cili bakalafské prace jsem pouzila kvantitativni vyzkum v podobé
dotaznikového Setfeni. Dotaznik jsem se snazila vypracovat tak, aby nezabral mym re-

spondentiim pfili§ ¢asu a byl srozumitelny.

»,Dotaznik je v podstate standardizovanym souborem otdzek, jez jsou predem pripraveny na
urcitém formulari. Techniku dotazniku charakterizuje nepritomnost vyzkumnika pri vypl-

novani dotazniku a primérena znalost Setireného prostiedi. ““ (Kutnohorska, 2009, s. 41)
Dotaznik obsahuje 41 otazek, z toho jsou:

» Uzaviené — 1, 2, 3,4,5,7,8,9, 11, 14, 16, 18, 20, 21, 23, 24, 25, 27, 28, 31, 32,
33, 34, 36, 37 a 39

» Oteviené — 6, 12, 15, 17, 19, 22, 26, 29, 35, 38 a 40

» Polooteviené — 10, 13, 30 a 41



UTB ve Zling, Fakulta humanitnich studii 31

4.3 Charakteristika respondentu

Respondenty tvofily vSeobecné sestry pracujici na oddélenich chirurgie, traumatologie,
interny a 1é¢ebny dlouhodob& nemocnych v nemocnici Sternberk. Vékova kategorie sester

byla omezena od dosazeného véku 21 let.

4.4 Organizace vyzkumného Setieni

Pted zahajenim tvorby dotazniku jsem si nastudovala odbornou literaturu zabyvajici se
zdravotnickou dokumentaci a literaturu, ktera se specializuje na 1éky. Nasledné jsem si
stanovila cile, které mi byly schvaleny mym vedoucim bakalaiské prace, panem PhDr.
Petrem Snopkem, DiS. Po schvaleni zadosti o umoznéni dotaznikového Setfeni mi bez pro-
blémi vSechny vrchni sestry vyhovéli a mohla jsem ponechat vSeobecnym sestram dotaz-
nik k vyplnéni. VSechna ziskand data byla vyhodnocena pod zarukou anonymity respon-
denta. Zpracovala jsem 120 tisténych dotazniki se 41 otazkami a pocitala jsem
S navratnosti minimaln€ 100 kust, ale bohuZzel se mi jich vratilo jen 80. Dotazniky jsem

nechala na odd¢€lenich k vyplnéni necely mésic.

4.5 Interpretace ziskanych dat

Ziskana data jsem zpracovala v programu Microsoft Office Excel a uspofadala jsem je do
prehlednych tabulek a grafi. Kazd4 tabulka obsahuje absolutni Cetnost — ta udava pocty
respondenttl, ktefi se zucastnili dotaznikového Setfeni a relativni Cetnost, kterd zaznamena-
va pocet odpovidajicich respondentii na danou otazku v procentech. Kazda otazka je dopl-

néna komentarem.
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Otazka ¢. 1 — Pohlavi

Tabulka 1- Pohlavi

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Zena 78 97,50
Muz 2 2,50
Celkem 80 100,00

EBMuz BZena

Komentar:

Dotaznikového $etieni se zicastnilo 78 Zen (97,50%) a 2 muzi (2,50%).

Graf 1- Pohlavi

Vyjadfena Cetnost poukazuje na vétSinu zen.
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Otazka €. 2 - Kolik je Vam let?

Tabulka 2 — Vékova kategorie

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
21-30 13 16,25
31-40 31 38,75
41-50 25 31,25
50 a vice 11 13,75
Celkem 80 100,00

B21-30 ®31-40 B41-50 O50a vice

Graf 2 — Vékova kategorie
Komentar:
Z celkového poctu 80 respondentt bylo 13 respondentt ve vékové kategorii 21 - 30 let, coz
je 16,25%, 31 (38,75%) odpovédi ve veku 31 — 40 let, 25 (31,25%) odpoveédi ve veéku 41 —
501eta 11 (13,75%) odpovédi ve veéku 50 a vice let.
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Otazka ¢. 3 - Stupen nejvyssiho dosazeného vzdélani?

Tabulka 3 — Dosazené vzdélani

MozZnosti Absolutni cetnost | Relativni ¢etnost %
Stfedni s maturitou 50 62,50
Vyssi odborné 12 15,00
Vysokoskolské 18 22,50
Celkem 80 100,00

B Stfedni s maturitou ~ BVyss§i odborné O Vysokoskolské

Komentar:

Graf 3 — Dosazené vzdélani

Z celkového poctu 80 respondenti ma 50 (62,50%) respondentti vzdélani stiedni s maturi-
tou, 12 (15%) jich ma vyssi odborné vzdélani a vysokoskolské jich uvedlo 18 (22,50%)

respondentll.
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Otazka ¢. 4 - Kolik let pracujete ve zdravotnictvi?

Tabulka 4 - Praxe ve zdravotnictvi

MozZnost Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Méné nez 5 let 10 12,50
Do 10 let 36 45,00
Do 20 let 23 28,75
Vice nez 20 let 11 13,75
Celkem 80 100,00

B Méné nez 5 let

BDo10let @Do 20 let OVice nez 20 let

Komentar:

Graf 4 - Praxe ve zdravotnictvi

Z celkového poctu 80 respondenti uvedlo 10 (12,50%), ze jejich praxe ve zdravotnictvi

nepiesahla vice nez 5 let, 36 (45%) respondenttl uvedlo praxi do 10 let, 23 (28,75%) re-

spondentt uvedlo praxi do 20 let a vice nez 20 let praxe ve zdravotnictvi ma 11 (13,75%)

respondentll.
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Otazka ¢. S - Provadite troji kontrolu pii podavani 1éka?

Tabulka 5- Troji kontrola lékii

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Ano, vzdy 59 73,75
Ne 7 8,75
Obcas 14 17,50
Celkem 80 100,00

B Ano, vzdy BNe DOObcas

Komentar:

Graf 5 - Troji kontrola lékii

rrrrr

respondentit ANO, VZDY 59 (73,75%) respondentti, 7 (8,75%) uvedlo, ze neprovadi kont-

rolu a 14 (17,50%) odpovédélo, ze kontrolu provadi jen obcas.
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Otazka ¢. 6 - Co si myslite, Ze je troji kontrola lekii (volna odpovéd’)?

Tabulka 6 — Viastni ndzor na troji kontrolu lékii

MozZnosti Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Kontrola ndzvu 1¢kd, formy, sily 4 7,02
Ordinace a odskrtnuti 4 7,02
Kontrola pacienta, nazvu Iéku a ordinace 33 57,89
Kontrola krabicky, blistru a ordinace 16 28,07
Celkem 57 100,00

B Kontrola nazvu 1ékd, formy, sily B Ordinace a odskrtnuti

(5] DOKontrola krabicky, blistru a ordinace

Kontrola pacienta, ndzvu léku a ordinace

Graf 6 — Vlastni ndazor na troji kontrolu lékii

Komentar:

Respondenti méli moznost volné odpovédi. Z celkového pocétu 80 respondentu jich odpo-
védélo pouze 57. Zde uvadim nejcastéji se vyskytované odpovedi: 4 (7,02%) se domnivaji,
zZe troji kontrola je nazev léku, forma a sila, 4 (7,02%) si mysli - ordinace a odskrtnuti,
33 (57,89%) kontroluji pacienta, nazev 1éku a ordinaci a 16 (28,07%) z nich se domniva,

ze je to kontrola krabicky, blistru a ordinace.
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Otazka ¢. 7 - Provadite identifikaci pacienta pied podanim 1éki?

Tabulka 7 - Identifikace pacienta pred poddanim lékii

Moznosti | Absolutni Cetnost | Relativni Cetnost %
Ano 75 93,75
Ne 2 2,50
Obcas 3 3,75
Celkem 80 100,00

BAno BNe OObdcas

Graf 7 - Identifikace pacienta pied poddnim lékii

Komentar:

Na vyse polozenou otazku z celkového poctu 80 respondentd jich 75 (93,75) odpovédélo,

ze provadi identifikaci pacienta, 2 (2,50%) respondenti uvedli, Ze nikoli a 3 (3,75%) re-

spondenti provadi identifikaci pacienta pouze obcas.
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Otazka ¢. 8 - Jakym zpusobem provadite kontrolu pacienta?

Tabulka 8 - Zpiisob kontroly pacienta

MozZnosti Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Pomoci identifikaéniho naramku 4 5,00
Dotazem na jméno 16 20,00
Obojim 58 72,50
Neprovadim kontrolu 2 2,50
Celkem 80 100,00

B Pomoci identifikacniho naramku B Dotazem na jméno BObojim O Neprovadim kontrolu

Graf 8 - Zpiisob kontroly pacienta

Komentar:

Na danou otdzku”, jakym zplisobem sestra provadi kontrolu pacienta, odpovédely 4 (5%),
ze pomoci identifikacniho naramku, 16 (20%) se jich zeptd na jméno pacienta,
58 (72,50%) provadi kontrolu obojim zptisobem a 2 (2,50%) sestry uvedly, ze kontrolu

neprovadi.
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Otazka €. 9 - Stalo se Vam, Ze jste si spletl (a) pacienta pri podani léki a pacient 1ék
uzil?

Tabulka 9 — Lék podany Spatnému pacientovi

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni etnost %
Ano 2 2,50
Ne 78 97,50
Celkem 80 100,00

BAno @Ne

Graf 9 - Lék podany Spatnému pacientovi

Komentar:

Z dotazniku vyplyva, Ze nastésti se dand udélost stala pouhym 2 (2,50%) respondentiim
z celkového poctu 80 respondenti a 78 (97,50%) sester si pacienta nespletly a 1€k neuzil.
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Otazka ¢. 10 - Koho jste o tom informoval (a)? (moZnost vice odpovédi)

Tabulka 10 - Koho jste o tom informoval (a)

B Spolupracovnici
ONikoho

MozZnosti Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Lékate 1 20,00
Stani¢ni nebo vrchni sestru 1 20,00
Spolupracovnici 1 20,00
Provedl (a) jsem zapis do dokumentace 1 20,00
Nikoho 1 20,00
Celkem 5 100,00
B[ ékate B Stani¢ni nebo vrchni sestru

O Provedl(a) jsem zapis do dokumentace

Graf 10 - Koho jste o tom informoval (a)

Komentar:

Tato otdzka navazovala na otazku ¢. 9. Odpovidali na ni respondenti, ktefi v predchozi

otazce uvedli odpovéd” ANO. Tudiz to byli 2 respondenti. Sestry, které uvedly pochybeni,

se tyto udaje nebaly napsat. M¢li moznost vice odpoveédi
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Otazka ¢. 11 - Nechavate volné poloZené 1éky pro pacienta p¥i podavani na jeho stol-
ku?

