Pacient se zavislosti na nikotinu v primarni pédci
1 Identifika¢ni udaje

Jméno a pfijmeni: XX

Pohlavi: muz

Krevni skupina: AB Rh+

Rok narozeni: 1956 Vék: 58

Adresa trvalého bydlisté: Praha RC: 560000/0000

Pojistovna: Oborova zdravotni pojistovna 207

Datum navstévy praktického Iékare pro dospélé: 5. 2. 2014

Vzdélani: stfedni odborné ukonéené maturitou

Zaméstnani: OSVC

Stav: Zenaty, 2 déti (2 dcery)

Statni prislusnost: CR

Kontaktni osoby k podavani informaci: manzelka, obé dcery

Davod navstévy praktického lékare pro dospélé dne 5. 1. 2014:

ryma, mirna bolest hlavy, suchy drazdivy kasel bez expektorace, bolest na hrudniku
Davod navstévy praktického Iékare pro dospélé udavany pacientem:

.Kaslu soustavné jiz témér tii mésice a v poslednich dnech jsem mél néjakou infekci,
potil jsem se, mél jsem a jesté mam rymu, boli mé uz od kasle cely hrudnik.*
Datum navstévy pacienta v ordinaci praktického lékare: 5. 1. 2014

2 Medicinska diagnéza hlavni

Zavislost na nikotinu.
Stav po akutni bronchitidé virového puvodu u pacienta se zavislosti na nikotinu,
pretrvavajici dychaci obtize z dlivodu probéhlé akutni respiraéni virové infekce.

3 Medicinské diagnoézy vedlejsi
Hypertenze 1. stupné mirna.
4 NynéjsSi onemocnéni

Pacient dlouhodobé kasle, zejména posledni 3 mésice, kasel je suchy, vytrvaly,

v poslednich 14 dnech prodélal akutni respiracni infekci, ta jiz odeznéla, ale pacient
se stale citi dusny, stale ma bolesti na hrudniku, bolesti ve svalech, zadech. Pacient
kasli zpoc€atku nepfikladal vyznam, nebot koufi od svych 17 let cca 40 cigaret denné
a vzdy mirné pokaslaval. V poslednich 3 mésicich doSlo k zintenzivnéni kasle,
poslednich 14 dnd navic doslo k poceni, zejména v noci, objevila se ryma, pacient si
opakované naméfil zvySenou teplotu v pribéhu dne a doslo k vyraznému zhorSeni
kasle. Pacient chodil nadale do prace, pouze omezil poCet vykoufenych cigaret na
cca polovinu, ale kaSel neustupoval. Pacient udava, Ze na respiracni infekce nikdy
netrpél. Pacient uzival posledni tyden Sinecod 50 mg tablety 3x denné 1 tabletu a
Paralen 500 3x denné 1tabletu.

O existenci vysSiho krevniho tlaku pacient nevi. Praktického |ékafe pro dospélé
nenavstévuje, pouze v pfipadé nemoci. Na preventivni prohlidky pravidelné nechodi.
Svoji zavislost na nikotinu dosud nefesil, nebot nemél davod.



Informacni zdroje:
rozhovor s pacientem, dokumentace pacienta, fyzikalni vySetreni

5 Anamnéza

Rodinna anamnéza

Matka: Zije, vék 80 let, I€Ci se od svych cca 70 let s hypertenzi, kufacka od miladi
do svych cca 70 let, kdy zaCala uzivat Iéky na vysoky krevni tlak

Otec: IéCil se s CHOPN, zemfel v 72 letech na karcinom plic, kufak cca 60 cigaret
denné od mladi az do konce Zivota

Sourozenci: sestra 63 let, zdrava, nekuracka

Déti: dvé dcery - zdravé; pouze bézné nemoci, nekuracky

Osobni anamnéza

Prekonana onemocnéni: v détstvi béZzné détské choroby, v roce 2013 prodélal
renalni koliku, diagnostikovana urolithiaza, nyni bez obtizi

