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Abstrakt v CJ: Problematika standardizovanych o$etfovatelskych terminologii je
dnes aktualnim tématem. Cilem prehledové bakalaiské prace bylo sumarizovat a
predlozit nejnovéjSi védecké poznatky o vyuziti standardizovanych jazyku v klinické
praxi a ve vzdélavani vSeobecnych sester. Bylo analyzovano 22 elektronickych
¢lanku, dva legislativni dokumenty a jedna monografie. Elektronické clanky byly
vyhledany v databazich EBSCO, Medvik a Pubmed. Z analyzy dohledanych
publikaci vyplyva, Zze standardizované oSetfovatelské terminologie jsou efektivni
pomuckou pro vSeobecné sestry, protoze odpovidaji aktualnim potfebam v klinické
praxi. Standardizované jazyky v oSetfovatelské praxi usnadnuji praci s dokumentaci,
jsou ukazatelem finan¢nich nakladu na péci a zviditelfuji praci vSeobecnych sester.
Z analyzy dohledanych publikaci dale vyplyva, Ze Ize standardizované jazyky pouzit
jako efektivni vyukovou metodu ve vzdélavani vSeobecnych sester, nicméné je stale
malo studi zabyvajicich se vzdélavanim pomoci standardizovanych oSetfovatelskych
terminologii. Nejvétsi limitaci pfedstavuje nedostatek studii zaméfenych na populaci
Ceské republiky &i stfedni Evropy, a tudiz nedostateéna aplikovatelnost vysledk(i na

tuto populaci.



Abstrakt v ANJ: The issue of standardized nursing terminologies is a current
problem nowadays. The aim of this bachelor survey thesis was to summarize and
present the latest scientific knowledge about the use of standardized languages in
clinical practice and nursing education. 22 electronic articles, two legislative
documents and one monograph were analyzed. Electronic articles were found in
EBSCO, Medvik and Pubmed databases. The analysis of the published publications
shows that standardized nursing terminology is an effective tool for nurses, because
it comports with current needs in clinical practice. Standardized languages in nursing
practice facilitate documentation work, are an indicator of the cost of care and make
the nurses work more visible. Furthermore, the analysis of the published publications
shows that standardized languages can be used as an effective teaching method in
nursing education, but there are still few studies concerning education, that is using
standardized nursing terminology. The biggest limitation is the lack of studies
focused on the population of the Czech Republic or Central Europe, and thus the

insufficient applicability of the results to this population.
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Uvod

VSechny védecké obory, mezi néz patfi i obor oSetfovatelstvi, maji za cil
vytvofit urCity zpusob jednotné, uzakonéné a standardizované terminologie, ktera
bude specificka pro dany obor (Vordsova, Solgajova, Archalousova, 2015, s. 10-13).
Obor vSeobecné I|ékarstvi pouziva terminologii ICD, ktera se zabyva klasifikaci
jednotlivych onemocnéni, umozniuje snazsi praci s informacemi, celosvétové vyuziti a
ma statisticky vyznam (Térnvall a Janson, 2015, s. 110). Vytvoreni specifického
standardizovaného jazyka pro obor oSetfovatelstvi pomaha vSeobecnym sestram
zdokonalovat a rozvijet své poznatky, pomaha oSetfovatelskému personalu ve
vzajemné komunikaci mezi institucemi, mezi pracovniky navzajem i v komunikaci
sestra — pacient. Dale slouzi pro kvalitné vedenou oSetfovatelskou dokumentaci.
Standardizovana oSetfovatelska terminologie neni pouze nastrojem komunikacnim,
ale slouZi i jako ukazatel efektivity péCe, dale jako nezbytna soucast pro vyzkumnou

¢innost vSeobecnych sester (Vordsova, Solgajova, Archalousova, 2015, s. 10-13).

Standardizovana oS$etfovatelska terminologie predstavuje vyraz pro vSechny
oSetfovatelské jazyky, které byly podrobeny procesu standardizace. V soufasnosti
existuje nékolik standardizovanych osSetfovatelskych jazyku, jejichZz pouziti pomaha
oSetrovatelskému personalu v klinickém rozhodovani, napomahaji vzdélavani i
vyzkumu a rozvoji oboru osetifovatelstvi (Vorésova, Solgajova, Archalousova, 2015,
s. 12-15).

Zaznam oSetfovatelskych Cinnosti do dokumentace je nezbytnou soucasti
profese véeobecné sestry. Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky v &ervenci roku
2018 vydalo vyhlasku €. 137, dle které doslo k vyznamné zméné v oSetfovatelske
dokumentaci. Dle této vyhlasky byl zménén obsah dokumentace oSetfovatelské
péce. O obsahu dokumentace nyni rozhoduji sama zdravotnicka zafizeni, ackoliv je
zaznam oSetfovatelské pécCe stale povinnou soucasti zdravotnické dokumentace
(Ceska republika, Vyhlaska &. 137, 2018, s. 1772). Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky v tiskové zpravé k dané vyhlasce ze dne 3. Cervence 2018 uvadi, Ze zmény
byly provedeny za ufelem sniZeni pracovni zatéZe zdravotnického personalu ze
strany administrativy, nebot zdravotnickd dokumentace takovou zatéZz podle

ministerstva i Ceské asociace sester predstavuje (2018, s. 1-2).



Cilem bakalarské prace je sumarizovat aktualni dohledané poznatky o vyuziti

standardizované terminologie v oSetfovatelstvi.
DilCimi cili bakalafskeé prace jsou:
1. Predlozit aktualni dohledané poznatky o vyuZiti standardizované oSetfovatelské

terminologie v klinické praxi.
2. Predlozit aktualni dohledané poznatky o vyuziti standardizované oSetrovatelské

terminologie ve vzdélavani vSeobecnych sester.
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1 Popis reSersni €innosti

ALGORITMUS RESERSNI CINNOSTI

VYHLEDAVACI KRITERIA:
- kligova slova v CJ: Standardizovan*, o$etfovatelsk*, terminologi* OR jazyk*

- kliCova slova v ANJ: Standardized OR standardised, nursing, terminology OR

language
- jazyk: Cesky jazyk, anglicky jazyk
- obdobi: 2013-2018

- dal$i kritéria: Pouze é&lanky, Clanky tykajici se lidi

!

