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Abstrakt

Bakalarska prace je zamérena na vedeni oSetfovatelské dokumentace na operacnim sdle. Je
rozdélena na soucasny stav problematiky a vyzkumnou ¢dast. Teoretickd c¢ast se zabyva
zdravotnickou dokumentaci, fizenymi dokumenty na operacnim sale, oSetfovatelskou
dokumentaci na operacnim sdle, vzdélavanim sester, legislativou a oSetfovatelstvim. Vyzkumna
Cast je reSena kvalitativnim Setfenim formou rozhovoru se vSeobecnymi sestrami pracujicimi na
operacnim sale. Cilem bakalarské prace je zmapovat vedeni oSetfovatelské dokumentace na
operacnim sdle z pohledu vSeobecné sestry.

Klicova slova
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Abstract

The bachelors thesis focuses on the issue of nursing documentation management in the
operating room. It is divided into a theoretical and a research part. The theoretical part
addresses medical documentation, controlled documentation in the operating room, nursing
documentation in perioperative care, the education of general nurses, relevant legislation, and
nursing as a discipline. The research part is conducted as a qualitative study using semi-
structured interviews with general nurses working in the operating room. The aim of the
bachelors thesis is to map the management of nursing documentation in the operating room
from the perspective of general nurses.
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SAK, o.p.s. Spojena akreditacni komise, obecné prospésna spolecnost
VO Vyzkumna otdazka
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Uvod

Zdravotnicka dokumentace, jejiz soucasti je oSetfovatelska dokumentace, predstavuje dlleZitou
soucast poskytovani zdravotni péce. Predstavuje zdroj informaci v péci o pacienta, spravné
|éCebné postupy a slouZi jako pravni a administrativni doklad. Kvalitné vedena zdravotnicka
dokumentace chrani poskytovatele zdravotnich sluzeb, zvysuje efektivitu a zajistuje bezpecnost
pacienta.

Osetfovatelskd dokumentace tvofi soucdst oSetfovatelského procesu na operacnim sale.
Obsahuje specifické Gdaje o pacientovi a je soucasti zdravotnické dokumentace. VSeobecna
sestra patfi mezi povolani, kterd se neustale vzdélavaji a prochazi urcitym vyvojem.

Motivaci pro sepsani této prace, je moje profesni zkusenost na centralnich operacnich sdlech,
kde pracuji jako perioperacni sestra skoro dvacet let. Oddéleni poskytuje specifickou
perioperaéni péci o pacienty, na které se podili multidisciplinarni tym odbornik(, zdravotnicky
a nezdravotnicky personal. VSeobecné sestry pracujici na centralnich operacnich salech splnuji
odbornou zplsobilost k vykonu povolani vseobecné sestry dle Zakona ¢. 96/2004 Sb.
o podminkach ziskavani a uznavani zplsobilosti k vykonu nelékarskych zdravotnickych povolani
a kvykonu cinnosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péfe a o zméné nékterych
souvisejicich zakon(. Plsobi zde také vseobecné sestry se specializovanou zpUsobilosti dle
vyhlasky 55/2011 Sb. o ¢innostech zdravotnickych pracovnik( a jinych odbornych pracovnik.

Na zacatku mého pulsobeni na centrélnich operaénich salech byla perioperacni dokumentace
o pacientech vedena prevdziné v listinné podobé. Diky novym technologiim, zkusenostem
a zdokonaleni péce o pacienty, byla postupné listinnd forma nahrazovana elektronickou.
V soucasné dobé vSeobecné sestry pracuji na operacnich salech s listinnou i elektronickou
podobou dokumentace.

Cilem bakalarské prace je zmapovat vedeni oSetfovatelské dokumentace na operacnim sale
z pohledu vSeobecné sestry.

Diky neocenitelnym zkuSenostem na operacnich sdlech a vSestranné narocné péci o pacienta
jsem se rozhodla zpracovat téma pro bakaldfskou praci a zaméfit se na oSetfovatelskou
dokumentaci na operacnim sale. Prace na operacnich salech predpoklada vysokou miru
empatie, spolehlivost, peclivost a tymovou spolupraci.
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1 SOUCASNY STAV PROBLEMATIKY

Osetrovatelstvi je védni obor, ktery se zaméruje na vyhledavani a uspokojovani socidlnich,
psychickych, biologickych a spiritudlnich potfeb zdravého a nemocného ¢lovéka a pecuje o jeho
zdravi (Plevova a kol., 2018).

Osetrovatelstvi je multidisciplinarni obor a je zaloZzeno na poznatcich. Na ¢lovéka pohlizi
komplexné a respektuje lidskou bytost jako celek. Jde o holisticky pfistup k ¢lovéku. Zakladem je
podporovat zdravi, zmirfiovat utrpeni Clovéka, zajistit distojné umirani, edukovat pacienty
k sobéstacnosti a poskytovat tymovou a bezpecnou oSetfovatelskou péci (Strnadova a kol.,
2021).

Operacni saly zabezpeduji v oblasti persondiniho a technického zajisténi kompletni zdravotni
péci k zajisténi operacnich vykonl. Odborné vzdélané perioperacni sestry patii mezi
nepostradatelné ¢leny tymu operacnich sall (Jedlickova, 2019).

1.1 Zdravotnicka dokumentace

Ve vyhlasce ¢. 444/2024 Sb. o zdravotnické dokumentaci, v pozdéjsim znéni predpisl, najdeme
rozsah sdéleni o zdravotnim stavu pacienta a skutec¢nosti, které souvisi s poskytovanim
zdravotnich sluzeb. Vyhlaska stanovi zplsob obsahu, tvorby a souhrn o pacientovi a dale zplsob
zpracovani, vedeni a zachazeni se zdravotnickou dokumentaci. Dale postup o jejim vyrazovani,
dobu uchovani a také metodu skartace po uplynuti jejiho uchovani (Zakonyprolidi, online, 2025).

Zdravotnicka dokumentace dale obsahuje identifikacni Udaje poskytovatele. U fyzické osoby
jméno, ptijmeni a adresu poskytovatele. U pravnické osoby adresu mista podnikani, obchodni
firmu, identifikacni ¢islo osoby a nazev oddéleni. U pacienta je zaznamenano jméno a ptijmeni,
rodné Cislo, datum narozeni, Cislo pojisSténce verejného zdravotniho pojisténi. Dale kontaktni
adresa mista trvalého pobytu v Ceské republice, telefonni ¢&islo a dal3i informace o pribéhu
zdravotni péce. Zaznamy obsahuji jméno, pfijmeni a podpis zdravotnického pracovnika, ktery
informace zaznamenal (Krysa, 2020).

Poskytovatel zdravotni péce ma povinnost vést zdravotni dokumentaci dle platné legislativy.
Informace podléhaji povinné micenlivosti a také zde plati ochrana osobnich Udaju (Jedlickova,
Svoboda a Wichsova, 2021).

Zdravotnicka dokumentace ma nespocet vyznam{, zobrazuje zdravotni stav pacienta, pribéh
[éceni, vysledky vysetieni a sdéluje mimoradné situace. Do zdravotnické dokumentace muze
zapisovat Iékar, nelékarsky zdravotnicky pracovnik (pouze to, co je v jejich kompetencich). Dle
smérnice urcitého zdravotnického zafizeni se dokumentace potvrzuje vlastnoruénim podpisem.
Obsahuje velmi citlivé udaje, proto do ni mohou nahlizet osoby, které k tomu maji opravnéni
(Pokorna a kol., 2019).

e Pravidla pro vedeni zdravotnické dokumentace:

Urcit pravidla pro vypliovani, provadét ukony v souladu s fizenou dokumentaci a stanovit
podobu obsahu jednotlivych formular (Pokorna a kol., 2019).
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1.2 Rizené dokumenty na opera&nim séle

Efektivni vedeni perioperacni péce je soucasti organizacnich a provoznich podminek operacnich
sall a také zdravotnického zafizeni. Na operacnim sale (OS) se setkdvame s fidicimi dokumenty,
které jsou ndstrojem pro ziskani akreditace a certifikace. Jedna se o systém fizené zdravotni
péle, kterd poukazuje na bezpecnou zdravotni péci. Rizend dokumentace je vloZena do
informacniho systému nemocnice. Patfi sem smérnice, organizacni opatieni, metodické pokyny.
Dale oSetfovatelské postupy, které se déli na standardy oSetfovatelské péce (Jedlickova, 2019).

e Dokumenty na operacnim sdle:

7 v

Provozni rad

Zamérfuje se na organizacni strukturu OS. Obsahuje Udaje o rozvrzeni a charakteristiku
operacnich sala. Popisuje také prostorové vybaveni OS (technické a stavebni uporadani). Dale
uvadi hygienické vybaveni a zajisténi béZného provozu (Jedlickova, 2019).

Organizacni rad

Poskytuje informace o managementu OS. Jde o systém fizeni operacnich salll. Obsahuje
kompetence vsech kategorii pracovnikd, jejich pozice, vedouci pracovniky (priméa¥, zastupce
primare, vedouci lékaf, vrchni sestra a stanicni sestra) a také vSeobecné sestry bez specializace
v perioperacni péci nebo se specializaci v perioperacni péci. Uvadi také zastupitelnost kategorii
jednotlivych pracovnikd (Jedlickova, 2019).

Mezi dokumenty k organizaci fadime i Standardni operacni postupy, kde jsou popsany postupy
a instrukce provadéné na operacnim sdle a dale smérnice (Jedlickova a kol., 2024).
Hygienicko-epidemiologicky fad

Je zde popsana struktura pracovisté. Patfi sem persondl, pacienti, navstévnici OS a provozni
podminky jako klimatizace, uloZeni a transport sterilniho zdravotnického materialu, pfistrojové
vybaveni OS, likvidace odpadt a jejich transport (Jedlickova, 2019).

Politika kvality

Soucasti kvality je monitorovat odbornou zpusobilost zaméstnanch OS, jejich vzdélavani
a pracovni postupy, které jsou soucdsti akreditace a certifikace. Pro posouzeni provozu OS je
duilezité sledovat ekonomickou situaci OS a zefektivriovat jejich provoz (Jedlickova, 2019).

Na OS jsou také jiné dokumenty, mezi které napriklad patfi Evakuacni plan, Traumatologicky
plan a Epidemiologicky plan (Jedlickova, 2019).

Casové rozvrhy ¢innosti a harmonogramy prace na OS

Dokumenty specifikuji kompetence zaméstnanc( a jejich pracovni naplni na OS. Patii sem denni
harmonogram, ktery vystihuje operacni program a také perioperacni péci o pacienty. Dale
tydenni harmonogram do kterého spada kontrola expirace zdravotnického materidlu,
doplfiovani materidlu a jeho pfiprava. Poté mésicni harmonogram, ktery obsahuje planovani
sanitarnich dni a pravidelné servisni kontroly ptistroji (Jedlickova, 2019).
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Naplné prace zaméstnanct OS

Patfi sem dokumenty, které seznamuji s kompetencemi zaméstnancl a utvafi provozni
strukturu OS. Dokumenty jsou soucdsti pracovni smlouvy a fidi se legislativou podle platné
vyhlasky ¢.55/2011 Sb. o ¢innostech zdravotnickych pracovniki a jinych odbornych pracovnika.
Zameéstnanec je dostane do rukou pred pfijetim a kazdd zména by méla byt aktualizovdna
(Jedlickova, 2019).

1.3 Osetrovatelska dokumentace na operacnim sale

Radné a efektivni vedeni odetfovatelské dokumentace nam ukazuje profesionalni pééi a je také
odrazem kvalifikovaného odborného persondlu. MulzZeme se také setkat s neuplnou
dokumentaci, ktera ukazuje na mozné komplikace zdravotnického zafizeni nebo jednotlivé
osoby. Peclivé vedena oSetfovatelskd dokumentace je vysledkem tymové spoluprice a také
ukazuje na prohlubovani kvality zdravotnické péce. Dokumentace by méla byt chronologicky
usporadana. Méla by mit vytycené cile oSetfovatelského procesu a také by méla chranit pacienty
tim, Ze se bude soustfedit na plnéni oSetfovatelské péce. Také se zaméruje na efektivni
komunikaci mezi pacientem a ¢leny multioborového tymu. Méla by obsahovat presné
a prehledné informace a odhalovat problémy, které nastaly v pribéhu oSetfovatelské praxe
a predchézet jim (CAS, online, 2025).

Na operacnim sale se miZzeme setkat s dokumentaci v elektronické podobé, v listinné podobé
nebo kombinaci obou podob (Pokorna a kol., 2019).

e Dokumentace na operacnim sale:

1. Operacni kniha — zde se zaznamenavd jméno a prijmeni pacienta, rodné dislo, Cislo
pojisténce, adresa trvalého pobytu a také se do knihy lepi operacéni protokol napsany
operujicim lékarem.

2. Operacni program — sestavuji lékafi prislusnych oborl podle objednanych pacientl
k operacnimu vykonu. Obsahuje identifika¢ni Udaje pacienta, datum operace, operacni
vykon a jména operujicich lékarl. Vyskytuje se v elektronické podobé nebo pisemné
podobé. Tento naplanovany program se mize béhem dne zménit, pokud se pfijme do
zdravotnického zafizeni pacient, ktery potfebuje akutni operaéni vykon.

3. Perioperacni bezpecnostni protokol — obsahuje identifikacni Udaje pacienta, zda ma
nebo nema pacient alergie, kardiostimulator, Sperky, porusenou integritu kize,
stranova specifikace (v pfipadé parového organu).

4. Verifika¢ni protokol — jednad se o stranovy protokol, ktery vypliuje Iékai den pred
operacnim vykonem a v den operacniho vykonu na operacnim séle.

