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ABSTRAKT

Moje prace pojednava o teorii a nasledné tvastandard a map p& v dermatologii.
V Gvodu jsem se zaftila na anatomii a fyziologii lidskédZe. Dale se v praci zabyvam
vybavenim dermatologickych praco¥i®alsi bod mé prace gakvalité p&e, jeji charak-
teristice, posuzovani, metodam teni. Taky se zniuji, jak zajistime kvalitu p&, meto-
dy, podminky, hodnoceni, nastroje a techniky a fakyse n&ii kvalita p&€e. Zabyvam se
akreditaci, jaké existuji organizace, popisuji treicmosti normu ISO. Postuprse dosta-
vam ke standaftom vyswtlenim vyznamem pro o%ewatelskou p&. Déle jejich rozdleni,
typua, druhi a jejich tvorbou. Nasleduje popsani ¢8eatelskych audit V posledniad se
zminuji 0 mag p&e, jeji historii, vyznamem a systému DRG. Na kaedretickécasti
moji praci popisuji holisticky fistup k pacieritm s dermatologickym onemoamm.
V praktickécasti jsou vytviieny standardy a mapy v souladu s kozningteatdm v KNTB,

a.s. ve ZIi#.

Kli¢ova slova: standardy, mapygeé dermatologie, kvalita pé, audit, holismus

ABSTRACT

This work entertain about theory and productiomdtads and map care in dermatology. In
introduction, | locate on anatomy and physiologynan leather. Further in work deal with
equipment dermatology workplaces. Among centrepveask belongs to quality care, her
characteristic, under consideration, method creafi@aky allude how ensure quality care,
method, conditions, evaluation, tools and techrsgaed so how measures quality care.
Deal with akreditaci, what there have been orgaioizadescribe in brief norm ISO. Step
by step get to standards explication, meaninghtose care. Further their fission, types,
kinds and production. Of course follow diagnosisse audits.| | at last row allude about
map care her story, meaning and system DRG. Agrldetheoretic parts my work describe
holistic access to inmates with dermatology disart¢h practical parts, are created stan-
dards and map conformable with dermatic detachmmeBatove regional hospital in Zli-
ne.

Keywords: standards, map care, dermatology, quedite, audit, holism
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UvoD

Standardy a mapy peé jsou v dnesni d@ébvelmi zajimavé téma. Praci se z#genim na
dermatologii jsem si vybrala proto, Zet wmelmi zajima uz jenom z pohledu toho, Ze sama
jsem dermatologickym pacientem. Abych vice poclzopiloblematiku, absolvovala jsem
praci jednak na koznim odeéni ve Zlirg, tak na koznim oddeni v Brre u Sv. Anny.

V podwdomi hodg pacient, ale i rekterych zdravotnickych pracovriikje obor dermato-
logie tak trochu ,opovrhovan®. Je to asi tim, Zenwmulosti se netnovala dermatologii
takova pozornost jako dnes. DneSnibk pacientm umo#uje Zit velmi kvalitni Zivot

s koznim onemocamim. Pro trochu zviditebni dermatologie jsem svou praci z#ita na
koZni problematiku. Bakaigkou praci chci prohloubit problematiku dermatodogomoci
vytvoreni standarntla map pé&e. Cilem je pochopit, ptge dilezita tvorba standatd Jaky
vyznam maji oSébvatelské mapy @é. Co ndm zajidlji oSetovatelské standardy. Takeé si
chci prohloubit znalosti v oblasti kvality & akreditace a normy ISO. V praktickésti
mé prace se chci zatit na vykony v dermatologii a jejich standardizatdle pak vytvo-
feni mapy p& na dermatologické onemaarn. Kdyz jsme se o tom &ali ucit ve Skole,
pripadl mg standard jako &co nesmysleného &zkého, co se nedé nawu Podle mého na-
zoru by se na vysokych Skolackmto témaim melo vénovat vicecasu. UZ od prvnich
ro¢nika by se mohlo vyéovat studentky(ty) na bakdtké nebo magisterském typu studia.
Pro dnesSni moderni o$evatelstvi je podstata pochopeni, e dilezita kvalita pée,
kterd se posuzuje pomoci standar8tandardy a mapy §& jsou je&t pa‘ad pro dnesni
zdravotnictvi g¢im novym, rkterymi sestrami odvrhovany. Podle mého nazoruugdqk
tahle problematikaiiednesena sténé a jasg a nasledé podana literatura, je moznost, ze
by mohly standardy a mapy qgbyt vice pjaty. Nengly by byt chapany jako&eo, co se
sestrdm vnucuje.iPjejich tvorb: by meli spolupracovat vSichni a snazit se vyiivaméco,

co je hlave z praxe, co je srozumitelné a jasné. Dlouhé opisba pepisovani z knih
riznych postup, piné teorie, neslouzi kd@mu jinému nez k tomu, Ze se nebudou dodrzo-
vat. Sestry jim nebudou rozwin Podle mého nazoru, standard a mage ¥ né€ly slou-

Zit jako voditko pro nové i stalé sestry &hiohi. Mely by jim prindSet usnadmi prace a

pro pacienta lepSi porozémi 1&by.
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|. TEORETICKA CAST
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1 ANATOMIE AFYZIOLOGIE K UZE

1.1 Anatomie kaze

Povrch KiZze gedstavuje u dostého cloveka asi 1,5-2rhsvé plochy, hmotnost se udava

zhruba 15kg. KzZe je nej¥tSim organem lidskéhel.

RozdEluje se na Iasti: epidermis (pokozka), dermis (korium), cusikgra).

[7]

1.1.1 PokoZzka (epidermis)

Je tvdend: vicevrstevnatym dlazdicovym rokipeim epitelem (keratinocyty), Langerhan-
sovymi buikami, melanocyty a Merkelovymi Bkami. Jde o povrchovotéast Kize, ktera
se &li na pt vrstev: stratum basale, stratum spinosum, straftanulosum, stratum luci-

dum, stratum corneum.

- stratum basale, je ti®na Langerhansovymi Bkami (imunokompetentni kiky), mela-
nocyty (jsou biky, které tvdi pigment melanin) a Merkelovymi hkami (receptory doty-
ku).

- stratum spinosum, je ti®na vrstvami polyedrickych bek.

- stratum granulosum, je tiena 1-3ftadami oplodtlych buiek, které maji také oplaga

jadra a hrubé zrna Keratohyalinu.

- stratum lucidium, je népadnvyvinutd na dlanich a chodidlech, jeji vyznam je

v propustnosti #Ze. Je dlezitou sloZzkou bariery proti zevnimu priesti.

- stratum corneum, je tvena bukami (korneocyty), tahle vrstva je nejsijsi na chodi-
dlech a na dlanich. [1,7,8]

1.1.2 Skara (corium, dermis)
Je tvdena povrchovou a hlubokaasti. V téhletasti kize se nachazi:
- vazivo (kolagenni vlakna, elasticka vlidkna akdinova vidkna)

- burg¢né elementy (objevuiji se zde typické&iky fibrocyty, mastocyty, leukocyty, lymfo-

cyty a histiocyty)
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- cévy, tvdi hlubokou a povrchovou vendzni i arterialni piete

- nervstvo se sklada zeyt z&kladnich vjem, které slouzi k vnimani tepla (Ruffinoh® t
liska), chladu (Krausehgliska), tlaku (Vater-Pacinoheliska) aciti (Meissnerovadiska)

- svaly

- kozni adnexa, roztljeme na: mazové zlazy (jsou ulozené nadellia hornicasti hrud-
niku, nejsou na dlanich a chodidlech), ekrinni ¥Zl@z/skytuji se na celém povrchéa,
vyjimaje sliznic), apokrinni zlazy (vyskytuji seoblasti genitalu a v podpazi), vlasy (jsou
tvorené keratinozovanymi kikami, barva vlas zavisi na aktivik melanocyt), nehet

(sklada se z tvrdého keratinu, tvbo matrix a nehtovéiko). [1,7,8]

1.1.3 Podkozni tkai (tela subcutanea)

- obsahuje krevni a lymfatické cévy, nerovové z&koin vazivo a potni zlazy. Je to nej-
hlubsi vrstva kze, sloZzena z tukové tk&aridkého vaziva. Nejteth vrstva je na wkach a

nejsilngjSi na Wise a hyzdich. [7,8]

1.2 Fyziologie kize
Lidsk& kize gredstavuje mnoho vyznamnych funkci, mezi kteréipat

- termoregula‘ni funkce, udrzuje stalouwtesnou teplotu a podili se na sekreci potu. Regu-

laci tepla a chladédi vegetativni nervstvo.

- metabolicka funkce zaji¥uje metabolismus tuk sacharid a bilkovin. Vlivem UV z&-

feni dochazi kignmené provitamini ve vitamin D.

- imunologicka funkce slouZi k rozpoznani cizorodé latky, eliminujeliiZze je nej¢tSim

imunologickym a senzibilizovatelnym organem

- senzoricka funkcezprostedkovavd pomoci receptona teplo, chlad, dotyk, tlak i,

informace o zevnim a viiitim prostedi.
- sekre'ni funkce, mezi hlavni produktyde, pati:
melanin— je to pigment s fotoprotéRi funkci.

kreatin- je to nejpeviSi struktura v lidského organismu.
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maz- ma olejovou konzistenci, je produkovan mazovytazami, jeho zakladni funkce je

vytvoieni ochranného tukového filmu.

pot— poceni je dlezité pro termoregulaci. Pot je hypotonicky sekkétry obsahuje Na, K,
Cl, Ca, kyselinu mlkénou, aminokyseliny, fosfaty, glukdézu, kyselinu ufokvou atd.
[1,7,8]

Kuze také vytvB ochranné latky, enzymy a vitamin D.

- ochranna funkce slouzi jako fyzikalni (mechanicka — pevnost, mast, soudrZznost),
chemicka a biologick& bariéra. S ochranou funkavsd tzv. samodezinfeéki schopnost
kaze.

- fotoprotektivni funkce uplatuje se jako ochranagd ultrafialovym zéenim.

- depotni funkce

- psychosociélni funkcektze souvisi s nonverbalni komunikaci, jeji vzhledivawuje

chovani, profesni, spalenské postaveni a navazovani sexualnich wz{alv,8]



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 15

2 PATOLOGICKE ZM ENY NAK UZI

Pro diagnostiku koZnich onemdari je dilezité znéat histopatologické zmy na Kizi. Nej-

castji postihuji epidermis, dermis, kozni adnexa. [1]
Chorobné zreny na Kizi cklime na d¥¢ skupiny:

- primarni: pupinek (papula), puckgk (vesikula), pupinek nagny hnisem (pustula),

skvrna (makula), hrbol (tuber), ploSné ohtamié vyvysSeni kozniho povrchu ( Kogka)

- sekundarni odérka (exkoriace), strup (krusta)figkvar (eschara), prasklina (ragada),

vied (ulcus).

Mezi dalSi projevy naii fadime: cyandza (bleddke, fialového zbarveni), otok (edém),
jizva (cicatrix), mokvani (madidatio), eroze (stigekryt puchye), atrofie (zteteni arase-
ni kize). [1,6,8]

2.1 Lokalizace zmeén na kazi

Mezi nefastjSi lokalizace chorobnych zm na Kizi pati:

- mista akné (obiej, horni¢ast zad, hrudnik)

- mista seborrhoickéa (oblast hlavy, hrudnik)

- mista vihké zapgty (pod pazi, pod prsyiisla)

- mista psoriaticka (oblast kolen, lokty, viasé&dat, sakralnéast)

- mista svrabova (oblast pispredlokti-tam, kde jekZe ntkka a hoji zavodrna)

- mista fotodermatos (oblasiZe, kde je nejvice vystavena U\kaai). [6]
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3 VYBAVENI DERMATOLOGICKYCH PRACOVIS T

Dermatologické neboli koZzni odléni musi odpovidat danym hygienickynegdpisim a
pozadavkm. Musi mit patcny patet mistnosti a vybaveni. Velmilézité je tidéni odpa-
du, dale také odvoz toxického a intekho materialu. Nezbytné je dodrZzeni norem, tykaji-
cich se elektrické it oswtleni a topeni. K dezinfekci mistnosti slouzi gexiomi z&ice.
[1,8]

Vybaveni pracovistse liSi podle toho, zda je terénné@déebo nemocaini p&e. [1,8]

3.1 Rozdéleni dermatologickych pracovi®’

- flebologické pracovist na tomto pracovisti se provadét@a hemeroid a pistli, sklero-
terapie varix, rektoskopie. Do zékladniho vybaveni pracavggiada: tranzistorovy teplo-
mer, Doppler, fotopletysmografické #iaeni, vybaveni pro skleroterapii vakixrektosko-
pii, [é¢bu hemeroid a piskli.

-alergologické pracovigt je vybaveno xeonovou lampou, vahami, testovacirdasea a

testovacimi latkami.

- chirurgicka korektivni pracovigf pouziva se zde: He-Ne laser, vysokovykonné lasery,

kryoterapeutickeé fistroje, Vopofor (slouzi na nafmvani obléeje), Labskin a liposukce.