DATABAZE:

Medvik, Pubmed, EBSCO

l

Nalezeno 281 clank(

Vyfazujici kritéria:
Clanky, jejichZ nazev neodpovidal tématu
Duplicitni ¢lanky

Clanky bez pfipojeného plného textu

10




SUMARIZACE VYUZITYCH DATABAZI A DOHLEDANYCH DOKUMENTU:
MEDVIK: 10
Pubmed: 80

EBSCO: 191 ¢&lanku

Pro tvorbu teoretickych vychodisek bylo pouzito 22 dohledanych ¢lanka.
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2 Vyuziti standardizované osetrovatelské terminologie

Dle platné vyhlasky &. 55/2011 Sb. v aktualnim znéni je vSeobecna sestra
v Ceské republice povinna samostatné a bez indikace |ékafe provadét autonomni
oSetfovatelské Cinnosti a jejich nasledny zaznam do oSetfovatelské dokumentace
(Ceska republika, Vyhlaska &. 391/2017 Sb., 2017, s. 4361). VSeobecna sestra je
coby profesional v oblasti oSetfovatelstvi zodpovédna za poskytnuti péce, ktera
sestava z nékolika kroku, znamych pod pojmem oSetfovatelsky proces. Prvnim
krokem je spravné rozpoznani oSetfovatelského problému, diagnostika pacientovych
potieb, nasledné rozpoznani pacientova aktualniho stavu i pfedpokladaného vyvoje.
Dale vSeobecna sestra stanovuje cil pé€e a vhodné Cinnosti — intervence — pomoci
kterych daného cile dosahne. Aby bylo mozné kvalitné tento proces provadét, je
potfeba data ziskavana od pacienta v jednotlivych krocich efektivné a systematicky
dokumentovat (Macieira a spol., 2018, s. 1205; Olatubi a spol., 2018, s. 2). Pro
dokumentovani oSetfovatelského procesu je nezbytné pouzivani klasifikacnich
systému, které umoznuji snazSi zhodnoceni oSetfovatelské péce, zlepSuji klinické
rozhodovani vSeobecnych sester a ovliviuji vSechny aspekty oSetfovatelstvi jako

védniho oboru (Cavalcante a spol., 2016, s. 608; Macieira a spol., 2018, s. 1205).

Komunikace mezi oSetfovatelskym personalem a dale mezi vSeobecnou
sestrou a pacientem je kliCovym bodem v ziskavani informaci. Aby byly informace
kvalitné ziskavany a systematicky tfidény, je nutny jednotny a uceleny zplsob
komunikace. Ten predstavuje pouZiti standardizovaného jazyka (Tastan a spol.,
2014, s. 1162). Pouziti standardizované oSetifovatelské terminologie je dulezité nejen
pro komunikaci mezi sestrou a pacientem, ale i pro komunikaci mezi jednotlivymi
zdravotnickymi zafizenimi, nebot jeji pouziti predstavuje jednotny zpusob
komunikace, ktery je snadno srozumitelny veSkerému oSetfovatelskému personalu
(Strudwick a Hardiker, 2016, s. 216).

Standardizovana oSetfovatelska terminologie predstavuje nastroj, ktery
vychazi z dosavadnich poznatkl v oSetfovatelstvi a pomaha vSeobecnym sestram
v klinickém rozhodovani (Macieira a spol., 2018, s. 1205) s pomoci kritického
mySleni, které pouZiti téchto terminologii podporuje a rozviji tak kreativitu
v oSetfovatelské péci (Rabelo-Silva a spol., 2017, s. 380; Olatubi a spol., 2018, s. 4).

Standardizované terminologie dale pomahaji oSetfovatelskému personalu snadnéji
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porozumeét individualnim potfebam pacientl (Topaz, Golfenshtein a Bowles, 2014, s.
169). Dokumentace oSetfovatelského procesu zaznamenavana tzv. tradi¢né, tedy
pomoci volného textu, ktery neni psany pomoci standardizovaného jazyka, schytava
v posledni dobé cCastou kritiku. OSetfovatelsky personal tedy muize pouzit
standardizovanou oSetfovatelskou terminologii jako pomucku, ktera byla ovéfena
v klinické praxi a pomoci které Ize dokumentovat oSetfovatelsky proces na pokrocilé
urovni (Rabelo-Silva a spol., 2017, s. 380). Pouzivani standardizovaného jazyka
usnadniuje vymeénu informaci uvnitf oSetfovatelského tymu i napfi€¢ rdznymi
specializacemi. Standardizovany oSetfovatelsky jazyk dale podporuje autonomii
oSetfovatelstvi jako samostatné védni discipliny, protoZze unikatné odliSuje
oSetfovatelskou péci a jeji prvky od péce poskytované ostatnimi zdravotniky (Olatubi
a spol., 2018, s. 1). Standardizovany jazyk v oboru oSetfovatelstvi tak zviditelfiuje
praci vSeobecnych sester, protoze jednotlivé kroky oSetfovatelského procesu dokaze
presné pojmenovat pomoci specifického nazvu a pfislusného kédu (Odutayo a spol.,
2013, s. 108). | Noh a Lee potvrzuji, Ze pouzivanim standardizované oSetrovatelské
terminologie je oSetfovatelska pécCe vice zviditelnéna, pochopena a pomaha
definovat obor oSetfovatelstvi (2014, s. 44). Ferreira a spol. souhlasi, Ze pouzivani
standardizované oSetfovatelské diagnostiky Iépe popisuje a pfiblizuje vyznam oboru
(2016, s. 286).

Dokumentace oSetfovatelské péfe na mnohych mistech v sou€asnosti neni na
dobré urovni, nebot neprobiha systematicky s pouzitim standardizovanych nastroju a
jazyk(. Ani v Ceské republice neni pouzivani standardizovanych terminologii zcela
bézné. Aby bylo mozné péci efektivné dokumentovat a hodnotit, je tfeba, aby byli
vSichni  oSetfovatelsti  profesionalové obeznameni se standardizovanymi
oSetfovatelskymi terminologiemi a dokazali je pouZzit v praxi (Ali a Sieloff, 2017, s.
348).

Dokumentovani oSetfovatelskych Cinnosti s pouzitim standardizované
oSetfovatelské terminologie zvySuje prestiz oboru, obohacuje jej o nové znalosti a
zaroven podporuje vyzkum v oSetfovatelstvi (Macieira a spol., 2018, s. 1205 a 1211).
Voérosova, Solgajova a Archalousova také uvadéji, ze pouziti standardizovaného
oSetfovatelského jazyka je nezbytnou soucasti oSetfovatelského vyzkumu (2015, s.
10-13). Tastan a spol. navic konkrétné uvadeéji, Zze vyzkum v oSetfovatelstvi
zaméfeny na efektivitu péCe je potfebné vést pomoci standardizovaného jazyka
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(2014, s. 1161). Toérnvall a Jansson souhlasi, Ze dokumentace o$etfovatelské péce
je pro vyzkum v oboru nezbytna. Dale zdUrazruji, Ze dokumentovani oSetfovatelské
péce je dulezité pro kvalitni vymeénu informaci a zhodnoceni efektivity péce. Pro dalsi
zpracovani oSetfovatelskych dat, zejména v elektronickych zaznamech, autofi

zduraznuji nezbytnost pouzivani standardizovanych jazykt (2015, s. 109).