Tabulka 11 - Volné poloZené léky A

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Ano 7 8,75
Ne 73 91,25
Celkem 80 100,00

BAno @Ne

Graf 11 - Volné polozené léky A

Komentar:

Danou otazkou jsem zjistila, ze 7 (8,75%) sester nechd voln& poloZeny 1€k pacientovi na

jeho stolku a 73 (91,25%) sester to neprovadi.
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Otazka ¢. 12 - Z jakych davodi ponechavate 1éky na stolku? (volna odpovéd’)

Tabulka 12 - Volné polozené léky B

MozZnosti Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Pacient je v koupelné nebo na WC 4 57,14
Chce si je uzit aZ po jidle 3 42,86
Celkem 7 100,00

B Pacient je v koupelné nebo na WC

B Chce si je uzit az po jidle

Graf 12 — Voiné polozené léky B

Komentar:

Nasledujici idaje navazuji na pfedchozi otazku. Na tuto otazku méli odpovédét pouze sest-

ry, které v predchozim zjisténi uvedli odpovéd” ANO. Tato otdzka byla oteviend, a proto

uvadim opakujici se odpovédi. Ze 7 respondentt 4 (57,14%) napsali, Ze ponechaji 1€k na

stole, jelikoz je pacient v koupeln¢€ nebo na WC. 3 sestry tak provedou, protoze si pacient

chce 1€ky uzit az po jidle.
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Otazka ¢. 13 - PouZivate pomiicky k podavani 1ékti? (moZnost vice odpovédi)

Tabulka 13 - Pomuicky k podavani lékii

MozZnosti Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Pinzetu 40 26,32
Pulitko 15 9,87
Lzicky 80 52,63
Ctverecky k desinfekci 8 5,26
Vsechny 5,92
Z4dné 0 0
Celkem 152 100,00

BPinzetu MPulitko MLzicky B Ctverecky k desinfekci

B Vsechny ©OZadné

Graf 13 - Pomiicky k podavani lékii

Komentar:

Z uvedené tabulky a grafu vyplyva, ze sestry pouzivaji pomtcky k podavani 1ékt, coz je

spravné. Méli moznost vice odpovédi, tudiz ndm relativni ¢etnost poukazuje na ¢islo 152.

40 (26,32%) sester pouziva pinzetu, 15 (9,87%) pulitko, 1zi¢ky pouziva 80 (52,63%) sester,

(5,26%) ¢&tverecky k desinfekci, vSechny pomucky vyuziva 9 (5,92%) sester a bez jakéko-

liv pomucky nepodava 1€k zadna sestra.
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Otazka ¢. 14 - Vracite zbytky tablet do blistru?

Tabulka 14 - Vracite zbytky tablet do blistru

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
ANo 4 5,00
Ne 76 95,00
Celkem 80 100,00

BAno BNe

Graf 14 - Vracite zbytky tablet do blistru

Komentar:

Pouhé 4 (5%) sestry uvedly, ze vraci zbytky tablet do blistru, coz se spravné nesmi.

Naopak vétsina 76 (95%) sester zbytky tablet do blistrti nevraci.

V ptipad¢ odpovédi ANO nésleduje vyplnéni otazky €. 15.
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Otazka ¢. 15 - NapiSte diivody vraceni tablet do blistru. (volna odpovéd’)

Na tuto otazku odpovédé€li 4 respondenti, ktefi uvedli, ze vraci zbytky tablet blistru a proto
cituji veskeré jejich odpoveédi.

,»Nemam pozd¢js co davat.“

,Setieni 16kt protoze byva ¢asto nedostatek.*

,L€ky ¢asto dochazeji a chybi. Je skoda vyhazovat néco, co je potom potieba.*

,,ITeba ma rano piilku tablety a vecer ptlku, tak to pfece nebudu vyhazovat, je to Skoda.*
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Otazka ¢. 16 - Mate Citelnou

ordinaci 1éka?

Tabulka 15 - Mate citelnou ordinaci /ékii

Moznosti | Absolutni cetnost | Relativni ¢etnost %
ANo 16 20,00
Ne 3 3,75
Malokdy 61 76,25
Celkem 80 100,00

B Ano BNe OMalokdy

Komentar:

Graf 15 - Mate citelnou ordinaci lékii

Na otazku, zda maji Citelnou ordinaci 1ékt, odpovédélo 16 (20%) sester, ze maji. Pro

3 (3,75%) sestry je ordinace necitelna a 61 (76,25%) uvadi Citelnost malokdy.
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Otazka ¢. 17 - Co udélate, kdyzZ si nejste jist (a), zda jste spravné piecetl (a) ordinaci?
(volna odpovéd’)

Tabulka 16 — Postup pii nesprdvné prrectené ordinaci

Moznosti Absolutni ¢etnost | Relativni cetnost %
Vyhledani I€kate a ovéfeni 47 58,75
Podivani se do chorobopisu 6 75
Zeptani se pfimo pacienta na 1ék 27 33,75
Celkem 80 100,00

B Vyhledani 1ékafe a ovéfeni BPodivani se do chorobopisu B Zeptani se pfimo pacienta na 1ék

Graf 16 — Postup pri nesprdavné prectené ordinaci
Komentar:
V otdzce s moznosti volné odpovédi se nejcastéji vyskytovaly nasledujici odpovédi shrnuté
do skupin. 47 (58,75%) sester vyhleda 1ékaie a ovéti si ordinaci, 6 (7,50%) se podiva do

zaznamu v chorobopise a 27 (33,75%) sester se pfimo zepta pacienta na uzivany 1ék.
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Otazka ¢. 18 - Podate 1ék bez ordinace 1ékare?

Tabulka 17 - Poddni léku bez ordinace lékare

Moznosti | Absolutni cetnost | Relativni ¢etnost %
Ano 2 2,50
Ne 30 37,50
Obcas 48 60,00
Celkem 80 100,00

BAno BNe OObdcas

Graf 17 - Podani léku bez ordinace lékare

Komentar:

Z uvedenych odpovédi jsem se dozveédéla, ze 2 (2,50%) sestry si dovoli podat pacientovi

1€k bez 1ékaiské ordinace. 30 (37,50%) sester tak nastésti neCini a 48 (60%) tuto Cinnost

provadi obcas.
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Otazka ¢. 19 - Z jakych davodi podate 1€k bez ordinace 1ékaie? (volna odpovéd’)

Tabulka 18 — Divody podani léku bez ordinace

Moznosti Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Akutni stavy — doktor nepiitomen 13 26

Predesla vcerejsi medikace 18 36

Bolest u pacienta -nema analgetika 19 38

Celkem 50 100,00

B Akutni stavy — doktor nepfitomen B Ptedesla véerejsi medikace

DOBolest u pacienta - nema analgetika

Graf 18 - Diivody poddni léku bez ordinace

Komentar:

V této otazce odpovidaly pouze ty sestry, které v predeslé otazce uvedly, Ze podavaji 1éky
bez 1ékatské ordinace, 1 kdyz tfeba jen obcas. Opakujici se a podobné odpovédi jsou shrnu-
ty do skupin. 13 (26%) sester poda I1ék v akutnim stavu pacienta, 18 (36%) z predeslé ordi-

nace a 19 (38%) z divodu bolesti u pacienta, ktery nema rozepsana analgetika.



UTB ve Zling, Fakulta humanitnich studii 51

Otazka ¢. 20 - Zménite nékdy bez ordinace lékate ¢as, zpisob nebo davku l1éki?

Tabulka 19 - Zména casu, zpiisobu nebo davky lékii

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni cetnost %
Ano 49 61,25
Ne, nikdy 12 15,00
Obcas 19 23,75
Celkem 80 100,00

BAno BNe, nikdy B Obcas

Graf 19 - Zména casu, zpiisobu nebo davky lékii

Komentar:

49 (61,25%) respondentl si bézn¢ provede zaménu casu, zpisobu nebo davky léku.
Dvanact (15%) nikdy neprovadi uvedenou zaménu a 19 (23,75%) respondentti z celkovych

80 tak kona obcas.
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Otazka €. 21 - Provadite sim/sama zaménu léki za jiny?

Tabulka 20 - Zameéna lékii

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
ANo 33 41,25
Ne 47 58,75
Celkem 80 100,00

BAno BNe

Komentar:

Graf 20 - Zaména lékii

Vypracovana tabulka a graf poukazuji na to, ze 33 (41,25%) respondentti si provedou sami

zameénu léku za jiny a naopak 47 ( 58,75%) tyto ikony neprovadi.
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Otazka ¢. 22 - Z jakych duvodi si zaménite 1ék sim/sama? (volna odpovéd’)

Tabulka 21 — Divod pro zaménu [ékit

Moznosti Absolutni ¢etnost | Relativni cetnost %
Nedostupnost na oddé€leni 29 87,88
Pacient ma sviij 1ék 4 12,12
Celkem 33 100,00

B Nedostupnost na oddéleni B Pacient ma svuij 1€k

Graf 21 — Duvod pro zaménu lékii

Komentar:
Dana otazka se vztahuje k predchozi otazce s odpovédi ANO.

29 (87,88%) respondentti odpovédélo, ze zaménu provedou, jelikoZz neni 1€k dostupny na

oddéleni a 4 (12,12%) napsali, Ze pacient ma sviij 1€k a daji mu jeho s jinym ndzvem.
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Otazka ¢. 23 - Kdy provadite odskrtnuti podani 1éku?