- venerologické pracoviét k zakladnimu a nezbytnému vybaveni je nutné miekylo-
gicky stil, kolposkop, gynekologicka zrcadla, nastinovy rmagéop a barveni podle Gram-
ma. Dale jsou k dispozici kulti¢ai media, diagnostické sety na principu ELISA testu
Genové diagnostiky k teni kapavky, syfilis, chlamydii a dalSich sex@aptenosnych
chorob. [1,8]

3.2 Zakladni vybaveni dermatologickych pracovi$
Mezi zakladni vybaveni dermatologického prac@vpsti:
kartotéka, psaci@tpro Iékde a sestru

gynekologicky €il, vySetovaci lehatko, 2 umyvadia. [1,8]
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Dale vybaveni &lime podle jejich &eli na:

pristroje mikroskop (nastinovy), lupa, dermatoskop (umgé pozorovani koznich 1ézi),
elektrokauter, horkovzdusny sterilizator, kryokautehladnéka, tlakova bomba s GO
pienosny Doppler, fonendoskop, tonometr, Woodova &rolux (horské slunce), teplo-
mery, episkop (lupa s ostlenim na pozorovani koznich Iézi), elektrokoauigyistroj,

soft lasery, kufik s prvni pomoci. [1,8]

nastroje gynekologicka zrcadlaipvazoveé fzky, kochr, pean, skalpely, ostrécky, spe-
kula, expresory komedé@n mokrobiologické kkky, Spigle, pinzety, chirurgickéuiky,
jednorazové ibojniky, chirurgicky Sici material, &idla k méfeni koZnich projey,
desttka na vitropresi. [1,8]

pomicky. paskova mira, podlozni kryci sia, detoxikované odiové tampony, trans-
portni kultiva&ni pady, deevené Spachtle, emitni misky, leukoplasti, dezigfalkprostedky,

nesterilni a sterilni rukavicennky. [1,8]

obvazovy materiél

- tkaniny (tampdny, mulovéverce, elasticka obinadla, pruban)

- vlakniny (bunéit4 vata, perlan, obvazova vata- sterilni vatoegicity)

mastny mul, pruzné pdachy, naplasti, tekuté obvazy na rany, specidevazovy materi-

al na oSdgbvani bércovéhoredu. [1,8,18]
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4 KVALITA OSET ROVATELSKE PE CE
V roce 1985 vznikla mezinarodni spéest pro Kvalitu ve zdravotnictvi. [20]

Zdravotnictvi se musi vice &a vénovat otazkam kvality @&. Témito otdzkami se zaby-
vaji organizace, které obhajuji prava padiemt spravnému zajishi kvality se musi ak-

tivné podilet také sestry. Zvl&bny musi stat ¢ele i definovani kvality. [4]
Sestry se sougdi na zakladni body, jako jsou:

- individualizovana pé&e

- nové typy oSébvatelskych sluzeb

- skupinova pé&e

- systém primarnich sester

- vykonnost a efektivita oS@tvatelské pée. [4]

4.1 Co je to kvalita oSefrovatelské pé&e?

Definice kvality podle WHO z roku 1982 zniKyvalita je stupé dokonalosti poskytované

pé&‘e ve vztahu k soudobé arovni znalosti a techndiéiz vyvoje(Bartlova, 2008, s. 60)

Kvalitu, urcuje kulturni a socialni pragtdi, dané hodnoty spdleosti, zdravotnik, politi-

ki a tvirca zdravotnické legislativy. [4]

Moznost ovliaovat sestrami kvalitu @é bylo v minulosti velmi omezené. Aby byla zajis-
téna kvalitni pée, musime nejprve definovat ,kvalitni §¥& Kvalitni, dobra, standardni
p&e je zpravidla vyjatena ve standardech. Podle standase posuzuje kvalita o$eta-
telské pée. [4]

4.2 Charakteristika kvalitni oSetrovatelské praxe

Kvalitni (dobrd) oSebvatelska p& se vyznéuje ukitymi znaky jako jsou:
- tymova prace oSidvatelského personalu

- p&e se odviji od individualnich petb pacienta

- p&e se poskytuje pomoci omtatelskeho procesu

- mezioborova spoluprace



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 19

- motivace oSébvatelskeho personalu

- dodrzovéni etického kodexu

- aktivni zapojeni pacieft

- stanoveni realnych @il

- poskytovana pie je wdecky podlozena. [4]

Hodnoceni kvality se zpravidla z&fje na tyto znaky. Proto se pro tyto znaky vigyia

standardy, které vymezuiji, co je v dané oblastigmdno za kvalitni. [4]

4.3 Posuzovani kvality pée

Kvalita oSetovatelské pé&e je posuzovana podléznych kritérii. V zavislosti, kdo hodno-

ceni poskytované pé provadi.
Sestra podle koncepce d&efatelstvi hodnoti kvalitu oSelvatelské pée.

Lékar podle diagnosticko-terapeutického planu (t6ké ordinace) hodnoti kvalitu ot

vatelské pée.

Pacient podle miry uspokojovani zakladnichig@ot podle vSimavosti sester a podle miry

profesionalni citlivosti, hodnoti kvalitu ogevatelske pée.

Stanini, vrchni a hlavni sestra usiluji o stanoveniékiit kterd jim umo#uji objektivrns
hodnotit a kontrolovat kvalitu oSetvatelské pée. [10]

4.4 Hlediska kvalitni oSetrovatelské pée

Hlediska neboli aspekty kvalitni oetatelské p& sefidi urcitymi body:
- véasnost pé& (poskytovani pie pacientovi, kdy ji nejvice patbuje)

- dostupnost pi& (pro vSechny pacienty stejna, dostupna)

- Winnost pée (&inna a funguijici p& pro pacienty)

- smysluplnost p&e

- Uspornost p&e (ekonomicka pie)

- vhodnost pé&e [10]
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4.5 ZajiStovani kvality oSe¥ovatelské pée
Urcitym vytvorenym systémem lze dosdhnout kvalitndegpé
Ten obsahuje zakladni body:

- definovat kvalitu

- stanovit jasné cile a hodnoty

- vypracovat oSébvatelsky standard

- vypracovat kontrolu standard

- zajistit organizéni a personalni faktory

- stanovit zfisob hodnoceni dosahnutého efektu [4]
Vytvoieny systém je proces, ktery zahrnuje stéddjvyznamgjSich kroki:
1) Monitorovani skuténé praxe.

2) Zajiseni kvality oSetovatelské p&e. Sodasi jsou metody na hodnoceni (dSeatelsky
audit).

3) Vytvoreni ukitych oSetovatelskych standaiid[4]

Divody, pro¢ se zabyvame kvalitou, jsou

prestizni, ekonomicke, forenzni, konku¢en[10]

4.6 Metody vytvoreni systému zajini kvality

Pro vytvdeni ugitého systému, ktery zajisti kvalitu ofmtatelské pé&e, by néla vedouci

sestra postupovat podlecitych kriterii.

- identifikovat klicové oblasti

- stanovit konkrétni UroveoSetovatelsk&innosti
- urcit kritéria pro hodnoceni a&reni kvality

- porovnat soéasnou praxi s dohodnutymi standardy
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- hledat gicinu nesouladu mezi standardy a praxi
- zajistit napravu

- zhodnotit pedchozi faze [4]

4.7 Podminky na kontinualni zvySovani kvality

- pochopit procesrizeni

- pochopit filozofii programu

- pochopit koncept Klient — Zakaznik

- pochopit pravidla implementace programu kontinualySovani kvality
- vytvorit kontrolni graf

- Zjistit pri¢inu problému

- OWEfit pric¢inu problému

- nalézt utité reSeni

- zavest utité reSeni

- sledovat vysledek. [10]

4.8 Hodnoceni kvality p&e

Nejcastji hodnoti kvalitu oSébvatelské pée:
- pacienti, rodina

- zdravotnicky personal

- vefejnost

- pojig’ovna [10]
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4.9 Nastroje a techniky kvality p&e

Nastroje jsou takové &ité pomicky, které nam zjidlji a zlepsuji kvalitu p#e.
Techniky jsou navody a apoby, jak pouZzit nastnbjkvality.

Nejcastji pouzivané jsou 3:

- Paretova analyza

- Ishikawav diagram

- Benchmarking [10]

4.10Méreni kvality zdravotni péte

V hodnoceni nebo #teni kvality pée stoji indikatory kvality. Jsou to &itelna kritéria,

ktera v porovnani s ditym standardem, znazaiji jak, bylo dosazeno tohoto standardu.

4.10.1 Indikatory kvality

Tykaji se struktury, procesu a vysledku. Jde o #tativni Udaj pojednavajici o kvadit
p&e. Indikator kvality by il byt smysluplny, ntitelny, zangeny na negativa nebo pozi-
tiva. Byva uvedeny vzdy jakéslo. Indikatory kvality se tykaji 3 hlavnich knite struktu-
ry, procesu, vystupu. [10,11]

4.10.2 Vlastnosti indikator a kvality

Mezi vlastnosti indikatar kvality pati: kvantita, neomylnost, varovani, Zze seEm cje,

zanefenost na negativa i pozitiva. [10,11]

4.10.3 Druhy indikéator u
- strazni (vztahuji se k mins@dnym udalostem, namahla umrti, ztraty opiét..)

- ponerové (zakladaji se naditych datech o vybranych jevech, které jsoudton frek-

venci, nap. opakovany pobyt pacienta v nemocnici). [10,11]
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4.10.4 M éreni kvality péée pomoci metodologickych pistupi
Jako prvni pistup zahrnujemkazuisticky(nag.neplanované operace...).

Jako druhy fistup zahrnujemstatistickypristup (nap. primérna délka pobytu v nemocni-
ci). [10]

4.11 Systémové modely kvality p&e

- rozclujeme na 5 skupin:

[) mezinarodni organizace pro normalizace (ISO)

I1) nadnarodni akreditai standardyJCAHO, JCIA, ANAES)

1) narodni (SAKCR)

IV) mezinarodni akreditai standardy definujici proces ( ISQua, ALPHA)

V) swétova cena za kvalitu (Baldrige, EFQM, Sigma). [11]
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5 AKREDITACE

Je to proces uznani kvality. Externi organizacaup@$ a hodnoti, do jaké miry zdravot-
nické zdizeni postupuje s pozadavky na zvysSovani kvaligepékreditace je oficialni
uznani, Zze zdravotnické iZzeni je zgsobilé k poskytovani kvalitni pé a kvalitnich slu-
Zeb. [11]

5.1 Vyhody akreditace

Mezi zakladni vyhody pé&tnasledujici body:

- zdravotnické zdzeni (Finasi standardy a zlepSuje zdravotniipé
- pacienti (je pro pacienty zarukou kvalitncpg

- zdravotni pojisovny (finareéni prostedky jsou investovany v instituci, ktera mé prokaza

telny standard sluzeb)

- komunita (ZZ z&izeni olganim poskytuje kvalitni p&). [11]

5.2 Mezinarodni akreditace JCI ( Joint Commission Intemational)

Je nejetsi akreditani organizaci v USA. Ustdni vojensk& nemocnice v Praze ziskala 19.

bfezna 2008 mezinarodni akreditaci JCI.
Charakteristika mezinarodni akreditace JCI:

- zakladem tohoto programu jsou vypracované stalydafyhle standardy vychazeji

Z principutizeni a nefetrzitého zvySovani kvality.
- akreditace respektuje nabozenské, kulturni, pragtsnosti jednotlivych stat
- mezinarodni akreditai vybor vynési kongy vyrok o vysledcich mistnim $eni

- platnost akreditace je 3 roky [11,20]
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5.3 ISO - mezinarodni organizace pro normalizaci (Intenational Orga-

nization for Standardization)

Jde o systém na podporu zvySovani kvalityepdato organizace ma sidlo v Zetievbyla
zaloZena roku 1947. \Ceské republice byl v roce 1994 zahéajen projekt giltace ne-

mocnic”.