Mezi nejvice pouzivané terminologie patfi NANDA-I (the North American
Nursing Diagnoses Association International), dale klasifikace NIC a NOC (Nursing
Interventions and Outcomes Classifications), ICNP (International Classification of
Nursing Practice), systém Omaha urCeny primarné pro komunitni péci, PNDS
(klasifikace zabyvajici se perioperacni péci) a terminologie CCC/HHCC (Tastan a
spol., 2014, s. 1162; Macieira a spol., 2018, s. 1205; Vordsova, Solgajova,
Archalousova, 2015, s. 15). NANDA-I, klasifikace NIC a NOC spolecné vytvareji
jazykovy celek, ktery nabizi oSetfovatelskym pracovnikim spolecné vyuZziti téchto
taxonomii ve vS8ech krocich oSetfovatelského procesu. Tato taxonomie byla podle
pocate€nich pismen pojmenovana NNN (Macieira a spol., 2018, s. 1205; Olatubi a
spol., 2018, s. 2). Neékteré klasifikace, jako napfiklad systtm Omaha a dalsi,
poskytuji vSeobecnym sestram seznam kddovanych pojmu pro diagnostiku, cile i
intervence spolecné, zatimco terminologie ICNP poskytuje sestram standardizovany

jazyk pouze pro kroky diagnostiky a intervence (Rabelo-Silva a spol., 2017, s. 381).

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky zménilo poZadavky na obsah
oSetfovatelské dokumentace dle nové vyhlasky ¢. 137/2018. Ministr zdravotnictvi
v tiskové zpravé MZCR ze dne 3. &ervence 2018 k pFisludné vyhlasce sam uvadi, ze
bylo nutné administrativni ¢innost vSeobecnych sester zredukovat, nebot' byl kladen
pfilisny duraz na dokumentaci oSetfovatelskych Cinnosti a vSeobecné sestry tak
pocitovaly znaénou zatéz. V tiskové zpravé dale Ceska asociace sester uvadi, Ze
redukce osetfovatelské dokumentace je z pohledu vSeobecnych sester vitana a zvysi
zajem o praci vtomto oboru (Ceska republika, Vyhlaska &. 137, 2018, s. 1772;
Tiskova zprava MZCR, 2018, s. 1-2). Tastan a spol. naopak uvadgji, Ze pouzitim
standardizované oSetfovatelské terminologie (SOT) v oSetfovatelské dokumentaci
naopak dochazi k lepSimu rozvrhnuti ¢asu, dokonce tak dochazi kjeho uSetfeni
(2014, s. 1162). Olatubi a spol. souhlasi, Zze prace se standardizovanym
oSetfovatelskym jazykem usnadnuje ziskavat data rychle a efektivné (2018, s. 2).
Park a Lee uvadeéji, ze pfi pouziti SOT v elektronické dokumentaci dojde predevSim
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k uSetfeni Casu nutného pro dokumentaci, ale dale také k usetfeni financi a namahy
spojené se ziskavanim a tfidénim téchto dat. (2014, s. 35). | Macieira a spol.
souhlasi, Ze s pomoci standardizovanych oSetfovatelskych jazykd lze rychleji data

vyhledavat a nasledné s nimi pracovat (2018, s. 1212).

2.1 Vyuziti standardizované osSetrovatelské terminologie

v klinické praxi

V dnedni moderni dobé stale vétsi pocet profesi vytvari elektronické zaznamy
dokumentujici vykonanou praci Ci planované cinnosti. Zdravotnictvi pfedstavuje
obrovsky multioborovy systém, u néhoz je elektronickd dokumentace dnes jiz
nezbytna. OSetifovatelstvi je obor, ktery je soucasti tohoto multidisciplinarniho tymu.
VSeobecné sestry se spoleCné slékafi a jinymi zdravotnickymi pracovniky
spoluucastni na poskytovani kvalitni zdravotni péce pro jedince, rodiny ¢i komunity, a
proto se i oSetfovatelsti pracovnici a dokumentovani jejich péce podili na
spoluutvareni rozsahlych zaznamul ve zdravotnictvi (Tseng a Moorhead, 2014, s.
298). | Strudwick a Hardiker uvadeéji, Zze oSetfovatelska dokumentace byla zafazena
do vSeobecnych zdravotnickych zaznam( za ucelem kvalitnéjSiho vedeni komplexni
zdravotni péce. Zaroven tak zdUrazruji fakt, Ze oSetfovatelsky personal je soucasti
multidisciplinarniho zdravotnického tymu (2016, s. 216). Noh a Lee poukazuji na
nezbytnost elektronizace oSetfovatelské dokumentace a jeji zahrnuti do rozsahlych
zdravotnickych zaznamu, nebot oSetfovatelsky personal tvofi nejvétsi podil vSech
zaméstnancl ve zdravotnictvi a jejich dokumentace je proto vyznamna (2014, s. 46).
| Ali a Sieloff souhlasi, ze elektronizace oSetfovatelské dokumentace pomoci
standardizovaného jazyka je nevyhnutelna. Dale poukazuji na fakt, Ze mnohé
organizace vytvarejici elektronické zaznamy ve zdravotnictvi oSetfovatelskou Cast
vynechavaji, a tudiz ji nepodporuji jako sou€ast multidisciplinarniho tymu (2017, 348
a 352). Takovy piiklad predstavuje i MZCR, které spole¢né s Ceskou asociaci sester
usiluji o redukovani oSetfovatelské dokumentace za ucelem vytvofeni jednodussi a
prehledné&jsi dokumentace, ktera bude méné zatézovat oSetfovatelsky personal. Toto
prohlaseni vyslo v tiskové zpravé MZCR k vyhlasce &. 137/2018 ze dne 3. &ervence
2018. Topaz, Golfenshtein a Bowles ve svém systematickém piehledu objevili
skute€nost, ze na utvareni studii zabyvajicich se Omaha systémem se podilel nejen
oSetfovatelsky personal, ale i jini zastupci zdravotnického tymu (lékafi, farmaceuti).
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Poukazuiji tak na fakt, Ze vSeobecné sestry jsou soucasti multioborového zdravotniho
tymu (2014, s. 167).

