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Soucasha situace...

+ Dokumentace ??? - neni potreba A |
- Devalvace vedeni osetrovatelské dokumentace
- omezenhi se na monitoraci zivotnich funkci

* Neni direktiva MZd - chybi jednotici prvek
dokumentace ICU

» Kazda ICU ma jiné podminky existence  (persondl )

» Odlisné pozadavky dokumentovani stavu na ICU -
AROQ, KJ ,JIP chirurgie, interni...

- Neni knowhow, neuc¢i se na skolach
» Chybi pouzitelny software



Pozadavek na vedeni 0s. dokumentace

Neexistuje metoda ani Sablona pro vedeni osetrovatelské dokumentace.
Nejlepsi osetrovatelska dokumentace je takovad, kterd vznika na zdkladé
konzultaci a diskusi, které probihaji na mistni drovni mezi vsemi ¢leny
viceoborového zdravothického tymu i s pacientem/klientem.

Je to takova osetrovatelska dokumentace, kterd je hodnocena a
upravovana podle potreb pacientt/klientl a kterd umoziuje, aby o
pacienta/klienta pecovala sestra, porodni asistentka nebo sestra
komunitni péce bez ohledu na stadium procesu péce nebo prostredi péce.

Je vhodné pri sestavovani osetrovatelské dokumentace pouZzit
systematickych o3etrovatelskych modell. Ziskate tim uceleny prehled o
pacientovi/klientovi a mate jistotu, Ze jste neopomnéli sledovat urcitou
oblast potreb.

www.chna.cz/vedeni-osetrovatelske-dokumentace



Nejznaméjsi koncepcni modely a teorie
v oSetrovatelstvi

Florence Nightingalova - prvni teorie... @\/‘\P ?)
Virginia Henderson - potreby -f/\(ij\ m /\,
Dorothea Oremova - sebepéce m\‘
Liliane Juchli - denni aktivity

Marjory Gordon - struktura vzorcu zdravi
Madeleine Leiningerova - kulturné shodna péce
Callista Royovd - adaptace




Obsah a forma

U kazdého pacienta/klienta je vedena samostatna oSetfovatelska dokumentace.

oSetrovatelska dokumentace by méla obsahovat tyto zadkladni slozky:

oSetfovatelskou anamnézu, zaznam vyvoje stavu pacienta/klienta, oSetfovatelsky plan a prekladovou/propoustéci
zpravu. Dle individualnich problémi pacienta/klienta 1ze pouzit dalsi slozky oSetfovatelské dokumentace, napft. plan
péce o dekubity, zaznam bolesti apod.

Kazda slozka oSettovatelské dokumentace musi byt identifikovatelna, tzn. musi obsahovat osobni daje
pacienta/klienta v rozsahu nezbytném pro jeho identifikaci a oznaceni zdravotnického zatizeni, které ji vyhotovilo

dokumentace pacienta/klienta by méla byt konkrétni, logicky navazujici a piesnd, zapis by mél byt u€¢inén co mozna

nejdiive poté, co k udalosti doslo, dokumentace by méla poskytovat aktualni informace o péci a stavu

pacienta/klienta. Zaznam ma byt pouze interpretaci toho, co sestra vidé€la, slySela, citila nebo zmétila nebo obsahuje
pacientovy vyroky a jeho reakci na péci / zakrok; vSechny zaznamy, zmény a doplitky musi byt opatfeny datem,

Casem a podpisem sestry, kterd zaznam provedla, zdznamy musi byt zapsany piehledné, chronologicky, vécné,
Citelné€ a takovym zplisobem, aby text nemohl byt vymazan; pii provadéni zmén musi plivodni zépis ziistat dobte
Citelny; dokumentace by neméla obsahovat nespisovné vyrazy, bezvyznamné fraze, irelevantni spekulace a urdzlive
subjektivni vyroky; dokumentace by méla identifikovat problémy, které se vyskytly, a kroky, které byly podniknuty
k jejich vyfeseni; dokumentace musi poskytovat jednoznacny diikaz o sdélenych informacich, ptijatych

rozhodnutich, poskytnuté péci a sdélenych informacich.



Navrh struktury os.dokumentace

* Pracovat v systému D-A-R - data - action - response
(KaPr 1996, str.bb)

» Vstupni oS. informace - nahrazeni .o0s.anamnézy"
- zapracovat biografické ddaje pro stimulaci vnimani

» Zaznam FF, podadvanych |€Civ,provedenych vysetreni,
zakroku - resuscitaéni zaznam

+ HODNOCENTI stavu pacienta za 24 hodin

* Prekladova zprava - vyuzito NANDA Int. IT- iselné kddy
0s.dg.



