METODY OSETROVATELSKE PECE



Mezi kritéria vybéru téchto metod patri:
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e charakter a rozsah pozadované péce, minimalni, ¢astecna,
Ci uplna sebeobsluha anebo intenzivni péce

* slozeni oSetrovatelského tymu a organizace prace.

V soucasnosti se pouzivaji hlavné nasledujici metody
oSetrovatelské péce:

.
* funkcni osetfovani

e tymoveé osetrovani

* primarni osetrovani

* modularni oSetrovani

* pripadové osetrovani — celkova péce

e oSetrovani zameérené na pripad (case management).
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Jednotlivé metody se lis

slozenim personalu, ktery se podili na
osetrovatelské péci

organizaci prace — pridelovanim uloh pro
jednotlivé cleny personalu a zodpoveédnosti za
jejich plnéni, planovanim a hodnocenim
osetrovatelského procesu

celkovou filozofii a zameérenim osetrovatelského
procesu

vysledkem — stupném kvality poskytované
osetrovatelské péce a mirou spokojenosti
pacienta



FUNKCNI OSETROVATELSTVI

Charakteristika funkéniho osetrovani:
* je zameéreno prioritni ulohy a ne na pacienta

* ruzni clenové osetrovatelského personalu
vykonavaiji pridelené ulohy u daného pacienta
bez toho, aby vedeéli, co pro ného vykonavaji
druzi, tj. oSetrovatelska péce je rozdrobena
a dUraz se klade na bezchybné vykony a cas, neni
to zameéreneé na potreby a reakce nemocného

e ztraci se individualita nemocného — pacienti maji
pocit, ze o nich nikdo nic nevi, nevedi ktera je
Ljejich” sestra, kazdému musi opakovat to stejné.



vrchni sestra pridéluje ulohy jednotlivym ¢leniim podle jejich pracovni
naplné (na zakladé vzdélani a praxe), kazdy je zodpovédny za vykony,
které sam vykonal

Dokumentace se mUze realizovat 2 zpusoby:

* kazdy Clen personalu zaznamenava takova pozorovani a vykony,
které sam vykonal

e povereny clen zaznamenava vsechny vykony, které mu ostatni hlasi.
Planovani osetrovatelské péce vykonava vrchni sestra.

Hodnoceni funkéniho osetrovani:

e oSetrovatelska péce je nizké kvality pro prilisnou fragmentaci, co
zapricinuje nedostatecnou komplexni péci o pacienta

RS nemohou vykonavat praci v plném rozsahu
* vznika mnoho neproduktivniho casu pro ostatni Cleny.



PRIPADOVA METODA

Pripadova metoda se pouzivala jiz za ¢asu Florence Nightingalové,
zaCala v samém pocatku osetrovatelské profese a byla pohodlnym
a spravnym zpusobem fizené péce.

Celkova péce o kazdého pacienta, véetné podavani nezbytnych |éku
a vykonu, byla pridélovana jednotlivcim.

Sestry se zodpovidaly své primé nadrizené, kterou byla vrchni sestra.

Nevyhodou tohoto systému bylo, ze ne vSechen personal mél
potfebnou kvalifikaci k poskytovani vSech aspektl a vrchni sestre se
zodpovidalo pfiliS mnoho pracovnikt (nadmérny rozsah kontroly)



TYMOVE OSETROVATELSTVI

K dramatické zmene doslo po druhe svetové valce v letech 1943 az
1945. Uroven a polet pomocného personalu se zacCal zvySovat a
profesionalni sestry prebiraly stale vice ridicich funkci.

Z divodu méniciho se sloZeni pracovnich skupin a dramatického
spolecenského prevratu byla zadana studie, ktera meéla nalézt lepsi
zpUsob poskyto-vani oSetrovatelské péce.

Autory systému znameého jako tymové osSetrovatelstvi byli dr. Eleanor
Lambertsonova z Kolumbijské univerzity v New Yorku a Francies Per-
kins z Massachusettské vSseobecné nemocnice.

Tymové oSetrovatelstvi mélo vyresit pfiliv povaleénych pracovniku a
nadmérny rozsah kontroly vrchnich sester. Toho bylo mozné dosahnout
vytvorenim tymu. Ty se skladaly ze sluzebné starsi sestry, ktera se stala
vedouci tymu; ¢leny tymu byly ostatni registrované sestry (RN),
praktické sestry s licenci (LPN), oSetrovatelky a sanitari.



Tymoveé osSetrovatelstvi mélo vyresit priliv
povalecnych pracovniku a nadmeérny rozsah
kontroly vrchnich sester.

Toho bylo mozné dosahnout vytvorenim tymu.

Ty se skladaly ze sluzebné starsi sestry, ktera se
stala vedouci tymu;

Cleny tymu byly:

ostatni registrované sestry (RN),
praktické sestry s licenci (LPN),
osetrovatelky a sanitari.



Charakteristika tymového osetrovani:

* skupina poskytovatelu oSetrovatelské péce
pod vedenim RS dokaze poskytnout lepsi
osetrovatelskou péci jako ti stejni
profesionalové pracujici individualné

* zakladem je planovana osetrovatelska péce

* tymoveé osetrovani je mozné vykonavat behem
celého dne a da se kombinovat i s jinymi
metodami.