Tabulka 22 — Odskrtnuti léku

Moznosti Absolutni ¢etnost | Relativni cetnost %
Ihned pfi podani pacientovi 11 13,75
Pfi nachystani 69 86,25
AZ si vzpomenu 0 0,00
Celkem 80 100,00

B Thned pii podani pacientovi ~ BPfinachystani O AZ si vzpomenu

Graf 22 — Odskrtnuti léku

Komentar:

Ihned pifi podani léku pacientovi provede odskrtnuti 11 (13,75%) sester, dalSich

69 (86,25%) odskrtne ordinaci po nachystani a nastésti nikdo neuvedl, az si vzpomene.
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Otazka ¢. 24 - Pripravujete a aplikujete 1éky bez dokumentace?

Tabulka 23 — Pouziti dokumentace

Moznosti | Absolutni cetnost | Relativni ¢etnost %
ANo 0 0,00
Ne 76 95,00
Obcas 4 5,00
Celkem 80 100,00

B Ano BNe OObdas

Komentar:

Graf 23 — Pouziti dokumentace

Na otazku tykajici se pripravy a aplikace 1€k bez dokumentace odpovédelo 80 responden-

th. Z toho 76 (95%) neprovadi piipravu a aplikaci 1éki bez dokumentace a 4 (5%) jen ob-

¢as.
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Otazka ¢. 25 - DodrZujete aseptické postupy pris. C., i. m,, i. v. aplikacich?

Tabulka 24 — DodrZovani aseptickych postupii

Moznosti | Absolutni cetnost | Relativni ¢etnost %
ANo 78 97,50
Ne 2,50
Obcas 0,00
Celkem 80 100,00

B Ano BNe OObdas

Graf 24 — DodrZovani aseptickych postupii

Komentar:

Pfevazna vétsina sester 78 (97,50%) dodrzuje aseptické postupy pii vySe uvedenych ¢in-

nostech a pouze 2 (2,50%) sestry tyto postupy nedodrzuji.
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Otazka €. 26 - Z jakych diivodi nedodrZujete aseptické postupy? (volna odpovéd’)

V této otdzce odpovidaly pouze ty sestry, které¢ v predeslé otdzce uvedly, ze nedodrzuji

aseptické postupy. Cituji ziskané odpovédi.

»N¢jakou pomiicku zapomenu na sestern¢ a uz se mi pro to nechce vracet.*

,,V akutnim stavu na to neni ¢as.*
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Otazka ¢. 27 - Vypliiujete v§echny oblasti anamnézy s pacientem?
Tabulka 25 - Vypliiovini anamnézy

Moznosti | Absolutni cetnost | Relativni ¢etnost %
ANo 56 70,00
Ne 12 15,00
Nekdy 12 15,00
Celkem 80 100,00

HAno BNe ONekdy

Graf 25 - Vyplitovani anamnézy

Komentar:

Ziskana data ukazuji, Zze 56 (70%) sester vypliuje vSechny oblasti anamnézy s pacientem,

dalsich 12 (15%) sester uvadi odpovéd NE a zbylych 12 (15%) udava, ze vypisuji

anamnézu s pacientem jen obcas.
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Otazka ¢. 28 - Pri provedeni chyby v dokumentaci uvedete razitko a podpis?

Tabulka 26 - Provedeni chyby v dokumentaci

Moznosti Absolutni ¢etnost | Relativni cetnost %
Ano 47 58,75
Ne 19 23,75
Obcas neuvedu 14 17,50
Celkem 80 100,00

BAno BENe OObcas neuvedu

Graf 26 - Provedeni chyby v dokumentaci

Komentar:

Ve vétsi mite 47 (58,75%) vyslo, ze u provedeni chyby uvedou sestry razitko a podpis.
Devatenact (23,75%) tak neprovede a 14 (17,50%) sester uvede - obcas.
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Otazka €. 29 - Z jakych diivodi neuvedete razitko s podpisem? (volna odpovéd’)

Odpovidaji pouze ty sestry, které v predeslé otazce uvedly odpovéd NE, a OBCAS
NEUVEDU.

Tato otazka byla oteviend, proto cituji ziskané odpovédi, na které mi ale neodpovédéli

vsichni respondenti. Pouze 14 jich bylo vyplnéno.
,,Nemam cas.*

,.Nevim, ze to mam délat.”
»Zapominam na to.*

,,Jo mi nikdo nefekl, Ze se to déla.*
»Zbytecny.

,»Davam jen parafu.*

»Pripadne mi to zbytecny.*

,,K ¢emu, stejné to nikdo nekontroluje.*
,, Vsak ostatni to taky nedélaji.*

»Jak kdy mam cas.*

,»Od kdy se to déla? «

»Zapomenu.

,»,Se to tam nevleze.*

,Nepiijde mi to dalezité.



UTB ve Zling, Fakulta humanitnich studii

61

Otazka ¢. 30 - Jak upravujete chybny zapis v dokumentaci?

Tabulka 27 - Oprava chybného zdapisu v dokumentaci

B Pieskrtnuti jednou ¢arou

O Jina moznost

MozZnosti Absolutni ¢etnost | Relativni Cetnost %
Prelepenim 1 1,25
Zabélenim 0 0,00
Preskrtnuti jednou ¢arou 78 97,50
Skrtnutim, aby to nebylo viibec &itelné 1,25
Jind moZnost 0,00
Celkem 80 100,00
B Pielepenim B Zabélenim

@ Skrtnutim, aby to nebylo vibec &itelné

Graf 27 - Oprava chybného zapisu v dokumentaci

Komentar:

Upravu chybného zapisu v dokumentaci provadi vétsina sester 78(97,50%) pieskrtnutim

jednou carou, 1 (1,25%) respondent chybny zapis pielepi a 1 (1,25%) preskrta tak, aby to

nebylo vibec ¢itelné. Jinou moznost nikdo neuvedl.
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Otazka ¢. 31 - Uvadite vSude na uréenych dokumentech ¢as, datum a podpis?

Tabulka 28 - Cas, datum a podpis na dokumentech

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Ano 57 71,25
Ne 6 7,50
Obcas 17 21,25
Celkem 80 100,00

B Ano BNe OObdas

Graf 28 - Cas, datum a podpis na dokumentech

Komentar:

Ziskané udaje ukazuji, ze 57 (71,25%) sester uvadi vyse zminované polozky na uréenych

dokumentech, 6 (7,50%) toto neuvadi a 17 (21,25%) sester tak uvede jen obcas.
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Otazka ¢. 32 - Otevirate aktualni oSetfovatelské diagnézy?

Tabulka 29 - Otevirdni aktudlnich oSetiovatelskych

diagnoz
Moznosti | Absolutni cetnost | Relativni ¢etnost %
ANo 69 86,25
Ne 10,00
Neékdy 3,75
Celkem 80 100,00

HAno BNe ONekdy

Graf 29 - Otevirdni aktudlnich oSetiovatelskych diagnoz

Komentar:

69 (86,25%) respondentt vzdy otevird aktudlni oSetfovatelské diagndzy, 8 (10%) je neote-

vira a 3 (3,75%) jen n€kdy.
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Otazka €. 33 - Pro¢ neotevirate aktualni oSetfovatelské diagnézy?

Tabulka 30 - Diivody neotevieni diagnéz

Moznosti Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
D¢la mi to problém 3 37,5

Ptijde mi to zbytecné 3 37,5
Nemam c¢as 2 25,00

Jiné 0 0,00
Celkem 8 100,00

B D¢la mi to problém  BPfijde mi to zbytecné B Nemam ¢as OJiné

Graf 30 — Duvody neotevieni diagnéz

Komentar:
Odpovidaly pouze ty sestry, které v predchozi otdzce odpovédély NE.

Z 8 odpoveédi jsou 3 (37,50%) sestry, kterym dé€la problém otevirani oSetfovatelskych dia-
gnodz, 3 (37,50%) to piijde zbytecné a 2 (25%) nemaji Cas.
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Otazka ¢. 34 - Provadite zapis oSetiovatelského hodnoceni pacienta dopredu?

Tabulka 31 - Zdpis hodnoceni pacienta

Moznosti | Absolutni Cetnost | Relativni ¢etnost %
Ano 17 86,25
Ne 37 10,00
Neékdy 26 3,75
Celkem 80 100,00

BAn0 BNe ONe¢kdy

Graf 31 - Zdpis hodnoceni pacienta

Komentar:

Sedmnact (86,25%) respondentti odpovédélo, Ze si predepisuji hlaSeni u pacienta doptedu,

37 (10%) respondenti nepiedepisuje a 26 (3,75%) jen nékdy.
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Otazka €. 35 - Proc si predepisujete hodnoceni dopiedu? (volna odpovéd’)
Dana otazka se vztahuje k predchozi otdzce s odpoveédi ANO. Cituji 17 ziskanych odpove-
di.

,,P18u, kdyzZ mam cas.“

,»V provozu musim psat v kazdé volné chvili.*

»Pacient je relativné dobrej, tak se tam nic nezméni.*

,»Ma 3x denné rozepsany analgetika, tak si to uz napisu.*

,.Setii to ¢as.

»Musim vyuzit toho, Ze mam teplotky.*

»dnazim se psat rano, pak chodi ptijmy.*

»Dokud je Cas, nikdy nevim, co akutniho mizou dovizt.*

,»Pise se to samy furt dokola.*

,»Papirt je plno, kdy bych to tak asi m¢la stihat? “

,Doktof1 maji papiry pofad u sebe, tak musim vyuzit kazdou pftilezitost.*
,»Vzdycky se tam da néco dopsat.*

,»Nehodlam to dopisovat po pracovni dobé&.*

,Holky taky piSou.*

,» L'y horsi lidi si nechavam nakonec.*

,Kdyz ten ¢loveék tady lezi dlouho a nic se s nim nedéje.*

,Pi8u jak stitham, odpoledne chodi navstévy a porad néco chtéji.



UTB ve Zling, Fakulta humanitnich studii

67

Otazka ¢. 36 - Vyjadrujete se v hodnoceni oSetiovatelské péce ke v§em aktualnim

diagn6zam?