Chronicka onemocnéni: zadna

Hospitalizace a operace: apendektomie v roce 1979

Pracovni anamnéza

Vzdélani: stfedoSkolské odborné s maturitou

Pracovni zarazeni: pacient v sou¢asné dobé pracuje jako revizni technik
elektroinstalaci - OSVC

Vztahy na pracovisti: pacient je nekonfliktni povahy, pracuje sam jako OSVC, tedy
Zadné spolupracovniky nema

Ekonomické podminky: pacient pracuje na plny tvazek jako OSVC, pracuje i
pacientova manzelka, ekonomické podminky rodiny jsou velmi dobré

Alergologicka anamnéza:
Negativni

Alergie na léky - neguje

Alergie na potraviny - neguje
Alergie na chemické latky - neguje
Jiné alergie prach, roztoci - neguje

Anamnéza abuzu navykovych latek:

Alkohol

Pacient udava pouze pfilezitostnou konzumaci vina, destilaty nekonzumuje vubec.
Pacient byl pochvalen za pfiméfenou konzumaci alkoholickych napoju.

Koureni

Pacient je pravidelny kufak cca 40 cigaret denné.

Spiritualni anamnéza:
Pacient je ateista.

Sexualni anamnéza:
Pacient neguje jakékoliv problémy v sexualni oblasti.

Socialni anamnéza:
Stav: Zenaty.



Bytové podminky: rodinny dim se zahradou v osobnim vlastnictvi.
6 Vysledky vysSetreni v ordinaci praktického Iékare

Vitalni funkce

P: 73/min. (pravidelny)

D: 18/min. (norma)

TT: 36,6 °C (norma)

TK: 1. méfeni 144/93 mmHg, 2. méfeni 142/91 mmHg (mirna hypertenze 1. stupné),
3. méfeni 145/98 mmHg.

Pohyblivost: neomezena

Stav védomi: pacient orientovany mistem, ¢asem, osobou

U pacienta dominuje suchy, drazdivy, neproduktivni, zachvatovity kasel.

Fyzikalni vySetieni dychacich cest

- Pacient je mirné dusny.

- Distan¢ni bronchitické fenomény slySitelné.

- Fremitus pectoralis oboustranné normaini.

- Poklep plny, jasny.

- Dychani sklipkové, v obou dechovych fazich jsou pfitomny suché fenomény.
- Bronchofonie neni zménéna.

Specializovana vysetreni:
Pacient odeslan na rtg plic — bez patologického nalezu, pneumonie vyloucena.

Medikamentézni terapie: doporuc¢ena nahradni terapie nikotinem
Dieta - pacientovi nebyla nafizena dieta

RHB - pacientovi nebyla doporu€ena rehabilitace

Chirurgicka lécba: ne

Krevni tlak

Pacientovi byla opakované béhem navstévy praktického lIékafe naméfena hodnota
krevniho tlaku po uklidnéni v pasmu hypertenze 1. stupné mirna (1. méfreni TK
144/93 mmHg, 2. méfeni TK 142/91mmHg) a 3. mé&feni 145/98 mmHg. Pacientovi
byla hodnota sdélena a bylo mu vysvétleno, Ze se jedna o mirnou hypertenzi 1.
stupné s moznosti nefarmakologické korekce upravou zivotospravy. Pacientovi byly
vysvétleny negativni zdravotni dusledky hypertenze na organizmus a byla u ného
provedena nefarmakologicka intervence doporucenim upravy Zivotniho stylu v oblasti
zdravé vyzivy a pohybové aktivity dle edukacniho listu ,,Hypertenze®.

Pacientovi bylo vysvétleno, Ze se musi dostavit na kontrolni méfreni krevniho tlaku.

Body Mass Index (BMI)
Vyska: 180 cm
Hmotnost: 80 kg

BMI: 24,7 — norma

Pohyblivost
Bez omezeni hybnosti.