Aby mohla byt oSetfovatelska dokumentace soucasti Sirokych elektronickych
zaznamu ve zdravotnictvi, je nutna jeji standardizace (Hou a Chen, 2016, s. 437).
Macieira a spol. naopak uvadéji, ze pouhé =zafazeni SOT do elektronické
dokumentace zdravotni péCe nestaci. Je tieba propojit tuto dokumentaci s ostatnimi
elektronickymi zaznamy ve zdravotnictvi (lékafskou dokumentaci, laboratorni
vysledky), aby bylo mozné vytvofit velky soubor dat vhodny k vyzkumnym ucelim
(2018, s. 1212). Tornvall a Jansson uvadéji, ze pro elektronizaci oSetfovatelské
dokumentace je nezbytné, aby byly zaznamy vedeny peclivé a ucelené. Dale
uvadeéji, Ze pouziti SOT pro elektronicky vedenou dokumentaci velmi usnadni praci
s informacemi (2015, s. 109). Zahrnuti SOT do elektronické dokumentace
oSetfovatelské péte ma vyznam z hlediska zlepSeni kvality poskytované péce (Ali a
Sieloff, 2017, s. 347).

VétSina SOT byla plvodné uréena pro papirové vyuziti, nicméné s pokrocilou
celosvétovou elektronizaci je snaha tyto jazyky prevadét do elektronické podoby
(Strudwick a Hardiker, 2016, s. 216). Nékteré svétové organizace, jako napfiklad
Library of Medicine ¢&i Institute od Medicine, usiluji o elektronické vedeni
oSetfovatelské dokumentace. Nicméné v mnohych zemich chybi zakladni pfedpoklad
pro elektronicky vedenou oSetfovatelskou dokumentaci, tedy pouzivani
standardizovanych oSetfovatelskych jazyk( v praxi (Noh a Lee, 2014, s. 43; Ali a
Sielof, 2017, s. 346).

Elektronicka dokumentace oSetfovatelské péce s sebou pfinasi mnohé
vyhody. Macieira a spol. pfichazeji s pfedpokladem, Ze vedeni elektronickych
zaznamu oSetfovatelskych ¢&innosti je pfimym ukazatelem, do jaké miry se
oSetrovatelsky personal podili na zlepSeni pacientova zdravotniho stavu. Dale
potvrzuji, Ze elektronicka dokumentace zpracovavajici nestandardizovana
oSetfovatelska data vede k ukladani nespolehlivych informaci, nesrozumitelnostem a
1211-1212). Stejné tak Strudwick a Hardiker uvadéji, ze vedenim elektronické
oSetfovatelské dokumentace Ize méfit efektivitu oSetfovatelské péce (2016, s. 216).

Efektivitu péce je mozné méfit pomoci standardizovanych jazykh Omaha a NOC,
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protoZze obsahuji posuzovaci stupnice slouzici k méfeni a zaznamenavani stavu
pacientovych potfeb a jejich zmén od zacatku az po ukon&eni péce (Macieira a spol.,
2018, s. 1208; Tornvall a Jansson, 2015, s. 110). Ali a Sieloff souhlasi, ze
elektronizace standardizovanych oSetfovatelskych dat zlepSi kvalitu péce o pacienta
a zviditelni oSetfovatelskou péci (2017, s. 349). Tastan a spol. také souhlasi, ze
pouzivani SOT zviditelfiuje praci vSeobecnych sester a shromazduje data o vlivu
oSetfovatelskych cCinnosti na stav pacienta. Dale uvadéji, Zze pouzitim SOT lze
dosahnout efektivnéjSi a kvalitnéjSi péce diky rozpoznani nejucinnéjsich intervenci a
naopak odstranéni téch nejméné efektivnich. V neposledni fadé dodavaji, ze
elektronizace oSetfovatelské dokumentace vede ke zlepSeni komunikace mezi
sestrami, a dokonce ulehCuje Sifeni informaci smérem k laické vefejnosti (2014, s.
1161-1162). Tornvall a Janson souhlasi, Ze pfi pouziti SOT v elektronické
dokumentaci oSetfovatelské péce se zlepSi komunikace mezi oSetfovatelskym
personalem a komunikace uvnitf zdravotniho tymu. Dale také poukazuji na zlepseni
kvality péCe o pacienta a jeji snadnéjSi zpétné zhodnoceni. V neposledni fadé
prichazeji s novym predpokladem, Ze aplikovani SOT v elektronické dokumentaci
povede k duslednéjSimu dodrzovani standardul v oblasti oSetfovatelské péce (2015,
s. 110). Park a Lee jako vyhodu v pouzivani elektronické oSetfovatelské
dokumentace uvadéji predevsim snizeni financnich nakladu na oSetfovatelskou pédi
pfi zaroven vysoce kvalitné vedeném sbéru dat. Dale uvadéji zlepSeni komunikace
pfi elektronickém pouziti SOT nejen mezi oSetfovatelskym personalem, ale i mezi
ostatnimi zdravotnickymi profesionaly. Vyzdvihuji fakt, ze pfi pouziti SOT Ize zlepSit
komunikaci i v pfipadé, Ze odliSni poskytovatelé péCe pouZzivaji jiné systémy
hodnoceni péce, napfiklad jiné pocitacové programy (2014, s. 35). Ali a Sieloff
uvadeéji, Zze elektronicky vedena oSetfovatelska dokumentace pomoci SOT zvysuje
dostupnost kvalitnich dat o pacientovi a zaroven pomaha urychlit jejich vyhledavani a
srovnavani. Nasledkem toho Ize poskytovanou oSetfovatelskou péci Iépe hodnotit a

péce se tak stava kvalitn&jsi (2017, s. 347).