Tabulka 32 - Vyjadiovani k diagnézam

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
ANo 51 63,75
Ne 29 36,25
Celkem 80 100,00

BAno @Ne

Komentar:

Graf 32 - Vyjadiovani k diagnézam

51 (63,75%) dotazovanych respondentii uvedlo, Ze se vyjadiuje ke vSem aktualnim dia-

gnézam a 29 (36,25%) se naopak nevyjadiuje.
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Otazka €. 37 - Uvadite pri psani hodnoceni oSetfovatelské péce néjaké vlastni zkratky,

anizZ by byly uvedeny jako oficialni?

Tabulka 33 - Viastni neoficidalni zkratky

Moznosti | Absolutni ¢etnost | Relativni ¢etnost %
Ano 70 87,50
Ne 10 12,50
Celkem 80 100,00

EAno @Ne

Graf 33 - Viastni neoficialni zkratky

Komentar:

Valna vétSina dotazanych uvedla, ze pouzivaji néjaké vlastni zkratky v hodnoceni péce,

pouhych 10 (12,50%) respondentii Zddné neoficidlni zkratky nepouziva.
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vr 1

Otazka €. 38 - Pro¢ pouzivate vlastni zkratky? (volna odpovéd’)
Tabulka 34 — Viastni zkratky

Moznosti Absolutni ¢etnost | Relativni cetnost %
Nedostatek mista v hlaSeni 19 27,14
Urychleni zapisu 51 72,86
Celkem 70 100,00

B Nedostatek mista v hlaSeni =~ B Urychleni zapisu

Graf 34 — Viastni zkratky
Komentar:
V této otdzce odpovidaly pouze ty sestry, které v piedeslé otazce uvedly, Ze pouZzivaji né-

jaké své vlastni zkratky v hodnoceni péce. Opakujici se a podobné odpovédi jsou shrnuty

do skupin.

Ze 70 odpovedi uvedlo 51(72,86%) sester, Ze jim vlastni zkratky urychluji zapis hodnoceni

pécée a 19 (27,14%) udava nedostatek mista v hlaseni.
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Otazka €. 39 - Dopisujete zpétné néjaké informace do oSetiovatelské dokumentace?

Tabulka 35 - Dopisovdni informaci do dokumentace

Moznosti | Absolutni cetnost | Relativni ¢etnost %
ANo 10 12,50
Ne 23 28,75
Nekdy 47 58,75
Celkem 80 100,00

HAno BNe ONekdy

Graf 35 - Dopisovani informaci do dokumentace

Komentar:

Zpétné do dokumentace dopisuje 10 (12,50%) dotazanych sester, 23 (8,75%) toto neprova-
di a 47 (58,75%) obcas néco dopisi.
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Otazka ¢. 40 - Napiste divody zpétného dopisovani do oSetiovatelské dokumentace.
(volna odpovéd’)

Tabulka 36 — Diivody zpétného dopisovant

Moznosti Absolutni ¢etnost | Relativni cetnost %
Zpétné zapomenuti 23 76,67
Zména zdravotniho stavu pacienta 7 23,33
Celkem 30 100,00

B Zpétné zapomenuti B Zmeéna zdravotniho stavu pacienta

Graf 36 — Duvody zpétného dopisovani

Komentar:

V této otazce odpovidaly pouze ty sestry, které v predeslé otazce uvedly odpovéd ANO
a NEKDY. Opakujici se a podobné odpovédi jsou shrnuty do skupin. Odpovédélo mi pou-
hych 30 respondenti.

Jedna skupina 23 (76,67%) respondenti se shoduje na tom, ze zpétné¢ dopisuji pii zapome-
nuté informaci a druha skupina 7 (23,33%) respondentti dopisuje zpétné pii zméné zdra-

votniho stavu pacienta.
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Otazka ¢. 41 - Jak odebirate anamnézu od pacienta pii prekladu, ktery je

pri védomi?

Tabulka 37 - Odebirdni anamnézy od pacienta

Moznosti Absolutni ¢etnost | Relativni cetnost %
Osobn¢ s pacientem 69 86,25
Opisu z prekladové zpravy 11 13,75
Jind moznost 0 0,00
Celkem 80 100,00

B Osobné s pacientem  BOpisu z piekladové zpravy ~ 0Jind moZnost

Graf 37 - Odebirani anamnézy od pacienta

Komentar:

Drtiva vétSina dotazanych odpovédéla na odbér anamnézy s pacientem pii védomi osob-

nim kontaktem, 11 (13,75%) opisuje informace z piekladové zpravy. Jinou moznost nikdo

neuvedl.
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5 DISKUSE

Pomoci dotaznikového Setfeni, kterého se zucastnily vieobecné sestry ze Sternberské ne-
mochnice, jsem se V bakalaiské praci snazila zjistit nejcastéjsi pochybeni sester pii podavani

1€ka, pii vedeni osetfovatelské dokumentace a zjistit ptic¢iny téchto chyb.
Identifika¢ni idaje respondenti

Vyzkumného Setfeni se zucastnilo 78 zen a 2 muzi. Tento vysledek mé nepiekvapil, jelikoz
praci zdravotni sestry vykonavaji stale pfevazné Zeny. Nejvice zastoupenou vékovou kate-
gorii tvotili respondenti ve véku mezi 31-40 let a naopak nejmén¢ sester bylo ve véku nad
50 let. Na otazku nejvyssiho dosazeného stupné vzdélani bylo 50x odpovézeno, Ze maji
stfedni S§kolu s maturitou. 12 respondentti oznacilo vyssi odborné vzdélani a vysokoskol-
ského dosahlo 18 sester. S rostoucimi poZadavky na sestry a zvySujicimi se kompetencemi,
by mély sestry klast velky diraz na vzdé€lani a to jak vysokoskolské, tak i specializa¢ni.
Nejkratsi praxi ve zdravotnictvi do 5 let uvedlo 10 sester, 36 jich vykonava praci do 10 let

a vice nez dvacetiletou praxi ma 11 respondent.
Cil ¢&. 1: Zjistit nejcastéjSi pochybeni sester pri podavani lékia

K tomuto cili se vztahovaly polozky ¢. 5, 6, 7,8, 9, 10, 11, 13, 14, 16, 17, 18, 20, 21, 23,
24, 25.

Odpovédi na otazku, zda sestry vi, co je to troji kontrola 1éku, mé trochu prekvapily, nebot’
pouze 4 sestry uvedly zcela spravnou formulaci — kontrola nazvu 1€ku, sily a zpiisobu po-
dani. Dal$i uvedené ndzory zahrnovaly odpovédi typu: kontrola pacienta, blistru, ordinace
a provedeni odskrtnuti. Z toho vyplyva, Ze okrajoveé néco slyseli o troji kontrole, ale pfesny
postup kontroly neznaji. Ptesto jich 59 uvedlo, Ze tuto kontrolu provadi. 7 sester se ptizna-
lo, ze pted podanim léku neprovedou kontrolu, coz neni spravné a mulze to vést
k zavaznym disledktim, které mohou ohrozit pacienta na Zivoté. PotéSenim bylo aspoi to,
ze valna vétSina sester provadi identifikaci pacienta pfed podanim Iéku a to bud’ dotazem
na jméno, nebo pomoci identifikacniho naramku. Obojim zptisobem provadi kontrolu paci-
enta nejveétsi pocet sester. 2 sestry identifikaci pacienta neprovadi a nebdly se to uvést.
Co se tyce podani Iéku Spatnému pacientovi, tak se tato nemild udalost stala 2 responden-
tim z 80. Uvedly, ze o svém pochybeni informovali hned nékolik lidi. Jak 1ékare, tak
1 stani¢ni nebo vrchni sestru. Jedna sestra provedla zapis do dokumentace a tekla to své

spolupracovnici. Ptala jsem se také na otazku, zda sestra ponecha volné polozené 1€ky pro
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pacienta na jeho stolku. Ku podivu byly ve vétsi mife odpovédi — Ne. I pfesto se to tak
déje, na coz mi odpovédelo 7 sester kladné. Nemélo by se to stavat, protoze nikde neni
zarucena jistota, ze pacient 1€ky uzije nebo si je nevezme jiny pacient. Pfi podavani 1€ka by
kazda sestra méla pouzivat pomucky, k tomu urcené. Predpokladam, Zze jsme se to vSechny
na Skolach ucily. A jestli néktera zapomnéla, jaké to jsou pomucky, tak byva zvykem pra-
videlné Skoleni na kazdém oddéleni na téma podavani 1¢kli a kazdé oddéleni by mélo mit
urceny standard na dané vykony. Tudiz si to zopakuji i ty sestry, které jsou jiz delsi dobu
ze Skoly. Z uvedenych odpovédi vyplyva, ze alesponi kazda se pouziva néjakou danou po-
mucku k podavani 1€kid. Nejcastéji uzivanou véci uvadely 1zicky, poté pinzetu a pulitko.
Dalsi chybu, kterou sestry provadi, je vraceni tablet do blistru. Sice se to nedéje ve velké
mife, ale 1 tak se s tim setkavdme. Dale jsem zjistovala, zda maji na oddélenich Eitelnou
ordinaci 1ékii. Odpovédi mé také moc nepiekvapily, jelikoz na oddéleni, kde pracuji, neu-
stale badame nad lékaiskou ordinaci. Skoro na kazdém odd¢leni maji malo kdy citelné
zapisy ordinaci. Jaké mohou byt uzite¢né kroky proti necitelnym zapisim? Pouzivani elek-
tronické dokumentace. Jestlize sestra nema ¢itelnou ordinaci a neni si jista, zda by podala
spravny 1€k, mize tim zplsobit n¢jakou chybu? A co provedou sestry, jestlize nemohou
precist ordinaci? M¢li moznost volné odpovédi a v nich jsem se dozvédéla, Ze prevazné
vyhledaji l¢kate a oveéfi si ordinaci, nekteré se zeptaji na uzivané léky pifimo pacienta
a malo sester se podiva na zapis do chorobopisu.

Prudil (2002) uvadi, Ze se elektronickd forma dokumentace ¢im dal Castéji rozsifuje do
zdravotnickych zafizeni a tim se sniZzuje nepfehlednost a necitelnost zdznama. Budu proto
doufat, ze se ¢asem dostane na kazdé oddé€leni a tim se zamezi chybam v necitelnosti a tim
1 ndslednym nesSvartim. Dé&je se v dnesni dobé¢ to, Ze podavaji sestry samy léky bez ordina-
ce lékare? Na tuto otazku mi zodpovédély 2 sestry - ano, 48 respondentii se vyjadtilo, Ze

tak uc¢ini obcas a 30 sester nepodava 1éky bez l€kai'ské ordinace.