5. Perioperacni dokumentace — fadime sem identifika¢ni Udaje pacienta, ndzev oddéleni,
informovany souhlas soperaci, jmenny seznam celé operacni skupiny, pouZiti
dezinfekéniho pripravku béhem operace, perioperacni léky, poufZiti zdravotnickych
pristroji, polohu pacienta béhem operacniho vykonu, spotieba zdravotnického
materialu, Zadanky na sterilizaci, druh anestezie, nazev oddéleni po operac¢nim vykonu.

6. Pravodky k vysetieni a kniha, kde se zaznamendva odbér biologického materialu.

7. Sesterska dokumentace — kniha, kde se zaznamenava bézny a akutni provoz operacnich
sald.

8. Provozni deniky vSech pfistrojli — servisni a revizni kontroly.

12
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9. Pracovni postupy a oSetrfovatelské standardy — soubor dokumentd.
10. Harmonogramy prdace, naplné prdce a rozpisy sluzeb.

11. Dokumenty mimoradnych udalosti a deniky o Urazech.

12. Soupis inventarizovaného majetku.

13. Soupisy hygienickych kontrol.

14. Zaznamy o persondlu a vzdélavani personalu (Jedlickova, 2019).

e Zdravotnicka dokumentace ma vyznam:
Terapeuticko-diagnosticky — popisuje operacni vykon a jeho vyznam.

Statisticky — sleduje pocet operacnich vykon(, vytizenost operacnich sall, pocty operacnich
hodin, spotfebu zdravotnického materialu a jiné.

Védecko-vyzkumny — slouZi k zaznamenavani novych metod a postupd.
Pravni — pokud jsou poruseny léCebné postupy.
Vzdélavaci

V perioperacni péci se setkdvdme se zdravotnickou dokumentaci, kterd obsahuje dokumenty
informacniho charakteru (operacni kniha, operacni program), dokumenty, které zajistuji
bezpecnost pacienta (stranovy protokol, perioperacni bezpecnostni protokol), dale dokumenty
dokladajici provedené zakroky u pacienta (operacni protokol), anesteziologické intervence
(anesteziologické zaznamy). Mezi dalsi dokumenty na operacnim sdle patfi provozni denik
pfistroja, standardy a pracovni postupy (Jedlickova, Svoboda a Wichsova, 2021).

e Elektronickd dokumentace na OS:

Zpracovani a naroky na zdravotnickou dokumentaci jsou stale vyssi. Setkavame se i s ¢asovou
narocnosti. Takova dokumentace ma uzsi vztah na prohlubovani legislativy. Pozadované naroky
na evidenci a archivaci vedou postupné kzavadéni elektronické formy zdravotnické
dokumentace. Produkti je hodné a jednim z nich je informacni systém MEDIX®.

DllezZitost zavadéni elektronické dokumentace ma tyto vyhody:

Ekonomické zpracovani dat — analyzy naklad(, zdravotnické standardy, naklady na operaci.
Uzivatelska vlidnost — rychlost a pfesnost zpracovani dat.

Pravni ochrana — validita, forenznost a automaticka vypracovanost dokumentu.

Systém MEDIX® se instaluje do nemocnic¢niho serveru diky pocitacové siti a poté kooperuje
s nemocni¢nim informacnim systémem. Zhotovuje se elektronickd podoba dokumentace. Jak jiz
bylo zminéno, Iékaf sestavi operacni program na pfislusny den v listinné podobé i elektronické
podobé. Operacni plan se mlze po odsouhlaseni uloZit a vytisknout. Perioperacni sestry pracuji
s operacnim programem v elektronické podobé, kde zaznamenavaji zacatky a konce casl
operacniho vykonu a dale udaje, které souvisi s perioperacni péci. U vykazovani pouzitych
material( u pacienta pouzivaji sestry ctecky ¢arovych kédua. Po ukonceni operace se v systému
zaCne vytvaret a ukladat perioperacni dokumentace, dochdzi k archivaci dokumentace a tyto
udaje jsou preposlany do nemocniéniho informacniho systému k dalSimu zpracovani (Jedlickova,
2019).
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Uskutecnénim informacniho systému MEDIX® se k nam dostava efektivni, rychly a Géinny nastroj
pro vypracovani zdravotnické dokumentace na operacnich sdlech. Kvalitné vedena
dokumentace je vysledkem Uspésné tymové prace a také rastu kvality zdravotnické péce
(Jedlickova, 2019).

e Rizika a pochybeni v perioperacni péci:
Riziko je pojem, ktery mda mnoho definic. Spada sem mozny vyskyt nezddoucich udalosti

s dopady, které negativné pusobi na zdravotnické zafizeni (Jedlickova, 2019).

Za rizikovou oblast povaZujeme zdravotni péci, jelikoZz souvisi s poskytovanim sluzeb ve
zdravotnickém zafizeni. Rizika se nalézaji a budou se nalézat a k tomu jsou nutna preventivni
opatreni, aby se rizika sniZila (Jedlickova a kol., 2024).

V Ceské republice je Spojenda akreditaéni komise (SAK, o.p.s.), ktera vznikla roku 1998. Tato
komise se specializuje na rizika ve zdravotnické dokumentaci, na identifikaci pacient(i a dalsi
rizika souvisejici s poskytovanim zdravotni péce. Zaméruje se i na zvySovani kvality zdravotni
péce prostfednictvim akreditace zdravotnickych zafizeni. Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky stanovuje Rezortni bezpecnostni cile (RBC), které jsou dany legislativou. Jak uvadi
Jedlickova:

»RBC 1 — Bezpecnd identifikace pacientt

RBC 2 — Bezpecnost pri pouzivani léCivych pripravki s vyssi mirou rizikovosti

RBC 3 — Prevence zamény pacienta, vykonu a strany pfi chirurgickych vykonech

RBC 4 — Prevence padi

RBC 5 — Zavedeni optimdlnich postupu hygieny rukou pri poskytovdni zdravotni péce

RBC 6 — Bezpecnd komunikace

RBC 7 — Bezpecné preddvdni pacientt

RBC 8 — Prevence vzniku dekubitt u hospitalizovanych pacientt (Jedlickova, 2024, s. 31)“.

V Ceské republice je také systém CSN (Ceskych statnich norem) ISO. Tato norma se také vztahuje
na fizeni kvality a rizik (Jedlickova a kol., 2024).

e Rizika na operacnim sale:

Bezpecnost pacienta na operacnim sale je jednou z prednosti zdravotnického zafizeni. Mezi
nejcastéjsi rizika patti: (Jedlickovd, 2019).
Zaména pacienta

Kazdé zdravotnické zafizeni mda vypracovany postup na identifikaci pacienta. K ovéfenym
metodam patfi identifikacni naramek, ktery ma pacient umistén na horni koncetiné a dale je zde
kontrola Ustni, kdy pacienta oslovime. Dale nasleduje kontrola oSetfovatelské dokumentace
a také kontrola operacniho programu. Nasleduje vicedrovriova kontrola anesteziologem,
operujicim |ékafem a perioperacni sestrou. Mezi nejCastéjsi rizika patfi nepozornost personalu,
chybéjici identifikacni naramek u pacienta, zdména nebo absence zdravotni dokumentace
(Jedlickova, 2019).
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Zaména operované strany

Patfi mezi nej¢astéjsi nezadouci udalosti ve zdravotnictvi. Zde také plati viceiroviiova kontrola.
Spada sem kontrola zdravotni dokumentace, oSetfujici Iékar den pred planovanou operaci
oznaci misto operaéniho vykonu symbolem dle pravidel pracovisté, zkontroluje se verifikacni
protokol a za aktivni Ucasti pacienta dojde ke zkontrolovani mista operacniho vykonu. Déle se
kontroluje i perioperacni bezpecnostni protokol. Nejcastéjsi riziko je neoznaceni mista
operacniho vykonu, nelplna dokumentace nebo mentalni postiZeni pacienta (Jedlickova, 2019).

Pad a sesuti pacienta

Personal na operacnim sale dohlizi na bezpeéné uloZeni pacienta na operadni stll a zajisti ho
proti padu fixa¢nimi popruhy (Jedli¢kova, 2019).

Parézy, otlaky a ischemie

Pouzivaji se antidekubitni pomlcky na predilekéni mista, které zabranuji Gtlaku nervi
(Jedlickova, 2019).

Popaleni

Nejcastéji jde o kontakt neutralni elektrody s pokozkou pacienta pfi pouZivani antiseptik, kterd
byvaji hoflavd a mohou zatéct pod pacienta nebo nespravné uzemnéni pristroje. Nutnosti je
zaschnuti antiseptika a kontrola elektrody pfi zméné polohy pacienta. Neodkladat palici nastroj
na pacienta. Misto uloZeni elektrody zaznamenavame do zaznamu perioperacni péce. Pokud ma
pacient kardiostimulator je nutna konzultace s anesteziologem a operatérem (Jedlickova, 2019).

Alergicka reakce

Pfi preddvani pacienta na OS je pfipadnd alergie zaznamenana v dokumentaci pacienta.
Kontrolnim Ustnim dotazem na pacienta ovéfime spravnost Udaje a podle toho volime spravnou
dezinfekci (Jedlickova, 2019).

Zaména medicinalnich plynt

Plyny jsou soucasti centralnich rozvodud nebo se vyskytuji v podobé tlakovych lahvi. Rozvody jsou
oznaceny barevné podle druhu plynu (Jedlickova, 2019).

Zapomenuti rousky a nastroje

Pred operacnim vykonem, v pribéhu a po operaénim vykonu probiha pecliva kontrola nastrojl,
jehel, rousek, tamponl a longet. Provadi se zaznam do dokumentace. Za rizikové faktory je
povaZovano chybné prepocitavani, akutni operacni vykon, vice operacnich tym{ nebo
nepredvidatelna zména vykonu. Pokud zdravotnicky materidl nesouhlasi a nenajde se, provede
se zaznam do dokumentace o mimoradné udalosti dle zvyklosti oddéleni (Jedlickova, 2019).

Poskozeni zdravotnickym pfistrojem

Pfistrojové vybaveni na OS musi byt peclivé kontrolovdno a zaznamendno do provozni
dokumentace v rdmci bezpecnostnich predpisa (Jedlickova, 2019).

Béhem pobytu pacienta na OS je oSetfovatelska péce povaZovana za rizikovou. DUlleZitad je
tymova spoluprace celého operacniho tymu. Skrytd rizika mohou byt spojovana i s personalem
operacnich sall (Jedlickova a kol., 2024).
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Mezi skryta rizika patti:

Komunikace (zplsob predavani informaci, Uplnost a dostatec¢nost).
Vybaveni OS (pfistrojové vybaveni a znalost informaci).

Udrzba OS (pravidelnost a harmonogram Gdrzby).

Zdravotnické prosttedky (materidlové zabezpeceni, dostupnost).
Planovani a koordinace (organizace).

Tymova spoluprace (koordinace tymu).

Procesy (standardni operaéni postupy, patfi mezi fidici dokumenty a kladou dlraz na spravnost
a délani stejnych véci podle urcitého poradi a slouZzi jako prevence rizik).

Skoleni (adaptacni proces).
Personalni zabezpeceni (Jedlickova a kol., 2024).

Svétova zdravotnicka organizace, vytvofrila prirucku o bezpecénosti pacienta na operacnim sdle.
Surgical Safety Checklist (Chirurgicky bezpecnostni list). Spada sem tfistupriova kontrola:

SIGN IN (pfihl3sit se), pred ivodem do anestezie.
TIME OUT (zastavit se), kontrola bezprostfedné pred operacnim vykonem, kdy dochazi
ke zklidnéni celého opera¢niho tymu a je zde prostor pro bezpecnostni kontrolu
pacienta a ovérovani udaju.

3. SIGN OUT (odhlasit se), predani pacienta (Jedlickova a kol., 2024).

Pacienti, ktefi pfichazeji do zdravotnického zafizeni se objedndvaji k opera¢nimu vykonu
s dostateCcnym predstihem. Vyhledaji anesteziologickou ambulanci pred planovanou
hospitalizaci, kde najdou anesteziologa, ktery uz ma pfipravenou zdravotnickou dokumentaci.
Tato dokumentace obsahuje oddéleni, kde budou pacienti hospitalizovani, predoperacni
vySetfeni, operacni vykon, poptipadé dalsi specializacni vySetfeni. Pokud vSe probéhne bez
komplikaci, sestavi se opera&ni program daného oboru (Seidlova, Stoura¢ a kol., 2024).

V souvislosti s operacnim vykonem mohou nastat operacni rizika pro pacienty. Je nutné spravné
zhodnoceni, které vyZzaduje multioborovou kooperaci. Vypracuje se perioperacni plan, ktery
poslouZi i v pooperacnim obdobi pacienta. Soucasti planu perioperacni péce by mél byt
i rozhovor s pacientem a jeho blizkymi (Girlich, Teplan, Adamkova a kol., 2022).

Operacni saly predstavuji ve zdravotnickém zatizeni specializovanou ¢ast. Provadi se zde vykony,
které vyzaduji vysoky stupen Cistoty. Ve vétsiné pripadl je soucasti OS i centralni sterilizace.
Vzhledem k vyvoji modernich technologii je vyZadovano, aby operacni saly byly pfizpGsobeny
témto technologiim v rdmci prostorového a technického vybaveni (Paral a kol., 2020).

e Technické vybaveni operacnich sal(:
Operacni stoly
Operacni lampy
Klimatizace

Pristrojové vybaveni (elektrokoagulacni pfistroje, laparoskopické véze, rentgen), (Paral a kol.,
2020).
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e Struktura operacnich salu:
Na operacnich salech rozliSujeme:
Vstupni filtry — pro personal, pro ptijem pacienta na OS
Ochranna zéna — mistnosti pro odpocinek, spojovaci chodby, pracovny
Cista z6na — mistnosti pFiléhajici k salim, anesteziologickd pfipravna, umyvérna
Sterilni zona — operacni sal (Ilhnat, 2017).
e Rozdéleni operacnich sall:
Superaseptické OS — operace ortopedické a cévni
Aseptické OS — operace traumatologické
Poloaseptické OS — operace gynekologické, chirurgické a urologické
Septické OS — operacni vykony mikrobialné osidlené (Jedlickova, 2019).
e Predoperacni priprava pacienta

Pfedoperacni péce ma za ukol sniZit riziko pooperacnich komplikaci a Unosnost operacniho
vykonu pro pacienta.