Vyhody elektronického zaznamu oSetfovatelskych dat jsou znacné. Nicméné i
presto existuje Fada faktor(, které brzdi proces elektronizace oSetifovatelské
dokumentace pomoci SOT v klinické praxi. Tastan a spol. poukazuji na fakt, Zze
oSetfovatelsky personal radéji voli jiné zpUusoby dokumentace péce, elektronicka

dokumentace oSetfovatelskych C&innosti potom zcela chybi. Jako ddvody uvadéji

17



nedostatecné klinické pouzivani SOT a dale preferenci ustniho pfedavani informaci
mezi sestrami. DalSi uskali v pouzivani SOT podle mnohych pFedstavuje velka
nabidka standardizovanych terminologii a nedostatek informaci, podle jakych kritérii
vhodnou terminologii vybrat (2014, s. 1161). Rabelo-Silva a spol. souhlasi, ze vybér
nejvhodnéjsi terminologie neni snadny, protoze management oSetfovatelské péce
musi pfi vybéru zohlednit uziteCnost terminologie, klinickou pouzitelnost a zaroven
vhodnost pouziti standardizovaného jazyka pro elektronickou dokumentaci (2017, s.
381). Noh a Lee jako prekazku vidi nedostateCnou standardizaci oSetfovatelské
dokumentace (2014, s. 43). Ali a Sieloff uvadéji, Ze oSetfovatelsky personal
zodpovédny za management péCe nebyva dostatecné proskoleny a obeznameny
se zahrnovanim SOT do elektronické dokumentace péce ani s praci s elektronickymi
daty. Tato schopnost z jejich strany data elektronizovat tudiz neni adekvatni, navic
manazefi oSetfovatelské péCe byvaji ve snaze zahrnout standardizované
oSetfovatelské jazyky do praxe vétSinou pasivni. Jejich pasivita Casto nasledné
prispiva ke zkreslenému pojeti oSetfovatelské profese (nedostatecné postaveni ve
zdravotnickém tymu), a pécCe poskytovana oSetfovatelskym personalem neni tudiz
dostateCné zviditelnéna. Autofi proto publikuji prafezovou studii, ktera popisuje
schopnost v8eobecnych sester v zaclenovani SOT do elektronické podoby a
souCasné ukazuje proménneé, které maji na tuto schopnost vliv. Studie byla
provedena ve Spojenych statech americkych, data byla sbirdna pomoci
elektronického dotazniku od 232 vysokoskolsky vzdélanych vSeobecnych sester.
Vyzkum ukazuje, Ze oSetfovatelSti pracovnici, ktefi maji vice schopnosti (vedouci
pracovni pozici a tedy pfistup k moci, stejné jako zpuUsobilost svoje moznosti vyuzit)
maji také vétsi snahu o elektronizaci standardizovanych oSetfovatelskych dat.
DalSimi proménnymi, které maji znacné pozitivni vliv na schopnosti oSetfovatelského
pracovnika v elektronizaci SOT jsou jeho role, dostupnost finanénich zdroji a vliv
okolniho prostfedi. Nicméné vyzkum ukazal, Ze mnohé vSeobecné sestry, které maji
schopnosti dosahnout elektronizace SOT, tuto mozZnost nevyuZivaji (2017, s. 347-
352).

Kromé problematického vybéru vhodnych standardizovanych nastroju existuji i
dalSi bariéry branici pouziti elektronickych SOT v praxi. Térnvall a Jansson jako
problém v aplikaci SOT oznaduji nedostateCné znalosti a dovednosti

oSetfovatelského personalu s jejich pouzitim a dale potize s pfenesenim papirovych
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zaznamu do elektronické podoby. Dale jako prekazku uvadeéji, Zze pro zdravotnicka
zarizeni neni jednoznacné, ktera terminologie je nejvhodnéjsi pro klinické pouziti
(2015, s. 109). Olatubi a spol. souhlasi, Ze hlavni pfekazkou jsou nedostate¢né
védomosti vSeobecnych sester o praci se standardizovanymi daty, ale zaroven
poukazuji na fakt, Ze znalost prace se SOT automaticky neznamena jeji pouziti
v praxi. Vyzkum, ktery Olatubi a spol. vedli, ukazuje, Ze méné nez 50% sester
v Nigerijskych nemocnicich mélo zkuSenost s praci pomoci SOT. Vyzkum dale
ukazuje, Zze pouze necelych 6% sester dokazalo popsat podstatu standardizovaného
oSetfovatelského jazyka a jen polovina prokazala pramérné znalosti v této
problematice. Pfima souvislost mezi znalostmi SOT a jejich praktickym pouzitim
nebyla prokazana. V této studii vétSina sester uznala efektivitu pouzivani SOT,
nicméné témeér 40% oznacilo praci s témito jazyky za nepotfebnou. Autofi dosli k
zajimavym vysledkim, nicméné vzhledem ke zcela rozdilnym demografickym
podminkam vzniku této studie nelze jeji vysledky aplikovat na prostredi zdravotnictvi
Ceské republiky. (2018, s. 2-5). Park a Lee také uznavaji, Ze nejvétsim problémem je
nedostatecna znalost prace se standardizovanymi oSetfovatelskymi terminologiemi,
a s tim souvisejici vySSi Casova naroCnost. ProSkoleny personal naopak umi tento
Cas ucinné usetfit (2014, s. 41). Ali a Sieloff navic uvadéji, Zze vSeobecné sestry
byvaji skeptické k elektronickému pouzivani SOT v praxi z davodu naro¢né vyuky v
praci stémito daty (2017, s. 349). Topaz, Golfenshtein a Bowles ve svém
systematickém prehledu objevili skuteCnost, Ze mnozi oSetfovatelSti pracovnici
zaznamenavajici data elektronicky pomoci standardizovaného Omaha systému
Casto vytvareji v zaznamech velké mnozstvi chyb a terminologii pouZzivaji nespravné.
Jako didvod tohoto problému autofi oznaluji nedostateény vyzkum zaméfeny na
vzdélavani oSetfovatelského personalu v elektronickém pouzivani Omaha systému.
Dale uvadéji, ze nedostateCny vyzkum muze do budoucna vést k nekvalitné vedené

oSetfovatelské péci a je nutné se na néj v dalSich studiich zamérit (2014, s. 168).

Macieira a spol. pfedkladaji vysledky systematického prfehledu, ktery se
zabyval studiem sekundarnich analyz 75 ¢lankl tykajicich se oSetfovatelskych dat.
Zdrojem analyzovanych dat byly pouze elektronické zaznamy ve zdravotnictvi,
kédované pomoci SOT. Systematicky prehled tedy ukazuje frekvenci pouziti
standardizovanych oSetfovatelskych jazyk( v elektronické dokumentaci péce.

Vysledky studie ukazaly, Ze nejCastéji se vyskytujici terminologii v elektronické
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podobé je terminologie NNN (21 ¢lankl) a Omaha systém (10 c&lanka), ICNP
klasifikace se vyskytovala zfidka (3 ¢lanky). Terminologie CCC a PNDS nebyly
v analyzovanych studiich zahrnuty. Dale autofi studie poukazali na moznost méfeni
vydaji za poskytnutou oSetfovatelskou péci diky pouziti standardizovanych
terminologii NIC a NOC, na moznost vyuziti standardizovanych terminologii jako
nastroj k pfedpovézeni vysledkd & zmény péce. V neposledni fadé autofi zminili
pouziti SOT ke kvalitnimu porovnavani dat v elektronickych zaznamech (2018, s.
1206-1211).