Osetrovatelsky proces <5,
- JIP,ARO 37

- oSetrovatelskd Cinnost Uzce propojena s lékarskou péci

vyss$i podil vysoce odbornych vykonu ne zcela
osetrovatelského charakteru -
pristroje,diagnostika,akutni vykony,operace,resuscitace...

* rychlé zmény stavu pacienta - neni prostor pro
detailni pldnovani péce - systém DAR

. Casto chybi informace ke spravnému a dplnému
zhodnoceni stavu pacienta a stanoveni oSetrovatelské
diagnozy...



NANDA - Int. II

Doména 1 :

Doména 2 :

Podpora zdravi
tr.1 povédomi o zdravi
tr.2 management zdravi

VyzZiva

. 1 prijimani potravy
. 2 trdveni

. 3 vstrebadvani

. 4 metabolismus

. 5 hydratace
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Doména 3 : VyluCovani

. 1 moCovy systém
. 2 gastrointestindlni systém
. 3 koZni systém

. 4 pulmonalni systém
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Doména 4 : Aktivita - odpocCinek

tr. 1 spanek - odpocinek

tF. 2 aktivita - pohyb i
tr. 3 energickd rovnovdha

tr. 4 kardiovaskularni - pulmondlni

odezva



Doména 5 : Vnimani - poznavani

tr. 1 pozornost
tr. 2 orientace
tr. 3 &itl - vnimadni )
tr. 4 pozndvani '
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. 5 komunikace
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Doména 6 : Vnimani sebe sama
. 1 sebepojeti

. 2 sebelcta

. 3 obraz téla
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Doména 7 : Vztahy

. 1 role pecovatele
. 2 rodinné vztahy
. 3 vykondvani roli
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Doména 8 : Sexualita
tr. 1 sexudlni identita
tr. 2 sexuadlni funkce
tr. 3 reprodukce
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Doména 9 : Zvladani zatéze

. 1 posttraumaticka odezva

. 2 odezva na zvladnuti zatéze
. 3 neurobehaviordlni stres
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Doména 10 : Zivotni principy
r. 1 hodnoty

. 2 vira

. 3 soulad hodnot viry a ¢int
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Doména 11 : Bezpecnost - ochrana

tr. 1 infekce

tr. 2 télesné poranéni

tr. 3 nasili

tr. 4 rizika Ziv. prostredi
tr. b defenzivni procesy
tr. 6 termoregulace

Doména 12: Komfort
tr. 1 télesny komfort
tr. 2 komfort souvisejici s prostredim
tr. 3 socialni komfort



Doména 13: Rust / vyvoj
tr. 1 rist
tr. 2 vyvoj

Domény se svymi tridami jsou voditkem, je
mozné, ze trida nemd dosud definovanu os.dg.,
pokud ano, je ke kazdé diagndze prirazen Ciselny
kod napr. : doména 11, tr. 2 - poskozena sliznice
dutiny dstni - 00045.



K ¢emu tedy slouzi osetrovatelska
dokumentace ?

informace o pacientovi, rodiné, komunite...
posouzeni 03. potreb, probléml pacienta

tvorba plant péce a jejich realizace- kontinuita péze
Udaje pro dalsi ¢leny oSetrovatelského tymu
zachyceni zmeén ve zdravotnim stavu pacienta
podklady pro vyhodnoceni poskytované péce
dukazy pro posouzeni pravnich sport

dolozeni obsahu ndro¢né profese zdravotnickych
pracovnik, realizaci osetrovatelského procesu



Hodnoceni stavu Datum : 05 .sestra:
pacienta maly $titek 05 .den: Od - do :
Os.sestra:
FN Brno Bohunice - KARIM, ORIM II -5 3223 2282 Od - do :
Oblast 1 - Podpora zdravi,FF EKG kFivka : sinus bradykardie: tachykardie : ES:
Tk s podporou  he -ano : MAP hypertenze-reseni
D: SV,PV,RV odsdvdni - vzhled sputa odsdvdni ze subglotického prostoru ETK/TSK

TT - febrile -opatieni IAP ICP ¢./cm/Hlak balonku
Posouzeni:

Oblast 2 - VyZiva p.os: 0GS: NGS: NJS: l.dx. -l.sin. ' délka zavedeni: PEG :
dieta/NDTV : zvraceni, odpad ze sondy : polykdni bilumindIni sonda