Vykony délime na:

Planované

Urgentni

Neodkladné (Burda, Solcova, 2016).

Dlouhodoba priprava — patfi sem interni vySetfeni, rentgenové vysetfeni srdce a plic,
elektrokardiogram (EKG) a dalsi vySetieni, ktera mohou byt doplnéna o specialni vysetteni,
napfiklad autotransfuze u velkych operacnich vykon( nebo kompenzace nékterych onemocnéni
(Burda, Solcova, 2016).

Kratkodoba priprava — jedna se o obdobi 24 hodin pred vykonem. Patfi sem fyzicka pfiprava,
anesteziologicka a psychicka pfiprava (Slezakova a kol., 2019).

Bezprostiedni priprava — je to obdobi asi 2 hodiny pred operaci. Je zde prostor pro kontrolu
veskeré dokumentace pacienta a celkovou pfipravu pacienta k operacénimu vykonu. Aplikuje se
premedikace dle ordinace anesteziologa (Burda, Solcova, 2016).

Pokud bude nutné provést operacni vykon urgentni (z vitdlni indikace) nebude zde platit
standardni predoperacni priprava. DUllezitd je priprava operacniho pole a ordinace lékare
(Burda, Solcovd, 2016).

e Pfed Uvodem do anestezie je ovéreno:
Pfitomnost celého operacniho tymu.
Identifikace pacienta, oznaceni mista operace, operacni vykon.
Informované souhlasy pacienta, tykajici se operace a mozné alergie.

V prabéhu operacniho vykonu jsou Udaje zaznamenany do perioperacni dokumentace.
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e Pfed odjezdem pacienta z operacniho sdlu je ovéreno:
Spravnost Udajl v perioperacni dokumentaci.

Kontrola a predani celé dokumentace v listinné podobé (Wichsova, 2020).

1.4 Vzdélavani sester a legislativa

Podminky pro kvalifika¢ni vzdélavani sester upravuje Zakon ¢. 96/2004 Sb. o podminkach
ziskavani a uznavani zpusobilosti k vykonu nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu
¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a o0 zméné nékterych souvisejicich zakonl
(zdkon o nelékafskych zdravotnickych povolanich), ve znéni pozdéjsich predpist (Zakonyprolidi,
online, 2025).

Zakon popisuje ziskavani zplsobilosti k vykonu zdravotnického povolani a celoZivotni vzdélavani
zdravotnickych pracovnikl. Zakon se nevztahuje na podminky uznavani a ziskavani odborné
a specializované zpUsobilosti k vykonu povolani (Zakonyprolidi, online, 2025).

VSeobecna sestra ziska odbornou zpUsobilost na téchto odbornych skolach:
Stredni vzdélani s maturitni zkouskou.

Vyssi odborné vzdélani.

Vysokoskolské vzdélani obor bakalarsky a magistersky.

Pro obor Perioperacni péce, ziska sestra specializovanou zpUlsobilost s ndzvem odbornosti
VSeobecna sestra pro perioperacni péci. Vzdélani se ziskava v akreditovaném zatizeni (MZCR,
online, 2025).

Obory bakalafské jsou obory kvalifikacni, nejsou to obory se specializacnim vzdélavanim
(Jedlickova a kol., 2019).

Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb. o ¢innostech zdravotnickych pracovnik( a jinych odbornych pracovnika,
ve znéni pozdéjsich predpist (Zakonyprolidi, online, 2025).
Vyhlaska stanovuje pojmy:

Zakladni oSetfovatelska péce.
Specializovana oSetfovatelska péce.
Vysoce specializovand osetfovatelska péce.

P wnNe

Specificka osSetfovatelska péce a dale.
Vyhlaska uvadi:

Cinnosti zdravotnickych pracovnikd po ziskani odborné zptisobilosti bez odborného dohledu
a s odbornym dohledem. (Zakonyprolidi, online, 2025).

Vyhlaska ¢. 444/2024 Sb. o zdravotnické dokumentaci. Vyhlaska nabyva Gcéinnosti od 1. ledna
2025.
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Vyhlaska uvadi:

Obsah a ndlezitosti zdravotnické dokumentace.

ZpUsoby zpracovani zdravotnické dokumentace.

Pacientsky souhrn a dalsi ¢asti zdravotnické dokumentace.

Lhity pro provadéni zaznam( a autorizaci zdravotnické dokumentace.
Dobu uchovani zdravotnické dokumentace.

o U s wWN PR

Postup pfi vyfazovani zdravotnické dokumentace.
Zdravotnicka dokumentace dale obsahuje:

e konecnou diagndzu

e dalsi |éCebny postup

e rozsah poskytnuti zdravotnich sluzeb

e z4pis o aktualnim zdravotnim stavu pacienta

e predepsani a podani lécebnych pripravku

e zapis o aplikaci lidskych tkani

e prikaz ke zdravotnické prepravé

e Udaje o poskytnuti oSetfovatelské péce

e Udaj o provedeném ockovani

e souhlas pacienta nebo jeho zdkonného zastupce popfipadé opatrovnika o poskytnuti
zdravotnich sluzeb pisemnou formou

e z4pis o odmitnuti poskytnuti zdravotnich sluzeb

e z4pis o poskytnuti neodkladné péce bez souhlasu

e zaznam o hospitalizaci pacienta bez souhlasu

e Udaj o pouZiti omezovacich prostredki

e dohled pfislusnika vézenské sluzby

e stejnopisy lékarskych posudki

e zapis o provedeni konzilia

e zaznam o nahlédnuti do dokumentace jinou osobou

e (daj o vystaveni pracovni neschopnosti (Zakonyprolidi, online, 2025).

Soucdsti zdravotnické dokumentace jsou také:

e zaznamy z vySetieni, operacni protokol, anesteziologicky zdznam

e |éCebny postup, epikriza a propoustéci zprava v pfipadé lizkové péce
e Udaje o vySetfovacich metodach

e zapis o vyskytu nezadoucich udalosti

e hlaseni o vyskytu infekéniho onemocnéni

e z4apis o predani nebo vypis ze zdravotnické dokumentace

e pitevni protokol a privodni list k pitvé

e Udaje o preventivnich prohlidkach (Zakonyprolidi, online, 2025).

Mezi zplsoby zpracovani patfi listinna a elektronickd podoba. Dokumentace v elektronické
podobé je vedena v informacnim systému zdravotnického zafizeni. Poskytovatel zdravotni péce
je povinen pouZit technické prostfedky, které brani dodate¢nému upravovani uloZenych
zaznamU. Pokud v informacnim systému doslo ke zméné, provadi se bezpecnostni kopie jednou
denné. Pokud dochazi technicka Zivotnost nosice, poskytovatel zajisti jiny technicky nosic.
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Dlouhodobé uchovani dat je provedenou formou kopii, znemoziujicich provadét do kopif
zasahy. Do elektronické podoby mohou byt prevedeny dokumenty v listinné podobé, u kterych
je zaznamenano, kdo prevod uskutecnil a také elektronicky podpis osoby, ktera zaznam
uskutecnila. Zdravotnicka dokumentace by méla byt Ccitelnd a zpracovatelnd i v jiném
informacnim systému (Zakonyprolidi, online, 2025).

Uchovdani zdravotnické dokumentace Cini 5 let. U registrujiciho poskytovatele 10 let od zmény
registrujiciho poskytovatele nebo 10 let od Umrti pacienta v oboru praktického Iékafstvi. Dale 5
let v oboru gynekologie a zubniho lékarstvi. U dispenzarni péce je doba uchovani 10 let. U |écby
dusevnich poruch pacient v ambulantni pééi je doba uchovani 10 let. V pfipadé lGZkové péce je
doba uchovani 40 let od posledni hospitalizace nebo 10 let od Umrti pacienta a ddle 20 let pokud
jde o néslednou péci. U lazeriské a rehabilitaéni péce je to 5 let. Udaje o provedeni paliativni
péce s ozarenim je doba uchovani dokumentace 100 let, v oboru nuklearni mediciny 40 let a 10
let od imrti pacienta. Zadanka na vy$etfeni tykajici se poskytovatele ¢ini 3 roky od provedeného
vySetfeni u novorozeneckého screeningu 5 let. Zapis o podani transfuzniho pfipravku 30 let.
Pokud se doba uchovani pocitd ode dne umrti pacienta a datum umrti poskytovatel nezna, za
den umrti je povazovan den, kdy pacient dosahl 100 let véku.

Zakon €. 372/2011 Sb. Zakon o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon
o zdravotnich sluzbach).

Zakon uvadi podminky a poskytovani sluzeb, formy a druhy zdravotni péce, prava a povinnosti
pacientl (Zakonyprolidi, online, 2025).

1.5 Osetrovatelstvi

Pojem osSetfovatelstvi je definovan jako pomahani lidem, pokora, srde€nost a moudrost. Proslo
velkou transformaci a naroky na osetfovatelskou péci se stdle zvysuji (Plevova, 2018).

Zakladem osettovatelstvi je poskytovani preventivni péce, edukace pacienta a jeho blizkych,
rehabilitacni péce, diagnostika a terapie (Strnadova a kol., 2021).

Na osetrovatelstvi pUsobily faktory politické, ndbozenské, kulturni a socidlni, bylo ovliviiovano
také valkami a védeckymi objevy (Plevova, 2018).

Cilem oSetfovatelstvi je:

e podporovat zdravi a podilet se na jeho navraceni

e  zajistit distojné umirani a zmirfovat utrpeni nemocného clovéka

e poskytovat profesionalni a bezpecnou oSetfovatelskou péci

e edukovat pacienty a vést je k sebepéci

e poskytovat oSetfovatelskou péci zaloZzenou na vyzkumech a poznatcich (Strnadova
a kol., 2021).

Druhy oSetiovatelské péce:

e Ambulantni péce — patfi mezi primarni péce. Jedna se o prvni kontakt pacienta s |ékarem
a nevyzaduje jeho hospitalizaci. Je zamérena na prevenci a podporu zdravi. Ambulantni
péce je rozdélena na vSeobecnou a specializovanou, ktera zahrnuje odborné ambulance.
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e Jednodenni péce — vztahuje se na pacienty, u kterych jejich zdravotni stav vyZaduje
jednodenni hospitalizaci. Jednd se o péci, kterd snizuje riziko infekénich komplikaci,
snizeni nakladid a zvysuje efektivnost péce pro pacienta.

e Nemocnicni péle —zahrnuje péci o pacienty, jejichZ stav vyzaduje hospitalizaci. Patfi sem
nemocni¢ni zafizeni a odborné |éCebné Ustavy. Spadaji sem lGzka dlouhodobé péce,
nasledné péce a akutni péce.

e Komunitni péce — md na starosti zdravé pacienty se zamérenim na preventivni péci,
vychovnou ¢innost, ale spadaji sem také pacienti s nevylécitelnou chorobou a zdravotné
postizeni ob¢ané.

e Domaci péce — benefitem této péce je domaci prostredi s rodinou a blizkymi. Je
zamérena na nevylécitelné nemocné pacienty, zmirfiovani utrpeni a zajisténi klidného
a dlstojného umirani (Plevova, 2018).

7 v

Osetrovatelskd dokumentace a pracovni zatéz v osetfovatelstvi vnimana komunitnimi sestrami:

Pfevaina cast komunitnich sester vnima pracovni zatéZ v organizacni a klinické dokumentaci.
Dle studie autorl z roku 2022, prlizkum neprokazal spojitost mezi vhimanou pracovni zatézi

sester a oSetrovatelskou dokumentaci. Poukazal na privétivost elektronické dokumentace jako
jeden ze zplsobl sniZeni pracovni zatéZze (De Groot a kol., online 2025).

Osetfovatelsky proces:

Jednd se o poskytovani osSetfovatelské péce, zamérené na uspokojovani potfeb nemocnych.
Uplatniiuje se v ambulancich, domdacim prostredi, nemocni¢nim zafizeni u vSech vékovych
kategorii. Pojem oSetfovatelsky proces poprvé uplatnila americka autorka Hallovd a dale
Orlandova, Hendersonovad, Royova a dalsi (Plevova, 2018).

Osetfovatelstvi se nejprve zamérovalo na nemoc ¢lovéka, plnéni ordinaci. Pozdéji nastaly
ekonomické, socidlni a spolecenské zmény, které pfispély ke zménam ve zdravotnictvi v oboru
oSetfovatelstvi. Dochazelo k navazovani mezinarodnich kontaktl, clenstvi v organizacich
a ucastich na mezinarodnich programech. OSetfovatelsky proces se stal soucasti vzdélavani
sester a zacal se zavadét i do praxe. Metoda oSetfovatelského procesu se zavedla i do
legislativnich norem Ceské republiky (Plevova, 2018).

Metoda se sklada z péti fazi:

e Posouzeni (zahrnuje sbér informaci, ovéfovani a zaznam udaji o zdravotnim stavu
pacienta a rodiny a dale screening v tisténé nebo elektronické podobé).

e Diagnostika (na zdkladé pozorovani a rozhovoru s pacientem dochazi k vytvoreni
oSetrovatelské diagndzy, kterd poskytuje jasné a presné informace a slouzi k dosazeni
vysledkud).

e Planovani (sestra vypracuje individualni plan péce scilem prevence, redukce
a eliminace problém( k dosazZeni kvalitni péce).

e Realizace (uskutecnéni oSetfovatelskych Ccinnosti na zdkladé posouzeni s cilem
dosdhnout pozadovanych vysledk( tykajici se zdravotniho stavu pacienta
a uspokojovani jeho potreb).