Terminologie NNN neboli Aliance 3N predstavuje propojeny systém tfech
terminologii: NANDA-I, NIC a NOC. Tyto jazyky spolecné predstavuji komplexni
nastroj pro diagnostiku, planovani péCe a zhodnoceni stavu potfeb pacienta.
Elektronicka dokumentace pomoci klasifikace NNN je vhodnou formou dokumentace,
protoze propojeni jednotlivych terminologii pomoci pocitaového programu umoznuje
rychlou a efektivni praci s daty. Program podporuje klinické rozhodovani vieobecné
sestry v oblasti diagnostiky pacientovych potfeb, stanoveni cili péce a pouziti
vhodnych intervenci, které tento elektronicky systém sam uzivateli nabizi k vybéru
(Gengo e Silva a spol., 2018, s. 269).

Gengo e Silva a spol. vedli vyzkum v Brazili zaméfeny na rozpoznani
nejCastéjSich propojeni mezi oSetfovatelskymi diagnézami, intervencemi a vysledky
pomoci elektronického programu, ktery obsahoval terminologie NNN. Data byla
sbirana analyzou pfijmovych zprav od 2343 pacientld na chirurgickych a internich
oddélenich. Vysledky ukazuji, ze nejvice propojeni bylo nalezeno u diagnozy ,Akutni
bolest”, ke které byl vysledek ,Management bolesti pfipojeny u 1711 pacientl (52%),
ovSem procentualné nejcastéjSim se ukazal byt vysledek ,Integrita kize: kozni a
slizniéni membrany“ u diagndzy ,Narusena integrita tkané“. Vysledek byl stanoveny u
86,5% pacientu s touto diagnézou a nejCastéji pfipojovanou intervenci k danému
vysledku byla ,Péd&e o ranu“. Vyjimku pfedstavovala diagnéza ,Uzkost*, se kterou byl
spojen vysledek ,Sebekontrola Uzkosti“ u 100% pacientd s touto diagnézou, ale
jednalo se pouze o pacienty na chirurgickych oddélenich. Vyzkum, ktery autofi vedli
jasné ukazuje, Ze pouziti elektronického programu pro feSeni oSetfovatelského
problému pomoci NNN taxonomie rozSifuje uzivateli vybér z diagnoéz, cili péce a
intervenci a umoznuje tak vznik Cetnych kombinaci. Vyzkum tedy poukazuje na
propojeni mezi NNN terminologiemi v klinické praxi a svymi vysledky poskytuje
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informace o pfispivani oSetfovatelské péce na zlepSeni zdravotniho stavu pacienta,
navic muze napomahat vytvareni standardd péce (Gengo e Silva a spol., 2018, s.
270-274).

Park a Lee také publikovali vysledky studie zaméfené na elektronickou
dokumentaci vedenou pomoci terminologie NNN. U&astnici vyzkumu pouzili korejsky
program Snelds, ktery umoznuje propojit vSechny ftfi terminologie a usnadnuje tak
vSeobecnym sestram vybér vhodnych vysledki a intervenci ke vybranym
oSetfovatelskym  diagn6zam. Napomaha tedy  klinickému  rozhodovani
oSetfovatelskych profesionald a zaroven Setfi €as straveny hledanim vhodnych
propojeni. VSeobecna sestra tedy nejprve vybirala odpovidajici diagnozu, dale
stanovila aktualni stav potfeby u pacienta a nasledné pomoci terminologie NOC
vybrala oCekavany vysledek, ke kterému by mél pacient dojit. Nakonec program
navrhnul vhodné intervence, pomoci kterych lze oCekavaného vysledku dosahnout.
Ve druhé cCasti vyzkumu se autofi zaméfili na vliv terminologie NNN na praci
vSeobecnych sester. Mezi pozitivy se nejCastéji objevovalo, Ze NNN umoznuje
oSetfovatelskému personalu efektivnéji vést oSetfovatelsky proces, zlepSuje
komunikaci a porozuméni mezi sestrami a umozhuje vést dokumentaci
standardizovanym zpusobem. Mezi nejvyznamné&jSimi negativy se objevila zejména
nedostate€na individualizace u pacientl, mezi kterou patfi i nedostatek kulturniho
zohlednéni, dale potom vysoka zatéZz na oSetfovatelsky personal z hlediska
vynalozeného €asu, protoze personal nebyl pro praci se SOT dostateéné proskoleny
a nedokazal tak ¢as kvalitné vyuzit (2014, s. 36-41).

Hou a Chen zvefejnili vysledky pilotni studie zkoumajici pouzitelnost
klasifikace ICNP v elektronickych zaznamech oSetfovatelské péCe na Tchaj-wanu.
V této zemi je bézné pro zaznam pouzivana klasifikace NNN, autofi nyni sleduji
moznosti vyuziti ICNP terminologie. Cilem studie bylo propojit prvky z klinické praxe
zaznamenané pomoci specialniho pocitacového programu ENCP s jazykem ICNP.
Vysledky studie ukazaly, ze téméfF 90% klinickych terminl (celkem 34 problému)
pouzivanych bézné v praxi lze propojit s terminologii ICNP a Ize ji tak pouZzit jako
standardizovany nastroj pro elektronicky zaznam informaci, nicméné 5 terminl se
propojit nepodafilo. Mezi téchto 5 terminu patfily i takové problémy, které napfiklad
v Ceské republice nelze fadit mezi autonomni kompetence vSeobecné sestry dle

vyhlasky ¢&. 55/2011 Sb. v aktualnim znéni, jako napfiklad feSeni problému
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hyperbilirubinémie. Zde autofi vidi potiz, nebot kazda zemé ma odliSné pozadavky
na kompetence vSeobecnych sester a ICNP klasifikace by méla byt vice flexibilni a
spliiovat naroky celosvétové. Dale autofi navrhuji zpétné evaluovat pouZzivani
terminologie v kazdé zemi zvlast a vytvofit tak specifickou terminologii odpovidajici
dané zemi (2016, s. 438-441).