Velkych chyb se dopoustime, kdyz si sami provedeme zaménu léku za jiny. Témé&f polovi-
na sester tyto ¢innosti provadi. Jak je to viibec mozné? Odpovédi na tuto otdzku nalezneme
v cili €. 3. Pii pfipravé, aplikaci a odsouhlaseni podani 1€kt odSkrtnutim na tom sestry
nejsou zas tak Spatné. K ptipravé a aplikaci 1€kt jich 95% pouziva dokumentaci a tim se
dle mého nézoru sniZuje riziko provedeni chyby. Také valnad vétSina sester odSkrtne ek
v dokumentaci jiZ pfi nachystani, nastésti nikdo neprovadi odsouhlaseni, aZ si vzpomene.

Dalsim pozitivnim zjisténim bylo dodrzovani aseptickych postupti u s. c., i. m., a i. v apli-
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kacich 1ékt. Pouze 2 odpovédi znély, ze tyto postupy nedodrzuji. Celkové mohu konstato-

vat, ze zodpovézené otazky byly vétSinou pozitivni.
Cil ¢. 2: Zjistit nejcastéjsi pochybeni sester v oSetiovatelské dokumentaci
K tomuto cili se vztahovaly polozky ¢. 27, 28, 30, 31, 32, 34, 36, 37, 39, 41.

V soucasné dob¢ je kladen velky diraz na vedeni oSetiovatelské dokumentace, a proto me
zajimalo, do jaké miry sestry vénuji ¢as dokumentaci a jaké pfi tom provadi nejcastéjsi
chyby. Pii pfijmu pacienta je nezbytn¢ diilezité vyplnit s nim pfijmovou anamnézu. Prova-
di to v8ak sestry peclivé? Vice nez polovina sester uvedla, Ze vSechny oblasti anamnézy
vyplni s pacientem. Je nesmirnd chyba vypliiovat anamnézu jen tak naoko bez pacienta,
kdyz vidime, Ze je sobéstaény bez viditelnych divodu. I presto jsem se s tim v praxi néko-
likréat setkala. Také jsem chtéla znat, jakym zplsobem sestry upravi chybny zépis v doku-
mentaci. Kazda sestra by méla védét, Ze na vedeni dokumentace jsou ptedepsané standar-
dy, dle kterych se musi fidit. Proto by si neméla délat z dokumentace omalovanky. Potésu-
jici zprava vyplynula, Ze jakmile pfevazna vétSina sester provede chybu, upravi ji tak, ze
pteskrtnou zapis jednou Carou a pfidaji své razitko s podpisem. A co oSetfovatelské dia-
gndézy a zdznamy pii hodnoceni péfe o pacienta? Provadi sestry néjaké chyby? Ano, na-
jdou se v mens$im poctu sestry, které neoteviraji aktualni oSetfovatelské diagnozy a ke
vSem se nevyjadiuji. Pro¢ se to d&je? Zjist'uji v cili €. 3. Jak jiz bylo zminéno, standard na
dokumentaci uvadi piesné jeji vedeni. Proto bychom pfi psani v dokumentaci neméli pou-
Zivat Zadné vlastni zkratky, které nejsou uvedeny jako oficialni. Nemilym zjisténym vSak
bylo, Ze si 88% sester napiSe n¢jaké své vlastni zkratky. Mezi zjiSténé chyby patii také
zpétné dopisovani informaci do dokumentace a provadéni zapisu hodnoceni pacienta do-

predu. Sice tato fakta uvedla mensSina sester, ale i tato data je nutno registrovat.

Cil ¢. 3: Zjistit pri¢iny pochybeni sester pii podavani 1éki a pri vedeni oSetfovatelské
dokumentace

K tomuto cili se vztahovaly polozky ¢. 12, 15, 19, 22, 26, 29, 33, 35, 38, 40.

Zjistované piiciny pochybeni navazuji na otdzky k cilim ¢. 2 a 3. Respondenti méli moz-
nosti vyjadfit se ve volnych odpovédich.

psano, ze se domluvi s pacientem, ktery si chce 1€ky uzit az po jidle nebo je zrovna pacient
mimo pokoj a proto je nechaji volné polozené. Kde ale berou jistotu, Ze si pacient 1€ky

skute¢n¢ vezme? A nedej boze, aby je uzil jiny pacient! Odpovédi k otazce pro¢ sestry
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vraci pulky tablet do blistru, i kdyz se to nesmi, m¢ ani moc neptekvapily. Léky jsou ¢im
dal vice drazsi a rozpocty pro oddéleni nejsou tak velké. Z odpovédi Ctyf respondenti to
mohu potvrdit. V otazce €. 15 jsou citovany jejich odpovédi. Problémem pii podavani 1éki
je jejich podavani bez ordinace lékafe. Nevim, zda vSichni respondenti uvedli pravdivé
informace i pies zaruku jejich anonymity. Nebot’ vidim ve svém okoli, Ze se tak bézné déje
a sestry sem tam podaji néjaky 1€k bez ordinace. Nejcastéji analgetika ¢i hypnotika. A proc¢
se toto stava? Odpovédi byly velice podobné, proto jsem je sjednotila do skupin. Jedna
skupina respondentli popisuje, ze nemaji rozepsanou ordinaci a tak daji 1ék z piedesiého
dne, druha skupina poda jiz zminénd analgetika, kdyZ je pacient bolestivy a nemaji 1ékate
k dispozici a posledni skupina uvadi podani v akutnich stavech, pfi nepfitomnosti 1ékate.
Jak se mlzZe vibec stat, Ze je lékar k nezastizeni? Vzdy by mél byt k zastiZzeni asponl na
mobilu. Tato diskutabilni otazka se vztahuje k dal$imu problému — zaména 1éku sestrou.
Chyby pii aplikacich injekci jsou vyjadieny dvéma respondenty v otdzce €. 26.

Pficiny, pro¢ sestry neuvadi razitko s podpisem pii provedeni chyby v dokumentaci, jsou si
velice podobné a moc se jim nedivim. Provadi to snad ucelné¢? Nebo neznaji spravné po-
stupy? Uvedené odpovédi jsou citovany v otazce €. 29.

K zjisténi pficiny dal§iho pochybeni, pro¢ neoteviraji aktudlni oSetfovatelské diagnodzy,
bylo v dotazniku napsano, ze to nékterym sestram déla problém nebo jim to pfijde zbytec-
né a jiné zas nemaji ¢as. Podivejme se na dalsi pochybeni u dokumentace. Vice nez polo-
vina sester si pfedepisuje zapis hodnoceni pacienta doptedu. Jak je to mozné? Vzdyt zdra-
votni stav pacienta se miiZe minutu od minuty zmé&nit. A pak se opakuji chyby potad doko-
la-(provedeni pteskrtnuti jednou ¢arou, uvedeni razitka s podpisem). Odpoveédi na piedcas-
né psani hodnoceni jsou v otazce ¢. 35. Jaky disledek mohou mit vlastni zkratky v doku-
mentaci? Z jakych divodu je pouzivame? VétSina dotazanych si zkratkami urychluje zapis.
Jiné sestry uvedly, Ze nemaji dostatek mista v hlaSeni. Posledni zji§tovanou pfic¢inou chyb
bylo, z jakého divodu dopisuji sestry informace zpétné do dokumentace. Moc se k této
odpovédi nevyjadiovaly, ziskala jsem pouhych 30 odpovédi, které si byly podobné. Pieva-
hu mély ty, kdyz sestry zapomnély néco zapsat a 7 sester odpoveédélo, Ze dopisuji pii zmé-

né zdravotniho stavu pacienta.
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ZAVER

Bakalaiska prace na téma ,,Chyby v oSetfovatelské praxi* je sloZena z teoretické a praktic-
ké casti.

V prvni poloving teoretické Casti prace jsem se snazila definovat zdravotnickou dokumen-
taci, jeji soucasti, zasady pii vedeni oSetfovatelské dokumentace, legislativu vztahujici se
k dokumentaci a etické principy pii vedeni dokumentace. Druha oblast teoretické casti
vysvétluje co to vlastné 1€k a 1€Civo jsou, zasady jejich podavani, uskladnéni, formy a zpi-

soby podavani 1éka.

V praktické ¢asti jsem si stanovila 3 cile. Ke kazdému cili se vztahovaly otazky v dotazni-
kovém Setfeni, které bylo urené pro vSeobecné sestry pracujici v nemocnici Sternberk.
Ve vyzkumné ¢4sti jsem se snazila najit nejcastéjsi chyby sester, které provadi pti podava-

ni 1€k a pfi vedeni oSetfovatelské dokumentace. Cilem bylo také zjistit pficiny u téchto

pochybeni.