¢ Vyhodnoceni (jde o cilevédomou ¢innost sestry, kde sestra hodnoti stav pacienta pred
uskutecnénim oSetfovatelské ¢innosti a po a zda bylo dosazeno planovaného cile a také
ma vyznam pro hodnoceni kvality oSetfovatelské péce), (Plevova, 2018).
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Faze osSetfovatelského procesu musi byt zaznamendny do oSetfovatelské dokumentace
v pisemné ¢i elektronické podobé. Dokumentace poskytuje Udaje o cilech oSetfovatelské péce
a jejich vysledcich. Poskytuje informace o Ucinnosti a realizaci procesu a také o aktudlnim stavu
pacienta. Pomaha také ve vzdjemné komunikaci mezi sestrou a pacientem. MUze slouZit pro
pedagogické ucely, potreby oSetfovatelského vyzkumu nebo pravni Ucely. Monitoruje kvalitu
oSetrovatelské péce (Plevova, 2018).

Osetrovatelskd péce v chirurgickych oborech je specificka. Patfi sem péce predoperacni
a pooperacni. Vedeni oSetrovatelské dokumentace a péce o pacienta vede k nekomplikovanému
prib&hu operaéniho vykonu (Burda, Solcova, 2016).

Osetfrovatelstvi se vyvijelo tfemi sméry:

e Profesionalni (zacalo se uplatiiovat s vyvojem mediciny).

e Neprofesiondlni (opatrovani, kde se jedinec oSetfuje sam, laicka pomoc, kde se jedinec
oSetfuje sam).

e Charitativni (pomahani trpicimu clovéku, uspokojovani biopsychosocidlnich potieb,
které vychazelo z ndbozenskych presvédceni).

NabozZenstvi mélo velky vliv na rozvoj oSetfovatelstvi. Jednalo se o uvéreni nadpfirozenym silam
skrz neZivé predméty (amulety, talismany) a uctivani duch( a bohd, ktefi poméahali lidem. Lééilo
se pomoci ¢aju a odvarl. Ve spojeni s virou mély uzdravujici ucinek. O nemocné se starali
primitivni |éCitelé. Pozdéji se péce zacala presouvat do chramu, kde se knézi modlili za vyléceni
nemocnych (Plevovd, 2018).

s v

Kfestanska vira znamenala Zivot v pokore, chudobé a pomoci bliznimu. Vznikaly kfestanské rady,
které pecovaly o potfeby nemocnych, chudych a trpicich lidi. Pozdéji se zacaly budovat prvni
klastery a Spitaly (Plevova, 2018).

Charitativni péce byla velmi rozsahla a dobrovolnda. Primyslova revoluce a ekonomicky rozvoj
vedly ke zhorsSujicim se podminkdm obyvatelstva. Bylo nutné vytvofit organizované skupiny
zamérené na socialni a oSetfovatelskou ¢innost a pomahat chudym a trpicim lidem (Plevova,
2018).

Diakonie znamena pomahat v oblasti socidlni. Zeny se nazyvaly diakonky, ale jejich p&sobeni
brzy zaniklo. Diky reformé se jejich ¢innost zase obnovila. DulezZitou osobou byl pastor Theodor
Fliedner, ktery zaloZil spolek vzdélavani Zen v oSetfovatelstvi. Diakonky se staraly o lidi
v nemochnici i v domovech a byly vzdélané ve farmacii (Plevova, 2018).

Vyraznou osobou v oSetfovatelstvi byl Svycarsky kupec Henri Jean Dunant, ktery zaZil utrpeni
ranénych a umirajicich vojakd. Velice ho to rozrusilo a rozhodl se sam poskytovat pomoc
ranénym vojakim a nasledné o tom sepsal knihu. Nedlouho potom se zrodila Gvaha Cerveného
kiize (CK). Byla zalozena Mezinarodni organizace CK v Zenevé (Plevova, 2018).

Zacatky osetfovani nemocnych a charitativni ¢innost bylo mozno na ¢eském Uzemi sledovat
zaCatkem 10. stoleti. Rozvijelo se naboZenstvi, stavély se klastery a Spitdly pro nemocné.
DuleZitou osobou u nas byla Anezka Pfemyslovna, kterad se zaslouZila o vybudovani klasterd
a také zalozZila fad Krizovnikl s cervenou hvézdou. Koncem 20. stoleti byla svatofecena a zapsala
se ji zasluha o vytvoreni oSetfovatelské Cinnosti v Ceské zemi. V klasterech a Spitdlech pracovaly
milosrdné sestry, které nemély odborné vzdélani (Plevova, 2018).
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Osetrovatelstvi bylo dale rozvijeno v prvnich Spitalech. ZaslouZily se o néj Eliska Rejcka a Eliska
Pfemyslovna. Za vlady Karla IV. byla zaloZena prazska univerzita (Plevovd, 2018).

Dalsi rozvijeni oSetfovatelstvi souviselo s vyvojem mediciny, vznikaly |ékarské fakulty, ptikterych
se stavély vSseobecné nemocnice. V nemocnicich oSetfovali pacienty opatrovnici, ktefi neméli
odborné vzdélani, fikalo se jim ,hlidaci”. S vyvojem péce byly zakladany oSetfovatelské Skoly,
které nabizely odborné vzdélani sester. Kolem roku 1929 zavedl (CK) organizovanou
oSettovatelskou a zdravotni péci v rodinach. Upevnéni a navrat zdravi ¢lovéka a oSetfovatelstvi
je predstaveno v systému zdravotni péce Svétové zdravotni organizace, (Plevova, 2018).

Osobnosti svétového osetrfovatelstvi:

e Florence Nightingalova
e HenrilJean Dunant
e Theodor Fliedner

Osobnosti ceského osetiovatelstvi:

e Doc. PhDr. Marta Starnkova, CSc.

e PhDr. Alice Masarykova

e Anezka Pfemyslovna

e Karolina Svétla

e Eliska Krasnohorska (Plevova, 2018).

e Florence Nightingalova

Narodila se 12. kvétna 1820 vzdélané a vlivné anglické rodiné. Bylo ji dopfano kvalitni vzdélani,
diky kterému mohla uplatfiovat své oSetfovatelské schopnosti a zmény ve zdravotnictvi
(Plevova, 2018).

Zamérovala se na hygienickd opatfeni, Cistotu vzduchu, vody a prostiedi véetné fungujicich
odpadU. Vedla si poznamky o osetfovatelstvi, které byly zaloZzeny na vlastnich zkusenostech
z dob Krymské valky. Nemocnice kde pracovala byla Spinava a zamofena krysami a vzhledem ke
Spatnym hygienickym podminkdm meéli nemocni choleru, prljmy a tyfus. ZaslouZila se
o zprovoznéni kuchyné, vycistila chodby, vybudovala toalety a pradelnu. Po nocich chodila své
pacienty kontrolovat a diky tomu si zaslouzila pfezdivku ddma s lampou (Wichsova, 2020).

Cely svUj Zivot byla zastankyni vzdélavani sester. BEhem Krymské valky vytvoftila denni zaznamy,
kde se zaznamenavaly onemocnéni, rany a umrti. Zfidila odpocinkovou mistnost, pecovala
o psychiku nemocnych a také socialni pohodu. Pomahala se systémem vojenského zdravotnictvi,
diky kterému byla konzultantem a reformdatorem pro tuto oblast (Plevova, 2018).

V roce 1859 vydala knihu Zdpisky o osSetfovatelstvi, kde se vénovala prevenci onemocnéni
a odborné pripravé sester diky pozorovani a vedeni zdaznam (Plevova, 2018).

V roce 1860 stala u otevreni prvni necirkevni oSetfovatelské skoly v Londyné. Byla to prvni Skola
tohoto typu a vyuka byla teoreticka i prakticka (Plevova, 2018).

V historii oSetfovatelstvi byla nejvice publikovanou Zenou. Byla uzndvanou osSetfovatelkou a diky
své pili obdrzela vyznamendani za zasluhy (Plevova, 2018).
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e doc. PhDr. Marta Stankova, CSc.

Narodila se 12. tnora 1938 na jizni Moravé. Jeji cilevédomost a pile ji pomohli k cesté na stfedni
zdravotni Skolu. Po maturité odesla do Prahy na Vyssi oSetfovatelskou Skolu, kde absolvovala
specializa¢ni pedagogicky seminaf oSetfovatelské techniky. Studovala na Karlové univerzité
v Praze a aktivné se podilela na pedagogické Cinnosti. (Plevova, 2018).

Pracovala v mezinarodnich sesterskych organizaci, prednasela o oSetfovatelstvi, psala ¢lanky
a knihy. Byla autorkou koncepce osetrovatelstvi. NejdlleZitéjsi bylo pro nivzdélavani sester. Byla
zastankyni zkvalitnéni péce o pacienta a tymovou spolupraci. Diky jejimu celoZivotnimu
vzdélavani, ji miZzeme zaradit mezi osobnosti, jako byly Nightingalova, Masarykova a jiné
(Plevova, 2018).

e  PhDr. Alice Masarykova

Narodila se 3. kvétna 1879 ve Vidni. Vénovala se osetfovatelstvi ve Skolstvi a schvalovala
vzdélavani oSetfovatelek. Diky jejimu Usili navstivily Prahu tfi americké sestry, které pfrispély
k vybudovani osetfovatelské Skoly (Plevova, 2018).

e Anezka Pfemyslovna

Détstvi travila v cistercidckém klastefe a v premonstratském klastefe. Zalozila Spitdl svatého
Frantiska pro nemocné a chudé lidi. Vstoupila do klastera klarisek a stala se jeho pfedstavenou.
Byla prvni Zenou, ktera stala u zrodu ¢eského osetrovatelského fadu. Diky svym znalostem a péci
o lidi vytvofila pravidla pro oSetfovani nemocnych. Stala se patronkou ceského oSetfovatelstvi
a diky svému usili a obétovani se nemocnym byla svatofecena (Plevova, 2018).

Komunikace ve zdravotnictvi:

Pojem komunikace neni jen prenos informaci, ale také porozuméni, empatie a sdéleni postoju.
Verbalni komunikace zaujima ve zdravotnictvi profesionalni praci zdravotnikl. Cilem je
dosahnout spokojenosti pacientll v oblasti socialni, zdravotni a psychické. Snizuje pocit strachu,
vytvari davéru a podporuje oSetfovatelskou cinnost. DlleZitou ¢asti verbalni komunikace je
rozhovor (Zacharova, 2016).

Neverbalni komunikace je povaZovdana za rec téla. Zahrnuje postoje a pocity pacientli a pomaha
odstranovat komunikacni prekazky. Slouzi k vyjadreni pacientdim, ktefi se nemohou vyjadiovat
slovem (Zacharova, 2016).
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2 Vyzkumna ¢ast

Vyzkum je systematicka Cinnost pozndvani, shromazdovani a analyza dat ovérenych informaci
s védeckymi cili a déli se na kvantitativni vyzkum a kvalitativni vyzkum. Kvantitativni vyzkum
aplikuje sbér dat pomoci strukturovanych dotaznik(, testll nebo pozorovani. Dale dochazi
k analyze dat statistickymi metodami s cilem ovéfit validitu teorii. Vyzkum byva slu¢ovdn
s hypoteticko-deduktivnim modelem. Kvalitativni vyzkum se zaméruje na metodologické tradice
zkoumani a probiha v pfirozenych podminkdch. Mezi metody patfi audiozaznamy, pozorovani,
dokumenty a interview. Sbér dat a analyza probihda formou vyzkumnych otazek v urcitém
casovém intervalu. Vyhodou kvalitativniho vyzkumu je mensi skupina jedincud a také pochopeni
pfirozeného prostredi vyzkumu (Hendl, 2016).

2.1 Cil vyzkumu

Cil 1: Zmapovat vedeni oSetrovatelské dokumentace na operacnim sdle z pohledu vseobecné
sestry.

2.2 Vyzkumné otazky

VO1 Jak vseobecné sestry hodnoti vedeni oSetfovatelské dokumentace ve zdravotnickém
zafizeni?

VO2 Ktera oblast oSetfovatelské dokumentace ma pro vSeobecné sestry nejdllezitéjsi vyznam?

VO3 Kde vSeobecné sestry spatfuji nejvétsi pochybeni vrdmci vedeni oSetfovatelské
dokumentace?

2.3 Metodika vyzkumu

Vyzkumnd ¢ast je zaméFfena na kvalitativni vyzkum formou polostrukturovaného rozhovoru
s vseobecnymi sestrami. Vyzkum probihal od ¢ervence 2025 do zafi 2025. Bylo osloveno 10
vSeobecnych sester (tedy respondent() a bylo jim poloZeno 12 otazek. Rozhovory byly natoceny
na zdznamnik a poté zaznamenany pisemnou formou. VSechny vSeobecné sestry byly
informovany o pribéhu rozhovoru a podepsaly informovany souhlas.

OTAZKY:

Kolik je Vam let?
Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani a mate vystudované specializacni vzdélani

N

v oboru perioperacni péce?

Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na OS?

Jste spokojena s formou vedeni osetrovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?
Zdrzuje Vas Cas straveny u vypliiovani oSetfovatelské dokumentace?

Jakou formu oSetfovatelské dokumentace upfednostiiujete?

Zdaji se Vam nékteré informace v oSetfovatelské dokumentaci nevyznamné?
Pfipada Vam osetfovatelska dokumentace srozumitelna?