Pacient utrpél v roce 2010 uraz — zlomeninu trnovych vybéZkl bedernich obratlti L4 a
L5 po padu ze stfechy. Zlomenina byla zhojena bez nasledkl a pacient nema
omezenou pohyblivost. Pacient sportuje v ramci spole¢nych dovolenych s pfateli.

V |été jezdi obCas na kole a v zimé chodi o vikendech plavat. Pracuje Castec¢né
manualné jako revizni technik elektroinstalaci. VysSi riziko onemocnéni pohybového
aparatu nebylo zjisténo.

Oc¢kovani

Ockovani proti tetanu

U pacienta bylo posledni pfeoCkovani proti tetanu realizovano v roce 2004. Byl
seznamen s vhodnosti pfeoCkovani v roce 2014 - po 10 letech od posledniho
oCkovani z dlivodu obliby prace na zahradce a moznosti poranéni kontaminovaného
zemi. PfeoCkovani proti tetanu bude u pacienta provedeno pfi kontrolni navstéve
praktického |ékare, kdy bude sledovan efekt edukace v oblasti zanechani koufeni

a upravy zivotniho stylu.

Datum posledniho preockovani proti tetanu: 2004

Oc¢kovani proti chfipce

Pacient se nenechava pravidelné oCkovat proti chfipce, dosud nikdy oCkovan proti
chfipce nebyl z divodu, Ze nepovazuje chfipku za zavazné onemocnéni. Pacientovi
byla vysvétlena zavaznost onemocnéni chfipkou a jeji mozné komplikace a bylo mu
doporuceno absolvovat pred nasledujici zimni sezénou ockovani proti chfipce.

7 Reseni problematiky hlavni medicinské diagnézy - Koureni

Byla zjiSténa pozitivni kufacka anamnéza pacienta.

Osobni anamnéza pacienta ve vztahu ke koureni:

Pacient je pravidelny silny kufak jiz od svych 17 let. Koufi bez pfestavky systematicky
41 let v poctu cca 2 krabic¢ky denné, tj. cca 40 cigaret denné. Koufi cigarety znacky
Marlboro s obsahem dehtu 10 mg v 1 cigareté, obsahem nikotinu 0,8 mg v 1 cigareté
a obsahem 10 mg oxidu uhelnatého v 1 cigareté.

Rodinna anamnéza ve vztahu ke koufeni:

Pacient pochazi z rodiny kufaka.

Otec pacienta: kufak od mladi az do své smrti, koufil cca 40 cigaret denné, I&Cil se
s CHOPN, zemfel v 72 letech na karcinom plic

Matka pacienta: kufacka od mladi do svych cca 70 let, kdy zaCala uzivat Iéky

na vysoky krevni tlak a pfestala koufit

Manzelka pacienta: nekuracka

Sestra pacienta: nekuracka

Dcery pacienta: obé nekuracky

Edukace v oblasti koureni:

Pacientovi je dlrazné doporuceno prestat koufit zejména s ohledem na zjisténé dalSi
existujici rizikové faktory kardiovaskularnich onemocnéni, a to s ohledem na zjistény
1. stupen hypertenze. Taktéz je upozornén na genetickou zatéz s ohledem na umrti
otce na karcinom plic. Pacientovi jsou vysvétleny vdechny negativni disledky koufeni
pro lidsky organizmus.



Posouzeni ochoty pacienta prestat koufit:

Pacient ma zajem prestat koufit, zejména nyni, kdy je postizen dychacimi obtizemi

v souvislosti s probéhlou akutni respiracni virovou infekci dychacich cest. Dle
pacientova sdéleni by rodina velmi podporovala toto jeho rozhodnuti, podporu ma ve
vSech Clenech rodiny, nebot jsou vSichni nekufaci. Pacient je motivovan k rozhodnuti
prestat koufit jednak rodinou, jednak stavajicim zdravotnim stavem, kdy nedavno
probéhly akutni respiracni infekt zhorsil pacientliv chronicky kasel a zpUsobil mu
dychaci obtize.

Pacientovi bylo provedeno zjisténi stupné zavislosti na nikotinu pomoci
Fagerstromova dotazniku dle pokynt v edukacnim listu ,,Zavislost na nikotinu®.