Standardizované oSetfovatelské jazyky nejsou urCeny pouze pro vyuziti v
nemocnicni péci. Je nutné rozvijet oSetfovatelstvi ve v8ech jeho oblastech. Jednu
z nejvétSich oblasti zdravotni, a tudiz i oSetfovatelské pécCe predstavuje péce
komunitni. OSetfovatelska péce v komunité se IiSi od oSetfovatelské péce
poskytované v nemocnicnich zafizenich. VSeobecné sestry poskytuji i komunitni péci
prostfednictvim oSetfovatelského procesu, ovSem pouzivani standardizovaného
oSetfovatelského jazyka v komunitni péci nebyva casté. Komunitni péce je
nezbytnou soucasti zdravotnictvi, proto i oSetfovatelska dokumentace v komunitni
peCi by méla byt vedena dostateCné kvalitné, pomoci standardizované
oSetfovatelské terminologie (Odutayo a spol., 2013, s. 108-109). Omaha systém je
jednim z nejstarSich standardizovanych oS$etfovatelskych jazykl, ktery je Siroce
pouzivan a zaméfen na potfeby klientd v komunitni péci predevS§im v USA. Dle
statistiky uvedené na webovych strankach Omaha systému v soucasnosti tento jazyk
pouziva pfiblizné 9000 pracovnikll v riznych odvétvich komunitni péce. Je zalozen
na principu zhodnoceni oSetfovatelského problému, jeho feSeni pomoci vhodnych
intervenci a evaluace vysledku péce. Béhem celého procesu tak vyuziva kritického
mysleni oSetfovatelskych pracovniku (Topaz, Golfenshtein a Bowles, 2014, s. 163-
164 a 166). Omaha systém lze pouzit i jako standardizovany nastroj ke zpétnému
zhodnoceni efektivity aplikované péce (intervenci) a k dokumentaci péce
v elektronickych zdravotnickych zaznamech (Southard a spol., 2017, s. 5). Pouziti
tohoto standardizovaného jazyka zviditelfiuje oSetfovatelskou péci a poukazuje na

dulezitost mezioborové kooperace (Befiova, BoledoviCova a Bowles, 2016, s. 181).

Topaz, Golfenshtein a Bowles provedli systematicky pfehled nejnovéjSich
studii zacilenych na vyhledani nejnovéjsich trendl pouziti Omaha systému v praxi,
vzdélavani a ve vyzkumu. Oproti pfedchozim systematickym prehledim doSlo
k vyraznému narustu poctu ¢lanku zabyvajicich se tématikou Omaha systému. Oproti
poslednimu systematickému prehledu zroku 2004, ktery zahrnoval 41 c¢lanku
napsanych béhem ¢&asového rozmezi 20 let, dosSlo k narGstu poctu ¢lankd. Do
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souéasného piehledu bylo zahrnuto 56 studii vzniklych za poslednich 7 let. Clanky
byly rozdéleny do 5 kategorii, z nichz nejCastéji se objevovaly studie zaméfené na
klientovy vysledky a dale ¢lanky zaclenéné do kategorie ,dalsi“, kam byly zafazeny
napfiklad studie tykajici se dllezitosti a potfeby klinického pouzivani SOT (celkem
témér 60% clanka). Naopak byl zpozorovan pokles mnozstvi ¢lanku zaméfenych na
oSetfovatelsky proces a diagnostiku klientovych problémd pomoci tohoto jazyka.
Duvodem tohoto poklesu je nejspiSe fakt, Ze studie zabyvajici se klientovymi
vysledky jsou komplexnéjSi a zahrnuji v sobé jak diagnostiku problému, tak i
oSetfovatelské intervence vedouci k jeho vyfeSeni. Dale autofi vyzdvihuji dulezitost
elektronického uchovavani informaci pomoci standardizovaného Omaha systému,
jelikoz prace s témito daty umoznuje snazsi ziskavani velkého mnozstvi informaci
pro vyzkum. Nicméné dale poukazuji na fakt, Zze i kdyz se stale rozviji vyzkum
zkoumajici efektivitu Omaha systému, je nedostatek studii zabyvajicich se jeho
testovanim v klinické praxi. V pfehledu byly nalezeny &lanky zaméfené na rizné
skupiny populace, coZ poukazuje na fakt, Ze Omaha systém je nastroj velmi Siroce
vyuzitelny v primarni péci jakéhokoliv druhu (v gynekologii, pé¢i o dospélé, starSi
jedince i déti). Omaha systém je pouzivan celosvétové, nicméné je specificky
pfizplsoben americké populaci a jejim menSinam. Pouze malé mnozstvi studii
zkouma jeho validitu a pFizpusobitelnost kulturnim odliSnostem v ostatnich statech,
zatimco ostatni SOT (napfiklad ICNP) jsou v tomto ohledu flexibilnéjsi (2014, s. 164-
168). Zde nesouhlasi Hou a Chen, ktefi ve své studii zminuji, ze ICNP terminologie
je malo flexibilni a kulturné nepfizplsobena jednotlivym zemim. Doporuduji proto
zpétné ICNP terminologii evaluovat a nasledné vytvofit verzi kulturné pfizpisobenou
jednotlivym zemim (2016, s. 440).

Southard a spol. se ve své studii zaméfili se na pouziti Omaha systému ke
zhodnoceni pouzitelnosti intervenci ve tfech pfipadovych studiich v komunitni péci.
Pécli zde poskytovali pracovnici oznaCovani jako oSetfovatelsky instruktor (angl.
Nursing coach), ktery je charakterizovany jako kvalifikovany koordinator
oSetfovatelské a zdravotni péCe zamérené na potieby, a pfedevsim vysledky klienta
v primarni péci. Instruktor se zaméfuje na klienta, Skoli ho ve zvladani jeho
zdravotniho stavu a podporuje jej v prevenci vzniku a rozvoje nemoci. Tfi pfipadové
studie pouZité pro tento vyzkum byly fiktivni, vytvofené odborniky podle skutecnosti,

