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Osetrovatelsky proces




Historie

— Vznikl v 50.letech min. stoleti v USA.

— U nas po roce 1989.

— Povinnost vykonavat oS. peCi metodou 0S. procesu
od r. 2004 — legislativni normy — Koncepce osetrovatelstvi

(Véstnik MZ CR €.9/2004), vyhlaska ¢.424/2004 Sb.,

o ¢innostech zdravotnickych a jinych odbornych pracovniku.
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Definice

Osetrovatelsky proces je racionalni metoda poskytovani
oSetrovatelske péce; predstavuje serii planovanych cCinnosti
a myslenkovych algoritmu, které oSetrovatelsti
profesionalove pouzivaji k posouzeni stavu individualnich
potreb klienta, rodiny nebo komunity, k planovani, realizaci

a vyhodnocovani ucinnosti osetrovatelské pece.
(MarecCkova, 2006)
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Faze

1. Posuzovani.
Diagnostika.
Planovani.

Realizace.

a ~ WD

Vyhodnoceni.
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1. Posuzovani (posouzeni)

— Sbér, ovérovani, tfidéni a zaznam udaju o zdravotnim stavu.

— Zakladni —ziskani zakladnich informaci o zdravotnim, psychosocialnim a
duchovnim stavu.

— Na problém zamérené — podrobné o zjisténém problemu.

— Cilem je ziskat informace o vypovedich jedince na aktualni nebo
potencialni problemy.

— Strukturovany proces sbéru dat se zaznamenava do dokumentace.
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Posuzovani

— Vstupni, prabézné, zavérecné.

— Udaje subjektivni — vnimana pacientem, ne vzdy objektivné prokazatelna (Unava, bolest,
svédeéni).

— Objektivni — pfimym pozorovanim, méfenim, fyzikalnim vySetfenim (horeCka, rana).
— Stalé udaje — neméni se (pohlavi, KS, identifikacni udaje).

— Proménné udaje — FF, laboratorni parametry.

— Primarni zdroj vs. sekundarni zdroj.

— Metoda pozorovani, rozhovor, fyzikalni vys.
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Pozorovani

— Soucast kazdého vysetreni.

— Zamérné, cilevédomé, planované a systematicke sledovani stavu jedince.
— Fyzicky vzhled.

— Neverbalni komunikace.

— Emocionalni stav.

— Projevy chovani.

— Chyby: nesoustfedénost, nepfipravenost, nespravna interpretace, subjektivizace.
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Rozhovor

— Planovana a rizena komunikace zameéerena na sbér dat.

— Strukturovanym rozhovorem se realizuje oSetrovatelska

anamneza:

- biografické udaje,

- divod vyhledani zdravotni péce,
- RA, PA, alergie,

- abuzus,

- subjektivni popis problému,

- védomosti o nemoci,

- zivotni styl.
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Zasady vedeni rozhovoru

— Formulovat cilene, srozumitelne, jednoznacné otazky.
— DostatecCne nahlas.

— Primerene veku, schopnostem, klinickému stavu.

— ZabezpecCit Casove a prostorové podminky.

— Vytvofrit prostredi duvery.

— Uvod — oteviené otazky.

— Zaver — rekapitulace, problem, ktery nebyl zminén, atd.
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Chyby pri vedeni rozhovoru

— Netrpelivost dotazovatele.
— Nevhodné misto nebo Cas.
— Pritomnost jinych osob.

— Kritika dotazovaného.

— Porovnavani problému s nékym jinym.

— Dlouhy rozhovor.
— Odbihani od tematu.

— Skakani do recli.
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Fyzikalni vysetreni

— Pohledem — aspekce.
— Poslechem — auskultace.
— Pohmatem — palpace.

— Poklepem — perkuse.

— Per rectum, per vaginam.
— Meéreni FF, hmotnost, vyska.

— Zabezpedeni intimity, osvétleni, funkéni pomucky.
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Merici nastroje

— Doplnkova metoda.

— Skaly, dotazniky, testy.

— Hodnoceni ucinnosti a efektivity poskytované oSetfovatelské péce.

— Stav védomi, orientace v Case, osobe a mistu, FF, parametry bolesti, stav vyzivy,
PV tekutin, riziko dekubitli, uroven sobéstacnosti, kognitivni funkce, riziko padu,

atd.

— Dale strach, uzkost, deprese, unava, zvladani stresu, atd.
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2. Diagnostika

— Analyticko-synteticky proces, usti do vybéru a formulace oSetfovatelské diagnodzy.
— Proces 3 krokd.
— Analyza udaju — porovnani udaju s normou, popf. objasnéni a doplnéni.