Pti studiu odborné literatury a psani bakalarské prace jsem si uvédomila, jak se nesmirné
dalezité dodrzovat zasady nejen u podavani léku a vedeni oSetfovatelské dokumentace.
Pracujeme piece s lidmi a chceme, aby kazdy jedinec byl spokojen s péci, ktera je mu po-

skytovéana. Co kdyby v nemocnici leZel vas milovany pfibuzny?
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK
Apod — a podobné

AK — akutni karta

¢. - ¢islo

JIP — jednotka intenzivni péce

WHO — Svétova zdravotnicka organizace

Min — minuta

Sb. — sbirky

NGS — nasogastricka sonda

PMK - permanentni mocovy katétr
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PRILOHA P I: OSETROVATELSKA ANAMNEZA

Stitek

VSTUPNi OSETROVATELSKE ZHODNOCENI STAVU PACIENTA

“ Nemocnice

|

[{ 3 opruzeniny

Sternberk
b
O pii pHjmu [ pii prekladu v rémci nemocnice oDD:
T SoBESTAENOST [ VYPRAZDNOVANI : T ALERGIE ,
Datum pfijet x O sobéstaény Or béstaény | Problé y s moéenim: O ano O ne O nelze zjistit
| sobéstaény s pomoci L3N0 = JaKE2: .. .ouosarmmmsnorsrsssirds O potravinova
Rodina informovana: [ ano O ne O nelze zjistit O dezinfekce
One i BOLEST sl Problémy se stolici: O léky
O ano O ne O nelze zjistit Eano < jakes.. s assrmaaan: a jiné
. KONTAKT  ||O akutni O chronicka O ne O nelze zjistit  VUNESENE VECI
O spolupracuje ) Posledni stolice dne: (m [ inzulinové pero
v bezvédomi O nespolupracuje [{ lokalita: {0 LPsNL
! : KOZE O jiné
Zmény na kizi: O ano One O ne

O klidny B ﬁnateny’ O hematomy : CENNOST!I
O rozrueny £ intenzita: O otoky O ulozeny do trezoru
O rana O odmitd uloZit [ nemad cennosti
1 DYcHANI s R e ke 2
O spontanni O spontannis02 ||~ ' ' ' ' ' T T U1 HO dekubity Byl/a jsem pouten/a, Ze za cennosti
O upv | VYZNAMNY HANDICAP / POMUCKY a finanéni hotovost, které neuloim
potiZe s dychanim [{ O zrak O bryle Oéocky do trezoru, nemocnice neodpovida.
O ne O ano [{ O sluch O naslouchadlo stuper dekubitu:
O nelze zjistit O dusnost \ (m T O vozik 1. 28ervenani Podpis pacienta:
O kasel O ochrnuti O berle / hal 2. tvorba puchyf \
O amputace 0 jiné 3. hlub. poik. kiize a tkané L - JINA SDELEN(
- INVAZIVNT VSTUPY O cizinec 4. dekubitus na kost, nekroza

O PZK O PMK 0O zubni protéza— 0 horni 3 dolni SOCIALNI PODMINKY
O ¢z O drén 0O jiné O nelze zjistit Bydli doma sam /a:
0O ETK O dialyzaéni katétrf{ O3 Zzadny O zadné O ano O nelze zjistit
0O TsK O schunt e A O ne 0O nema domov
O PEG 0 jiné Problém s vyiivou: Je v péti:
0O NGS O Zadny O ano One O nelze zjistit O domaci péce O charita
O Es Dietni omezeni: O pecovat. sluzba 0O DD datum: cas:
O stomie ( jejuno, kolono, epicysto. { O ano O ne 0

O jaké - | Kontakt se socidlni sestrou: podpis sestry:
wysv:PZK-periferni iinf katétr; C2 alni Zilni katétr; £ slni kanyla; T i kanyl2; NGS sonda; ES 1 motovy katétr; 0z - kyslik NSTE 004 MEDIPRINT s.r.o., Cesky Tésin




PRILOHA P II: - HODNOCENI BOLESTI

78 “ Nemocnice
e I HODNOCENI BOLESTI I 006" @ Sternberk
645
oDD
DATUM —
Poznamka:
Hodina 8 10 12 14 16 18 20 22 24 2 a4 10 12 14 16 18 20 22 24 2 4 5@ 8 10 12 14 16 18 20 22 24 2 4 6
Stupert 10
5
B
7
5
5
4
3
2
1
0
5 [ iokalizovana [ difuzni kde to bolt 3 lokalizovana (3 difuzni kde to bol 7 lokalizovana ] difuznt kde to boli
£ jak to boli fF Jak to boli £y jak to boli Fisa) ™y
£ 0 tups 0 pélivé Z O 0 tups 0 péliva 7 @\ [ twpd 0 pélivé Vo
5% [ bodava [ neuréita ot 1] [ bodava O neurtita x G [ bodava [ neuréits (3
: % [ xolikovits 0 iind £ 3 X [ kalikovitd 0 iins £ R [ kolikavitd O jina 5
] [ sviravé Y P [ svirava O 1 o [ sviravd =
N O wstreluiici ! ! 5 O wstrelujici ! t [ wystrelujici
£ [ pulzujici 3 3 E O puizvjici br ! O pulaujici \
i) [ tezavs (NIZ . O] tezava L P [ fezava 1T

Hodnoceni sestrou, &as zapisu,
podpis pod zapis

Podpis, otisk
jmencvky lékate

@ - oznaieni podani analgetika v kiivce X - oznaéeni bodu stupné bolesti v éase hodnoceni NSTE 020 'FE\T Lipova 1129, 737 01 Gesky Tésin, tel.: 739 20 39 20



PRILOHA P III: - EDUKACNI A INFORMACNI LIST

Stitek

INFORMACNI LIST

T8 Stiedomoravska nemocnicnt 3
NEMOCNICE STERNBERK 0.2,
odd: CHIR6 Ch:mrgu*oﬁ;rymgtologicke’

* Nemocn
®

Clen skupinyg AGEL

O smyslovd

KOMUNIKACN{ BARIERR3S

O jazykovd [ psychickd 0O Z&dna [ jind

O nelze z dGvodu:

DATUM

CEHO SE INFORMACE TYKA

informace podana
podpis:

podpis
pracovnika

pfiloZeni identifikacniho naramku - duvod pfiloZeni

seznameni s usporddanim oddéleni - pokoje, WC, sprcha

signalizaéni zafizeni - manipulace

Préva pacientd o Charta pravdéti 0O Domdci fad

seznameni s mozZnosti zajisténi duchovnich sluzeb

vlastni vnesené Iéky - odevzdadni, uloZeni, divod

odevzdéni inzulinového pera po dobu hospitalizace - vysvétlit divod

pohybovy rezim o poloha o riziko padu - vysvétlit pro¢

uloZeni vlastnich potravin do lednice na oddéleni

dietni rezim - dodrZovdni

zdkaz svévolného opousténi nemocnice v pyZamu - vysvétlit

g(o|o|jo|jo|a|o|jo|go|jo|o|o

zakaz koureni v budovéach nemocnice

pouteni o operaci perioperacni sestrou O informacni slozka

bandaz DK

péce o rdnu

vertikalizace, vstdvéni po operaci

péce o permanentni katetr

pfiprava k operaci nebo vykonu

pfiprava pred vySetfenim

o|jo|o|o|jojo|o|a

krvécivé projevy - vysvétlit

O rehabilitaéni jednotka O vertikalizace O jiné:

Datum

PACIENT INFORMOVAN:

podpis pacienta

podpis zdr.pracovr

O o moznostech uloZeni cennosti a dokladi - O OP O karta ZP;

pokud této nabidky nevyuZije, za cennosti a uvedené doklady si ruci sam.

O ulozeni osobnich véci do uzamykatelné skiing; pokud ma pacient kli¢
u sebe, ruci za klic a své véci sam.

O




PRILOHA P1V: - BILANCE TEKUTIN

stitek Nemocnice
| BILANCE TEKUTIN | Sternberk
oddélen list €.

;3 Datum
RS N AN
PRIJEM TEKUTIN VYDEJ TEKUTIN PRIJEM TEKUTIN VYDEJ TEKUTIN £ PRIJEM TEKUTIN VYDEJ TEKUTIN 2
e — - - 2-24 12- - e -—— —— -
peros | parent. | sonda moc jiné hod. peros | parent. | sonda moé jiné hod. peros | parent. | sonda moc jiné hod.
| | s
— { o ! . sl
| |
s ey ! | — o
[
R — - - 1
| i b | - I B —
e { L —
| | ) [S— S || S| 8 |
T h—— | (7 ) & |
| Sl e S =5
! 1 = L _ .| — [, _ |
g (t : = e
T T W P— S| S| NN - —
I e ) = = e P —
| |
o) TR || IR N— | Y S| -
|
F— Er— = | - =
1 | |
: —~ — 1 i —
| T 5 S
| ' | i | sl
“ . 1 |
CELKEM CELKEM CELKEM
za12-24 za 12 - 24 za12-24
NRTF nna ..r‘.lﬂhn‘l inovA 1120 727 11 Caskd TARIn tal © 739 20 39 20




PRILOHA PV: - PLAN PECE O DEKUBITY A KOZNI DEFEKTY

PLAN PECE O DEKUBITY

DEKUBIT ¢&islo: Riziko dle 5 [~ vstupné zakresli dekubit / y
Datum | velikost | St. Povaha rany Exudat Zapach Okoli rany Okraje rany Bolest )
JO0C epitelizujict [ 0000 bily [0 000 lehky [0 000 otok 1110100 ohranigené @ <

granulujici oo a2y 0o ostry |1707101010) zarudnuti |0)01 011100 neohranicené |1 @ v Q
= o B 7110 nekrotizujici |10 (10101 zeleny [[101010 0 zadny [I0101010 ekzém | hI§

I infikovana 100 kvawy [0O0OO jig |oo000 = I

S 00000 zatervenant | 100 mhy' i 00000 Kidné |

Dalum P. ~ Popis Ginnosti

|- zadervenani

Ii - tvorba puchyfli
Il - hluboké poskozeni kuze a tkané
IV - dekubitus na ke kroza

— znacit arabskou Cislici (1,2 ...atd.)
Stuperi dekubitu:
—> znagit fimskou gislici (1, IL.,...atd.)