Vyhodnoceni Fagerstromova dotazniku u pacienta

1. Jak brzo po probuzeni si zapalujete svoji prvni cigaretu?

0 bodu 1 bod 2 body 3 body

po 60 minutach | za 31-60 minut za 6-30 minut | do 5 minut

2. Je pro vas tézké nekoufit v mistech, kde je to zakazano?

1 bodu 0 bodu

ano ne

3. Ktera cigareta vas nejvice uspokoji?

0 bodu 1 bod
kterakoliv . ]

Y . prvni ranni
kromé prvni

4. Kolik cigaret vykoufite za den?

0 bodu 1 bod 2 body 3 body

10 nebo méné | 11-20 21-30 31 a vice

5. Koufite v prubéhu dopoledne vice, nez v ostatnim dennim ¢ase?

0 bodu 1 bod

ne ano

6. Kourite, i kdyz jste nemocny/nemocna a vétSinu dne stravite na lGzku?

0 bodu 1 bod




ne ano

7. Jaky obsah nikotinu maji cigarety, které koufite?

0 bodu 1 bod 2 body

meéneé jak 0,5mg | 0,6-1,1 mg vice jak 1,1 mg

8. Jak Casto vdechujete (Slukujete) cigaretovy dym?

0 bodu 1 bod 2 body

nikdy nékdy vzdy

Vyhodnoceni stupné zavislosti pacienta na nikotinu dne 5.1.2014:
VSeobecna sestra

Vysledky hodnoceni: u pacienta bylo zjiSténo skére 9 bodi, coz znamena
vysledek v kategorii 7 — 9 bodt - Silna zavislost na nikotinu.

Nadale bylo postupovano v edukaci a intervenci dle edukacniho listu ,,Zavislost
na nikotinu®.

Materska znaménka a onemocnéni kiize

U pacienta nebyla zjisténa nadmeérna expozice kize slune¢nimu zareni v ramci
odbéru pracovni ani osobni anamnézy. U pacienta nebyla zjiSténa zaliba v Castém
opalovani ani v navstévach solarii. BEhem dovolené u mofe pacient pouziva
ochranné krémy. Pacient neni rizikovy fototyp a popira vyskyt matefskych znamének
na kdzi.

8 Preventivni prohlidky hrazené ze zdravotniho pojisténi

Dle zaznamu v dokumentaci praktického Iékafe pro dospélé pacient absolvoval
posledni preventivni prohlidku v prosinci roku 2012. Tehdy u pacienta nebyla
diagnostikovana hypertenze ani nadvaha, test na okultni krvaceni byl negativni,
vySetfeni EKG bez patologickych zmén, hladina cukru v krvi byla v normé. Pacientovi
jiz tehdy bylo doporu€eno zanechat koufeni, ale pacient neprojevil zajem.

Pacientovi bylo vysvétleno, Ze je tfeba dostavit se preventivni prohlidku koncem roku
2014.

Absolvovani preventivnich prohlidek

Preventivni prohlidka praktickym Iékafem pro dospélé

Datum absolvovani posledni preventivni prohlidky praktickym Iékafem

pro dospélé: prosinec 2012

Preventivni prohlidka zubnim lékafem

Datum absolvovani posledni preventivni prohlidky zubnim Iékarem: listopad
2013

Primarni prevence diabetu mellitu 2. typu




Pacient nema genetickou zatéz ve vztahu k diabetu mellitu, onemocnéni se v rodiné
nevyskytovalo. Vysledek vySetfeni hladiny krevniho cukru pfi preventivni prohlidce
absolvované v roce 2012 byl v normé, pfesto byl pacient kratce edukovan

o vhodnosti dodrzovani zasad zdravé vyzivy a realizace vhodné pohybové aktivity
jako prevence onemocnéni diabetem mellitem 2. typu dle edukaéniho listu ,,Zdrava
vyZiva a pohybova aktivita®.