— ldentifikace zdravotnich problémd, rizik, pozitiv — rozpoznani aktualnich problémd,
rizikovych faktoru.

— Syntéza udaju a formulace diagnostického zavéru — vytvoreni 0$.dg. podle
struktury PES (PE).

MU 1
MED




Diagnosticky zaver

— Vychazi z relevantnich udaju ziskanych posouzenim.
— Jasny, strucny, presny.

— Vztahuje se na jeden problém pacienta.

— Je specificky a zamereny na pacienta.

— 0s.dg. se radi podle priorit a naléhavosti reseni.
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Diagnosticky algoritmus

— 3 faze.
— 1. faze — aktualni dg.
— 2. faze — potencialni dg.

— 3. faze — dg. typu wellness a na podporu zdravi.
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1. faze algoritmu

— Vyhledavani diagnostickych znaku, definujicich charakteristik a souvisejicich
faktord aktualnich o0S. dg.

— Postup podle dg. tfid, od prvni domeény k posledni.
— Prvni krok — vyhledani definujicich charakteristik 0S. dg., minimalné 1.

— Druhy krok — vyhledani souvisejicich faktord, neni souvisejici faktor = vylouceni
dané dg.

— Treti krok — ovéreni dg., zda je pac. skuteCné ve stavu, jaky je popsan v definici.
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Osetrovatelska diagnoza

— Trojslozkova formulace — PES

Priklad:

(P) Neefektivni pruchodnost dychacich cest 00031
(E) Chronicka obstrukcni plicni choroba

(S) Neefektivni kasel, nadmerné mnozstvi sputa
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Osetrovatelska vs. lékarska dg.

Oketfovatelskd diegnéza Lékafské diagnéza

popisuje reakci nemocného na nemoc, popisuje specificky chorobny proces
siluaci, zménu

je orientovana na ¢lovéke joko jedince, | je zaméfend na patologii
na poruchu zdrovi, stupné sobéstaénosti

méni se podle pacientavych reakci zOstava zpravidla kenstanini v pribéhu
trvGni nemaoci

provézeji ji samostainé oieifovatelske ovlivituii ji ordinoce |lékafe, z nichz
tinnosti: planovani, realizace nékieré provadi sestro
o hodnoceni péce

doplfivje lékafskou diagnézu doplfiuje ofeffovatelskou diagndzu

nema zavedeny standardni mezingrodnil | mé zavedeny jednotnj mezindrodni
klasitikaéni systém klasifikaéni systém

sklada se ze dvou ¢asti a zahmuje sklada se zpravidlo ze 2-3 slov
i ddaje o etiologii, je-li znédma
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2. faze

— Vyhledavani dysfunkcénich potfeb rizikovych faktoru
potencialnich diagnoz.

— Postup jako v 1. fazi, pouze vynechame druhy krok.

— Dvojslozkova formulace:

(P) Riziko poruseni kozni integrity 00047

(E/RF) Externi rizikovy faktor (hypertermie, mechanicky

faktor — tlak)
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3. faze

— Vyhledavani os. dg. typu wellness nebo na podporu
zdravi.

— Stejne jako u 1. faze, vynechani kroku 2.

(P) Ochota ke zlepsSeni spanku 00165
(S) Vyjadruje ochotu zlepsit spanek, vyjadruje pocit

odpocCinku po spanku
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3. planovani

— Plan os. strategii a intervenci, cilem je prevence, redukce Ci eliminace
pac. problému.

— Proces rozhodovani a navrhovani feSeni problému.

— 4 kroky:
- stanoveni priorit 0s. dg.,
- formulace cilt a vyslednych kritérii,
- planovani os. intervenci,
- sestaveni pisemnéeho planu os. péce.
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Formulace cilu

— Cile a vysledna kritéria (VK) vyjadruji zadouci zmenu ve stavu

jednotlivce.

— Cil — zadouci a realny vysledek po realizaci oS. intervence, urCuje

casove hledisko jeho dosazeni.
— Kratkodobé — hodiny, dny.

— Dlouhodobé — u chronickych pacientu (napf. RHB, edukace, atd.)
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Formulace cilu - VK

— Specifikuje, konkretizuje cil, usmeérnuje vyber intervenci, poskytuje

casovy limit na planované aktivity.
— Je meéritelny — pouziva se jako hodnotici ukazatel.