Slozeni personalu:

RS — je vedouci oSetrovatelského tymu, zodpovida za
rozhodovani o prioritach pacientovych

potreb, za planovani, dohled a vyhodnocovani
osetrovatelské péce, stanovuje zakladni

filozofii tymu a usmérnuje Cleny tak, aby pochopili
sve povinnosti a vykonavali je

podle nejlepsich schopnosti, vede dokumentaci
Diplomovana sestra

Prakticka sestra

Vrchni sestra sestavuje osetrovatelské tymy a pridéluje
jim skupiny pacientd.



Zodpovédnost vedouciho tymu:

e posuzovani kazdého pacienta a stanoveni vhodnych osetrovatelskych
vykon(

* koordinace |ékarskych plant s planem osetfovatelské péce
» aktualizace planud oSetfovatelské péce

* zaznamenavani planu oSetfovatelské péce a jejich vysledku u kazdého
pacienta.

Povinnosti ¢lenti tymu:

* dodrzovat jednotlivé postupy oSetrovatelského planu péce

* podavat okamzité a presné zpravy o péci, kterou poskytuji, jako i
o pacientovych reakcich na péci

* prijimat pomoc od vedouciho tymu a akceptovat jeho dohled

e uvedomit si, Ze mohou byt pozadani prevzit urcCitou zodpoveédnost za
kazdého pacienta na jednotce.



Povinnosti vrchni sestry:

stanoveni standardd vykonu prace oSetrovatelského
personalu

spolu s personalem stanoveni cill oSetfovaci jednotky

usmeérnovani vedoucich tymu a poskytnuti pomoci pfri
rozvoji jejich ridicich schopnosti

pomoc novym pracovnikim pfri zaclenovani do
tymoveho osetrovani

podnécovani tymu k vyssi kvalité prace na zakladé
vyzkumu v oblasti osetrovatelskeé péce.

udrzovani otevrené komunikace s personalem.



Hodnoceni tymového osetrovani:

* jeho vysledky zavisi od toho, do jaké miry si
clenové tymu dokazi osvojit a realizovat
koncepci tymoveho osetrovani, jako i od
ridicich schopnosti vedouciho tymu.



PRIMARNI OSETROVATELSTVI

Primarni oSetrovatelstvi jako systém péce zajistilo kvalitni
komplexni péci o pacienty a prostredi pro rozvoj
profesionalni praxe oSetrovatelskeho personalu.

V kontextu historického vyvoje bylo primarni
osetrovatelstvi logicky dalSim krokem.

Jedna se o filozofii a strukturu, ktera zodpovednost za
planovani, poskytovani, sdélovani a hodnoceni péce o
skupinu pacientu svéruje do rukou primarni sestry.
Zamérem primarniho osetrovatelstvi bylo vratit sestru k
l0zku nemocného, a tak zlepsit kvalitu péce a zvysit
spokojenost osetrovatelského personalu.



Definice spojené s primarnim osetrovatelstvim.

* Primarni osetrovatelstvi'— organizace
nemocnicni jednotky a filozofie, ktera
zod-poveédnost za planovani, poskytovani,
sdelovani a hodnoceni péce o celkovy pocet
pacientu klade na registrovanou sestru.

* Primarni péce - misto kontaktu pacienta, ktery
chce vstoupit do zdravotnického systému. Muze
navstivit |ékare, sestru s rozsirenymi klinickymi
pravomocemi, zubniho lékare atd. a nechat si
poskytnout péci v soukromé ordinaci, na klinice
nebo muze byt poslan do nemocnice.



* Primarni sestra - registrovana sestra, obvykle zaméstnana
na plny uvazek, které jsou pridélovani konkrétni pacienti,
jimz béhem jejich pobytu na jednotce bude poskytovat
primarni oSetrovatelskou péci.

* Sekundarni sestra - kazda sestra starajici se o pacienty,

jejichz primarni sestra neni ve sluzbé; poskytuje celkovou
péci, po celou dobu sluzby.

* Celkova (komplexni) péce - poskytovani veskeré odborné
oSetrovatelské péce, kterou pacient potrebuje v pribéhu
sluzby. Patri sem léky, |léCebné vykony, zajis-téni hygieny a
pohodli, edukace, podpora, provadéni dokumentace,

hlaseni zdra-votniho stavu a v pripadé potreby zména planu
péce.



* K zakladnim koncepcim primarniho
osetrovatelstvi patri pevné stanovena,
vidi-telna zodpovéednost sestry za péci o
pripady, které ji byly pridéleny, a zapojeni
pacienta do péce.

* Od primarni sestry se ocekava poskytovani
celkové péce, navazovani terapeutickych
vztahu, planovani 24hodinové kontinuity
osetrovatelské péce formou pisemného planu
osetrovatelské péce, prima komunikace s
ostatnimi ¢leny zdravot-nického tymu a
planovani propusténi pacienta z nemocnice.



« Ucast pacienta se o¢ekava pfi planovani, realizaci
a hodnoceni jeho péce. Asi nejlepsim aspektem
primarniho osetrovatelstvi je zlepseni
komunikace v dusledku individualniho vztahu
mezi sestrou a pacientem.

* Sekundarni sestry se o pacienty staraji v
nepritomnosti primarni sestry. K jejich
povinnostem patri pokracovat v péci zapocate
primarni sestrou a délat nutné upravy. Je mozné,
Ze primarni sestra jedné skupiny pacientu muze
byt sekundarni sestrou pacientu jinych.

* Role profesionalni sestry je ovlivnéna pridélenim
pacientu, coz provadi stanicni nebo vrchni sestra.