L o N kW

Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepSeni oSetfovatelské dokumentace?
10. V jaké oblasti se podle Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?
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11. Pfichazi pacient na sal s Uplnou pfedoperacni osetfovatelskou dokumentaci?

12. Kontroluje se bezprostfedné pred operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list?

(TIME OUT).

2.4 Charakteristika vyzkumného prostfedi

Vyzkum byl uskutecnén na oddéleni centralnich operacnich sall, kde jsem zaméstnana.
Rozhovor se vSeobecnymi sestrami byl veden oteviené a previladala zde i mira dlivéry z divodu,
Ze se sestrami spolupracuji. Bylo osloveno 5 vSeobecnych sester, které maji vystudované

specializacni vzdélani v oboru perioperacni péce a 5 vSeobecnych sester, které nemaji
vystudované specializacni vzdélani v oboru perioperacni péce. Vékové rozhrani sester bylo od
24 let do 61 let. Diky vékovému rozhrani, bylo mozné vyhodnotit rlizné odpovédi na otazky.

Rozhovor byl veden nestranné.

2.5 Pribéh vyzkumu
Respondentka 1
Kolik je Vam let?

»Je mi36 let.”

vvs

Jaké je Vase nejvyssSi dosazené vzdélani a mate vystudované specializa¢ni vzdélani v oboru

perioperacni péce?

,Mdm vyssi odbornou skolu a nemdm vystudované specializacni vzdélani.”

Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na operacnich salech?
»Ve zdravotnictvi pracuji 12 let a na operacnich sdlech 9 let.”

Jste spokojena s formou vedeni oSetiovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?
»SpisSe ne, zabere mi spoustu casu.”

Zdrzuje Vas cas straveny u vypliovani osetfovatelské dokumentace?

,ZdrZuje. U velkych operacnich vykont musim uprednostnit instrumentdrku.
Jakou formu oSetfovatelské dokumentace uprednostiiujete?

»Uprednostfiuji elektronickou formu.”

Zdaji se Vam nékteré informace v oSetiovatelské dokumentaci nevyznamné?
»Spise ne.”

PFipada Vam osetrovatelska dokumentace srozumitelna?

»Ano, pripadd.”

Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepSeni oSetiovatelské dokumentace?

,Nevim, nedokdzZu odpovédét.”
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V jaké oblasti se podle Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?

,KdyZ nesouhlasi stranovy protokol jak v elektronické, tak v pisemné podobé nebo viibec neni
v dokumentech.”

Prichazi pacient na sal s uplnou predoperacni osetfovatelskou dokumentaci?
,VZdy ne, nékdy se objevi nedostatky.”

Kontroluje se bezprostiedné pred operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list? (TIME
OouT).

,Ano, sestry ho kontroluji.”
Respondentka 2

Kolik je Vam let?

,LJemid42 let.”

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani a mate vystudované specializacni vzdélani v oboru
perioperacni péce?

»~Moje nejvyssi dosaZené vzdéldni je vyssi odborné, ale specializaéni vzdéldniv oboru perioperacni
péce pravé studuji.”

Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na 0S?

,V oboru zdravotnictvi pracuji 12 let a na operacnich sdlech 5 let.”

Jste spokojena s formou vedeni oSetiovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?

»U nds je prevdziné elektronickd forma, kterd mi vyhovuje.”

Zdrzuje Vas cas straveny u vypliovani osetfovatelské dokumentace?

,Vétsinou nezdrZuje.”

Jakou formu oSetfovatelské dokumentace uprednostiiujete?

»,Na nasem pracovisti je forma elektronickad i pisemnd, ale uprednostriuji elektronickou.“
Zdaji se Vam nékteré informace v oSetrovatelské dokumentaci nevyznamné?

»Ano, zdaji.”

Pfipada Vam osetrovatelska dokumentace srozumitelna?

»Ano, myslim, Ze ano.”

Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepSeni oSetfovatelské dokumentace?
,Na nedostatky v dokumentaci upozornujeme a jsou vedenim reseny. TakZe uvitaly.”

V jaké oblasti se podle Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?
,Neuplnost predoperacni dokumentace (alergie, stranovy protokol).”

Prichazi pacient na sal s Gplnou pfedoperacni osetfovatelskou dokumentaci?

,Neprichdzi.”
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Kontroluje se bezprostiedné pfed operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list? (TIME
ourT).

,Ano, kontroluje. V pripadé nesrovnalosti je to reSeno s operatérem a oddélenim, ze kterého
pacient prijizdi na sdl.”

Respondentka 3

Kolik je Vam let?

,Jemid2let.”

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani a mate vystudované specializacni vzdélani v oboru
perioperacni péce?

,»Vyssi odborné a mam specializacni vzdélani.”

Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na 0S?

Ve zdravotnictvi pracuji 20 let a na operacnich sdlech 4 roky.”

Jste spokojena s formou vedeni oSetfovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?
,Ano, jsem spokojena.”

Zdrzuje Vas cas straveny u vypliovani osetfovatelské dokumentace?

»Nezdrzuje.”

Jakou formu oSetfovatelské dokumentace upiednostiiujete?

,Uprednostnuji pisemnou formu.“

Zdaji se Vam nékteré informace v oSetrovatelské dokumentaci nevyznamné?
,Nezdaji.”

Pfipada Vam oSetrovatelska dokumentace srozumitelna?

»Ano, pfipadd.”

Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepseni oSetfovatelské dokumentace?
»Ne, Zddné zmény bych neuvitala.”

V jaké oblasti se podle Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?

,V predoperacni dokumentaci.”

Pfichazi pacient na sdl s tplnou pfedoperacni osetfovatelskou dokumentaci?
»Vétsinou ano.”

Kontroluje se bezprostiedné pred operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list? (TIME
OuT).

,Vétsinou ano.”
Respondentka 4
Kolik je Vam let?

,Jemi24 let.”
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vvs

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani a mate vystudované specializacni vzdélani v oboru
perioperacni péce?

,Vysokoskolské, bakaldrské a nemdm specializaci.”

Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na 0S?

,V oboru i na operacnim sdle pracuji 2 roky.”

Jste spokojena s formou vedeni oSetfovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?

»Ano jsem. Ale nékdy je pro mé zbytecné vyplriovat stejné véci jak papirové, tak i elektronicky.”
Zdrzuje Vas cas straveny u vypliiovani osetfovatelské dokumentace?

,Lehce zdrZuje, kdyZ je velkd operativa a mnoho priprav pred ni a béhem operacniho vykonu.”
Jakou formu osetfovatelské dokumentace upfednostiujete?

,Elektronickou.”

Zdaji se Vam nékteré informace v oSetiovatelské dokumentaci nevyznamné?

»Ne, je zde vse potrebné.”

Pfipada Vam oSetrovatelska dokumentace srozumitelna?

»Ano, pripadd.”

Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepseni oSetfovatelské dokumentace?

,Ano, aby bylo vse v elektronické podobé a snadno pristupné.”

V jaké oblasti se podle Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?

»,Chybné udaje se vyskytuji v predoperacni dokumentaci.”

Prichazi pacient na sal s tplnou pfedoperacni osetiovatelskou dokumentaci?

,Vétsinou ano, ale nékdy se stavd, Ze napriklad chybi stranovy protokol a informované souhlasy.“

Kontroluje se bezprostiedné pfed operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list? (TIME
ouT).

»Vétsinou ano.”
Respondentka 5
Kolik je Vam let?
,Je mi 36 let.”

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani a mate vystudované specializacni vzdélani v oboru
perioperacni péce?

,Meé nejvyssi dosaZené vzdéldni je vysokoskolské a nemdm vystudované specializacni vzdélani.”
Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na 0S?

Ve zdravotnictvi pracuji 13 let a na operacnich sdlech 5 let.”
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Jste spokojena s formou vedeni oSetfovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?
,Nejsem spokojena.”

Zdrzuje Vas cas straveny u vypliovani osetfovatelské dokumentace?

»Ano zdriuje.”

Jakou formu oSetfovatelské dokumentace upiednostiiujete?

,Vyhovuje mi elektronickd forma.”

Zdaji se Vam nékteré informace v oSetfovatelské dokumentaci nevyznamné?
,Ano, nékteré zdaji.“

Pfipada Vam oSetfovatelska dokumentace srozumitelna?

»Ano, pfipadd.”

Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepseni oSetiovatelské dokumentace?
,Asiano.”

V jaké oblasti se podle Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?

,Nejvice se chybuje u stranovych protokolt a alergii, kdyZ predoperacni priprava pacienta
v papirové podobé nesouhlasi s elektronickou podobou.“

Pfichazi pacient na sdl s tplnou predoperacni oSetfovatelskou dokumentaci?

,Vétsinou prichdzi.”

Kontroluje se bezprostiedné pred operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list? (TIME
OUT).

,Ano, kontroluje.”

Respondentka 6

Kolik je Vam let?

,Jemi29 let.”

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani a mate vystudované specializacni vzdélani v oboru
perioperacni péce?

,Vyssi odborné a nemam specializacni vzdélani.”

Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na 0S?

»Ve zdravotnictvi pracuji 8 let a na operacnich sdlech 3 roky.”

Jste spokojena s formou vedeni oSetfovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?

,Ano, jsem, ale elektronickd forma nefun.guje jak md, neni intuitivni a je zde spoustu zbytecnych
krokd.”

Zdrzuje Vas cas straveny u vypliovani osetfovatelské dokumentace?

,Ano, zdriuje.”
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Jakou formu osetfovatelské dokumentace upfednostiujete?

,Uprednostriuji elektronickou formu.”

Zdaji se Vam nékteré informace v oSetiovatelské dokumentaci nevyznamné?

»Ano, zdaji.“

Pfipada Vam oSetfovatelska dokumentace srozumitelna?

»Ano, pripadd, ale spousta kolonek, které vyplriuji, jsou pro mé zbytecné obsdhlé.”
Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepseni osetfovatelské dokumentace?
,Ano, uvitaly, zjednoduseni a vice intuitivni.”

V jaké oblasti se podlé Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?
»Papirovd a elektronickd forma se nékdy neshoduji v alergiich a stranovém protokolu.”
Prichazi pacient na sal s tplnou pfedoperacni osetiovatelskou dokumentaci?

,Neprichdzi, nékdy je dokumentace neuplnd.”

Kontroluje se bezprostifedné pred operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list? (TIME

OuT).

,Sestry zpravidla kontroluji, ale Iékari nékdy ne.”
Respondentka 7

Kolik je Vam let?

,Jemi6l let.”

Jaké je Vase nejvyssSi dosazené vzdélani a mate vystudované specializa¢ni vzdélani v oboru

perioperacni péce?

,Mdm vystudovanou stifedni zdravotnickou skolu a mam specializacni vzdélani.”
Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na 0S?

,V oboru zdravotnictvi pracuji 39 let a na operacnich sdlech 19 let.”

Jste spokojena s formou vedeni oSetiovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?
,Celkem ano.”

Zdrzuje Vas cas straveny u vypliovani osetfovatelské dokumentace?
»NezdrZuje.”

Jakou formu oSetfovatelské dokumentace uprednostiiujete?

,Vyhovuje mi elektronickd forma.”

Zdaji se Vam nékteré informace v oSetiovatelské dokumentaci nevyznamné?

,UZ nezdaji, po jistych tpravdch, uZz maji vsechny informace svij vyznam.“
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Pfipada Vam osetrovatelska dokumentace srozumitelna?

»Ano, pfipadd.”

Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepSeni oSetiovatelské dokumentace?
»Ano, uvitala bych zmény.”

V jaké oblasti se podle Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?

,Nékdy jsou nedostatky v papirové pfedoperacni pripravé. Obcas prijede na sdl pacient a md na
sobé sperky a v papirové predoperacni pripravé ma zaskrtnuto, Ze Sperky nema.”

Pfichazi pacient na sal s uplnou pfedoperacni osSetfovatelskou dokumentaci?
,0bcas a ne vyjimecné néco chybi, napfiklad stranovy protokol.”

Kontroluje se bezprostifedné pred operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list? (TIME
ourT).

,Ano, sestry to kontroluji.”
Respondentka 8

Kolik je Vam let?

,Je mi 39 let.”

vvs

Jaké je Vase nejvyssSi dosazené vzdélani a mate vystudované specializa¢ni vzdélani v oboru
perioperacni péce?

,Vyssi odborné a mam specializaci.”

Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na 0S?

Ve zdravotnictvi pracuji 16 let a 16 let pracuji na operacnich sdlech.”

Jste spokojena s formou vedeni oSetiovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?
»Ano, jsem spokojena.”

Zdrzuje Vas cas straveny u vypliovani osetfovatelské dokumentace?

»,Zde na pracovisti nezdrZuje.”

Jakou formu oSetfovatelské dokumentace uprednostiiujete?

,Uprednostnuji pisemnou formu.“

Zdaji se Vam nékteré informace v oSetrovatelské dokumentaci nevyznamné?
»Ano, nékteré zdaji.”

PFipada Vam osetrovatelska dokumentace srozumitelna?

,Vétsinou ano, ale nékdy jsou pro mé informace neprehledné.”

Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepSeni oSetiovatelské dokumentace?

»Ano uvitaly, vétsi prehlednost.”
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V jaké oblasti se podle Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?

,Vyplnény stranovy protokol a informace o alergiich nékdy nesouhlasi v elektronické a pisemné
formé. Obcas se chybuje v pfedoperacni pripravé.”

Prichazi pacient na sal s uplnou predoperacni osetfovatelskou dokumentaci?

,0bcas neprichdzi, chybi dokumenty jako stranovy protokol, informované souhlasy a list
predoperacni bezpecnostni pFipravy.”

Kontroluje se bezprostifedné pred operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list? (TIME
ourT).

,Ano, kontroluje.”
Respondentka 9
Kolik je Vam let?
,Je mi 60 let.”