V roce 1999 ziskala Vojenska nemocnice v Praze pakoi akreditace ¢R.
Normy z fady ISO 9000:2000

- 1SO 9000 (zasady a slovnik)

- ISO 9001 (pozadavky)

- ISO 9004 (srérnice pro zlepSeni vykonnosti)

- ISO 19011 (srrnice na provathi auditi jakosti)

- ISO/IEC 1725:2000 (pozadavky natzpbilost zkuSebnich a kalil@@ich laborat#).
[11,17]

ISO 9001:2000

- je novérada pro normalizaci [11]
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6 OSETROVATELSKE STANDARDY

OSetovatelské standardy jsou pravidla kvality, doho@muirmy, platné definicefijatelné
kvalitni Urovré oSetovatelské p&. Stanovuji minimalni Uroveprijatelného provedené

pé&se, nejsou fixni. [4]

V 70.letech v USA vznikly spolu s lékskymi standardyrvni oSetrovatelské standardy.
Vznikly jako odezva zdravotnikna vyhlaSeni prvni Charty prav pacierstandardy wuji
minimalni Grové p&e, ktera ma byt poskytnuta a konkretizuji na jakéti ma pacient
pravo. Pro vSechny staty s vy¢spn oSetovatelstvim jsou spol@é obecné normy pro po-
skytovani individualizované, cilené o&mtatelské p& pomoci oSeébvatelského procesu.
Standardy vSechét¢hto zemi s vysflym oSetovatelstvim vychazi z dopateni mezina-
rodnich organizaci (SZO, WHO, ICN, EU). [4,10,21]

6.1 Vyznam oSefovatelskych standardi

Standardy maji kéiovy vyznam pro zvySovani kvality & Pokud neni oSetvatelsky
standard dodrZen, stdva se tdaitelska p& pro pacienta rizikovou. &uji ndm zavaz-
nou normu pro kvalitni oS@tvatelskou p&, umoziuji objektivni hodnoceni poskytnuté
p&e pomoci audit Poskytuji paciefim pocit bezp& a jistoty. Chrani zdravotnické pra-
covniky ged neopravénym postihem, protoZze mohou prokazat, #islpsny standard do-
drzeli. [4,10]

6.2 Druhy standardi

Méame reékolik druhi standard jako jsou:

- standardy vykonu oSetwatelské profese

- standardy oSatvatelské pée

- standardy oS&vatelské dokumentace

- standardy vybaveni pracowis

- standardy personalniho obsazeni zdravétnik

- standardy oS#vatelskych (pracovnich) postiup

- standardy vz&glavani oSabvatelskych pracovnik [10]
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6.3 Typy standardi
Typy standard rozdtlujeme do 3 zékladnich oblasti:

1) strukturalni standardyurcuji technické, hygienické, personalni a orgatnigrosted-
ky. Zahrnuji organizaci oS@tvatelskych sluzeb, jako je nabor, ¥§lpracovniki, personal-
ni obsazeni, poskytnuti nezbytného vybaveni. Dethermije vSechny statutarni a legislativ-

ni zalezitosti. Utuji minimélni poZzadavky na Uroirgposkytovanych sluzeb.

2) procesualni standardysou to standardy oSewatelské p&e, tykaji se oSe&bvatelskych

¢innosti. Utuji kvalitu oSetovatelské pée.

Podle zansieni se rozé8luji do 2 kategorii:

- standardy oS#&tvatelskych postuip

- standardy oSstvatelskychéinnosti, ty jsou zagiené bd’ na oSabvatelské problémy
(nap. p&i o spanek, vyprazmbvani...) nebo na onemadm (nag. p&e o pacienta po
CMP...). Zahrnuji n¥titko spokojenosti pacienta s poskytovanodti.pgaké obsahujfadu

kriterii, které se musi splnit, aby bylo dosaZeit® @ daného standardu.

3) standardy hodnoceni vyslegkjde o celkové hodnoceni kvality poskytovan&eé
Vv urcitém zdizeni, na utitém pracovisti. Lze pouZzivat na objektivni zjist Urovré posky-
tované pée, rekolik standardizovanych #&iicich technik, které Ize obeg¢mazvat oS¢o-

vatelsky audit. [4,10]
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7 OSETROVATELSKY AUDIT

Florence Nightingaleové je prvni sestrou, kter&@ejfa smysl oSébvatelského auditu.

V roce 1863 prohlasila:Zdravotnickd dokumentace byla ukazat pacieri jak bylo na-
loZeno s jejich finénimi prostedky, kolik dobrého za tyto fin&mi prostedky bylo vyko-

nano a zda tyto prostdky nepinesly pro @& vice Skody nez uzitku.”
(Skrlovi, 2003, s. 108)

Slovo audit znamena vyhodnoceni. Definice auditsygematicky, nezavisly dokumento-
vany proces. Musi byt seésti kazdého standardu. Je nedilnowdstil neéreni kvality pé-
¢e. Cilem auditu je objektienzhodnotit a vyhodnotit skutey stav ¥ci. Dale je cilem
hledat slaba mista z&dlem zlepSovani. Musi se stat nedilnou¢asti poskytovani zdra-
votni p&e. Audit se zatuje na ndtitelné stranky kvality oS&dvatelské p&. Pouzivame
objektivni nefici techniky, které v s@asné dob existuji v oSabvatelstvi. NardngjSi na
hodnoceni je objektivni hodnoceni subjektivnictdidek kvality. Rozdleni audifi: exter-

ni a interni, zdravotni a o$evatelsky. [4,10]

7.1 Hodnoceni kvality p&e
Kvalitu mizeme hodnotit ze 2 hledisek
- jako oSetovatelsky audit, ktery hodnoti @ni standartl

- jako oSetovatelsky audit, ktery hodnoti celkovou kvaliticeé4]

7.2 Postup @i auditu

Mame rekolik bodi, pii kterych se postupuje: volbileni, urgeni gedmetu audifi, stan-

dardy, sbr a analyza dat, vysledky, dopoemi ke zning. [4]

7.3 Metody auditu

Hodnoceni kvality oSebvatelské p& hodnotime podle nasledujicich metod, které jsou:
- pozorovani sestefigejich praci

- kontrola dokumentace

- dotazovani paciedit
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- zjiStovani, jak je p& hodnocena sestrou nebo spolupracovniky
- zjiStovani, jak je pé& hodnocena extefn
- méteni efektivnosti pé&e

- provadni inspekce [4]

7.4 Druhy auditd

1) zdravotnicky

- zdravotnické audity jsou nedilnou sésti néreni kvality pée

- analyzuji Uspch oddleni, sester, programu a organizace

- pomoci analyzy porovnavaji data, hledaji shodyormeeshody

- odkryvaji problémovéasti

- poukazuji na usgchy

Tyto audity se tykaji sester, l&kavSech zdravotnickych zaistnand.
Audity délime na interni a externi.

Interni audity provadime v ramci ofldni kolegy.

Externi audity provadime kontrolnimi organy. K viggm poZadavikm dnesni doby na

kvalitu p&e Ize @ekavat, Ze tyto typy auditbudoucastji provackny.
2) oSetovatelsky

- jde o systematické vyhodnoceni ¢8eatelské praxe

jejim cilem je zlepSeni kvality o$evatelské pé&e

hlavnim cilem neni hledani chyb, ale naleznatiyeh mist v procesu

dalezité je zajini co nejrychlejSi napravy

odcEleni, které nechce pruZmeagovat nebo to neumi na problémy, nema takoudit au
cenu. [11]
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7.4.1 Rozdéleni vSeobecnych audit na 4 druhy:
- retrospektivni revize

- audit implementace o$evatelskych standaid

- algoritmovy audit

- audit vysledku p&e

Mezi hlavni &elem oSedbvatelského auditu je podpora kritického mysSlemijvodnsni
nakladu, sledovani efektivity pe. [11]

7.5 Zakladni principy, kterymi se ¥idi oSefovatelsky audit
- je nutné realizovat ,know-how"

- cilem je nalézat ,slaba mista“

- jde o partnersky postup

- je provadn tymow

- vyhodnocuje seiftomna-sodasna osSébvatelska praxe

- ndpravu naleznutych ,slabych mist* provadi tyrsteena od&eni

- vysledkem auditu jsou &ita fakta. [4,10]

7.6 Audit jako proces

V procesu auditu mame nasledujici body:
- volby ¢lend autitaéniho tymu

- urceni hlavniho pedmeétu auditu

- skér a analyza dat

- vypsani nalek

- doporueni ke zrgné

- kontrolovani, jestli doSlo ke ztnam. [4,10]



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 31

7.7 Metody oSefovatelského auditu

Celkova kvalita oSeébvatelské p& je hodnocena a monitorovana pomoci nasledujicich

metod:

- pozorovani sester nebo sestiyraci

- kontrolovani oSébvatelské dokumentace

- shirani statistickych udaj

- dotazovani pacieat

- zjiStovani, jak je p& hodnocené ostatnimi spolupracovniky
- zjiStovani, jak je p& hodnocena samotnou sestrou
- sledovani sestefigraci

- méteni &innosti pée

- sledovat sestryippiedavani sluzby

- zjiStovani, jak je p& hodnocena zveén

- provadni inspeknich kontrol. [4,10]

Audity predstavuji velmi vyznamnou a efektivni slozku natkarélni zvySovani kvality.

Pokud nebudeme mit jasdefinovanou kvalitu, nelze ji také hodnotit audivalita tedy
musi byt definovana gitymi standardy. Audity jsou pro odigni a samotné zdravotnické

pracovniky velkym finosem a givodcem. [10,11]
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8 MAPY PECE V OSETROVATELSTVI

Mapa pée je urity popis kroki (zakroki), udalosti v procesu pé o klienta. Vysledkem
p&e. Mapy pée jsou nastroje klinické praxe. i@euji, organizuji &aso¥ ohrantuji in-
tervence lékai, oSetovatelskeho personalu a dalSéddna tymu. Vice oborovy tym vypra-
covava mapy p&. Metoda tvorby mapy peé je velmi prosgsna jak pro vzélavani, tak
pro obhajobu poskytované e Pée, kterd je nemocnému poskytovana, je kvalitni-a na

klady spojené s ni jsou kontrolovany. [11,16 ]

8.1 Systém DRG
systém posuzovani kvality zdravotnicke'@ée zdravotnickych Z&eni

Systém DRG (diagnosis related group)

8.2 Historie DRG

Tento systém vznikl 80.letech v USA na univerzit v Yale, v 70.letech byl tento systém
zkouSen a nakonec v ro@®83 byl poprvé zaveden do praxe. Systém byl pouZitdad
nemocnéni p&e pro program MEDICARE. Byl postupra pravidel® aktualizovan a roz-
Sirovan.

V Ceské republice se &al tento systém zkouset v roce 197 %aainilo se jich 19 nemoc-

nic (3 fakultni a 16 malych nemocnic). Ohlasy nadesystém byly fiznivé.

Je pouzivan wetnych modifikacich kiznym (Eelim. Rozdilnosti v DRG systému jsou

dany zakony, zvyklostmi a organiza strukturou zdravotnictvi dané zém

DRG spada d&CASE-MIX systéni (jde o utité za&azovani nemocnych do skupin podle
jejich onemocani). Zaazuje nemocného do systému podle slozitoshylé ekonomické

naranosti jeho léby. [11]
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8.3 Historie mapy p&e

Vznikly jako prirozeny nasledek rychlého rozvoje |ésieé a oSébvatelské profese.

- vznikly v roce 1979 v New England Medical CentdBostnu

- jsou takova ufita odezva na ptgby sester, |€éka afediteli nemocnic

- jsou to nastroje vytiené pro specifickou DRG skupinu

- v roce 1985 se rozdliy do dalSich nemocnic v USA

- staly se multidisciplinarnim nastrojem fizeni kvality oSébvatelské pé&e

- zabyvaji se kvalitni @ a také vysledky kvalitni @gé [11,16]

8.4 Cile mapy p&e

Mame 5 zakladnich cilmapy pée:

- zprehlednit oSébvatelskou dokumentaci

- koordinace prace vSech zdravotnickych pracavnik

- vymyslet utity nastroj na zlepseni kvality p&

- podchytit péi a ndklady spojené s diagnostikowhéu a oSé¢bvanim pacienta

- integrace zdravotnické dokumentace rozvojemiogatelské pé&e [11,16]

8.5 Vyhody mapy p&e

Mezi vyhody mapy p& zahrnujemedkolik dulezitych bodi, jako jsou:

- zajiseni kvalitni p&e

- zvySeni kvality pée

- zlepSeni ekonomické stranky na et a taky celého zdravotnickéhaizani
- sledovani standaiicp&e

- uréeni, jaka pé& bude pacientovi poskytnuta

- zlepSeni tymoveé prace

- omezeni duplicity
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- zapojeni vSechleni vice oborovych tyrin do oSetovatelského procesu

- snizovani rizik

- je vzdBlavaci prvek

- voditko oSabvatelské pé&e a aktivit v péi 0 nemocného pro nové pracovniky

- efektivni dosazenicekavanych vysledk[11,16]

8.6 Tvorba mapy p&e

Mapy p&€e jsou pouzivany k definovani a struktualiza¢izeni oSabvatelskych a léka
skych intervenci. Je dobré, Ze mapye8i tvai sam zdravotnicky personal, proto se da n
nedivaji jako na nastroj, ktery je omezuje. Melstavuji navod podle kudtkg, ale utity
racionalni pistup k problému, rychle a nekontrolovateimaristajicich nakladl na zdra-
votnickou péi. [11,16]

Snizeni odchylek niZze dopomoct personal pokladanim otazek typu:
- co se dje s nemocnym?

- k jakym intervencim o dojit?

- co selhalo?

- jakych vysledk se ma dosahnout?