9 Situacni analyza

Pacient je pravidelny silny kurak jiz od svych 17 let. V uplynulych 14 dnech prodélal
akutni bronchitis patrné virového pavodu, ma silnou zavislost na nikotinu. Koufi bez
prestavky systematicky 41 let v poCtu cca 2 krabiCky denné, tj. cca 40 cigaret denné.
Koufi cigarety znacky Marlboro s obsahem dehtu 10 mg v 1 cigareté, obsahem
nikotinu 0,8 mg v 1 cigareté a obsahem 10 mg oxidu uhelnatého v 1 cigareté. Pacient
ma zajem prestat koufit. Dle pacientova sdéleni by rodina velmi podporovala toto
jeho rozhodnuti, podporu ma ve vSech ¢lenech rodiny, nebot jsou vSichni nekuraci.
Pacient je motivovan k rozhodnuti pfestat koufit jednak rodinou, jednak stavajicim
zdravotnim stavem, kdy akutni respiracni infekt zhorsSil pacientiv kasel a zpusobil mu
dychaci obtize.

10 Stanoveni oSetrovatelskych diagnéz NANDA International 2012-2014
a jejich usporadani podle priorit

Aktualni oSetrovatelské diagnézy

- Chovani nachylné ke zdravotnim rizikim (00188)
- Zhorsena spontanni ventilace (00033)

- Akutni bolest (00132)

Chovani nachylné ke zdravotnim rizikiim (00188)

Doména 1: Podpora zdravi

Trida 2: Management zdravi

Definice: SniZzena schopnost uzpusobit Zivotni styl/chovani tak, aby doSlo ke zlepSeni
zdravi.

Urcujici znaky:

- projevuje nepfijemné zmény zdravotniho stavu

Souvisejici faktory:

- koufeni

Priority: stfedni

11 Cile a oc¢ekavané vysledky

Cil dlouhodoby:
Pacient neni zavisly na nikotinu - do 1 roku (trvale abstinuje od cigaret).

Cil kratkodoby:
Pacient pochopi nutnost prevzit zodpovédnost za péci o své zdravi - do 24 hodin.

Ocekavané vysledky:
Pacient si uvédomuje negativni zdravotni disledky koufeni - do 1 hodiny.
Pacient si urCi den D, od néhoz prestane kourfit - do 1 hodiny.



Pacient vi o existenci telefonické poradenskeé linky — Linky pro odvykani kofeni - do 1
hodiny.

Pacient vi o moznosti navstévy specializovaného zafizeni (Poradny pro odvykani
kofeni, Centra IéCby zavislosti na tabaku) pro zavislosti na tabaku — do 1 hodiny.
Pacient pochopi rizikové faktory (v osobnim, rodinném, profesionalnim Zivoté), které
pfispivajici a podporuji zavislost na nikotinu — do 1 hodiny.

Pacient zna dostupné zpusoby (naplasti a Zvykacky Nicorette), které snizuji
abstinencni pfiznaky — ihned.

Pacient chape nutnost kontrolni navstévy po 10 dnech k zjisténi dodrzovani
abstinence cigaret — ihned.

12 Prubéh edukace dle edukaéniho listu ,,Zavislost na nikotinu*

12.1 Plan edukace a intervence v oblasti Ié€by zavislosti na tabaku ke dni
zahajeni abstinence od koufeni cigaret 5. 1. 2014

1. Vysvétli pacientovi vdechny negativni zdravotni disledky koufeni - termin IHNED.
VSeobecna sestra

2. S pacientem dohodni den D, od néhoz pacient pfestane koufit — termin IHNED.
VSeobecna sestra

3. S pacientem kratce prodiskutuj pfipadné osobni, rodinné &i profesni problémy,
které by mohly byt divodem k feSeni ze strany pacienta za pomoci cigarety - IHNED.
V pfipadé zjisténi existence zavaznych problému doporu¢ navstévu odbornika
(psycholog, psychiatr) - termin IHNED. VSeobecna sestra