Posouzeni:

Oblast 3 - Vyluéovdni moce :

stolice - posledni :

spont.

perm.katetr : epicystostomie : nefrosfomie l.dx - I.sin
peristaltika stomie nadmérné poceni :
flexiseal

Posouzeni:

Oblast 4 - Aktivita- odpocinek
Test svalové sily PHK
banddZe DKK - ano - ne

nutnd poloha :
RHB kédy :

spdnek - farmakologicky ano - ne od-do:
LHK PDK LDK
polohovdn ano -ne polohovaci matrace akfivni - pasivni

denni aktivity - TV rddio, Cetba, jiné...




Oblast 5 - Vniméni - pozndvani

tlumeni bolesti vyhovuje ano - ne - zména :

Verbdlni komunikace ano - ne - ¢dsteéné - jinak :

orientovdn ano -ne-¢dsteéné

Riker score :
GCS:
zornice

VAS (0-10)
Lokalizace bolesti :

Posouzeni:

Oblast 6 - Vnimani sebe sama

somatickd-vestibuldrni-vibraéni stimulace

obraz téla zachovany - poruseny

vy3si smyslovd stimulace - jakd

Stimulaci vede :

Posouzeni - odpovéd’ na stimuly:

Oblast 7 - Vztahy ndvstéva rodiny ano - ne Jind osoba : telef. dotaz ano - ne
Informace rodiné o :

Hygienické pomflicky aj. zajidtény ano - ne (dlvod)

Oblast 11 - Bezpecnost - ochrana CZK: PZK: art.: jiné: Redon :

Norton scale : Maddon score zevni fixdtor AHS/HD :

Dekubity, chron.rdény ano - ne spdd.drén:

Riziko pddu - score : operaéni rdna ZKD:

Omezujici prostiedky od-do : postranice - tvazky HKK - DKK spin.linka

Ordinoval MUDR : ICP ¢idlo

Posouzeni :

Oblast 12 - Komfort péce o dut.isti : holeni vousti ano - ne myti vlasi  ano - ne

celkovd koupel ano - ne
oetieni oli,usi :

oetieni pokozky :

sttihdni nehtli ano - ne

Posouzeni:




Dokumentace na KARIM

+ vychazi z filosofie NANDA Int.IT - domény = oblasti
+ jedna se o strukturu, rad, systém, aby byla

komplexne posouzena osobnost pacienta s jeho
aktuadlnimi potrebami s ohledem na souvisejici okolnosti

pro ¢asto nahlou zménu stavu pacienta neni provadéna
os.diagnostika, postupujeme v algoritmu DAR, cili

data (dg.) - action - response

Zaznam Hodnoceni stavu pacienta ma zachytit pr'ubeh
péce,nalezené problemy, jejich okamzité reseni a
zhodnoceni vysledku provedeného opatreni (intervence)



Oblast 1 - Podpora zdravi

Pro potrebu intenzivni a resuscita¢ni péce zde uvadime FF a jejich
zajisténi

TK, P - popis problému heslovité reseni, efekt pri katecholaminech -
MAP, poznat sinusovy ¢i jiny rytmus, defibrilace - Cas,...

D - zkratky pro zplsob ventilace - pokud je pacient na UPV ani rezim
spont neni spontdnni ventilaci - SV, ale podptirnou PV | Pokud Ize, piseme

Df/ Dv tedy 14/75 - teplotka - vzhled sputa, obtékdni TSK, poloha
kanyly, zlomek pro poradi a poéet dni zavedeni, interference na UPV...

NE ..odsdvdni v normé", ale 6x do hodiny apod.

TT - febrilie -reakce na antipyretika, predtim predpoklddam fyzikalni
chlazeni nebo rizend hypotermie - kupr.34 °C

ICP - max.tolerovand hodnota dle NCH konzilia

Pokud je mimorddnad situace v této oblasti popiseme - samovolnd extubace,
pri zmeéné polohy poklesy saturace pod 80% apod.



Oblast 2 - Vyziva

*+ TPV - totalni parenterdlni vyziva,sonda na odvod,nic per os

* NDTV - nutricné definovand tekuta vyziva -piseme zde
jaky typ je nasazen,jak je tolerovan nebo Cislo diety

|.dx. - znamend zavedeno pravym nosnim praduchem,
sledujeme mozné dekubity na nosnim kridle, opatreni

» Odpad ze sondy - vzhled,primési, vypsat - NE ., v norme"

» Polykani - neodsdvame z dutiny dUstni, napovi mnozstvi slin,
pokud je pacient polykd, tak zacneme nabizet ¢aj, vodu,
sledujeme kvalitu polykdni - soucdst ordlni stimulace...