— P¥i formulaci cilu a VK charakterizujeme:
- subjekt (komu péci poskytujeme)
- Cinnost specificky vyjadfenou (snizit, zvysit, pfijmout, vypit, ne slovesa typu poznat,
chapat, uvédomovat si)
- Podminky, za jakych se €innost vykona (do kdy, kolikrat denné)
- Méritelna kritéria, dle kterych lze vykon hodnotit.
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Planovani intervenci

— Intervence musi byt bezpecna; odpovidat veku, zdr. stavu, potrebam,
hodnotam; respektuje prava pac.; usporadana logicky, dle priorit;
konkrétni a realna; ma obsahovat Casovy faktor; je sluCitelna s jinymi
metodami; ve shode s platnou legislativou; zalozena na vedomostech

a klinickych znalostech; na védeckych dukazech.

— (NIC)

— Plan je pisemny.
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Planovani intervenci

— Plan usmernuje a podporuje kontinuity a organizaci os. péce;
dokumentuje potreby pac.; podklad pro pojistovny; podklad pro pravni

ucely; hodnocena kvality pécCe; pro potreby vyzkumu a vzdélavani.

— Zapis intervence — datum, sloveso vyjadrujici Cinnost, specifikace

predmetu Cinnosti, Casovy prvek a podpis.

— Mapa péce — interdisciplinarni plan péce, podrobne popisuje kroky v péeci
0 pac. se specifickymi klinickymi problémy, cile v ramci jednotlivych dg. A

prislusne intervence. Zvyseni kvality pece, audit pece.
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4. realizace

— Provedeni intervenci v praxi.

— Primeé — v interakci s pac.

— Neprimé — mimo pac., ale pro négj.

— Nezavislé — iniciuje a vykonava sestra na zaklade svych
kompetenci.

— Zavislé — dle ordinace |ékare, popr. asistence lekari.

— Soucinné — spolecne s jinym Clenem tymu nebo vysledek

spolecného rozhodnuti.
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Proces realizace

— Opétovné posouzeni pac. — zda nedoslo ke zméné.
— Overeni platnosti planu os. péce — kontrola aktualnosti intervenci.
— Posouzeni potreby asistence pri intervencich.

— Realizace 0S. intervenci — prfesné a dusledné dle standardu,
respektuje individualitu pac., supervize.

— Zaznamy a hlaseni o osS. intervencich — pisemny, ustni, datum, Cas,

podpis.
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Zruchost

— Kognitivni — intelektova — znat prava pac., deontologicky kodex
(kodex profesionalni etiky); schopnost resit problémy, prijimat a delat

rozhodnuti, atd.

— Interpersonalni — schopnost verbalne a neverbalné komunikovat,
srozumitelné se vyjadrovat, aktivne naslouchat, empatie, asertivita,

aktivni naslouchani, zapojit a motivovat pac., komunikovat v tymu.

— Technické — manualni zruénost, manipulace s pfistroji, pomuckami.
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5. vyvhodnoceni

— ZjiSténi, zda bylo dosazeno cilu.

— Zodpovednost za svou Cinnost.

— Takeé pro potireby hodnoceni kvality péce — tvori zaklad profesni
zodpovednosti.

— Proces hodnoceni:

Ziskani udaju vzhledem k formulovanym VK.

Porovnani udaju s VK a posouzeni, zda bylo dosazeno cile.
Porovnani os. intervenci a vysledku u pac.

Popsat zavery o problému pac.

ok~ wbh -~

Zduvodnit nesplnéni cill, revize a modifikace planu oS. péce.
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Vyhodnoceni

— Terminované — v daném case anebo datu, ktere jsou

uvedeneé v cili.

— Prubézné — béhem celé doby poskytovani 0S. péce.

— Zaverecne — pri propusteni, prekladu, ukonceni os. pece.
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Osetrovatelska dokumentace

— Dle platné legislativy — vyhlaska €. 64/2007 Sb., o zdravotnické dokumentaci.
— VSechny faze o0S. procesu.

— Prostfedek vzajemné komunikace mezi profesionaly.

— Zabezpecuje kontinuitu péce, prehled o poskytnuté péci.

— Pedagogické a statistické ucely, potfeby vyzkumu.

— Monitorovani kvality péce.

— Pravni dokument, soudni dikazovy material.
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Samostatna prace

— Dle prideleneho tematu budete umet:

— Definovat diagnézu

— Vyjmenovat urcujici znaky a s nimi souvisejici intervence, souvisejici
vysetreni a terminologii, pripadnée rozliseni subjektivnich a objektivnich

projevu

— Vytvoreni planu péce o pacienta s pfidélenou diagnézou, stanoveni cill

MU 1
MED




A S A 4

Samostudium na priste

— Teorie a koncepce osSetrovatelstvi.

— Filozofie zmény v oSetrovatelstvi, realizace zmen.
— Etika v osetrovatelstvi.

— Holismus jako filozofie osetrovatelstvi.

— Humanizace pece.
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