- jaka je cesta k napréw [11,16]
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9 HOLISMUS A HOLISTICKE P RISTUPY

Holismus(holos-celek, pevzato zectiny)

Jde o filozoficky smir, filozofie celistvosti. Jako prvni autor, kterg gabyval terminem
holismus, byl politik, generél J. Ch. Smuts, pouéitto termin ve své knize ,Holismus a
evoluce” v roce 1950. [10,12]

9.1 Teorie holismu - jeho slozky

Teorie holismu tvrdi, Ze porucha jedné slozky jeuBani (porucha) celého systému.
Holisticky pohled znamend jiny #apob mysleni

Méame rekolik sloZek holistickeého pohledu réoveka:

- fyzicka slozka

- duchovni slozka

- socialni slozka

- psychicka slozka

- poznavaci slozka

Sestry z#éaly prosazovat holistické/celostnfigtupy v péi o nemocné v praxi vigledku

snahy o zachovani &ité rovnovahy mezi péebamiclovéka a technickym pokrokem.
AHNA je americka asociace holistickych sester,dave norra sctluje:

.Neodmyslitelnou sadasti oSetovatelstvi je Ucta k Zivotusistojnosti a praxm vSech lidi.
OSerovatelska pée je poskytovana v kontextu, ktery pamatuje natickiou podstatu lidi,

rozumi ¢lu, dusi duchu .“

(Mariano, C., 2002, s. 24A - 24C)evzato z: (Bartlova, 2008, s.19)
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9.2 Holistické zdravi

Zahrnuje celistvou bytost a vSechny stranky jefivotniho stylu, mezi které panasledu-

jici slozky:

- télesn& zdatnost

- zvladani stresu

- citlivost k prostedi

- sebekoncepce

- duchovno

- primarni prevenceilesnych stafr

- primarni prevence emocionalnich stav

9.3 Sestra a holisticky gristup

- sestra by la mit podrity, motivaci a inspiraci pro rozvoj své osobnosfirafesionalni

stranky

- sestry by mly ovladat teorii oSébvatelstvi (Koncepce oSevatelstvi, vyhlasSka
¢.424/2004 Sb).

- sestra by @la znat a upldipvat kvalifikované postupy

Pokud chce sestra fmvat o celkovou lidskou bytost, musi pochopit carmena holisticky

piistup v péi o zdravi. [12,21]
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9.4 Holisticky piistup v p&i o pacienta s koZnim onemoaimnim

KozZni onemoc#éni predstavuje pro nemocné naruseni v3ech slozek liolglsti a to bio-
logické, fyzické, sociakspole&enske, poznavaci, duchovni a v &&v mie psychicke.
Proto nazyvame koZni onemaai jako psychosomatické. Psychika s timhle oneridiom

hodre souvisi. Nap uz jen pohled saméliovéka na poskozenouiki psoriazou (lupen-

kou) vyvolava pocity deprese, bezggl zoufalstvi, jak s timhle onemagrim Zit.

Zdravotntti pracovnici by nili usilovat o to, aby natili nemocného se svou danou dia-
gnoézou zit. Vice oborova spoluprace je zde nagmidyslim si, Ze v dnesni déhe jest
malo vyuZzivana psychologicka a psychiatricka sp@lo@ s koznim oddenim. Ta by

podle mého nézoru &ta byt Gzce spojena.

Stres a stresory viiitiho a vijSiho prostedi ovliviwji prabéh a l&€bu onemoceni. Uz jak

se piSe virzné literatiie, kiZe je obrazem nasi duSe, naSeho prozivani a vnimani

9.4.1 Mame razné typy stresoii, mezi které zahrnujeme:
- fyzikalni vlivy

- geneticke faktory

- psychologické faktory

- vék a pohlavi

- kulturni faktory

- socialni faktory. [2,12]

Na dermatologickém pracovisti séibeme setkat siznou ¥kovou kategorii nemocnych o
déti az po staré lidi. Proto je velniilézity citlivy a flexibilni péistup v péi o tyto nemoc-

né. Velky vyznam v l&¢é ma slovo, to mize nemocného ranit nebo mu pomaoci.

Pro nemocné s koznim onemdoim je dilezita trggliva p&e, protoZze v mnohatipadech

jde o chronicka onemoéni s remisemi.

Nemocny, ktery fichazi na kozni oddieni, ma velmi rozporuplné myslenky. Spousta ne-
mocnych se chce vyvarovat hospitalizaci, mafiitérpredsudky o tomto oddeni. Ale
v dnesni dob Iécba koznich onemoéni negredstavuje tak zdlouhavou gp&a hospitali-

zace. Pro pacienty s chronickym koZnim oneniotn jsou velmi vhodné denni staciona-
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fe. Maji v soB vlastnosti hospitalizacefigemz je pro nemocneho velmi vyhodna tim, ze
se mize wnovat svychtinnostem, chodit do prace a nenarusi takovidaé&ivot pacienta,

tak jako hospitalizace. [2,12]

OSetovatelska p& o pacienty s koZznim onema@afm zahrnuje citlivy, empaticky, Jét-

ny, ohleduplny a trfivy pfistup sestry. Ta nesmi svymi gesty dat najevo,Ss¥avani
nevzhledné &Ze se ji nemusi libit. Nemocny by tak ztratil vegksebe¥domi. Od zdra-
votnika, ofekava nejutSi pochopeni. ProtoZze se veldaisto setkava s tim, Ze jeho one-

mocreni neni spolénosti pochopeno a je odvrhovan.

Dale se v textu budemenovat jednotlivym slozkam lidské bytosti a jaky mama vliv
koZni onemockni. [2,12]

9.4.2 Biologicka slozka

Ta se dli na dalSi slozky, jako jsou:

9.4.2.1 P& o kizi nemocného
- k hlavni problematice pat(u starych lidi porucha sebecpé

Setra by nila nakit nemocného se spravistarat o nemocnouiki. Kde je dilezita, trg-

liva, pravidelna atikledna pée.
- porucha kozni integrity

- porucha tkaové integrity

9.4.2.2 Pé&’e o0 spanek

Porucha spanku setre objevovat bdi z divodu bolesti, disharmonickych vziahak
v rodirg, v praci nebo v partnerském souziti. Ktera, sgeprge intenzivnim ssdénim
kaze. [2,12]
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9.4.3 Socialné-spolaenska slozka

Tahle slozka celistvosti lidské bytosti je hédmostizena u nemocnych s koZnim onemoc-
nénim. Pacienti jsoudsSinoucasto izolovani od okolniho &a, ve spoustlidech je ped-
sudek, Ze lidé trpici koZnim onem&nim jsou méa ceni. Sociélni dopady mohou nastat u
chronickych dermat6z, které vznikly z povola@iovék tak ztraci praci a ma uzsi wb
povolani.Casto je to pro tyto lidi velk& rana, pokud se jiddlstakova diagnéza. Nenalez-

nou uz praci naptak dolie placenou, nekvalifikovanou pré.n2]

9.4.4 Emocionalni slozka

Nemocny se uzavira sam do seb&dy odmita |€ébu. Propada depresim #vibdu, ze
nenalezne partnera, ktery pochopi jeho onerrdcde proto pro nemocnéldzité setka-
vat se s lidmi se stejnym onemeénim. Existuji tizné organizace, spolky se z&enim na
ur¢itou dermatologickou diagn6zu. Taky by si paciegt ayhledavat psychologickou po-

moc a vyuZzivat pravidetrv nejhorSich obdobi jeji konzultace.

Psychika ado jsou neustale v interakci mezi sebou, jsou ynéfepropojeny. Pokud si

¢lovek uvedomi psycho-somatické interakce, je to zakladennppeni picin onemocsni.

Psychologickd nerovnovaha jéignou fyziologické nerovnovahy a santepm¢ je tomu i

naopak, Ze fyziologicka nerovnovaha j@&mou psychologické nerovnovahy. [2,12]
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. PRAKTICKA CAST
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10 METODOLOGIE PRACE

10.1Cile a metodika prace

Orientovat se v problému standam map pée.

RozvrzZeni probléiinv dermatologii.

Pochopeni kvality p& v oSetovatelstvi.

Vytvoreni standaritlna dané oS#vatelské postupy v dermatologii.

Vytvoieni mapy p& na dané onemoémi v dermatologii.

10.2 Charakteristika vyzkumného projektu

Vytvoiené standardy a mapydeeuceluji problematiku v dermatologii. Jsoditym vodit-

or s .

sebe a pacientai@levSim jsem spolupracovala s koznim&ettim v Krajské nemocnici
TomaSe Bati ve Zlih kde jsem v pibéhu mé praxe zaznamenavala kritické oblasti

v dermatologii.

10.3Metody prace
Vyzkum - management (o$etatelsky)
Management oSatovatelstvi

Jako zkoumanéipdmety jsem si vybrala oS&ivatelské postupy v dermatologii. Na jejich
z&kladt jsem vypracovala o3ewatelsky standard. Ten byehucelit a charakterizovat pie

0 pacienta.

Standardy se vyt¥aji podle danych kriterii, musi obsahovat 3 zaki&dsti, podle kterych
sefidi. Kazdy standard @ize vypadatizre.

Ja jsem si vybrala n&jsgjSi typ standanil
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10.4Metody vytvareni standardi v praxi

Standardy by rly zahrnovat vSechny aspekty a®etatelstvi. Standardy, tykajici se oSet-
fovatelskych¢innosti, by ndly byt zantfené na uspokojovani zakladnich fpbtcloveka,

na oSetovatelsky proces a na pracovni postupdityoch oSetovatelskych vykod.

10.4.1 Co musi standard pée obsahovat

Standard by ® piresré vymezovat utitou normu. Obsah standardu zahrnuje nasledujici
body:

Ur ¢ité zaméreni

- urceni, které oblasti se budegpéykat. \EtSinou je vyjadena v nazvu standardu.
Misto realizace

Zavaznost pro koho je standard ¢en.

Cil ma byt jasny, stitny, srozumitelny a gfitelny.

Platnost, délka v rocich, po jakou dobu je standard platny.

Kontrola, jak ¢asto se musi kontrolovat standard, frekvence ktowvami
Kritéria

- strukturalni (pracovnici, poicky, prostedi, dokumentace)

- procesualni (jak se bude postupovat)

- kritéria vysledk (jaky ma byt vysledek, vysledna kvalita)

Hodnoceni - kdo bude kontrolu prov&t jak casto, jaké budou postihy za nedodrzeni

standardu. [4]

10.4.2 Vytvareni standardi

Kazdy standard, ktery tv¥itme, musi obsahovat 3 zakladni kritéria: struktpmaces, vy-
sledek. Postugnse budeme rozebirat kazdé kritérium, zvlagepSimu pochopeni tvorby-

formulace standaid

Prvnifadimestrukturalni kritéria , ty nam uéuji co budeme péebovat, jaké bude perso-

nélni obsazeni (typy zdravotnického personalu, yiiaklani zdravotnického personalu),
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organiz&ni a materialni fedpoklady. Jakou dokumentaci budemergimivat (oSébva-

telskou, zdravotnickou, fotodokumentaci....)

Druhé radimeprocesualni kritéria, ty nam uéuji jak budeme postupovat bod po bodu.
Jde o nejpodrol#i ¢ast standardu. Vymezuji, co ma sestra uskitigjaké ¢innosti, vse
je v igjakém pdadi sledu. Formulace k tieni miZzeme pouZzit ve 3. osél{sestra vazi,
umyva, kontroluje...), v infinitivu (vazit, umyvatoktrolovat..), v 5.padu (vaz, umyj, kont-
rolu;j...)

Treti, fadimekritéria vysledk, ty nam uéuji jaky vysledek mamecekavat, kam chceme
dojit. Pro kontrolu kvality je tahle&ast kritérii nejdlezitéjSi. V tétocasti pouzivame formu-
lace jako pacient zna, vi, umi, pacient je infovamy atd. Tyhle formulace bydly zahr-
novat jak budeme postupovat,cey oSetovatelskych intervenci, vymezetasoveého har-
monogramu pro kazdou oEe¥atelskou intervenci a nakonec odpdit si na otazku, jestli

bylo standardu dosazeno.
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11 OSETROVATELSKE STANDARDY

OSerovatelské standardy v KNTB, a.s.

11.10Setrovatelsky standard na parazitologické vyséeni
( vySekeni u Oxyuriazy)

Charakteristika standardu: jde o vySeteni na roupi, slouzi jako dapljici vySeteni na

koZnim oddleni
Cil: zabezpéit spravné provedeni vy$ehi s ohledem na stud klienta

Skupina oSetovanych klienti na koznim odgeni

Datum pouZiti: 2 roky

Datum kontroly : 2x za 1rok

Kontrolu vykona: manazerka oSe&tvatelstvi

Kritéria struktury

kompetentni pracovnici sestra (vSeobecna sestra, Dis., Bc., Mgr.) pigicnp kozZnim
odckleni

prostiedi: standartni koZni odteni

pomiicky: rukavice, buriitd vata, podlozni skiko, Schuffnerova @inka, AQUA, pf-

vodka, Stitky, uzaviratelna nddoba

dokumentace oSefovatelskda, zdravotnicka

Kritéria procesu - vlastni postup

- sestra veéer pred planovanym vySitnim edukuje klienta o naslednych dpatch
(aby se klient rano nekoupal)

- sestra si fipravi Zzadanku s pozadovanym vygeim, zkontroluje, jestli souhlasi
s dokumentaci. Ozuiastitkem podlozni skiko, na které kapne AQUA. Dale stipravi

pomicky k vySeteni
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- sestra je ke klientovi ohleduplna, dba na jeld ti vySeteni
- sestra si p#ivé umyje ruce, pouzije dezinfekci, naviékne si rukavi
- sestra fipraveného klienta vyzve, aby siegklonil

- sestra si vezme do jedné ruky Schufnerowinky, druhou rukou rozée koznifasu u

koneniku. Kruhovym snrem provede st z kon€niku
- sestra po ukateni vySeteni vyzve klienta, aby se oblékl
- sestra #kolikrat prejede Schuffnerovou dinkou na pipraveném skiiku

- sestra si umyje ruce, skio se strem se necha zaschnout a potéipé ulozi do uzavira-

telné nadoby
- sestra vSéadre ozn&ené odesle i ze zadankou do laba®to

- sestra provedeny vykon zaznamena dorogatelské dokumentace

Kritéria vysledk 4, predpokladany vysledek

- klient je informovany o vyS&sni
- u klienta byl chapan stud a také byla dodrzetimita

- klient ma spravé provedeny vykon, kde byly dodrzeny vSechny za&@yP

11.1.1 OSetrovatelsky audit

OsSetrovatelsky audit: Vyhodnoceni standardu na parazitologicke wiesgt

Oddéleni: Kozni oddleni

Metody: kontrola oSetovatelského personalu, dotazovani pacigmiozorovani sestry,
kontrola poriicek, kontrola dokumentace, kontrola presti, dotazovani sestry, dotazova-

ni pracovnik laborato’e, dotazovani Iéke.
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Tabulka ¢.1: OSerovatelsky audit — vyhodnoceni standardu na parkmioke vyseeni.