4. Vysvétli pacientovi problém pravdépodobného nastupu abstinen&nich pfiznaku a
doporu¢ mu dostupné zpUsoby terapie zavislosti na nikotinu:

- zakoupeni a aplikaci naplasti NICORETTE s obsahem 25 mg nikotinu v jedné 16
hodinové naplasti

- zakoupeni a uziti zvykacky NICORETTE s nikotinem s obsahem nikotinu 4 mg ¢i

2 mg. Vysvétli pacientovi, Ze doplrikova léCba ZvykaCkami by méla byt postacujici

v poCtu 8-12 ZzvykacCek denné a upozorni pacienta na riziko pfedavkovani

5. Informuj pacienta o existenci telefonické poradenské Linky pro odvykani koureni
- 844 600 500 - pracovni dny 11:00-16:00 - termin IHNED. VSeobecna sestra

6. Nabidni pacientovi moznost navstévy specializovanych zafizeni pro Ié¢bu
zavislosti na tabaku, a to Poradny pro odvykani koureni, pfipadné Centra lIécby
zavislosti na tabaku, pfedej mu kontakty na tato zafizeni a informuj ho o mozZnosti
farmakologické |éCby zavislosti na nikotinu v pfipadé, ze Ié€ba pomoci naplasti a
Zzvykacek s nikotinem nebude uspésna - termin IHNED. VSeobecna sestra

7. S pacientem domluv termin kontrolni navstévy k zjisténi efektu intervence,
ucinnosti nahradni terapie nikotinem a k dalSi intervenci — termin kontrolni navstévy u
praktického lékare pro dospélé za 10 dni, tedy 15. 1. 2014.

12.2 Realizace edukace a intervence 5. 1. 2014

Realizace edukace a intervence 5. 1. 2014 v priubéhu navstévy pacienta

v ordinaci praktického Iékare v oblasti Ié€by zavislosti na nikotinu: Pacientovi
byly vysvétleny vS§echny negativni zdravotni disledky koufeni zejména s ohledem na
probihajici akutni virovou bronchitis.


http://www.nicorette.cz/nicorette-invisipatch

1. S pacientem byl dohodnut den D, od néhoz pacient pfestane koufit — 5. 1. 2014,
tedy den pacientovy navstévy v ordinaci praktického Iékare. Tento termin byl zvolen s
ohledem na pacientovy sou¢asné dechové obtiZze a ochotu pfestat koufit.

2. S pacientem byla kratce prodiskutovana existence pfipadnych osobnich, rodinnych
Ci profesni problémd, které by mohly byt divodem k feSeni ze strany pacienta za
pomoci cigarety. Pacient osobni, rodinné &i profesni problémy neguije.

3. Pacientovi byl vysvétlen problém pravdépodobného nastupu abstinencnich
pfiznaku s ohledem na existenci silné zavislosti na nikotinu.

4. Pacientovi bylo doporuc¢eno zakoupit naplasti NICORETTE s obsahem 25 mg
nikotinu v jedné 16 hodinové naplasti s moznosti postupné davku snizovat
zakoupenim naplasti s obsahem nikotinu 15 a pozdé&ji 10 mg/16 hodin.

5. Pacientovi bylo doporuceno IéCbu doplnit v pfipadé nutkavé touhy po cigareté
2vykackou NICORETTE s nikotinem s obsahem nikotinu 4 mg ¢i 2 mg. Dale bylo
pacientovi vysvétleno, Ze doplnikova IéCba zvykackami by méla byt postacujici

v pocCtu 8-12 ZvykacCek denné a pacient byl upozornén na riziko pfedavkovani

6. Pacient byl informovan o dalSich moznostech terapie zavislosti na nikotinu, a

to farmakologické terapii v pfipadé neuspéchu abstinence pfi pouziti naplasti

a zvykacek s obsahem nikotinu.

7. Pacient byl informovan o existenci telefonické poradenské Linky pro odvykani
koufreni - 844 600 500 - pracovni dny 11:00-16:00.