Jaké je Vase nejvyssSi dosazené vzdélani a mate vystudované specializacni vzdélani v oboru
perioperacni péce?

,Madm stfedni vzdéldni s maturitou a mdm specializaci v oboru.”

Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na 0S?

, Ve zdravotnictvi pracuji 40 let a z toho 30 let na operacnich sdlech.”

Jste spokojena s formou vedeni oSetiovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?
»Nejsem spokojena a zdrZuje mé to. Radsi bych se vénovala pacientovi nez dokumentaci.”
Zdrzuje Vas cas straveny u vypliiovani oSetfovatelské dokumentace?

,Ano, zdrZuje.”

Jakou formu oSetfovatelské dokumentace uprednostiiujete?

,Uprednostnuji pisemnou formu.“

Zdaji se Vam nékteré informace v oSetrovatelské dokumentaci nevyznamné?

»Ano, zdaji.”

Pfipada Vam osetrovatelska dokumentace srozumitelna?

»Nepfipadd mi srozumitelnd, nékteré kolonky se mi zdaji duplicitni.”

Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepSeni oSetfovatelské dokumentace?
,Ano, uvitala bych vétsi prehlednost.”

V jaké oblasti se podle Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?

,Nejvice se chybuje v predoperacni dokumentaci, kterd v urcitych bodech nesouhlasi
s elektronickou podobou.”

Prichazi pacient na sal s plnou pfedoperacni oSetfovatelskou dokumentaci?

,Nékdy pfichdzi a nékdy je neuplng.”
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Kontroluje se bezprostiedné pfed operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list? (TIME
ourT).

,Ano, kontroluje”
Respondentka 10
Kolik je Vam let?
,Jemi51let.”

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani a mate vystudované specializacni vzdélani v oboru
perioperacni péce?

,Mdm druhy stuperi vysokoskolského vzdélani a mam specializaci.”

Jak dlouho pracujete v oboru zdravotnictvi a jak dlouho na 0S?

,Pracuji 33 let ve zdravotnictvi a na operacnich sdlech 31 let.”

Jste spokojena s formou vedeni oSetiovatelské dokumentace na Vasem oddéleni?

»Ano, jsem spokojend. Ale dalo to dost Casu, tuto dokumentaci doladit k nasi spokojenosti.”
Zdrzuje Vas cas straveny u vypliiovani osetfovatelské dokumentace?

,Nemdm pocit zdrZeni vlivem dokumentace.

Jakou formu osetfovatelské dokumentace upfednostiujete?

,Uprednostriuji elektronickou formu.”

Zdaji se Vam nékteré informace v oSetiovatelské dokumentaci nevyznamné?

,Prijde mi, Ze mdme dokumentaci pouze pro nds s dilezZitymi udaji. Nepripadaji mi nékteré
informace nevyznamné.”

Pfipada Vam oSetrovatelska dokumentace srozumitelna?

»Ano, pfijde mi zcela jasnd.”

Uvitala byste néjaké zmény, které by vedly ke zlepseni oSetfovatelské dokumentace?
»Zmén jsme provedly mnoho, k nasi spokojenosti. TakZe jsme je uvitaly.”

V jaké oblasti se podle Vas v oSetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje?

,Nerekla bych chybuje, ale spise se nékdy rozchdzi informace v elektronické dokumentaci spolu
s pisemnou dokumentaci. V elektronické dokumentaci nékdy nejsou uvedeny vsechny alergie
pacienta a v pisemné dokumentaci jsou uvedeny. Z mého pohledu to spise ukazuje zodpovédnéjsi
pristup sester oproti lékarum, jelikoZ ty zaklddaji a dopliuji informace v elektronické
dokumentaci.”

Prichazi pacient na sal s tplnou pfedoperacni oSetiovatelskou dokumentaci?

,Vétsinou ano, ale nékdy chybi podepsané souhlasy k operacim a nedoplnéné stranové protokoly
v pfedoperacni dokumentaci. Ale z mého pohledu to nejsou chyby sester.”
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Kontroluje se bezprostiedné pfed operacnim vykonem chirurgicky bezpecnostni list? (TIME

ouT).

,Ano, kontroluje.”
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2.6 Vysledky vyzkumu

Tabulka 1: Informace o respondentech

Otazka 1 Otazka 2 Otazka 2 Otazka 3 Otazka 3
Vék Vzdélani Specializacni Praxe v oboru | Praxe na OS
vzdélani
R1 36 vysSi odborné | nemam 12 let 9 let
R2 42 vy$si odborné | nemam 12 let 5 let
R3 42 vy$Si odborné | mam 20 let 4 roky
R4 24 vysokoskolské | nemam 2 roky 2 roky
R5 36 stfedoskolské | nemam 13 let 5 let
R6 29 vy$si odborné | nemam 8 let 3 roky
R7 61 stfedoskolské | mam 39 let 19 let
R8 39 vysSi odborné | mam 16 let 16 let
R9 60 stfedoskolské | mam 40 let 30 let
R10 51 vysokoskolské | mam 33 let 31 let

Zdroj: vlastni zpracovdni

Tabulka 1 zahrnuje zadkladni informace o respondentech. Prvni otdzka v rozhovoru se zabyvala
vékem respondentl. Rozmezi vékové skupiny bylo od 24 let do 61 let. Druhd otéazka zjistovala
nejvyssi dosazené vzdélani respondentl. Stfredoskolské vzdélani uvedly 3 respondentky, vyssi
odborné vzdélani uvedlo 5 respondentek a vysokoskolské vzdélani uvedly 2 respondentky.
Otazka také zjistovala specializa¢ni vzdélani v oboru perioperacni péce. Z rozhovoru vyplynulo,
Ze 5 respondentek specializaci ma a 5 respondentek specializaci nema, pricemz 1 respondentka
uvedla, Ze v dobé rozhovoru specializaci zrovna studovala. Ddle nasledovala otdzka tykajici se
praxe ve zdravotnictvi, kde nejvice respondentek uvedlo praxi v rozmezi 2 roky aZz 20 let a dale
od 30 let do 40 let. Poté respondentky odpovidaly na otazku, jak dlouho pracuji na oddéleni
operacnich sald. Z rozhovoru vyplynulo, Ze nejvice praxe na OS je od 2 do 9 let a zbyvajici
respondentky uvedly praxi od 16 let do 31 let.
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Tabulka 2: Vzdélani respondentt

Stfedoskolské vzdélani | Vyssi odborné vzdélani Vysokoskolské
vzdélani

R1 X

R2 X

R3 X

R4 X
R5 X

R6 X

R7 X

R8 X

R9 X

R 10 X

Zdroj: vlastni zpracovani

Tabulka 2 uvadi souhrnné informace o vzdélani respondentek. Stredoskolské vzdélani uvadi 3
respondentky, vyssi odborné vzdélani 5 respondentek a vysokoskolské vzdélani 2 respondentky.

Tabulka 3: Specializa¢ni vzdélani

Ano Ne
R1 X
R2 X
R3 X
R4 X
R5 X
R6 X
R7 X
R8 X
R9 X
R 10 X

Zdroj: vlastni zpracovdni

Tabulka 3 uvadi souhrnné informace o specializacnim vzdélani respondentek. Specializacni
vzdélani ma 5 respondentek a 5 respondentek nema specializacni vzdélani.
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Tabulka 4: Praxe v oboru

0-5 let 5-10 let 10-20 let 20-40 let
R1 X
R2 X
R3 X
R4 X
R5 X
R6 X
R7 X
R8 X
R9 X
R10 X

Zdroj: vlastni zpracovani

Tabulka 4 zpracovava souhrn praxe v oboru zdravotnictvi. Nejvice praxe uvadi 5 respondentek
vrozmezi 10-20 let. Dale 3 respondentky vrozmezi 20—40 let. Praxi do 5 let uvadi 1
respondentka a praxi v rozmezi 5-10 let také 1 respondentka.
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VO1 Jak vSseobecné sestry hodnoti vedeni osetfovatelské dokumentace ve zdravotnickém zafizeni?

Tabulka 5: Vedeni oSetfovatelské dokumentace

Otazka 4 Otazka 5 Otazka 6
Spokojenost s formou | Cas straveny u vyplnéni | Upfednostnéni formy
vedeni dokumentace
R1 spise ne zdriuje elektronicka
R2 vyhovuje vétsinou nezdrZuje elektronicka
R3 spokojena nezdrzuje pisemna
R4 spokojena lehce zdrzuje elektronicka
R5 nespokojena zdriuje elektronicka
R6 spokojena zdriuje elektronicka
R7 celkem ano nezdrzuje elektronicka
R8 spokojena nezdrzuje pisemna
R9 nespokojena zdriuje pisemna
R 10 spokojena nezdrzuje elektronicka

Zdroj: vlastni zpracovdni

Tabulka 5 zjistovala, jak vseobecné sestry hodnoti vedeni oSetfovatelské dokumentace

ve zdravotnickém zafizeni. Z rozhovoru vyplynulo, Ze 3 respondentky byly s formou nespokojeny

a7 respondentek uvedlo, Ze bylo spokojeno. Nasledovalo hodnoceni casu straveného

u vypliovani oSetfovatelské dokumentace, kde 5 respondentek uvedlo, Ze je ¢as nezdrzuje, 1

respondentka uvedla, Ze ji ¢as lehce zdrzuje a 4 respondentky uvedly, Ze je ¢as zdrZuje. Dalsi

otazka mapovala, jakou formu oSetfovatelské dokumentace vieobecné sestry upfednostiuji,

z Setfeni vyplynulo, Ze 3 respondentky upfednostfiovaly pisemnou formu a 7 respondentek

upfednostiovalo elektronickou formu.
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Tabulka 6: Spokojenost s formou vedeni osetfovatelské dokumentace

Ano Ne
R1 X
R2 X
R3 X
R4 X
R5 X
R6 X
R7 X
R8 X
R9 X
R 10 X

Zdroj: vlastni zpracovdni

Tabulka 6 uvadi souhrnné informace o spokojenosti respondentek sformou vedeni
oSetfovatelské dokumentace. Spokojenost uvadi 7 respondentek a nespokojenost 3

respondentky.
Tabulka 7: Cas straveny u vypliiovani oSetfovatelské dokumentace
Zdriuje Nezdrzuje
R1 X
R2 X
R3 X
R4 X
R5 X
R6 X
R7 X
R8 X
R9 X
R 10 X

Zdroj: vlastni zpracovadni

Tabulka 7 uvadi souhrnné informace o tom, zda respondenty zdrZuje nebo nezdriuje cas
straveny u vyplfiovani o$etiovatelské dokumentace. Casové zdrzeni uvedlo 5 respondentek a 5
respondentek uvedlo, Ze je ¢as nezdriuje.
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Tabulka 8: Uprednostiiovani formy dokumentace

Elektronicka Pisemna
R1 X
R2 X
R3 X
R4 X
R5 X
R6 X
R7 X
R8 X
R9 X
R10 X

Zdroj: vlastni zpracovani

Tabulka 8 zpracovava souhrnné informace o upfednostiovani formy dokumentace.
Elektronickou dokumentaci uptednostriuje 7 respondentek a pisemnou formu upfednostiuji 3
respondentky.
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VO2 Ktera oblast oSetfovatelské dokumentace ma pro vieobecné sestry nejduleZitéjsi vyznam?

Tabulka 9: Hodnoceni dileZitosti oSetfovatelské dokumentace

Otazka 7 Otazka 8 Otazka 9
Nevyznamné informace | Srozumitelnost Uvitani zmén
dokumentace
R1 spiSe ne ano nevim
R2 ano ano ano
R3 ne ano ne
R4 ne ano ano
R5 ano ano asi ano
R6 ano ano ano
R7 ne ano ano
RS8 ano vétsinou ano ano
R9 ano ne ano
R10 ne ano ano

Zdroj: vlastni zpracovani

Tabulka 9 hodnotila, jakd oblast oSetfovatelské dokumentace ma pro vSeobecné sestry
respondentky uvedly, Ze se jim informace nezdaji nevyznamné a 1 respondentka uvedla, spise
ne. V oblasti srozumitelnosti vétsina respondentek uvedla, Ze jim dokumentace pfipadd
srozumitelnd, 1 respondentka uvedla, spiSe ano, a 1 respondentka uvedla, Ze ji dokumentace
nepripada srozumitelnd. Nasledovala otazka, zda by sestry uvitaly zmény v dokumentaci.
Vétsina respondentek uvedla, jak tomu bylo v pfedeslé otdzce, Ze by zmény uvitaly, 1
respondentka nevédéla a 1 respondentka, by Zddné zmény neuvitala.
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Tabulka 10: Nevyznamné informace v dokumentaci

Ano Ne
R1 X
R2 X
R3 X
R4 X
R5 X
R6 X
R7 X
R8 X
R9 X
R 10 X

Zdroj: vlastni zpracovdni

Tabulka 10 uvadi souhrnné informace o nevyznamnych informacich v dokumentaci.
Nevyznamnost uvadi 5 respondentek a 5 respondentek uvadi, Ze neshleddva nevyznamné
informace v dokumentaci.
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VO3 Kde vSeobecné sestry spatiuji nejvétsi pochybeni v ramci vedeni oSetfovatelské dokumentace?