PRILOHA P VI: - SESTERSKA PREKLADOVA ZPRAVA

- = Nemocriice
o OSETROVATELSKA ;
PREKLADOVA ZPRAVA [ty S 2
I3 | NEMOCNICE STERNBERK 0.z,
006 |Chirurgicko-traumatologické
ofeas| i
— —A T T Y
Pribuzni o prekladu informovani: O ano O ne Y I —
TK: p: TT: Sp02: CZT:
STAVVEDOMI ~ DYCHANI . SOBESTACNOST / POHYBLIVOST
védomi orientace Osv O upv O sobéstatny O nesobéstaény
O pfivédomi O piné orientova | potize O ano O ne O pfi chazi
O porucha védomi [ dezorientovan | jaké: O pfi hygiené
O analgosedace 0O mistem O dusnost O pfi oblékanf
O casem O kiidovd O namahovéd O nocni O pfi jidie
O osobou 0O cyanoza O rehabilitace O polohovén
0 nechdpe nic co se kolem déje O kasel _ VYPRAZDNOVANI
~ KONTAKT PSYCHICKYSTAV | ~ BOLEST 1 potize s mozenim: O ano  One
O bez omezeni 0O klidny O ano O ne  Onelze hodnotit § jaké:
O ztizeny O rozruseny
O nelze navazat O zmateny lokalizace r@\ /Q naposledy mo¢il/a:
O nelze hodnotit fi@)i )i& potize se stolici: Oano  One
 NARUSENY SPANEK J’\x ) jake:
O ano O ne O nelze hodnotit ( M(
 WYZIVA intenzita 0 [ { | posledni stolice dne:
O enterdini O parenteralni :\ ;i L'/; . . BILANCE TEKUTIN
dieta ¢: 01 23465¢6 7 8 910 prijem: od-do
gt vydej: od-do
, . - _ VYZNAMNY HANDICAP
zmény na kizi: stupef dekubitu: problémy: [Oano O ne
0O ekzém 1. zéervenani jaké:
O opruzeniny 2. tvorba puchyfl o . POMUCKY
O otoky 3. hluboké poskozeni kaze § I bryle/¢ocky 0 vozik
O jiné defekty atkané O naslouchatko O berle/hil
O dekubity 4. dekubitus na kost, O zubni protéza 0 protéza
nekréza O horni O dolni
O jiné:
! datum prevazu:
e INVAZIVNI VSTUPY i
O PZK dat. zav: a rendptrach. kan. dat. zav:
a cx dat. 2av: D}raﬁchedstonﬁ kan. dat.zav:
,,D ;pTdura'lnikat. dat. zav: ] sdnda - B
0O pPmK dat. zav: O PEG dat. zav:
L P e =
. __INFORMACE - POZNAMKY
PN Oano DOne dislo dilu: Pbéperaéni stav
Detence Oano One Koupel celkova - datum:
Cizinec:
Edukace:
Informace:
datum: sepsal/a: - predal/a: B prevzal/a:
Cas predani:

NSTE 051/1

MEDA .
gggth Lipova 1129,

737 01 Cesky T&sin, tel.: 739 20 39 20




PRILOHA P VII: - OSETROVATELSKA PROPOUSTECI ZPRAVA

prikaz o trvani PN
dokumentaci z jiného pracoviité, RTG, CT, MR

prevzeti Zadanky na objednani vysetreni
po hospitalizaci

pomiicky k aplikaci inzulinu

jiné:

Vyse uvedené skutecnosti jsem vzal/a na védomi.

Svym podpisem stvrzuji, Ze informace sdélené sestrou pfi propusténi jsou
srozumitelné.

“ Nemocnice
ZAZNAM O ROZSAHU PODANYCH INFORMACH Sternber}
(o3etfovatelska propoustéci zprava) EE
0DD. "
Zajidténa doprava:
O Iékafskou pfedbéznou propoustéci zpravu O odév z tschovy O viastni O sanitnim O sdoprovodem O bez doprovodu
[0 lékaFskou propoustéci zpravu [0 cennosti z ischovy (trezoru) vorem
O potvrzeni PN nevyzaduje O edukaéni materiél Predindopéte: s
O odborny prikaz O 1éky na ... dny O praktického lékaie O op O domova diichodcil
O poukaz o domdci péci O poukaz na stomické pomicky O specializované ambulance O charity a jiné
O lékaiské recepty (viz. propoustéci zprava) [0 ortopedické pomucky O pecovatelské sluzby a pe‘Euljl'ci osobé
a O
= | &
m}

podpis pacienta (iékonného zastupce, pecujici osoby, doprovodu)

_ Zéznam o rozsahu podané informace v ramci ofetiovatelské péce. o w

Datum/hodina propuiténi:

Podpis + razitko sestry:

NSTE 056/2 (01/2013)

-Llpcva 1129, 737 01 Cesky Tésin, tel. 739 20 39 2



PRILOHA P VIII: - AKUTNI KARTA

St

R | e —— e @ Nemocnice
e AKUTNI KARTA Chimm'.c,‘,,i',,‘:u’“mm L
T R R S i | iy e waping AGEL
BE - i o oddglent: el
HOD T® Spoz B 20RNicE | REAKCENA PRUEM yYes) ZVRATKY POZNAMKY
(%) (c) PODNET (ml) (ml) (ml)




PRILOHA PIX: - SEZNAM PRISTROJOVE TECHNIKY

NEMOCNICE
6 Chirur

emocni

eni

nias
STERNBERK 0.z.
gicko-traumatologické
oddél
luzkova Cast

— |

SEZNAM PRISTRJOVE TECHNIKY CHIR-TRAUM. ODD.

oznaceni |nazev piTIstroje vyr.Cislo invent.cislo |tfida |datum |datum |datum |datum |datum
[MCHT 1__|HP Omnicare  |3713A19049 _|ST00010132 _|IL.b
MCHT 2 |Cardiocap Il 4270411 ST00010275 |ll.b
IMCHT 3 |Cardiocap Il -~ |4270410 ST00010274  |ll.b
IMCHT 4 |Ekona PM 9000 |20202 $T00010294 |ll.b
MCHT 5 |LIGHT F-LM1 |4787398 $T00010306 |ll.b
MCHT 6 |Ekona PM 509 [x29-5190 $T000010293 |Il.b
MCHT 7  |DatexOhmeda S5  |4787393 $T000010310 |ll.b
JMCHT 8 |Hewiet-Pacard [351G15951  [ST000010130 |ii.b
IMCHT 9 [Hewlet-Pacard [351G15949 $T000010131 |ll.b
IMCHT 10 [DASH 4000 SD010459792GA [NST0001002 [Il.b
IMCHT 11 |DASH 4000 SD010459966GA |NST0001003 [Il.b
102 bomba [MediSelect 080605109A |STX300 IL.b
JPCHT 1 |OPTIMA 20617311 $T10031 Il.b
[PCHT 2 |OPTIMA 20617312 ST10032 Il.b
[PCHT 3 |OPTIMA 20617317 $T10033 Il.b
[PCHT 4 |OPTIMA 20617318 ST10034 I.b
[PCHT 5 |OPTIMA 20617320 ST10035 I.b
[PFCHT © JARGUS 400 [70928i5 10029 ii.b
IPCHT 7 |ARGUS 414 [ss07326 10341 I.b
[PCHT 9 |[OPTIMA PT 21217582 NST0000960 |ll.b
[PCHT 10 [OPTIMA 21155659 NST0000765 [Il.b
IPCHT 11 |OPTIMA 209720002 NST0000755 |ll.b
[PCHT 12 |OPTIMA PT 21155688 NST0000958 |ll.b
[PCH 13 [OPTIMA PT 21117585 NST0000955 [ll.b
[PCHT 14 [OPTIMA 21155648 NST0000758 |IL.b
IPCHT 15 |OPTIMA 21155650 NST0000760 |ILb
[PCHT 16 [OPTIMA 21155651 NST0000761 |ll.b
jPCHT 17 IOPTIMA 21155880 |NSTO000788  |NLb
[PCHT 18 [OPTIMA 21155653 NST0000763 |IL.b
[PCHT 19 [OPTIMA 21155649 NST0000759 |ILb
IPCHT 20 [OPTIMA 21155647 NST0000747 |ll.b
|PCHT 21 |OPTIMA 21155652 NsT0000762 |ll.b
[PCHT 22 [OPTIMA 21155658 NST0000764 |Il.b
[PCHT 23 [OPTIMA 21155646 NST0000756 |ll.b
[PCHT 24 [OPTIMA PT 21217583 NST0000961 |ll.b
[PCHT 25 [OPTIMA PT 21155689 NST0000959 |Il.b
|[PCHT 26 [OPTIMA PT 21155686 NST0000956 |Il.b
|PCHT 27 |OPTIMA PT 21155687 NST0000957 |ll.b
|PCHT 28 [OPTIMA 21575799 NST0000989 |ll.b
|PCHT 29 |OPTIMA 21575798 NST0000988 |Il.b
|PCHT 30 |OPTIMA 21575800 NST00009%0 |ILb
|PCHT 31 |OPTIMA 21575801 NST0000991 |ll.b
|JOXCHT 1 [Pulsni oxymetr [4704CVY  [NST10011648 |Il.b
|OXCHT 2 |MASTER 3300 [150095390 [NST10010035 |Il.b
|OXCHT 3 [MASTER 3300 [370314946 [NsT10010098 |il.b
|oXCcHT 4 [POXI 250 150095391 |NsT10010037 |ll.b
|OXCHT 5 |PULS 250 370314945 |NST10010097 |[ll.b
OXCHT 6 TER 3300 [50095393  [NsT10010036 [Il.b
IDCHT 1 ARGUS 600 9536315 ST10012445 |ll.b
IDCHT 2 ARGUS 600 9516315 ST10012444 |ll.b
IDCHT 5 AGILIA inject. 120941842 |sT10000740 [ll.b
DCHT 6 AGILIA inject. [20941843 |sT10000741 |ll.b
DCHT 7 AGILIA inject. |20941844 |sT10000742 |IL.b
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PRILOHA P XI: - ZADOST O UMOZNENI PRISTUPU K
INFORMACIM

Univerzita Tomase Bati ve Zliné
Fakulta humanitnich studii

ZADOST O UMOZNENI PRISTUPU K INFORMACIM

Obracime se na Vas s zadosti o umoznéni pfistupu k informacim na Vasem pracovisti.
pro nize uveden¢ho studenta. Tento student v ramci ukonceni studia bude zpracovavat
bakalaiskou praci. jejiz soucasti je teoretickd a empiricka ¢ast. K tomu, aby mohl préci
dokoncit, potiebuje pracovat s informacemi z Vaseho pracovisté. Student je poucen o povinné
mlcenlivosti a ochrane dat, veetné dusledku, které mu pri poruseni mlc¢enlivosti hrozi. Jedna
se o studenta 3. ro¢niku bakalaiského studijniho programu OSetiovatelstvi. studijniho oboru

Vseobecna sestra (prezen¢ni — kombinovana forma studia).