8. Pacientovi byla nabidnuta moznost navstévy specializovanych zafizeni pro léCbu
zavislosti na tabaku, a to Poradny pro odvykani koureni, pfipadné Centra Iécby
zavislosti na tabaku a byly mu prfedany kontakty na tato zafizeni.

9. S pacientem byla domluvena kontrolni navstéva po 10 dnech k zjisténi efektu
zvolené nahradni terapie nikotinem a dodrzovani abstinence od koureni cigaret
na den 15. 1. 2014 - VSeobecna sestra

12.3 Plan edukace a intervence v oblasti lé€by zavislosti na tabaku po 10 dnech
od zahajeni abstinence dne 15. 1. 2014

Kontrolni navstéva u praktického lékare pro dospélé 15. 1. 2014

1. Zjisti zvladani a dodrzovani abstinence cigaret pacientem v uplynulych 10 dnech.
Zjisti efekt 1éCby zavislosti na nikotinu pomoci naplasti a zvykacek u pacienta.

V pfipadé, Ze pacient vydrzel abstinovat, pacienta pochval. V pfipadé, Ze pacient
selhal, zjisti, v jaké situaci a vyhodnot mozné dalSi rizikové situace. Proved
opakované edukaci o zdravotnich rizicich koufeni a nabidni farmakologickou terapii
zavislosti na nikotinu - VSeobecna sestra

2. Zjisti, zda pacient vyuZil nabizené kontakty na odborna zafizeni a je v péci téchto
odborniku - VSeobecna sestra

3. Zjisti, zda pacient vyuZil telefonni poradenskou linku pfi odvykani koufeni -
VSeobecna sestra

4.V pripadé, Ze pacient uziva naplasti a Zvykacky Nicorette s nejvy§Sim obsahem
nikotinu, doporu€ snizeni davky - VSeobecna sestra

5. S ohledem na pacientuv celkem pozitivni vztah ke sportu pacientovi doporu¢ jako
alternativni ¢innost misto koufeni s ohledem na zimni obdobi zvysSit frekvenci navstév
plaveckého bazénu a sauny - VSeobecna sestra

6. Domluv s pacientem kontrolni navstévu za 3 mésice ke kontrole efektu edukace a
intervence a dodrzovani abstinence od cigaret - VSeobecna sestra


http://www.nicorette.cz/nicorette-invisipatch

12.4 Prubéh kontrolni navstévy pacienta v ordinaci praktického lékaire dne
15. 1. 2014

Pacient se dostavil k praktickému Iékafi pro dospélé na kontrolni navstévu dne
15. 1. 2014. Pacient je subjektivné zcela bez obtizi.

Hodnoceni:
Dg. lékafe - pacient je bez znamek akutni bronchitidy.

Vitalni funkce

P: 70/min. (pravidelny)

D: 16/min. (norma)

TT: 36,5 °C (norma)

TK: 1. méfeni 140/87 mmHg, 2. méfeni 136/90 mmHg

U pacienta doslo k mirnému snizeni hladiny krevniho tlaku z diivodu snizeni
privodu mnozstvi nikotinu do organizmu.

Fyzikalni vySetreni dychacich cest

- Pacient je bez dusnosti.

- Bronchitické fenomény nejsou slySitelné.

- Fremitus pectoralis oboustranné normaini.

- Poklep plny, jasny.

- Dychani Cisté, sklipkové, bez patologickych fenoménu.
- Bronchofonie beze zmén.

13 Hodnoceni efektu |é€by zavislosti na nikotinu po 10 dnech lIécby

Pacient abstinuje od cigaret od 5. 1. 2014.

1. Pacient k dosazZeni abstinence od cigaret pouziva naplasti s obsahem 25 mg
nikotinu v jedné 16 hodinové naplasti a cca 6 kusu zvykacek denné.