Kod Kontrolni kritéria Metody hodnoceni |ano| ne
S1 Je kompetentni osoba k a$etatelskému | Kontrola oSefovatelského
vykonu? personalu.
S2 Ma sestra vytviené, optimalni podminky na Kontrola prostedi.
poskytovani oSévvatelské p&e?
S3 Ma sestra k dispozici pibné pomcky? Kontrola poniicek
S4 Ma sestra k dispozici dokumentaci pacierjtaXontrola oSetovatelské a
zdravotnické dokumentace.
P1 Edukovala sestra pacientged nasledujicim Dotazovani pacient
vySetenim?
P2 Pripravila si sestra zadanku a pozadované  Pozorovani sestry.
pomicky?
P3 Dba sestra na stud pacienta, jeckn ohle- Pozorovani sestry.
duplnd?
P4 Pouzila sestra dezinfekci na ruce a nasledn  Pozorovani sestry.
pouzila jednorazoveé rukavice a tim dodrzela
zasady BOZP?
P6 Provedla sestra spravmaytér z kon€niku Pozorovani sestry.
Schufnerovou #inkou?
P8 Prejela sestragkolikrat sklicko Schufnero- Pozorovani sestry.

vou ty¢inkou?
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P9 UlozZila sestra sktko se strem po zaschnuti Pozorovani sestry.
do uzaviratelné nadoby?
P10 Odeslala sestragtv uzavené nadobdo Pozorovani sestry.
? -
laboratde Dotazovani pracovniklabo-
ratae.
P11 Zaznamenala provedeny vykon sestra do Kontrola dokumentace.
dokumentace?
V1 Je pacient informovany o vyseni? Dotazovani pacient
V2 Byla u klienta chrédéna maximalg jeho in- Dotazovani paciefit
timni zéna?
V3 Byly dodrzeny zasady BOZRiprykonu?

Pozorovani sestry.
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11.2 OSetrovatelsky standard na alergologické vySéeni (epikutanni

testy)

Charakteristika standardu: jde o alergologické vySini, provadi se u alergickych reakci

¢asného typu
Cil: spravné aisledné provedeni epikutanniho testu

Skupina oSefovanych klienti na koznim a alergologickém adeeini

Datum pouZiti: 2 roky

Datum kontroly : 2x za 1rok

Kontrolu vykona: manazerka oSe&tvatelstvi

Kritéria struktury

kompetentni pracovnici sestra (vSeobecna sestra, Dis., Bc., Mgr.) pigicnp kozZnim

nebo alergologickém odbteni
prostiedi: koZni a alergologické odkkni

pomiicky: lihobenzin, gazovétvereky nebo tamponky, lihovy fix, testovaci latky, spec

alni naplast na testovaci latkyjzky, emitni miska

dokumentace oSefovatelskda, zdravotnicka

Kritéria procesu - vlastni postup

- sestra informuje pacienta o nasledujicim wgSet

- sestra si fpravi poniicky: testovaci latky, specialni naplast na testoléky, lihovy fix,

lihobenzim, gazovétvereky

- sestra na fipravenou naplast napiSe poad lihovym fixem ¢isla, podle fislusnych

¢isel testovacich latek aplikuje jednu kapku na #alenaplasti k danémtislu latky

- sestra vyzve pacienta, aby si sundal kabatekov@jSi misto na zadech ogelihoben-

zinem ve velké ploSe pomoci gazovytvereska
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- sestra necha misto chvili zaschnout a pomalyphakEplast s testovacimi latkami na za-

da, misto vyhladi tak, aby nevznikly vzduchové bupl

- sestra informuje pacienta, aby si neumyval zadadobu nalepenych téstDale informu-
je pacienta o moznych alergickych reakci, které onohmastat (mezi které gazaervena-

ni, s\wdéni)

Kriteria vysledk 4, predpokladany vysledek

- pacient je informovany outkZitosti epikutannich test
- pacient ma spra¥malepené na zadech testovaci latky

- pacient je edukovany o moznych komplikacich, &tey mohly nastat

11.2.1 OSetirovatelsky audit

OSetrovatelsky audit: Vyhodnoceni standardu na alergologické vt (epikutanni tes-
ty)

Oddéleni: Kozni oddleni

Metody: kontrola oSetovatelského personalu, dotazovani pacigmiozorovani sestry,
kontrola poriicek, kontrola dokumentace, kontrola presti, dotazovani sestry, dotazova-

ni pracovnik laborato’e, dotazovani Iéke.
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Tabulka ¢.2: OSerovatelsky audit — vyhodnoceni standardu na alergjol@ vySeeni.
Kéd Kontrolni kritéria Metody hodnoceni ano| ne
S1 Je kompetentni osoba k a$etatelskému | Kontrola oSefovatelského

vykonu? personalu.
S2 Ma sestra vytviené, optimalni podminky na Kontrola prostedi.
poskytovani oSévvatelské p&e?
S3 Ma sestra k dispozici pibné pomcky? Kontrola poniicek
S4 Ma sestra k dispozici dokumentaci pacienta?Kontrola oSaivatelskeé
dokumentace.
P1 Edukovala sestra pacienta o vyset, které Pozorovani sestry.
y s o _
ho budezekat Dotazovani paciefit
Pripravila si sestra Zadanku a pozadované
P2 pomicky (tes'toyam Igtky,'spec'lalnl naglast Pozorovani sestry.
na testovaci latky, lihovy fix, lihobenzin,
gazovestveretky)?
P3 Ozn&ila sestra sprawtestovaci naplasti Pozorovani sestry.
podle testovacich latek?
P4 OSetila sestra misto na zadech lihobenzi- Pozorovani sestry.
nem?
P5 Nalepila sestra spra¥nna zada néplast Pozorovani sestry.
s testovacimi latkami?
P6 Edukovala sestra pacienta o0 moznych kam- Dotazovani paciet

plikacich?
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V1 Byl pacient informovan oidezitosti tesi? Dotazovani pacient

V2 M4 pacient spravnnalepeny testovaci Pozorovani sestry.
latky?

V3 Byl pacient informovan o komplikacich, Dotazovani paciefit

které mohou nastat?
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11.3OSetrovatelsky standard na vySeteni rezistence na alkélie dle Bur-
charta (AR)

Charakteristika standardu: jde o test alkalirezistence, slouzi jako oriéntarySeteni u

disponovanych jedirig trpici (atopickym ekzémem, kontaktnim ekzémerdg d uteni
citlivosti kaze.
Cil: spravr a disledrgé provedeni testu.

Skupina oSefovanych klienti na koznim odé&eni

Datum pouZiti: 2 roky

Datum kontroly: 2x za 1rok

Kontrolu vykond&: manazerka oSetvatelstvi

Kritéria struktury

kompetentni pracovnici sestra (vSeobecna sestra, Dis., Bc., Mgr.) pieicop koznim
odctleni

prostiedi: kozni oddleni
pomiacky: Burckharfiv hranol, kapatko (pipeta), NaOh roztok, vatowdi &ta

dokumentace oSefovatelskda, zdravotnicka

Kritéria procesu - vlastni postup

- sestra obeznami pacienta o nasledujicim kgetkteré bude provad
- sestra sifpravi ponticky, které bude k danému testovanirpbovat

- sestra na volarni plochugalokti kapne jednu kapku 0,5mol/l NaOH pipetougpdilozi

kapku Buckhartovym hranolem nebo podloZznimégidim na 10minut

- sestra po 10 minutachik prohlédne. Pokud je nélez negativni, opakujezeevu stej-

nym zpisobem.

- pokud sestra zhodnoti, Ze vib&hu testu doSlo k podra%aii, hodnoti danou zkousku

jako pozitivni
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- sestra po skaeni testu oplachne misto, které bylo testovanopédestilovanou vodou

nebo fyziologickym roztokem

- sestra po provedeni testu uklidi paoky a vSe zaznamena do dokumentace

Kritéria procesu — predpokladany vysledek

- pacient je informovan o vykonu, ktery mu budeveaen
- je dodrZzena expitai doba roztoku NaOH
- pacient ma os&né misto, kde byl proveden test

- provedeny vykon je zaznamenan v édettelské a zdravotnické dokumentaci

11.3.1 OSetirovatelsky audit

OSetrovatelsky audit: Vyhodnoceni standardu na vy&sti rezistence na alkalie dle Bur-
charta(AR)

Oddéleni: Kozni oddleni

Metody: kontrola oSetovatelského personalu, dotazovani pacigmiozorovani sestry,
kontrola poriicek, kontrola dokumentace, kontrola presti, dotazovani sestry, dotazova-

ni pracovnik laborato’e, dotazovani Iéke.
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Tabulka ¢.3: OSetrovatelsky audit — vyhodnoceni standardu na vggétrezistence na
alkalie dle Burcharta(AR).

Kéd Kontrolni kritéria Metody hodnoceni ano| ne
S1 Je kompetentni osoba k a¥efatelskému | Kontrola oSetovatelského
vykonu? personalu.
S2 Ma sestra vytviené, optimalni podminky na Kontrola prostedi.
poskytovani oSébvatelské p&e?
S3 Ma sestra k dispozici pitbné pomcky? Kontrola poniicek
S4 | Ma sestra k dispozici dokumentaci pacientaRontrola oSetovatelské do-
kumentace.
P1 Obeznémila sestra pacienta o testu, ktery mu Dotazovani pacieit
bude prova&?
P2 Pripravila si sestra poZzadované piocky? Pozorovani sestry.
P3 Provedla sestra spré&vtest na volarni stran Pozorovani sestry.
predlokti?
P4 —P5 | Zhodnotila sestra ddb reakci Kize na danou Pozorovani sestry.
latku?
P6 OsSetila sestra misto po aplikaci testu? Pozorovani sestry.
P7 |Zaznamenala sestra vykon do dokumentace? Pozorovani sestry.
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V1 Byl pacient informovan o vykonu, ktery mu  Dotazovani pacieft
bude proveden?
V2 Dodrzela se expitai doba roztoku NaOH? Otéazka pro sestru.
Kontrola roztoku.
V3 Ma pacient oS&né misto po provedeném Pozorovani sestry.
2 L. .
testu Dotazovani paciefit
V4 Byl provedeny vykon zaznamenan do oSet- Kontrola dokumentace.

fovatelské a zdravotnické dokumentace?
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11.4OSeftrovatelsky standard asistence uifevazu rany

Charakteristika standardu: prevaz rany lIékim za asistence sestry

Cil: prevazovana rana budesta a spravhoSetena. BEhem gevazu bude provedena kont-

rola rany, aplikace 1&k vyplach rany

Skupina oSefovanych klienti na koznim odéeni grijmu

Datum pouZiti: 2 roky

Datum kontroly: 2x za 1rok

Kontrolu vykond&: manazerka oSetvatelstvi

Kritéria struktury

kompetentni pracovnici sestra (vSeobecna sestra, Dis., Bc., Mgr.) pieicop koznim
odctleni

prostiedi: standardni kozni odteni

pomiacky: pievazovy vozik, sterilni poaicky, ty jsou na horni ploSe — kazeta se sterilnimi

nastroji, kazeta se sterilniniggazovym materialem, toulec s podavkami, velké pean

Spodni plocha igvazového voziku, kde je nesterilni materidl - emihisky, rukavice,
benzin, alkohol, dezinfekce, naplastieyazové fizky, buntitd vata, obvazovy material,
tekuté obvazygtverce, odbrové zkumavky, zasypy, masti, nastroje na jednouzipo

Podlozky, rostlinny olej.

dokumentace oSefovatelska a zdravotnickd dokumentace

Kritéria procesu — vlastni postup

- sestra informuje pacientédqal nasledujicim vykonem, co bude pacigieteat

- sestra zajisti, aby vSechny pécky byly prehledé na grevazovém voziku. Zkontroluje,

zda jsou poreicky na spravném mistjsou sterilni, jsou vSechny, jak maji byt.
- sestra ulozi pacienta do poZadované polohy, kiedé& pohodln& pro pacienté prevazu

- sestra si umyje ruce a pouzije dezinfekci, pot&@slékne rukavice
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- sestra neustale komunikuje s pacientem, snaddést jeho pozornost, odstrani naplast

se sekundarnim krytim
- sestra zabezpeneklidné nemocné, aby nedoslo k infikovani rany

- sestra odstrani zbytky masti, past a pugbtrré rostlinnym olejem pomoci tamponku

nebo gazovehstveretku

- sestra asistuje Iékamanipuluje s nastroji tak, aby nedoslo ke zrrédatai
- sestra naléva naordinované roztoky na tampén I@dremitni miskou

- sestra podavkami podava léksterilni material na kryti rany

- sestra se snazi, aby se iékinzetou nedotkl podavek, kdyz vyjima tampony bru

nebo kazety

- sestra $ticku namé&i pouze jedenkrat, nikdy se nevraci zpatky s pouzgttickou do

roztoku

- sestra nechava ofi@né kazety jen po kratkou dobu, co je nezbytné

- sestra pdivé tiidi material na biologicky material, nastroje didppavenych emitnich
misek

- na konci pevazu sestra porifpZeném sterilninttverci ranu pelepi. PoniZze pacientovi

Z lazka a doprovodi ho na pokoj

- sestra vSe uklidi. Poté zaznamena dorogatelské a zdravotnické dokumentacébph

pievazovaneé rany.
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Kritéria procesu — predpokladany vysledek

pacient je informovany o o$etani a pevazu rany

U revazu jsou zajighé vSechny poitky na gevazovem voziku

do dokumentace je zaznamenéitbph pievazu

s pacientem sestra komunikovala ulghu prevazu

material, ktery byl pouzit, jgadre tridény na: biologicky, komunalni a nastroje

11.4.1 OSetirovatelsky audit

OSetircovatelsky audit: Vyhodnoceni standardu asistencerayazu rany

Oddéleni: Kozni oddleni

Metody: kontrola oSetovatelského personalu, dotazovani paciemtozorovani sestry,
kontrola pordcek, kontrola dokumentace, kontrola presti, dotazovani sestry, dotazova-

ni pracovnik laborato'e, dotazovani Iéka.