» PEG - perkutanni endoskopickd gastrostomie - zde mozné
defekty v okoli zavedeni PEGu, osetreni, tolerance davky
apod.



Oblast 3 - Vylucovani

* moce — zlomkem oznacime do listy zavedeni a den, pri
nasazeni diuretik efekt,vzhled moci,primési, pokud je CVVH
nebo intermitentni HD - Cas nasazeni, problémy, reseni.

» stolice - kdy posledni - zjist’'ujeme z prekladové zpravy a
piSeme i do teplotky, aktivné resime obstipaci - od 3.dne
posledni stolice laxativa d.o.L, po vyprazdnéni STOP,

pred zavedenim flexisealu by mélo byt vysetreni [ékarem
p.rectum a jeho zdpis v dokumentaci, Zze neni kontraindikace
k zavedeni lll

Poceni - pouze pokud neni ve vztahu k poddni antipyretik,
byva u intenzivné stimulovanych pacientd...



Oblast 4 - Aktivita, odpocinek

+ Test svalové sily - rano pri hygiené
+ Spadnek - farmakologicky navozené koma, nebudi se...
Banddze DKK - antitromb. puncochy nebo aktivni komprese

» Polohovani - tolerance poloh, elevace koncetin, popsat
otoky, nutna poloha vzhledem k poranéni- Fowlerova...

* Nepolohovat - zaznam Iékare- vyjasnit si, co je tim minéno,
veétsinou Ize mikropolohovadni a elevace koncetin

» Aktivizace - poslech radia - vybér stanice pro pacienta
nikoliv pro obsluhujici persondl, nocni klid po 22.hodiné

 RHB - spoluprdce s fyzioterapeuty- predavani info o rhb,
* Prosim vsechny ., nevyrabét lezaky" |



Oblast 5 - Vnimani, poznavani

+ Riker score - rozsirenad stupnice

+ GCS - vysazena hypnotika, budici se pacient, kvalitativni
zmény védomi - orientace v Case, misté, bludy,zmatenost

Uvadét pacienty do reality - info o datu,draze, umisteéni...
* Hodnoceni bolesti - nejsou projevy bolesti ani na
vegetativni drovni, jsou grimasy... pacienti pri védomi -VAS
» Komunikace - verbdlni x nonverbadlni x jinak - popsat

Pokud je pacient cizinec - zkusit obrdzkové pismo, nez
bude prekladatel...

+ Zornice - |ze popsat do listy - iso, mio, foto -/-,



Oblast 6 - Vnimani sebe sama

Vsichni pacienti jsou stimulovani v zdkladni roving -
somatické, vestibularni a vibraéni

Vysvétleni pro neznalé, kde volime misto inicidlniho
doteku - absolventky, novi Iékari, sanitarky apod.

+ Piseme reakci na osloveni, inicidlni dotek, pokud je
farmakologicky navozené koma, pak zapiseme a
heoCekavame zadnou odezvu.

- Jestlize je pacient hodnocen v GCS, potom navysujeme
stimuly smyslové, zdznam : nabizeny podnét - reakce

» Pokud je potreba - rozpracovat schéma pro intenzivni
stimulaci - info pro véechny zdcastnéné |



Oblast 7 - Vztahy

» Kdo z rodiny se zajimd, chodi na ndvstévu, byl na ndvstévé
Kdo mad pravo na informace

+ Pred navstévou u luzka by mél podat informace Iékar a
sestra by méla znat obsah rozhovoru

- MuZeme rodiné poskytnout .sesterské" informace, tedy
bez vyjddreni se k diagndze a progndze

» Pri prvni navétévé preddva sestra pribuznym informacni
letacek a telefonni kontakt

Nebojte se komunikovat s rodinou, zadejte aktivné o
doplnéni hygienickych potreb a prosim zdpis

* Pokud nebude spoluprace rodiny, prosim zapiste

V pripadé konfliktu s pribuznymi rovnéz prosim zaznacit



Oblast 11 - Bezpecnost, ochrana

» Pro zdznam zavedeni invazivnich vstupu vyuzijeme listu
* Pro Maddon score rovnéz
- Vlyhodnotit Norton scale kazdé rano - dulezité |