Tabulka 11: Pochybeni ve vedeni osetfovatelské dokumentace

Otazka 10 Otazka 11 Otazka 12
Oblast pochybeni Uplnost predoperacni | Kontrola
dokumentace bezpecnostniho listu

R1 neshoda vzdy ne ano
dokumentace

R2 predoperacni ne ano
dokumentace

R3 predoperacni vétsinou ano vétsSinou ano
dokumentace

R4 predoperacni vétsSinou ano vétsinou ano
dokumentace

R5 neshoda vétsSinou ano ano
dokumentace

R6 neshoda nékdy ne ano
dokumentace

R7 predoperacni obcas ne ano
pfiprava

R8 predoperacni obcas ne ano
pfiprava

R9 predoperacni nékdy ano nékdy | ano
pfiprava neuplnost

R10 neshoda vétsSinou ano ano
dokumentace

Zdroj: vlastni zpracovdni

Tabulka 11 mapovala vyskyt pochybeni ve vedeni oSetfovatelské dokumentace. Otazka 10 byla
zamérena na oblast pochybeni vramci vedeni oSetfovatelské dokumentace. Z rozhovorl
vyplynulo, 7e skoro viechny respondentky uvedly pochybeni v pfedoperaéni dokumentaci. Cast
respondentek uvedla, Ze elektronickd dokumentace nékdy nesouhlasi s pisemnou pfedoperaéni
dokumentaci pacienta. Nasledovala otdzka, kterd mapovala uplnost predoperacni
dokumentace, 4 respondentky uvedly, Ze dokumentace byva vétsinou Uplna, 1 respondentka
uvedla neuplnou dokumentaci a 5 respondentek uvedlo, Ze dokumentace byva obcas nelplna.
Posledni otazka Setfila kontrolu bezpecnostniho listu. VSechny respondentky jednoznacné
uvedly souhlasnou odpovéd' o kontrolovani bezpecnostniho listu.
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Tabulka 12: Oblast pochybeni v oSetfovatelské dokumentaci

Neshoda dokumentace Predoperacni dokumentace
R1 X
R2 X
R3 X
R4 X
R5 X
R6 X
R7 X
R8 X
R9 X
R 10 X

Zdroj: vlastni zpracovdni

Tabulka 12 uvadi souhrnné informace o oblasti pochybeni v osSetfovatelské dokumentaci.

Neshodu dokumentace uvadéji 4 respondentky a pochybeni v pfedoperacni dokumentaci uvadi

6 respondentek.

Tabulka 13: Uplnost pfedoperaéni dokumentace

Vétsinou ano Obcas ne
R1 X
R2 X
R3 X
R4 X
R5 X
R6 X
R7 X
R8 X
R9 X
R 10 X

Zdroj: vlastni zpracovadni

Tabulka 13 uvadi souhrnné informace o Uplnosti predoperacniho vysetteni. VétSinovou Uplnost
uvadi 5 respondentek a obcasnou nelplnost uvadi také 5 respondentek.
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2.7 Diskuse

Tématem bakalarské prace byla oSetfovatelska dokumentace na operacnim sdle. Hlavnim cilem
bakalarské prace bylo zmapovat vedeni oSetfovatelské dokumentace na operaénim sale
z pohledu vseobecné sestry. Vyzkumné Setfeni probihalo formou polostrukturovaného
rozhovoru s 10 vSeobecnymi sestrami.

Prvni tfi otazky byly zaméreny na zakladni informace o respondentech a obsahovaly vék, nejvyssi
dosaZzené vzdélani a specializacni vzdélani v oboru perioperacni péce. Ddle délka praxe
ve zdravotnictvi a na operacnim sale. Rozmezi vékové skupiny v otazce 1 bylo od 24 let do 61
let. Druhd otazka zjistovala nejvy$si dosazené vzdélani respondentl. Vysokoskolské vzdélani
uvedly 2 respondentky, vys$si odborné vzdélani uvedlo 5 respondentek a 3 respondentky uvedly
stfedoskolské vzdélani. Otdzka 2 ukazala, Ze nejvice respondentek ma vyssi odborné vzdélani.
Otdzka se také zaméfila na specializa¢ni vzdélani v oboru perioperaéni péce, pfic¢emz polovina
respondentek uvedla, Ze specializaci ma a druha polovina specializaci nema. Treti otazka
zjistovala praxi ve zdravotnictvi a praxi na operacnim sale. Vétsina respondentek uvedla praxi ve
zdravotnictvi v rozmezi 2 roky aZ 20 let a ddle od 30 let do 40 let. Tabulka 4 uvadi, Ze nejvice
praxe ve zdravotnictvi je od 2 let do 20 let. Prvni t¥i otazky ukazaly, Ze nejvice respondentl je ve
vékové kategorii od 24 let do 42 let a zbyvajici tfi respondenti ve vékové kategorii od 51 let do
61 let.

Kvalitativnim Setfenim byly zvoleny tfi vyzkumné otazky. VO1 Jak vSeobecné sestry hodnoti
vedeni oSetfovatelské dokumentace ve zdravotnickém zafizeni? VO2 Ktera oblast
oSetfovatelské dokumentace mda pro vSeobecné sestry nejdlleZitéjsi vyznam? VO3 Kde
vSeobecné sestry spatfuji nejvétsi pochybeni vramci vedeni oSetfovatelské dokumentace?
Rozhovory byly zpracovany do tabulek a porovnany se stanovenym cilem.

V praci byla také zminéna Spojena akreditacni komise, kterd klade dliraz na bezpecné
poskytovani zdravotnich sluzeb. Ve Zdravotnickém deniku, ¢lanku z roku 2019, dle Koubové:
»Novy trend bezpelnosti péce? Misto pouhého pocitdni neZddoucich uddlosti proaktivni
predchdzeni rizikGm®, uvadi reditel SAK, o.p.s. D. Marx, Ze se zlepSilo vedeni zdravotnické
dokumentace, diky akreditacnim agenturdam a doslo ke kvalitativnimu posunu. ZvysSovani
bezpecnosti je moZné od samého zacatku, minimalizovanim rizik pfi budovani zdravotnického
zafizeni. D. Marx dale uvadi, Ze nahlasovani neZddoucich udalosti je spojen se strachem
z postihu. Cilem fizeni rizik je do budoucna jejich zpétné odhalovani a snaha jim predchazet.
Bezpecnostni rizika také spocivaji v oblasti predavani pacientll. Nejvice je kladen dlraz na
komunikaci, ktera je zasadni (Koubova, 2019).

VO1 Jak vSeobecné sestry hodnoti vedeni osSetfovatelské dokumentace ve zdravotnickém
zarizeni?

Otazka 4 zjistovala spokojenost s formou vedeni osetfovatelské dokumentace. Z rozhovoru
vyplynulo a bylo zaznamenano do tabulky 6, Ze 3 respondentky byly s formou dokumentace
nespokojeny a 7 respondentek uvedlo, Ze bylo spokojeno. Z pozorovani vyplyva, Ze vétsina
respondentek je spokojena, ale také uvadi, Ze je pro né zbytecné vypliovat jak papirovou formu,
tak i elektronickou formu. Respondentky, které uvedly nespokojenost, doplnily, Ze je vyplriovani
zdrzuje. Vyzkumna cast Kubickové (2020) uvadi v grafu 10, Ze vétSina respondentd, je také
spokojena s oSetfovatelskou dokumentaci. Zcelkového poctu 130 respondentl, uvedlo
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spokojenost 77 respondentll. Z naseho Setfeni vyplyva, Ze vysledky prace Kubickové se shoduji
s nasimi vysledky. Prace Kubickové (2020) jesté uvadi v grafu 18, vyznam vedeni oSetrfovatelské
dokumentace. ZSsetfeni vyplyva, Ze zcelkového pocétu respondentll 130 povazuje 96
respondentl vedeni oSetfovatelské dokumentace za dllezité.

Otazka 5 Setfi, zda respondentky zdrZuje cas straveny u vypliovani oSetfovatelské
dokumentace. Polovina respondentek uvedla, Ze je ¢as nezdrzuje. Respondentka 4 v rozhovoru
uvedla, Ze ji cas lehce zdriuje zdlvodu velkého operaéniho vykonu a shoduje se
s respondentkou 1, kterd jesté uvadi, Ze musi dat prednost instrumentarce pred vypliiovanim.
Respondentky 5, 6, 9 také uvedly ¢asové zdrzeni. Tabulka 7 ukazala, Ze polovinu respondentek
Cas zdrZuje a polovinu nezdrzuje. Podle vyzkumného Setfeni Krizanové (2024), kterd hodnotila
v grafu 11 ¢asovou narocnost oSetfovatelské dokumentace vyplyvad, Ze z celkového poctu 188
respondentl 117 respondentl souhlasi, Ze oSetfovatelskd dokumentace je Casové narocna.
Vysledky naseho Setfeni se neshoduji s praci Krizanové (2024), kde vétsina respondentek uvadi
¢asovou narocnost.

V otdzce 6 jsem se ptala, jakou formu oSettovatelské dokumentace respondentky upfednostiuiji.
Vétsina respondentek uvedla, Zze uprfednostiiuje elektronickou formu. Respondentky 3, 8 a 9
uvedly, Ze uprednostiuji pisemnou formu, jak ukazuje tabulka 8. Vyzkumné Setfeni Kubickové
(2020) uvadi v grafu 9 formu osetrovatelské dokumentace. Z celkového poctu 130 respondent(
66 respondent(l uvadi, Ze pfi své praci vyuZiva elektronickou a listinnou formu dokumentace.
Vysledky naseho Setfeni uvadi, Ze vétSina respondentek uprednostriuje elektronickou formu
dokumentace. Teoreticka ¢ast prace zminuje oSetfovatelskou dokumentaci a pracovni zatéz
v oSetfovatelstvi vnimana komunitnimi sestrami. Prazkum publikoval De Groot (2022). Metodou
vyzkumu byl kvantitativni prizkum a kvalitativni analyza sbéru dat. Z vysledku prizkumu bylo
ukdzdno, ze vysoka pracovni zatéz nesouvisela s klinickou dokumentaci, ale c¢as straveny
u organizaéni dokumentace predstavoval vnimanou pracovni zatéz. Ke snizeni pracovni zatéze,
jak uvadi komunitni sestry, by pfispéla oboustranna komunikace elektronickych zaznamd.

vyznam?

V otdzce 7 jsem se ptala respondentd(, jestli se jim zdaji nékteré informace v oSetfovatelské
dokumentaci nevyznamné. Polovina respondentek uvedla, Ze nékteré informace jim pfipadaji
nevyznamné. Respondentka 1 uvedla, Ze ji informace pfipadaji spiSe nevyznamné a 4
respondentky uvedly, Ze jim informace nepfipadaji nevyznamné. Podle prace Kubickové (2020),
kterou jsem jiz zminila v pfedchozi vyzkumné otdzce, ze ziskanych dat v grafu 24 vyplyva,
ze nadbytecné Udaje v oSetfovatelské dokumentaci z celkového pocétu 130 respondentd 60
respondentl neshledava. Vysledky naseho Setfeni ukazuji v tabulce 10, Ze se vysledky sSetfeni
v praci Kubi¢kové (2020) neshoduji s nasimi vysledky.

Otazka 8 zjistovala, jestli je pro sestry oSetfovatelskd dokumentace srozumitelna. Oblast
srozumitelnosti ukazala vétsinovy souhlas respondentek, jak uvadi tabulka 9. Pouze jedna
respondentka uvedla, Ze ji dokumentace nepfipada srozumitelna z divodu duplicitnich kolonek.
Respondentka 6 vrozhovoru uvedla, Ze ji dokumentace pfipadd srozumitelna, ale spousta
kolonek, které vyplniuje ji pfipada obsahla. Také respondentka 8 uvedla k souhlasné odpovédi,
Ze nékteré informace ji ptipadaji nepfehledné. Vyzkumné Setfeni Chmelarové (2016) uvadi, ze
prehlednost dokumentace uddva vétSina dotdzanych vtabulce 2. Vyzkumu se zucastnily
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agentury domaci péce, celkem 7 agentur bylo oznaceno velkymi pismeny. Ve vyzkumné ¢asti
jesté poukazuje na duplicitu zanesenych udajl, kde tabulka 6 ukazuje jednu agenturu domaci
péce, kde byla objevena duplicita v kategorii intervenci. Studie také uvadi, Ze elektronickd
dokumentace vede ke zlepseni kvality a efektivnosti oSetfovatelské péce, nebot pocitacova
dokumentace sniZuje chybovost a zlepSuje pfistupnost provedenych zaznamu. Vysledky naseho
Setfeni se témér shoduiji s praci Chmelafové (2016), ktera také uvadi vétSinovy souhlas agentur
domaci péce v oblasti pfehlednosti. Respondentka 9 v nasem vyzkumném Setfeni uvadi
duplicitni kolonky. Odpovéd' nasi respondentky je ve shodé s vyzkumem Chmelafové (2016),
ktera také uvadi duplicitu zanesenych Udajd v tabulce 6. Vyzkumné Setfeni Krizanové (2024) také
uvadi prehlednost oSetfovatelské dokumentace v grafu 10. Z vyzkumu vyplyva, Ze z celkového
poctu 188 respondentl 146 respondentl souhlasi s prehlednosti oSetfovatelské dokumentace.
Vysledky naseho Setteni se shoduji s praci Krizanové (2024).

Otazka 9 mapovala uvitani zmén, které by vedly ke zlepSeni oSetfovatelské dokumentace. Stejné
jako v predeslé otdzce vétsina respondentek uvedla, Ze by zmény uvitaly. Respondentka 1
nedokazala odpovédét, zda by zmény uvitala a respondentka 3 by zmény neuvitala.
Respondentky, které by uvitaly zmény v dokumentaci, v rozhovoru uvadély, Ze na nedostatky
upozornuji a jsou vedenim feSeny. Dokumentace dle jejich ndzoru by méla byt jen v elektronické
formé, snadno pfistupna, intuitivni a prehledna. Vyzkumna prace Slavikové (2019) mapuje ve
vyzkumné otazce 7 zmény a ndvrhy na rozvijeni elektronické dokumentace. Prace Slavikové byla
vedena kvalitativnim i kvantitativnim vyzkumem. Kvalitativni vyzkum formou rozhovoru byl
uskutecnén na centralnich operacnich salech, kterého se zicastnilo 5 perioperacnich sester. Z 5
respondentd, hodnoti 4 respondenti elektronicky systém kladné a povaZzuji jej za prehledny.
Respondent 3 by zmény uvital. Vysledky naseho Setfeni ukazuji neshodu s praci Slavikové (2019).
Vyzkumnd priace Kubickové (2020) zmifiuje pFinos oSetfovatelské dokumentace pro
oSetrovatelskou péci v grafu ¢. 12. Z celkového poctu 130 respondentl 60 respondentd uvadi,
Ze prinos spiSe ma a dalsi skupina 45 respondentl uvadi, Ze je o pfinosu presvédcena. Z hlediska
vyhodnoceni se nase vysledky témér shoduji v oblasti zlepSeni i pfinosu.