Tabulka ¢.4: OSerovatelsky audit — vyhodnoceni standardu asister@ewazu rany.
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Kéd Kontrolni kritéria Metody hodnoceni ano| ne
S1 Je kompetentni osoba k a¥etatelskému | Kontrola oSetovatelského
vykonu? personalu.
S2 Ma sestra vytviené, optimalni podminky na Kontrola prostedi.
poskytovani oSébvatelské p&e?
S3 Ma sestra k dispozici ptbné pomcky? Kontrola poniicek
S4 | Ma sestra k dispozici dokumentaci pacieritaXontrola oSetovatelské a
zdravotnické dokumentace.
P1 Informovala sestra pacienta o vykonu, ktery Dotazovéani pacieft
se mu bude provétP
P2 Zajistila sestra vSechny febné ponicky Kontrola pornicek.
na [fevazovem vozik? Pozorovani sestryfppraci.
P3 Ulozila sestra pacienta do vhodné polohy?  Pozorovani sestry.
Dotazovani pacient
P4 Pouzila sestra dezinfekci na ruce a nasledn  Pozorovani sestry.
pouzila jednorazoveé rukavice a tim dodrzela
zasady BOZP?
P5- P6 | Komunikovala sestra s pacientem, zajistfla  Pozorovani sestry.
jeho bezpénost, pokud byl neklidny?
P7 OsSetila sestra okoli ranyipd gevazem? Pozorovani sestry.
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P8-P12 | Pracuje sestra sterilnimignbem u fevazu Pozorovani sestry.
pii asistenci leka? Dotazovani |6k
P13 | Dba sestra na to, aby kazety s nastroji nepyly Pozorovani sestry.
dlouho neuzaiené?
P14 Tridi sestra biologicky material? Pozorovani sestry.
P15 OSetila sestra fevazovanou ranu sterilnin Pozorovani sestry.
ctveretkem a naslednprelepila?
P16 | Uklidila sestra porficky a biologicky mate- Kontrola porniicek.
rial a zaznamenala provedeny vykon do go- Pozorovani sestry.
kumentace?
Kontrola dokumentace.
V1 Je pacient informovany o vykonu, ktery mu  Dotazovani paciefit
bude proveden?
V2 Jsou zajiginé pomiicky na gevazoveém vo- Kontrola pormicek.
) y o -
ziku k frevazu rany? Pozorovani sestry.
V3 Je do dokumentace zaznamenafbgn Kontrola dokumentace.
ptevazu?
\Z3 M¢l pacient pocit, Ze sestra s nim komuni- Dotazovani pacieit
kovala?
V5 Je spravaftridény material? Pozorovani sestry.

Dotazovani spolupracovnik
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11.508etrovatelsky standard aplikace 1€k na kazi

Charakteristika_standardu: aplikace léiv v podok& (masti, past, gelového mazani, kré-

mu, vazelin, roztak pudi, zasyp, oleja, liht, Ié¢ebné spreje, &&bné tinktury, 1éebné

koupele) na &zi
Cil: dosadhnout zhojeniike I&ebnymi prostedky

Skupina oSetovanych klienti na koznim odgeni

Datum pouZiti: 2 roky

Datum kontroly : 2x za 1rok

Kontrolu vykona: manazerka oSe&tvatelstvi

Kritéria struktury

kompetentni pracovnici sestra (vSeobecna sestra, Dis., Bc., Mgr.) pigicop kozZnim
odckleni

prostiedi: standardni koZni odteni

pomiicky: vatove Stticky, diewené Spachtle, tampodnkyiverce, podlozka, emitni misky,

pievazové fizky, sklergné misky, rukavice jednorazové

dokumentace oSefovatelska a zdravotnicka dokumentace

Kritéria procesu — vlastni postup

- sestra si fipravi potebné pomcky na aplikaci |ék na Kizi, také si pipravi potebnou

dokumentaci s naordinovanyntigem
- sestra si zkontroluje expifiai dobu I€iv, které bude podavat
- sestra neustale komunikuje s pacientem a postumprnvyswtliuje, co bude éat

- sestra vyzve pacienta, aby si odh&dist svéhoda, kde se bude aplikovatigo, respek-

tuje jeho stud
- sestra aplikuje tévo vzdy v rukavicich

- sestra dle zakladnich zasad @uéch aplikuje Iéiva na Kizi podle jejich ugeni:
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- masti, rozeznavame: hydrofilni (jsou vodou smyvatelmggrofobni (jsou nesmyva-
telné); nanaseji se n&tsi plochy v rukavicich, z dozy se vyjimajieg&nou Spachtli, ne-
hodi se na mokvajici plochy, of&ta mistaistavaji voli nebo se pouzivaji tzv. mawe

zabaly-nap u aplikace kortikoid.

- krémy, rozcluji se na: olejokrémy a hydrokrémy, aplikuji sestehou pokozku, ob-

sahuji vice vody neZ masti. (Ambiderman)

- gelové mazaniaplikuji se na suchou pokozku, vyilgi se z tuby, lehce se vtiraji prs-

ty na postizené (bolavé misto), (Fenistil)

- tekuté pudry, na pokozku se nanasSejétstkou, g'ed pouzitim se musi piepat, ne-
chava se naki zaschnout, nesmi se dat na mokvajidi kindikuji se u kofivky, derma-

toz, ekzén. Pasobi chladi¢.

- zasypyrozcElujeme je na: mineralni a rostlinng@plikuji se na &Zi pfimo sypatkem,
na mensi mista nebo kde se stykaji glochy kize nanaSime zasyp chotkém vaty nebo

Stetickami, absorbuji z#& e vodu, na mokvajici plochy se ne&ginpudry pouzivat.

- pasty, aplikuji se na pokozku, pomoctedenych Spachtli ve 2-3mm vrstvRoz&lu-
jeme tvrdeé (ty se pouZzivaji na kryti kolem ran: ulaky, bércové kedy) a ngkké pasty (ty

se pouzivaji k l&ni subakutnich az chronickych dermat6z). (zinkuasta).

- |&ebné spreje,aplikuji se na pokozku tak, Ze se fistii a nechaji se voiza-

schnout. (Pantenol sprej)

- |&ebné tinktury, aplikuji se na #Zi vatovou Sttickou a nechaji se vainzaschnout

(Novikov, gencianova viote...)

-oleje, rozclujeme na rostlinné, Zivisné a mineralni, pouziva se na zvkni kize a

promastni, aplikuje se v rukavicich, tamponkem neébgereckem gazy.
- |&ebné koupelg viz. Standard)
- sestra postupuje Setra nedrazdi iZi

- sestra odstrani zbytky masti, past a pugbtré rostlinnym olejem pomoci tamponku

nebo gazovehstveretku

- sestra sédi presré naordinovanou davkoud&a
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- sestra po aplikaced&a dané mistoigkryje (trikotem gazou, gazovydtvereekem) nebo

necha volg zaschnout

- sestra po aplikaci é&va uckla zaznam do oSetvatelské a zdravotnické dokumentace

Kritéria procesu — predpokladany vysledek

s pacientem sestra komunikovala ulghu oSetovani Kize

u pacienta byly dodrzenyi@mplikaci |&€iv zasady BOZP

u ordinovanych k&v je dodrzena expitai doba

u pacienta je respektovan studaplikaci I€iv na intimni zény

11.5.1 OSetirovatelsky audit

OSetircovatelsky audit: Vyhodnoceni standardu aplikacedéka kiZi

Oddéleni: Kozni oddleni

Metody: kontrola oSetovatelského personalu, dotazovani paciemtozorovani sestry,
kontrola pornicek, kontrola dokumentace, kontrola presti, dotazovani sestry, dotazova-

ni pracovnik laborato'e, dotazovani Iéka.
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Tabulka ¢.5: OSerovatelsky audit — vyhodnoceni standardu aplikake te& kizi.
Kéd Kontrolni kritéria Metody hodnoceni ano| ne
S1 Je kompetentni osoba k a$etatelskému | Kontrola oSefovatelského
vykonu? personalu.
S2 Ma sestra vytviené, optimalni podminky na Kontrola prostedi.
poskytovani oSévvatelské p&e?
S3 Ma sestra k dispozici pibné pomcky? Kontrola poniicek
S4 Ma sestra k dispozici dokumentaci pacierjtaXontrola oSetovatelské a
zdravotnické dokumentace.
P1 Ma sestra fipravené poriicky a dokumenta- Pozorovani sestry.
: . e o
¢i s naordinovanym tivem’ Kontrola dokumentace.
P2 Zkontrolovala sestra expitai dobu I€iv? Pozorovani sestry.
P3 Komunikovala sestra s pacientem? Pozorovani sestry.
Dotazovani pacient
P5 Aplikovala sestra k&vo v rukavicich? Pozorovani sestry.
P6 Umi sestra rozeznat druhyi¢ a jejich Pozorovani sestry
aplikaci?
P7 Pracuje sestra Setra pe&liveé? Pozorovani sestry.
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P8 | OSetila sestra okoli ranyipd aplikaci |€iv? Pozorovani sestry.

P9-P10| Dodrzuje sestra zasady aplikaceil@la Pozorovani sestry.
kazi?

P11 | Osetila sestra misto, kde aplikoval&iéo? Pozorovani sestry.

P12 | Zaznamenala sestra do dokumentace prpveKontrola dokumentace.

deny vykon?
Vi Komunikovala sestra s pacientem? Dotazovani paciefit
V2 Byly dodrzeny zasady BOZP? Pozorovani sestry.
V3 Je dodrzena expitai doba naordinovanych Kontrola |&iv.
léciv?

Dotazovani sestry.

V4 Je respektovan stud pacienta? Dotazovani pacient
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11.6 OSetrovatelsky standard bandaz dolnich kodetin

Charakteristika standardu: zpisob provedeni bandaze dolnich &etin jako prevence a

[é¢ba onemocEni zil DKK

Cil: spravné a tkledné provedeni bandaze vyioim tlaku na ghu povrchovych Zil,

rozeznani kratkotaznych a dlouhotaznych obinadel

Skupina oSetovanych klienti na koznim odgeni

Datum pouZiti: 2 roky

Datum kontroly : 2x za 1rok

Kontrolu vykona: manazerka oSe&tvatelstvi

Kritéria struktury

kompetentni pracovnici sestra (vSeobecna sestra, Dis., Bc., Mgr.) pieicoa koznim
odctleni

prostiedi: kozni oddleni
pomiicky: pruzna obinadla (kratkotazna, dlouhotaznd), leldsi, rizky, rukavice

dokumentace oSefovatelskd, zdravotnicka

Kritéria procesu — vlastni postup

- sestra si fed bandazovanimripravi potebné ponicky

- sestra vysitli pacientovi dleZitost a podstatu spravrprovedené bandaze. Ze jde o
kompresivni |€ébu, gredchazi otokm a pocitim t€Zkych nohou. Obinadlo musi byt 8-10cm
Siroké, 5m dlouhé po bérec, 10m celadaima. Vys¥tli pacientovi, Ze je dobré na noc si

bandaz sundat.