Jméno a prijmeni studenta

Ludmila Svozilova

Téma bakalarské prace

Chyby v oSetiovatelské praxi

Vedouci bakalarské prace

PhDr. Petr Snopek, DiS.

{__;\
................ Jrofeeen,
podpis
Skupina respondentu V3eobecné sestry
Pracoviste Vyjadreni vrchni sestry / vedouciho pracovisté Podpis
(nehodici se Skrtnéte)
pyzEnmm’  9IIELE Souhlasim Nesouhlasim
LYY ~ &7 EAANE U Souhlasim Nesouhlasim

Dékujeme za pochopeni a spolupraci.

e

Ve Zliné dne

// [/‘ w/

Mgr. Zlatica Dorkova, Ph.D
reditelka Ustavu zdravotnickych véd

Stfedomoravsks gt
Nemocnice 3tery -;i;

¢len skupiny AGEf\a.<. 7 Mg
Jivavsks 20, 78r5w16St nback /

h/
Mgr. Lenka Neumannovs HVn[s

1 2 03 h.lzm BSEID o0 i o0 woniw wimioe Wie w6 o s iwianseis e et o 4RI

la;nl\o a podpis zastupce zafizeni

u’"annnw



PRILOHA P XII: - ZADOST O UMOZNENI DOTAZNIKOVEHO
SETRENI

@ Univerzita Toméase Bati ve Zliné
Fakulta humanitnich studii

ZADOST O UMOZNENi DOTAZNIKOVEHO SETRENI

Obracime se na Vas s Zadosti 0 umoZnéni dotaznikového $etfeni na Vasem pracovisti,
které bude niZe uvedeny student realizovat v ramci zpracovani bakalaiské prace, jejiz soucasti
je i vyzkumna &ast. Jednad se o studenta 3. ro¢niku bakalafského studijniho programu

Osetiovatelstvi, studijniho oboru VSeobecna sestra (prezen¢ni — kombinovana forma studia).

Jméno a pfijmeni studenta Ludmila Svozilova

Téma bakaléiské prace Chyby v oSetfovatelské praxi

Vedouci bakalafské prace PhDr. Petr Snopek, DiS.

podpis
Skupina respondentt Vseobecné sestry
Pracovisté Vyjadfeni vrchni sestry / vedouciho pracovidte Podpis
(nehodici se $krtnéte) )

LI -C T AT Souhlasim Nes/ouhfasnm Nigr. Vac?ﬁ,ﬂ:

qwrcnp | oy - Sreumasry) Soublasim Nesg ay, Katalovs Alenaq
awin - reaul . - S TETA, Souhlasim Neyuﬁ]'amm Junglm//va 9agma

Dékujeme za pochopeni a spolupraci.

Ve Zlingdne .3..%:. 2977 b‘ ”/D/ﬁ/é/m/

..................................................

Mgr. Zlatica Dorkova, Ph.D.
feditelka Ustavu zdravotnickych véd

GBS trndom:/\ vska ocnicni a.s.
Mgr. Lenka Nei~ - '\emocnic Sternberk, o0.2.
hlavnfse . .

...........

razitko a podpis zastupce zafizeni




PRILOHA P XIII: - ZADOST O UMOZNENI DOTAZNIKOVEHO
SETRENI

Dotaznik

Nazev prace: Chyby v oSetfovatelské praxi

Milé kolegyné a kolegové,

jmenuji se Ludmila Svozilova, jsem studentkou 3. ro¢niku oboru V§eobecna sestra, Fakul-

ty humanitnich studii na Univerzité Tomase Bati ve Zliné. Tento dotaznik je urceny vseo-

becnym sestram. Obsahuje 41 otazek a je zcela anonymni. Vysledky slouzi jako podklad

pro mou bakalatrskou praci. Velice d€kuji za spolupréci a Cas, ktery vénujete vyplnéni do-

tazniku.

1)

2)

3)

4)

Pohlavi
a) Zena
b) Muz

Kolik je Vam let?
a) 21-30

b) 31-40

c) 41-50

d) 50 a vice

Stupeii nejvyssiho dosaZzeného vzdélani?
a) Stfedni s maturitou

b) Vyssi odborné

c) Vysokoskolské

Kolik let pracujete ve zdravotnictvi?
a) Ménénez 5 let
b) Do 10 let

Ludmila Svozilova



c) Do 20 let
d) Vice nez 20

5) Provadite troji kontrolu pii podavani 1éku?
a) Ano, vzdy
b) Ne
c) Obcas

6) Co si myslite, Ze je troji kontrola 1€kti? (volna odpovéd)

7) Provadite identifikaci pacienta pted podanim 1éku?
a) Ano
b) Ne
c) Obcas

8) Jakym zpisobem provadite kontrolu pacienta?
a) Pomoci identifikaéniho naramku
b) Dotazem na jméno
c) Obojim
d) Neprovadim kontrolu

9) Stalo se Vam, Ze jste si spletl (a) pacienta pii podani 1éku a pacient 1€k uzil?
a) Ano (v pripadé odpovédi ANO prosim vypliite otazku ¢. 10)
b) Ne

10) Koho jste o tom informoval/a? (moznost vice odpovédi)
a) Lékare
b) Stani¢ni nebo vrchni sestru
¢) Spolupracovnici



d) Provedl/a jsem zapis do dokumentace
e) Nikoho

11) Nechavate voln¢ polozené 1éky pro pacienta pii podavani na jeho stolku?
a) Ano (v pripadé odpovédi ANO prosim vyplite otazku ¢. 12)
b) Ne

12) Z jakych duvodt ponechavate 1éky na stolku? (volna odpoveéd)

rrrrr

a) pinzetu

b) pulitko

c) lzicky

d) ctverecky k desinfekci
e) vSechny

f) Zadné

14) Vracite zbytky tablet do blistru?
a) Ano (v pripadé odpovédi ANO prosim vypliite otazku ¢&. 15)
b) Ne

15) Napiste duvody vraceni tablet do blistru. (volna odpoved’)

16) Mate citelnou ordinaci 1ék?
a) Ano
b) Ne
c) Malo kdy



17) Co udg¢late, kdyz si nejste jist/a, zda jste spravné precetl/a ordinaci? (volna odpovéd’)

18) Podate 1€k bez ordinace 1ékate?
a) Ano (v piipadé odpovédi ANO prosim vypliite otazku ¢. 19)
b) Ne
c) Obcas (v piipadé odpovédi OBCAS prosim vypliite otazku &. 19)

19) Z jakych divoda podate 1€k bez ordinace 1ékatfe? (volna odpovéd)

20) Zménite nékdy bez ordinace lékafe Cas, zptisob nebo davku 1éki?
a) Ano
b) Ne, nikdy
c) Obcas

21) Provadite sam/sama zaménu 1ékd za jiny?
a) Ano (v pripadé odpovédi ANO prosim vypliite otazku ¢. 22)
b) Ne

22) Z jakych divodu si zaménite 1ék sam/sama? (volna odpoved’)

23) Kdy provadite odskrtnutim podani 1éku?
a) Thned pfi podani pacientovi
b) Pfinachystani
C) Az sivzpomenu

24) Piipravujete a aplikujete 1éky bez dokumentace?



a) Ano
b) Ne
c) Obcas

25) Dodrzujete aseptické postupy pii s. c., i. m., i. v. aplikacich?
a) Ano
b) Ne (v ptipadé odpovédi NE prosim vyplite otazku €. 26)
) Obgas (v piipadé odpovédi OBCAS prosim vypliite otazku &. 26)

26) Z jakych davodi nedodrzujete aseptické postupy? (volna odpoveéd)

27) Vypliujete vSechny oblasti anamnézy s pacientem?
a) Ano
b) Ne
c) Neékdy

28) Pii provedeni chyby v dokumentaci uvedete razitko a podpis?
a) Ano
b) Ne (v ptipadé odpovédi NE prosim vyplite otazku €. 29)
c) Obcas neuvedu (v piipadé odpovédi prosim vypliite otazku ¢. 29)

29) Z jakych divodi neuvedete razitko s podpisem? (volna odpovéd’)

30) Jak upravujete chybny zapis v dokumentaci?
a) Prelepenim
b) Zabé¢lenim
c) Pieskrtnuti jednou ¢arou
d) Skrtnutim, aby to nebylo vibec &itelné
€) JINA MOZNOST. ...\ttt

31) Uvadite vSude na ur¢enych dokumentech ¢as, datum a podpis?
a) Ano



b) Ne
c) Obcas

32) Otevirate aktualni oSetiovatelské diagndzy?
a) Ano
b) Ne (v ptipad¢ odpovédi NE prosim vypliite otazku ¢. 33)
c) Nékdy

33) Pro¢ neotevirate aktualni oSetfovatelské diagnozy?
a) Déla mi to problém
b) Pfijde mi to zbytecné
c) Nemam cas
d) Jiné

34) Provadite zapis oSetfovatelského hodnoceni pacienta dopredu?
a) Ano (v pripadé odpovédi ANO prosim vypliite otazku ¢. 35)
b) Ne
c) Nékdy

35) Pro¢ si predepisujete hodnoceni dopiedu? (volna odpoveéd))

36) Vyjadiujete se v hodnoceni oSetiovatelské péce ke vSem aktualnim diagndézam?
a) Ano
b) Ne

37) Uvadite pii psani hodnoceni oSetfovatelské péce néjaké vlastni zkratky, aniz by byly
uvedeny jako oficialni?
a) Ano (v ptipadé odpovédi ANO prosim vypliite otazku ¢. 38)
b) Ne

38) Pro¢ pouzivate vlastni zkratky? (volna odpovéd)



39) Dopisujete zpétné né&jaké informace do oSetfovatelské dokumentace?
a) Ano (v pripadé odpovédi ANO prosim vypliite otazku ¢. 40)
b) Ne
¢) Nekdy (v ptipadé odpovédi NEKDY prosim vypliite otdzku &. 40)

40) Napiste davody zpétného dopisovani do osetfovatelské dokumentace. (volna odpovéd’)

41) Jak odebirate anamnézu od pacienta pii prekladu, ktery je pii védomi?
a) Osobné s pacientem
b) Opisu z piekladové zpravy
C) JINA MOZNOST. ...\ttt ittt ettt et et e