2. Pacient necitil potfebu vyuzit telefonickou poradenskou linku ani navstivit
specializované zafizeni pro |éCbu zavislosti na nikotinu. Pacient byl pochvalen.
3. Pacientovi bylo doporu€eno snizit pfisun nikotinu do organizmu a pouzivat naplasti
s obsahem 15 mg a pozdéji 10 mg/16 hodin, pfipadné se pokusit o dosazeni
abstinence od nahradni terapie nikotinem.

4. Pacientovi bylo doporuceno redukovat postupné pocet uzitych zvykacek.

5. Pacientovi byly doporu€eny sportovni aktivity, s jejichz realizaci souhlasil.
VSeobecna sestra

14 Hodnoceni dosazeni kratkodobého a dlouhodobého cile 1éEby zavislosti na
nikotinu

Efekt: ¢astecny

Cil dlouhodoby:

Pacient zatim upIné abstinuje od koufeni cigaret, pouziva nahradni terapii nikotinem -
cil trva.

Cil kratkodoby: Pacient chape nutnost prevzit zodpovédnost za péci o své zdravi a
vi 0 podpurnych faktorech - cil splnén. Ocekavané vysledky spinény bez komplikaci.



Kontrolni navstéva u praktického Iékare je naplanovana za 3 mésice k zjiSténi
dodrzovani abstinence a efektu |éCby.

Kontrolni navstéva u praktického lékare pro dospélé 24. 4. 2014
15 Hodnoceni efektu IéEby zavislosti na nikotinu po 3 mésicich lécby

Lécba zavislost na nikotinu - hodnoceni
Cil kratkodoby: abstinence koufeni cigaret bez vyuziti nahradni terapie nikotinem -
cil splnén

Pacient abstinuje a neciti potfebu koureni cigaret. Neuziva zadnou nahradni
terapii nikotinem v podobé zvykacek a naplasti. Pacientovi byla aplikovana
oc¢kovaci latka proti tetanu.

Cil dlouhodoby: uplna abstinence koufeni cigaret bez pouziti nahradni terapie
nikotinem po dobu 1 roku - cil trva, ale patrné bude spinén.

Kontrolni navstéva byla domluvena po 1 roce, koncem roku 2014, kdy bude
u pacienta souc¢asné provedena preventivni prohlidka a vyhodnoceni spinéni
dlouhodobého cile — abstinence koufeni cigaret po dobu 1 roku.

16 Celkové hodnoceni

Pacient se dostavil dne 5. 1. 2014 do ordinace praktického Iékafe pro dospélé a byla
u néj konstatovana probéhla akutni virova bronchitis a pretrvavajici vyrazné dychaci
obtize. Sou€asné byla vyhodnocena silna zavislost na nikotinu a zjiSténa hypertenze
1. stupné mirna. DoporucCena byla uprava zivotospravy ke snizeni krevniho tlaku.
Pacientovi byl sestaven plan intervenci a edukace v oblasti IéCby zavislosti na
nikotinu. Hodnoceni efektu intervence a nahradni terapie nikotinem bylo provedeno
po 10 dnech pfi kontrolni navstévé 15. 1. 2014 v ordinaci praktického Iékare.
Kratkodoby cil - abstinence koufeni cigaret byl splnén za pomoci nahradni IéCby
zavislosti na nikotinu pomoci naplasti a Zvykacek. Pacient byl bez pfiznakd akutni
bronchitidy, kaSel ustoupil a diky snizeni pfisunu nikotinu do organizmu a omezeni
soleni doslo k sniZeni hladiny krevniho tlaku i bez farmakoterapie.

Dlouhodoby cil - uplna abstinence koureni cigaret bez pouziti nahradni terapie
nikotinem po dobu minimalné 1 roku a dale - cil trva.

Pfi kontrolni navstéveé u praktickeho Iékafe pro dospélé po 3 mésicich dne

24. 4. 2014 bylo konstatovano, Ze pacient neuziva naplasti ani Zvykacky a neciti
potifebu koufeni cigaret. Krevni tlak byl zcela normalizovan. Dlouhodoby cil - Gplna
abstinence koureni cigaret bez uzivani nahradni terapie nikotinem - po dobu 1
roku patrné bude spinén.
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