- sestra umi rozezndtratkotazna obinadla (bandaz sama nastavuje tlak, vytvlak
40tormi), dlouhotazna obinadla (vytvaii tlak podle tahu $ prikladani). Pro pacienty s
chronickou Zilni nedostateosti jsou vhodna kratko tazna obinadla. Dale umagznat

druhy bandazi (podkoleni, kolenni, polostehenehestini).
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- sestra ulozi nebo posadi pacienta tak, aby totaylo pohodiné
- sestra si umyje ruce

- sestra piklada pacientovi obinadlo j@Shez vstane Zifka v preventivni l&b¢ chronické

Zilni nedostat&énosti

- sestra z&ina bandaz odlanka prstii, prilozi obinadlo tak, aby tlak byl nejsijgi v oblasti
kotnika

- sestra kolem kotnikudéla nékolikrat osmékovou otaku, jimiz se pekryje pata

- sestra zmensuje tlak nad kotnikem, agovymi otatkami sn@fuje po koleno. Bdi

ukonti bandaz, nebo pokraje dale s nadstavenym obinadlem po cel&é&bne.

- sestra fi provadni banddZze komunikuje s pacientem, je ohledupltéase ho, jak mu

bandaz vyhovuje, jestli ji snasi

- sestra ukoti bandaz naplasti, kterou ma uz thaju gipravenou. Pewhprichyti konce

obinadla tak, aby bandaz deldrzela.

Kritéria procesu — predpokladany vysledek

- pacient je uloZzeny v pohodIné poloze
- pacient dote snasi bandaz (nema pocit, Ze je volna n&b@)

- s pacientem sestra komunikovala ulghu bandézovani

11.6.1 OSetrovatelsky audit

OSetrovatelsky audit: Vyhodnoceni standardu bandaz dolnichdebim

Oddéleni: Kozni oddleni

Metody: kontrola oSetovatelského personalu, dotazovani pacigmiozorovani sestry,
kontrola poriicek, kontrola dokumentace, kontrola presti, dotazovani sestry, dotazova-

ni pracovnik laborato’e, dotazovani Iéke.

Tabulka ¢.6: OSerovatelsky audit — vyhodnoceni standardu bandaZiclokoreetin
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Kéd Kontrolni kritéria

Metody hodnoceni

ano

ne

S1 Je kompetentni osoba k a&etatelskému

vykonu?

Kontrola oSatovatelského

personalu.

S2 Ma sestra vytviené, optimalni podminky n
poskytovani oSébvatelské p&e?

a

Kontrola prostedi.

S3 Ma sestra k dispozici ptbné pomcky?

Kontrola poniicek

S4 Ma sestra k dispozici dokumentaci pacier

taXontrola oSabvatelské a
zdravotnické dokumentace.

P1 M4 sestra fipravené poriicky? Pozorovani sestry.
P2 Vyswvétila sestra pacientovi podstatu Dotazovani pacient
bandaze?

P3 Umi sestra rozeznat druhy obinadel a drihy  Dotazovani sestry.
bandéazi?
P4 UloZila sestra pacienta do pohodiné polohy? Pozorovani sestry.

Dotazovani pacient

P5 Umyla si sestra ruce?

Pozorovani sestry.

P6 —P9 Provedla sestra spravbandaz?

Pozorovani sestry.

P10 Komunikovala sestra s pacientem, bylg

Pozorovani sestry.
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k nému ohledupln&?

Dotazovani pacient

P11 Ukorgila sestra bandaz naplasti, tak ab Pozorovani sestry.
pevre drzela?
Vi Je pacient ulozeny v pohodiné poloze? Dotazovani pacient
V2 Nema pacient pocitsné nebo volné Dotazovani pacient
bandéaze?
V3 Komunikovala sestra s pacientem vlgthu Dotazovani paciefit

provadni bandaze?
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11.7 OSetrovatelsky standard oSatovani bércového yvedu

Charakteristika standardu: spravna technika o§evani bércovéhoiedu

Cil: zabezpeéeni oSateni bércovéhoiedu, podptit hojeni rany

Skupina oSetovanych klienti na koznim odgeni

Datum pouZiti: 2 roky

Datum kontroly : 2x za 1rok

Kontrolu vykonal : manazerka oSigtvatelstvi

Kritéria struktury

kompetentni pracovnici sestra (vSeobecna sestra, Dis., Bc., Mgr.) pigicnp kozZnim
odckleni

prostiedi: standardni zdravotnické o#ldni s koZznim onemoénim

pomiicky: zinkova pasta, sterilni rouska, 2 emitni miskgam, sterilni dzky, sterilni pin-
zeta, F1/1, injedni stikatka, bunéina, sterilni obvaz, leukoplast, rukavice, dezieofek

sterilni tamponky, tevené Spachtle, sterilttvereky

dokumentace oSetovatelskd, zdravotnickd, fotodokumentace rany

Kritéria procesu — vlatni postup

sestra obeznami pacientareyazem rany a postupievazu

- sestra sifpravi na sterilni stolek poicky

- sestra siied oSaenim dikladre umyje ruce a pouzije dezinfekci na ruce
- sestra upravi polohu klienta, obna#\azovanowast

- sestra si a8, zda klient neni alergicky na&ktery dezinfekni roztok

- sestra zdezinfikuje o%etvané misto

- sestra neustale komunikuje s klientem, j&ikm empaticka a v§tna

- sestra informuje klienta @ipadnych komplikacich, jak ma dlouhtepaz zistat
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- sestra dodrZuje asepticky postupgseteni rany

- sestra odstrani zbytky masti, past a pugbtré rostlinnym olejem pomoci tamponku

nebo gazovehdtveresku.

- sestra na defekt aplikuje naordinovan@ié nebo pouzije specialni material vihké
terapie

- sestra okoli rAny vykryje naordinovanyndileem

- sestra flozZi na oSatny defekt sterilnétvereiek

- sestra si fipravi sterilni obvaz afpvaze ranu, nakoneégbepi leukoplasti

- setra na konec «th kvalitni bandaz podle standartu

- sestra zaznamenava do dokumentatbéprrany, zaznamenava pouzity materidélpad-

n¢ zhotovi fotodokumentaci rany

Kriteria vysledk & —predpokladany vysledek

- pacient je informovany o modernimigobu oSébvani bércovéhoredu
- pacient ma spra¥sSetenou ranu
- pacient zna komplikace hojeni rany

- pacient ma aseptickygvazanou ranu

11.7.1 OSetirovatelsky audit

OSetrovatelsky audit: Vyhodnoceni standardu ogetani bércovéhoredu

Oddéleni: Kozni oddleni

Metody: kontrola oSetovatelského personalu, dotazovani paciemtozorovani sestry,
kontrola pordcek, kontrola dokumentace, kontrola presti, dotazovani sestry, dotazova-

ni pracovnik laborato'e, dotazovani Iéka.
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Tabulka ¢.7: OSerovatelsky audit — vyhodnoceni standardu smsetni bércovéhoredu

Kéd Kontrolni kritéria Metody hodnoceni ano| ne
S1 Je kompetentni osoba k a¥etatelskému | Kontrola oSetovatelského
vykonu? personalu.
S2 Ma sestra vytviené, optimalni podminky na Kontrola prostedi.
poskytovani oSébvatelské pé&e?
S3 Ma sestra k dispozici pitbné pomcky? Kontrola poniicek
S4 M4 sestra k dispozici dokumentaci pacienta®Xontrola oSatvatelské a
zdravotnické dokumentace.
P1 Seznamila sestra pacientareyazem rany a Pozorovani sestry.
. A T
Jejim postupem Dotazovani pacieiit
P2 Pripravila si sestra pofitky? Pozorovani sestry
P3 Dodrzuje sestra zasady BOZP? Pozorovani sestry.
P4 Upravila sestra polohu pacientaiepazu? Pozorovani sestry.
Dotazovani pacieit
P5 Owetila si sestra zda neni pacient alergicky ~ Pozorovani sestry.
: ) A T
na dezinfekni roztok? Dotazovani pacieft
P6 Zdezinfikovala sestra o§evané misto? Pozorovani sestry
P7 Je sestra k pacientovi milad a empaticka?  Dotazovani pacieit

Pozorovani sestry
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P8

Pouila sestra pacienta gipadnych

komplikacich?

Dotazovani pacient

P9

DodrZuje sestra asepticky postup prace?

Pozorovani sestry

P10

Odstranila sestra zbytky masti, pomoci rgst-

linného oleje?

Dotazovani sestry.

P11

Aplikovala sestra na defekt naordinovane
léCivo?

Pozorovani sestry.

P12

Vykryla sestra okoli rany naordinovanym
lécivem?

Pozorovani sestry.

P13-P14

PriloZila sestra na defekt steriltiveretek a
pievazala ranu sterilnim obvazem?

Pozorovani sestry.

P15

Provedla sestra kvalitni bandaz?

Pozorovani sestry.

P16

Zaznamenala sestra vykon do oSeatelskeé
dokumentace a pilila péipadnou fotodo-
kumentaci?

Kontrola dokumentace.

Pozorovani sestry.

V1

Je pacient informovany ods¢hu

oSetovani?

Dotazovani pacient

V2

Zna pacient komplikaceriphojeni rany?

Dotazovani pacient

V3

Ma pacient asepticky o§ehou ranu?

Pozorovani sestry.




UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 74

11.8 OSetrovatelsky standard na I€ebné koupele

Charakteristika standardu: aplikace léiv na kizi, které jsou utené pro léebné dvody

nebo fyzikalni efekt

Cil: zmirreni swdéni, dodrZzeni standardnikiasu koupele, zvideéni kize

Skupina oSefovanych klienti na koznim odé&eni

Datum pouZiti: 2 roky

Datum kontroly: 2x za 1rok

Kontrolu vykond&: manazerka oSetvatelstvi

Kritéria struktury

kompetentni pracovnici sestra (vSeobecna sestra, Dis., Bc., Mgr.) pieicoa koznim
odctleni

prostiedi: standardni kozni odteni

pomiicky: ochranné rukavice, minutovy budik, mulaitéerce, rinik, osobni pradlo, na-

ordinovany pipravek, tonometr, fonendoskop, léklay teplongr

dokumentace oSefovatelskd, zdravotnicka

Kritéria procesu - vlastni postup

- sestra edukuje pacienta o zasadach podavanilkoupe

- je nutné spravnou koncentraci roztoku (mblsii bude pacientifpravovat koupel
sam)

- je nutné dodrZovat dobu koupele, ta je dgta 15-20minut
- sestra si fichysta patebné pomcky ke koupeli pacienta

- sestra ped vykonem zr&i klientovi FF (P, TK, TT). Dle nagtenych hodnot vyhodnoti

stav pacienta, jestli je mozna koupel.
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- sestra fipravi koupel o tepl@t 37-40°C, u dti 40,5°C, do kteréida |&ivo o spravné
koncentraci a davce dle ordinace ki praci pouziva ochranné rukavice. Datgpavi

pacientovi osobnidci, rucnik a osobni pradlo.

- sestra vyzve pacienta, aby se svlékl a pibelé €lo do vany. Imobilnim paciefin

pomize, pouziva protiskluzové podlozky a madlaisiupu do vany.

- sestra nastavs koupele pomoci minutového budiku, po dobu kauslelduje stav paci-

enta jeho fipadné komplikace
- sestra dodrZuje bariérovy rezim prace
- sestra po ukafeni koupele osusSi kozni defekty mulovygtierci

- sestra na konci koupele: vSechny foky fadré uklidi, zdezinfikuje vanu, provedeny

vykon zaznamena do dokumentace

Kritéria vysledk & — predpokladany vysledek

- pacient se citi $¢i, nepodiuje swdéni
- pacient je obeznamen se zasadat@bdaée koupele

- pacient znéifiznivé Einky lécebné koupele (mezi které piabmezeni mokvani, zwae-
ni kize, omezeni fdéni kize, navozeniifjemnych pocii uvolréni, dezinfekni efekt,

antisepticky del)

11.8.1 OSetirovatelsky audit

OSeticovatelsky audit: Vyhodnoceni standardudébné koupele

Oddéleni: Kozni oddleni

Metody: kontrola oSetovatelského personalu, dotazovani paciemtozorovani sestry,
kontrola pornicek, kontrola dokumentace, kontrola presti, dotazovani sestry, dotazova-

ni pracovnik laborato'e, dotazovani Iéka.
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Tabulka ¢.8: OSerovatelsky audit — vyhodnoceni standardtelné koupele.
Kéd Kontrolni kritéria Metody hodnoceni ano| ne
S1 Je kompetentni osoba k a$etatelskému | Kontrola oSefovatelského
vykonu? personalu.
S2 Ma sestra vytviené, optimalni podminky na Kontrola prostedi.
poskytovani oSévvatelské p&e?
S3 Ma sestra k dispozici pibné pomcky? Kontrola poniicek
S4 Ma sestra k dispozici dokumentaci pacierjtaXontrola oSetovatelské a
zdravotnické dokumentace.
P1 Edukovala sestra pacienta ¢déné koupeli Pozorovani sestry.
- . o .
0 jejich zasadach” Dotazovani pacient
P2 Ma sestra fichystané pdatbné pomcky? Pozorovani sestry
Kontrola poniicek
P3 Zm¢etila sestra pacientovi FF a zhodnotilajje  Pozorovani sestry.
. ) o .
k podani léebné koupele~ Dotazovani pacient
P4 Pripravila sestra koupel o spravné tepjot Pozorovani sestry.
s naordinovanym f&vem o spravné koncent-
raci?
P5 Zajistila sestra bezprost pacienm? Pozorovani sestry.
P6 Dodrzela sestra poZzadovatgs koupele? Pozorovani sestry.
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P7 Dodrzela sestra bariérovy rezim prace? Dotazovani sestry.
Pozorovani sestry.
P8 OSetila sestra kozni defekty mulovym Pozorovani sestry.
ctvercem? Dotazovani pacient
P9 Po skokeni koupele zdezinfikovala sestra Pozorovani sestry.
vanu a zaznamenala provedegownost do Kontrola dokumentace.
dokumentace?
V1 Citi se pacient $Zi a pocfuje zmirreni Dotazovani pacient
swedeéni?
V2 Je pacient obeznamen se zasadatebiée Dotazovani pacient
koupele?
V3 Zna pacient fiznivé &inky koupele? Dotazovani pacient
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12 TVORBA MAPY PE CE

Mapa pée predstavuje jakousi tabulku gfiku), ve které je pro kazdy den hospitalizace
rozpracovany uity plan p&€e. Tento plan navrhuj&nnosti v oblasti oSébvatelské a lé-
karské pée. Mapy pée zajisti péi v odpovidajici nejvyssi kvadit Fi tvorbé mapy pée
vice oborovy tym definuje skupinu nemocnych nebstoam proceduru. Pro mapu e se
zvoli paiateni a konény bod obdobi probihajici p& U definované skupiny nemocnych
se vypracuje plan veSkeréeplpokladané @e, diagnostiky, l&by a aktivit provadné vse-

mi ¢leny zdravotnického tymu.iPtvorbé mapy pée miZzou vzniknout ,odchylky“. Ty

vznikaji vzdy, protoZze kazdy nemocny je jiny a kireaguje na kbu.