* Dekubity + chronické rdny - zvlastni zdznam, jen pri
predpoklddaném hojeni sekunddrniho poskozeni déle nez
tyden, postup oSetreni zavede kompetentni sestra a nese
odpovednost

* Omezujici prostredky - musi byt zdznam od |ékare v
dekurzu, Casovy Udaj pouziti. Lépe nez .kurtovan " psat
omezeni v pohybu PHK 6.45 - 19.00 hod. nebo dvazky...
+ Pokud je zvlé§tni ordinace lékar'e - NCH,KUCH apod.
prosim psat .dle konzilia" - kupr. oblozky s BTD 1:10



Oblast 12 - Komfort

- Zduraznén zde komfort osobni hygieny, vime, proc to
déldme a pracujeme podle konceptu stimulace vnimdni

- PouZzivame pomucky pacienta, jen pokud nema vlastni,
pracujeme s firemnimi - fa Hartmann, BBraun aj.

+ Stimulacni Zinky pouzivame ke stimulaci, na hrubou
he€istotu jsou urceny jednorazové zmky techniku myti
prosim dodrzet podle konceptu

Véimdme si nehtd, vlasu délky vousu apod., suché kuze
ha rukou, patdch, pouZivame opakovane t&lové mléko
b&hem dne a krémujeme kupr.pri polohovdni

* Aktivizujeme pacienta podle aktudlniho stavu, nacvik
sebeobsluhy, sestra dopomdha

+ Péce o hygienicke pomucky pacienta a Cistota stolku je
snad samozrejmosti |



¥ Jiné dulezité udadlosti
¥,

* Mimorddné udalosti - zdpis do oblasti, ke kterym
se vztahuji - napr. KPR do oblasti 1 .

- Pod oblast 12 pak zapisujeme duleZité informace-
CT, NMR, op.revize na sdle, TCHS apod.

» Predani PN, cennosti - komu z rodiny

» Dalsi podstatna sdéleni...
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S Prekladova zprava
- Hodnoceni védomi, FF

+ Casované poddvané léky

» Bilance tekutin

» Schopnost sebepéce

» Invazivni vstupy, operacni rdana - prevazy

» Vylu€ovadni

- Kompenzaéni pomucky

» PN, OP, karta VZP, zprava lékare...

+ Kody osetrovatelskych diagnéz - NANDA Int. IT
- kupr. 00029,00011,00128,



PN

Y

5)

I PODPORA ZDRAVI - monitorace FF

00099 - Neefektivni podpora zdravi

00030- Porusend vyména plyni -transfer z II/4

00029 - Snizeny srdecni vydej - transfer z IV/4

00033 - Oslabené dychani - transfer z IV/4

00032 - Neefektivni dychdni - transfer z IV/4

00031 - Neefektivni prichodnost dychacich cest - transfer z XI/2
00034 - Dysfunk&ni odpojovdni UPV - transfer z IV/4

00024 - Neefektivni tkdriova perfuze - cerebrdlni - transfer z IV/4
00024 - Neefektivni tkdrovd perfuze - kardiopulmondlni - transfer z IV/4
00049 - SniZend nitrolebni adaptivni kapacita - transfer z IX/3
00008 - Neefektivni termoregulace - transfer z XI/6

00006 - Hypotermie - transfer z XI/6

00007 - Hypertermie - transfer z XI/6

II. VYZIVA
00103 - Porusené polykani
00002 - Nedostatecnd vyziva
00024 - Neefektivni tkdriovd perfuze - gastrointestindlni - transfer z IV/4
00027 - Deficit télesnych tekutin
00026 - Zvyseny objem télesnych tekutin
00102 - Deficit sebepéce pri jidle - transfer z IV/5
00039 - Riziko aspirace - transfer z XI/2
00134 - Nauzea - transfer z XII/1

Osetrovatelské diagnozy v NANDA doménach - 1cu modifikace



Podminky ziskani vzoru

Ochota néco zmeénit, zdjem

VZzdy uvddét autora - KARIM FN Brno Bohunice
PC, internetovy pristup

Vyhledat www.akutne.cz

+ Sekce SESTRA - horni lista - stdhnout si
ZDARMA 1 pracovists

PouzZivat na ICU 2-3 meésice aposlat pripominky,
postrehy, pozndmky, nejlépe do konce ledna 2012

+ Unor 2012 - aktualizace na zdkladé podnéttl z terénu



Dékuji za pozornost

3 AKUTNECZ