VO3 Kde vSeobecné sestry spatfuji nejvétSi pochybeni vramci vedeni oSetfovatelské
dokumentace?

Otazka 10 zjistovala, v jaké oblasti se v osetfovatelské dokumentaci nejvice chybuje. Z rozhovoru
vyplynulo, Ze skoro vSechny respondentky uvedly pochybeni v perioperaéni dokumentaci.
Pfitom 4 respondentky také uvedly neshodu v elektronické formé dokumentace a pisemné
formé. Malokdy nesouhlasi stranovy protokol v elektronické formé a pisemné formé, nebo chybi
v dokumentech. Nékdy se objevuji i nelplné alergie, ale vétsinou je to spi$ nesnasenlivost Iéku.
Setkdvaji se tu s oznacenim, Ze pacient nema Sperky a pfijede na sal a Sperky ma. Respondentka
10 uvadi, Ze by nemluvila o pochybeni, ale o rozchazeni informaci v pisemné a elektronické
podobé. V elektronické dokumentaci nékdy nejsou uvedeny alergie a v pisemné uvedeny jsou.
Poukazuje na zodpovédnéjsi pristup sester oproti lékarim, jelikoZ ty zakladaji a dopliuji
informace v elektronické dokumentaci a sestry vedou predoperacni oSetfovatelskou
dokumentaci na sdl. Na operacnich salech, kde jsem vedla rozhovory, sestry pracuji
s elektronickou i pisemnou formou dokumentace. Prevlada vsak elektronicka forma.

Otdzka 11 byla zaméfena na Uplnost predoperacni oSetfovatelské dokumentace pfi ptijezdu
pacienta na operacni sal. Vétsinou Uplnou dokumentaci uvedly 4 respondentky, 1 respondentka
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uvedla neuplnou dokumentaci a 5 respondentek uvedlo nékdy nebo obcas uplnou.
Respondentka 9 uvedla, Ze nékdy pfichazi na sal pacient s Uplnou dokumentaci a nékdy
s nelplnou. Odpovédi respondentek navazovaly na predchozi otdzku 10. Zmifovaly opét
obcasné chybéni stranovych protokold, nékdy nepodepsané informované souhlasy, ale jak uvadi
respondentka 10, nejsou to chyby ze strany sester.

Otazka 12 byla smérfovdna na perioperacni kontrolu bezpecnostniho listu. VSechny
respondentky b&hem rozhovoru uvedly souhlasnou odpovéd. Prace Stefanové (2016) Setfi
podobné otazky. Vyzkumné 3Zetfeni Stefanové bylo uskute¢néno na centralizovaném
a decentralizovaném pracovisti kvantitativni metodou formou nestandardizovaného dotazniku.
Celkovy pocet dotaznikl ¢inil 128. Respondentl se ptala, zda pouZivaji na pracovisti Checklist
a zda souhlasi s tvrzenim, Ze pouzivani Checklistu snizuje pravdépodobnost chyby na operacnim
sale. PouZivani Checklistu v grafu 23 na centralizovaném pracovisti uvedlo 67 respondentd, aZz
na jednoho respondenta a na decentralizovaném pracovisti pouziva Checklist 13 respondent(
a 46 respondentll nepouZziva. Na dalsi otazku v grafu 24 uvedlo z centralizovaného pracovisté 37
respondentd kladny postoj a 31 respondentll negativni postoj. Z decentralizovaného pracovisté
uvedlo 31 respondent( souhlasny postoj a 19 respondentll uvedlo, Ze Checklist list je neuZitecny.
Graf 23 uvadi vétSinové pouzivani Checklistu a graf 24, ktery se pta na otazku, zda pouzivani
Checklistu snizuje pravdépodobnost chyby na operacnim sale, ukazuje souhrnny kladny postoj.
Vysledky naseho $etieni se shoduiji s praci Stefanové (2016). Dalsi otazka smérovala na pfijimani
novych opatfeni pro zvySovani bezpecnosti pacienta na opera¢nim sale, kde obé pracovisté
vyjadfila kladny postoj. Pfi pfijezdu pacienta na operacni sal by méla byt provedena tfistupriova
kontrola identifikace pacienta z dlvodu zvySené bezpecnosti pacienta na operacnim sale
a snizeni rizik.

Vyhlaska ¢. 444/2024 Sh. o zdravotnické dokumentaci uvadi informace o zdravotnim stavu
pacienta a také udaje o poskytovani zdravotnich sluzeb pacientovi. Ddle paragraf 4 vymezuje, ze
dokumentace také obsahuje operacni protokol a anesteziologicky zaznam. Vyhlaska stanovuje
také zpracovani listinné i elektronické formy. VSeobecna sestra na operacnim sale vede zdznamy
o pacientovi a zapisuje je do perioperacniho protokolu v elektronické podobé. Zaznamy by mély
byt pfehledné pro dalsi sledovani pacienta v ramci pooperacniho obdobi. DlleZité je zachovani
kvality a bezpecCnosti péce, efektivni komunikace pti predavani pacienta a predchazeni
nezadoucim uddlostem v souvislosti s pobytem ve zdravotnickém zafizeni jak uvadi vyhlaska.

Narodni centrum elektronického zdravotnictvi predstavilo dokument, ktery urcuje smér
digitalizace ¢eského zdravotnictvi. Cilem je posunout Ceskou republiku v digitalizaci a zarucit,
aby data slouzila zdravotnikdim i pacientlm. Strategie ma 40 cill v 5 kategoriich.

e Zvyseni zainteresovanosti obcana na péci o viastni zdravi
e Zvyseni efektivity zdravotnického systému

e Zvyseni kvality a dostupnosti zdravotnich sluZeb

e Infrastruktura a sprdva elektronického zdravotnictvi

e Strategické fizeni a monitoring digitdlniho rozvoje

Cilem je, aby mél kazdy obcan snadny a bezpecny online pfistup ke vSem svym zdravotnim
udajam. Propojeni socialnich a zdravotnich sluzeb. Zdravotni péce dostupna kdykoli a kdekoli
(MZCR, online, 2025).
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Casopis Florence uvedl recenzovany ¢lanek ,Chyby a omyly ve vedeni osetfovatelské
dokumentace”. Cilem prace bylo zmapovat nazor sester na oSetfovatelskou dokumentaci,
spravné vedeni dokumentace, spokojenost a napady na zlepseni dokumentace. Vyzkumna ¢ast
byla zpracovana formou dotazniku na akreditovaném a neakreditovaném pracovisti. Vysledky
Setfeni ukdazaly, Ze vétSina, z celkového poctu respondentek odpovédéla, Ze je oSetfovatelska
dokumentace dileZitd. Na akreditovaném pracovisti byla vétsina respondentek spokojena
s oSetfovatelskou dokumentaci, ale na neakreditovaném pracovisti byla spiSe nespokojenost.
Respondentky uvadéji, Ze oSetfovatelskd dokumentace by méla byt CdCitelna, pravdiva
a srozumitelnd. Vétsina respondentek z celkového poctu uvedla, Ze maji diky dokumentaci méné
¢asu na péci o pacienta. Respondentky dale ve vyzkumu uvedly, Ze by vedeni oSetfovatelské
dokumentace zlepsilo jeji zestruc¢néni a zjednoduseni. Zavér vyzkumného Setfeni ukazal, Ze
vedeni osetfovatelské dokumentace je dalezité, ukazuje na kvalitni péci o pacienta a pomaha pfi
pravnim hajeni sester (Zidkova, Ochtinska, recenzovany ¢lanek, Florence, 2015).

Vysledky naseho Setfeni v oblasti spokojenosti se shoduji s tabulkou 6, kde vétsina respondentek
také uvadi spokojenost svedenim oSetfovatelské dokumentace. Spokojenost uvadi
respondentky na akreditovaném pracovisti. V oblasti srozumitelnosti jsou naSe vysledky
vyzkumného Setrfeni také ve shodé, jak uvadi tabulka 9. V oblasti nevyznamnych informaci
v oSetfovatelské dokumentaci, jak uvadi tabulka 10, se vysledky naseho Setfeni neshoduji
s ¢lankem v ¢asopisu Florence. Nase vyzkumné Setfeni uvadi, Ze polovina respondentek vnima
nevyznamné informace a polovina respondentek nevnima nevyznamné informace. Vyzkumné
Setfeni v clanku mapuje, Ze vétSina respondentek by uvitala zmény, které by vedly
ke zjednoduseni dokumentace, ale byly by efektivni.

2.8 Navrh rfeSeni a doporuceni pro praxi

e Zavést do elektronické formy oSetfovatelské dokumentace jasné, efektivni a potfebné
Udaje, které se tykaji oSetfovatelské dokumentace pacienta.

e UmozZnit, aby udaje v oSetfovatelské dokumentaci na sebe plynule navazovaly
a nevyskytovaly se duplicitni kolonky a zbytecné potvrzovani jiz probéhlych ukond.

Doporuceni pro vrcholovy management:

e Zamérovat se na auditni ¢innosti ve zdravotnickém zafizeni. Na oddéleni centrdlnich
operacnich salll zaostfit na kontrolu bezpecnostniho procesu. Planovani motivaci
a Skoleni pro zaméstnance v ramci vedeni elektronické dokumentace.

Doporuceni pro stfedni management:

e Zfunkce vrchni sestry davat podnéty na oddéleni informatiky a vypocetni techniky jak
zefektivnit vyplfiovani perioperacniho zdznamu, aby nechybély zadné dulezité udaje
o pacientovi a také zprehlednit sestrdm vyplfiovani zaznamd.

Doporuceni pro liniovy management:

e  Zapracovani novych zaméstnanc( stani¢ni sestrou nebo sestrou skolitelkou.
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Zvlastni zkuSenosti a praxe na operacnich sdlech doporucuji, aby sestry komunikovaly
s vedoucimi pracovniky, pokud se vyskytne problém pfti vyplfiovani perioperaéni dokumentace
v elektronické i v pisemné podobé. PovazZuji za dlleZité peclivé zaznamenavani a kontrolovani
vSech Udajl o pacientovi v pribéhu operacniho vykonu v rdmci bezpecnostniho procesu.
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Zaver

Hlavnim cilem bakalarské prace bylo zmapovat vedeni oSetfovatelské dokumentace na
operacnim sale a jeji vyznam v perioperaéni péci. Na zakladé zpracovani teoretickych udaju lze
poukdzat na to, Ze oSetfovatelskd dokumentace predstavuje nedilnou soucast naplné prace
perioperacni sestry a doklada zaznamy o pacientovi.

Podstatné bylo poukdzat na spravné, Uplné a prehledné vedeni oSetfovatelské dokumentace.
DuleZité je, aby byla zachovana bezpecnost pacienta béhem operacniho vykonu a minimalizace
rizik souvisejici s opera¢nim vykonem. Zdsadnim ukazatelem je ¢asovd posloupnost, presnost
Gdaju a dodrZeni platné legislativy.

Vyzkumné Setfeni poukazuje s jakou formou oSetrfovatelské dokumentace pracuji sestry na
operacnim sale a mapuje nazory sester na zpulsob vedeni dokumentace. Z vysledného Setfeni
vyplyva, Ze by sestry uvitaly vétsi prehlednost oSetfovatelské dokumentace, kterd by vedla
k efektivnéjSimu zpracovani udajl. Vétsina sester udava spokojenost sformou vedeni
dokumentace stejné tak jako ve vyzkumném Setfeni Kubickové. Polovina sester také udavi, ze
je zdrZuje ¢as u vyplnovani dokumentace, ale vyzkumné Settfeni Krizanové ukazuje, Ze vétsSina
respondent( udava ¢asovou narocnost dokumentace. Sestry upfednostiuji vice elektronickou
formu dokumentace. Z prace Kubickové vyplyva, Ze vétsina respondentd pouziva ve své praci
listinnou i elektronickou formu dokumentace. Sestry také poukazovaly na nevyznamné
informace v dokumentaci, které je zdrzuji pfi praci obihajici sestry. V oblasti srozumitelnosti
dokumentace, udava vétsSina sester spokojenost. Na otazku, zda by sestry uvitaly zmény
v oSetfovatelské dokumentaci, vétSina respondentl uvedla, Ze by uvitala. Osetfovatelska
dokumentace na operaénim sale prochdzi neustdlym vyvojem a po konzultaci s vedenim je
upravovana ke spokojenosti sester i vétsi pfehlednosti o pacientech.

Klicovym aspektem vedeni oSetfovatelské dokumentace je komunikace zdravotnického
personalu pfi pfeddvani pacienta na operacni sal k operacnimu vykonu a po vykonu. Podstatné
je predavani Uplnych informaci o pacientovi a také Uplna predoperacni dokumentace. Velmi
dllezitd je tristupriovad kontrola pacienta na operacnim sale. V oblasti pochybeni a Uplnosti
predoperacni dokumentace sestry poukazovaly na ob¢asné chybéni udaji nebo nepresné tudaje,
které se neshoduji v elektronické a pisemné podobé.

Zavérem bych chtéla sdélit, Ze vyzkumné otazky byly zodpovézeny a cil bakalarské prace byl
splnén.
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