12.1Popis prakticke tvorby prace

K vytvoreni standarni a map pé&e jsem spolupracovala s vrchni sestrou koznihéledd

ve Zlirg. Tam probihala méa praxe, abych hlgupoznala problematiku kozniho o#ldni.
Bylo velmi ©€zké specifikovat p& na pacienty, protoZe kazdy pacient je individiialn

Na praxi jsem pozorovala praci sester, pokud to bybZné, sama jsem si vyzkouSeta n
které oSabvatelské vykony, na které jsou vytené standardy. Vybrala jsem onemédn
u kterych jsem si myslela, Ze by se dala viitveSetovatelska mapa pé. Vybrala jsem si
nesnadny ukol standardizovatépe dermatologii, ale jsem rada, Ze sé to poddilo vy-

zkouset.
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12.2Mapa pé&e — OSefovani pacienta s pasovym oparem (Herpes Sim-
plex)

Tabulka ¢. 9: Mapa pee — OSetovani pacienta s pasovym oparem.

Kriticka 1.Den - Rijeti 3.-4.den 5.-10. den ReZim po

cesta propusténi
Anamnéza

©

= Klinicky obraz:

7]

2 exantem-papuly-vezikuly-

® krusty

[a)

Krevni odl#r: Elisa test

(prikaz viru v krvi).

3 Racionalni 3 Racionalni 3 Racionalni Strava bohata na
®© . . . . . . i i
E‘ - vitaminy - vitaminy - vitaminy vitaminy. _
) Sestra sledujetfjem tekutin| Sestra neustéle sle-Sestra neustéle sle- Dostatek tekutin.
u klienta. duje bilanci tekutin| duje bilanci tekutin
u klienta. u klienta.
Klid na fizku Klid na lizku Postupné z&Fovani| NezatZovat orga-

organismu. nismus velkou
fyzickou aktivitou.

Pohybovy
rezim

- hygienicka p&e na pokoji.| - hygienické pée

v koupelrg.
Izolace pacienta Izolace pacienta | lzolace pacienta | Izolace neni nutng
%U = - omezeni fmého styku | - omezeni imého | - omezeni imého pzzcs'zgt d:?;ﬂg
[= ,g S pacienty styku s pacienty | styku s pacienty Y sP
o © hygieny.
a - sestra zajisti yynenu - sestra zajistify- | - sestra zajisti yy-
T os.pradla, réniki) Vzdy menu os.pradla, meénu os.prédla,
pracuje v rukavicich. rucnikez) Vzdy pra- | ruchike) Vzdy pra-

cuje v rukavicich. | cuje v rukavicich.
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l. zevni

- sestra dle ordinace Iéka
aplikuje 2xt denaléciva dle

ordinace |éké&e na postiZzena denr¥ (antiseptické

l. zevni

- sestra dle ordinac
Iékae aplikuje 2x

|. zevni

e sestra dle ordinac
Iékae aplikuje 2x
denr¥ (antiseptické

e Velmi dilezité
oSetovani Kize,
dostaténé proma-
zani Kize.

2 mista. pasty a pudry) na| pasty a pudry) na
o . .. 1 postizena mista. | postizena mista.
) Il. celkova — sestra podava
= dle ordinace |ékee ll. celkova —sestra| 1. celkova —sestra
virostatika podava dle ordinacepodava dle ordinacge
lekare infuzni lekare infuzni
nap’.Herpesin- . . . .
(nap* P terapii virostatika | terapii virostatika
I.v., per os. . . . .
P ) (nap*.Herpesin....)| (nap*”.Herpesin....)
2 neuralgie
g rozSteni exantému
= porucha zrakovych funkci
o
N4 (postizeni trojklaného nervu)
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12.3Mapa p&e - OSetovani pacienta s lupénkou (psoriaza)

Tabulka ¢. 10: Mapa pée — OSetovani pacienta s lupenkou.

Kriticka 1.den - grijem 2.den hospitalizace |3.den - dalSi dny hospitali-
cesta £ace
:F\:; Koupel Rano Rano
E Lécebna Koupel Lécebna Koupel Koupel
Q2 (dehtova tinktura, Linola..) (dehtova tinktura, Lino- | (dehtova tinktura, Linola..)
la...
2 )
Dopolene Dopoledne Dopoledne
Fototerapie Fototerapie Fototerapie
Léky - sestra poda dle Léky - sestra poda dle Léky - sestra poda dle
© ordinace lékee ordinace lekee ordinace lekee
é (antihistaminika) (antihistaminika) (antihistaminika)
ﬂ Aplikace masti naizi 2x | Aplikace masti naiZi 2x Aplikace masti naiZi 2x
denr¢ denr¢ denr¢
- sestra aplikuje masti na - sestra aplikuje masti dle - sestra aplikuje masti dle o
odSupeni dle ordinace | ordinace Iékee a dle stavy dinace |ékee
l6kare psoriazy
Fyzikalni vySetovaci Rano
- metody - sestra provede
(&)
S Z - pohled, pohmat Standardni odbér krve
o : .
% %‘ Na dal3i dny provedeny| (Biochemie, KO, FW)
>t>n £ Fokalni vySeteni: JTR——
Stomr_;ltologle, OR'L, gyner Dalsi vwiateni
kologie - vyloweni zawt- zasLyyseen
livého lozZiska véle. Vyter | -ty se provadi na zaklad
z krku a nosu. ordinace lékee
S
g‘ 3 racionalni 3 racionalni 3 racionalni
n
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- pacient je bez omezen

- pacient je bez omezeni

- pacient je bez omezeni

3

al £
N

e (O]

o S

o

@

)

c

Q9

~

()

O

@®©

4

>

©

L

Sestra provede edukaci

Sestra provede edukaci

Sestra provede edukaci

- ohledrg nésledujicich
(diagnostickych vySéeni)
- pouii klienta o odbru
(ranni m@)

- powsi klienta vygru:

z krku B+C

Z nosu B+C

- ohledrg nasledujiciho
rezimu mazani
- dileZité upozornit pt.,
cignolin nepafi na obltej,
zap&kové lokality !

- poueni o fototerapii

(chrénit si @i, dodrZovat
urcenycas slugni)

- vyvarovat se sluri@imu
z&eni po namazani

- |&civé koupele (dlezité
dodrzovattas dané

koupele)

- vyvazeneé stravovani, vyt
hybat se alergizujicim pot

travinam

- vyhybat se stresu

- ohledrg nasledujiciho rezimu
mazani

- dilezité upozornit pt., cigng
lin nepati na obltej, zap&
kové lokality !!!!

- poueni o fototerapii

(chréanit si @i, dodrZovat ur-
¢enycas slurni)

- vyvarovat se sluri@imu
z&eni po namazani

- |&civé koupele (dlezité do-
drZzovatcas dané koupele)

- vyvazené stravovani, vyhyhat
se alergizujicim potravinam

- vyhybat se stresu
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12.4Mapa pé&e — OSefovani pacienta s onemoaimim svrab (scabies)

Tabulka €. 11: Mapa pée — OSetovani pacienta s onemagrim svrab.

Kriticka 1. den hospitalizace | 2.-4. den hospitalizace 5. den hospitalizace
cesta
s - sestra fi prijmu pacienta - pacient, provadi zakladni -sestra provededstnou kou-
2 provede koupel v teplé odistu &la na pokoji. pel v hypermanganu
vodé
T
~ - sestra aplikuje t#vo dle | - sestra aplikuje lévo dle - sestra aplikuje @vo dle
2 ordinace Iékge 2x dend | ordinace lékee 2x dend na| ordinace |ékée 2x deng na
‘= na celédlo - kozni zahyby} celé tlo - kozni zahyby, | celé €lo - koZzni zahyby, pod
o podpaZi, ggnitél.,Vyhybé podpaZi,_ ggnit?l.'Vyhybé sepgii,,geznit_él. Vyhyb,é se_obl
2 se obltejovécasti. oblicejovécasti. ¢ejovécasti. Dopordi pacien-
O tovi, promazavat#Zi mast-
nymi krémy.
® - sestra poti pacienta o | - sestra poti pacienta o -sestra poti pacienta, H
S bariérovém rezimu (mytia  bariérovem rezimu odchodu dora. Ze je nutne
3 dezinfekce rukou) (myti a dezinfekce rukou vhé/glriglccilr(r? or%iigli
L - upozorrni pacienta na P '
mozné komplikace
- sestra dodrZuje bariéroyy- sestra dodrZuje bariérovy - sestra dodrZuje bariérovy
rezim prace (pouZziva ruka- rezim prace (pouzivani | rezim prace (pouZzivani ruka
vice) rukavic) vic)
o S Je nutné zajidhi dezinfek- - fddna dezinfekce agviete-
B‘ %) ce a vyprani pradla. ni kizka
ol

Dezinfekce tizka.

Povinné hlaSeni Iéka o
infekénim onemocenim.

- fadna dezinfekce vSech pa
mucek s kterymi fiSel pacient
do styku. Zaji&ni ¢istého
pradla pacientoviied odcho-
dem dond.
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ZAVER

Po napsani moji bakditké prace bych na z&wshrnula, co mi praceipesla. V prvnirad
jsem pochopila kvalitu @, pra@ je tak dilezita pro zdravotnictvi. Na Zatku bylo pro m
toto téma neznadmym a nepochopenym, ale aZipu rozpracovani jsem se dostavala
k podstat tohoto problému. | tak si stale myslim, Ze nejsetdto problematice daky
velky odbornik. Téma, které jsem si vybrala, jgga®cim novym pro oSébvatelskou
p&e. Proto, také jsem neéita na srovnani vice literatury. Existuje jen makeratury

s dol¥e popsanou problematikou tvorby ddemtelskych standaiida mapy pé&e. Resto,
jsem se snazila s dopomoci vedouci mé prace a ivsdstry kozniho oddeni vytvait
standardy a mapy pé s tématikou dermatologie. Ukol to byl nelehkyipskit praxi a teo-
rii, je vzdy €zkeé. | kdyz, jsem absolvovala delSi praxi na koZoohEleni tak si nemysili,
Ze problematice dermatologie dokonalé rozumibest®, bych byla velice rada, kdyz by
ma prace poslouzila pro dalSiely. Jednak pro sestry pracujici na koznimetetd, jako
voditko i jejich préaci. Tak hlavé jako studijni pomcka pro studenty oboru ofetatel-

Stvi.
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ISO International Organization for Standardization
Mezinarodni organizace pro normalizace

JCAHO Joint Commission on Accreditation of Health Cargdizations
Komise pro akreditaci zdravotnickychizaeni

JCIA Joint Commission International
Mezinarodni akreditai program

ANAES Narodni agentura pro akreditace a hodnoceni

SAK-CR Spojené akreditai komise WCeské republice

ISQua International Society for Duality in Health Care
Mezinarodni spokost pro kvalitu ve zdravotnictvi

ALPHA Agenda for Leadership in Programs in Healthcareréditation
Dcefina organizace ISQua

Baldrige Prestizni cena za kvalitu

EFQM European Foundation for Quality
Evropska nadace pitzeni kvality
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WHO World Health Organization

Swétova zdravotnicka organizace

7 Zdravotnické zézeni
Sz0 Svtova zdravotnicka organizace
ICN International Council of Nurses

Mezinarodni rada sester

EU Evropska unie
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DRG Diagnosis Related Groups
Klasifika¢ni systém

AHNA  Americka asociace holistickych sester

CMP Cévni mozkovaifhoda

KNTB Krajska nemocnice Tomase Bati
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