zamérené na tfi klienty s chronickymi onemocnénimi typickymi pro sou¢asnou dobu
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(1. migréna; 2. roztrouSena skleréza; 3. diabetes mellitus, hypertenzni nemoc a
CHOPN) a obsahovaly data odpovidajici informacim ziskanym pfi prvnim kontaktu
s klientem. OSetfovatelSti instruktofi v ramci vyzkumu hodnotili pouzitelnost
oSetfovatelskych intervenci v jednotlivych pfipadovych studiich, tedy zdali by takové
intervence v praxi sami pouzili. Intervence nasledné propojili s Omaha systémem, a
ackoliv vétSina z nich stouto SOT neuméla pracovat, byla nalezena velka shoda
v priiméru 84,3%. U prvni studie byla nalezena nejvétsi shoda v propojeni intervenci
s Omaha systémem (88%), nejmensi shoda byla nalezena u druhé studie (82%).
Omaha systém se tak ukazal byt dobrym nastrojem v praktickém pouziti u feSeni
chronickych  nemoci  vyzZadujicich  holistickou |éCbu, protoze umoznuje
standardizovany zaznam informaci, poskytuje efektivni intervence a dale umoznuje
vymeénu dat a jejich elektronicky zaznam. Jazyk tak byl oznaCen jako dobry nastroj
pro praci oSetfovatelskych instruktoru, ktery zvySuje kvalitu poskytované péce. Velmi
podstatnou soucasti studie bylo vysloveni pfedpokladu, ze pfi klinickém pouzivani
Omaha systému dojde snizeni nakladl na péci. Jelikoz oSetfovatelsti instruktofi
pracujici pomoci Omaha systému pfispivaji k prevenci rozvoje onemocnéni (v této
studii konkrétné onemocnéni chronickych, vysoce finanéné nakladnych), pfispivaji
tak i ke snizeni nakladl spojenych s feSenim téchto komplikaci. Omaha systém tedy
muze slouzit jako nastroj ukazujici miru finanénich nakladd na zdravotni péci (2017,
s. 5-10). Topaz, Golfenshtein a Bowles podobné ve svém piehledu zminuji, Ze pfi
klinickém pouzivani Omaha systému lze snadnéji zaznamenavat naklady na pédi
(2014, s. 168).

Beriova, BoledoviCova a Bowles publikovaly kvantitativni studii zaméfenou na
vyuziti terminologie Omaha systému v Ceské republice u klientd v komunitni pééi.
Komunitu v tomto pfipadé tvofili klienti s hepatopankreatobiliarnimi onemocnénimi,
které v souCasné dobé patfi mezi Casté choroby souvisejici pfedevsSim s nezdravym
zivotnim stylem a nadmérnym pfisunem alkoholu. Vyzkumny vzorek obsahoval 23
klientd s onemocnénim jater, slinivky nebo Zluéniku, ktefi se dlouhodobé I&gili
ambulantné nebo byli pro své onemocnéni hospitalizovani. Pomoci Omaha systému
byly ve tfrech fazich vybirany nejprve oSetfovatelské diagndzy s inicialnim
zhodnocenim problému, vdruhé fazi vhodné intervence a nakonec finalni
zhodnoceni vysledku klienta. Bylo nalezeno 71 diagnéz, mezi nejCastéjsi

diagnostické oblasti patfily bolest, vyziva a traveni — hydratace. Na jednoho klienta
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pfipadlo tfi az deset problému. Intervenci bylo nalezeno témér 300, z nichz nejCast8gji
se vyskytovaly €innosti spadajici pod kategorii ,LéCba a |éCebné postupy” (35%) a
pod kategorii ,Surveillance® (téméfF 32%), s primérem 12 intervenci na jednoho
klienta. Zvolené intervence byly typické pro tuto skupinu onemocnéni a nejcastéji se
tykaly podavani medikace, dodrzovani diety a sledovani typickych symptomu.
Intervence spadajici pod kategorii ,Edukace, vedeni a poradenstvi primarné
stanovovany nebyly. Co se tyCe vysledkl/outcomu, u klientd bylo po aplikaci
intervenci nejvice patrné zlepSeni v kategoriich vysledk( ,Védomosti“ a ,Stav
problému®. Oproti tomu v kategorii ,Chovani“ byl rozdil ve vysledku nepatrny (narust
od 3,0 po hodnotu 3,7 na Likertové Skale). Vysledky studie tak ukazuji, Ze Omaha
systém Ize uplatnit i v Ceské republice v oblasti komunitni péée u skupiny klientd
s onemocnénim jater, slinivky a ZluCniku, kdy tato terminologie pomaha zvolit cile
péce a nabizi efektivni intervence vedouci k vyfeSeni stanoveného problému (2016,
s. 181-185).

Odutayo a spol. ve své studii publikovali vysledky vyzkumu na pouziti SOT
v komunitni péci v Nigerii. Soucasti vyzkumu byla evaluace oSetfovatelského
procesu vedeného pomoci SOT a dale vytvoreni edukaéni pfiru¢ky pro vieobecné
sestry v primarni péci slouzici k lepSimu pochopeni a efektivnéjSi praci se
standardizovanou terminologii NNN. Vysledky studie ukazaly, Ze zhruba 70%
oSetrfovatelského personalu v komunitni pé¢i mélo zakladni védomosti o pouziti
oSetfovatelského procesu, ale védomosti tykajici se znalosti SOT byly mizivé. Pred
edukaci pomoci pfirucky vétSina primarnich sester vedla zaznamy o oSetfovatelské
péCi bez standardni uUpravy, do denikl na zakladé lékafskych dat. Po aplikaci
edukacni pfirucky se védomosti vSeobecnych sester v oblasti pouzivani terminologie
NNN v Nigerii vyznamné zvySily a byl zminény pfedpoklad zvySeného pouzivani
téchto terminologii v praxi. Stejné jako u studie od autor Olatubi a spol. (2013, s.
110-111) vysledky tohoto vyzkumu nelze aplikovat na Ceské prostfedi vzhledem ke

zcela odliSnym zdravotnickym podminkam v Nigerii.

Americka asociace sester pracuje na standardizaci nékolika oSetfovatelskych
terminologii. Mezi tyto terminologie spadaji i jazyky NANDA International, klasifikace
NIC a NOC (Tdrnvall a Jansson, 2015, s. 110). Taxonomie NANDA International je
ze vSech oSetfovatelskych jazyk( nejstarSi. Spole¢né s klasifikacemi NIC a NOC
vytvareji systém NNN, ktery souCasné nabizi kdédované oSetfovatelské problémy
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neboli diagndzy, k nim pfipojené specifické intervence a vysledky oSetfovatelské
péce. Klasifikace NOC navic umoznuje Ciselné zhodnotit splnéni daného cile pomoci
tzv. identifikator,, coz je mozné vyuzit pro zhodnoceni efektivity pée. NNN tedy
pfedstavuje terminologicky celek, ktery Ize vyuzit v pribé&hu celého osetfovatelského
procesu (Toérnvall a Jansson, 2015, s. 110). Nevyhodou v pouziti klasifikace NNN je
rozdilné usporadani problematiky v jednotlivych terminologiich, protoze tyto jazyky
byly vytvofeny nezavisle na sobé. OsSetfovatelsky personal proto uvadi potize
s orientaci a hledani souvislosti v jednotlivych terminologiich. Nicméné byl vytvofen
systém Linkages, ktery poskytuje propojeni mezi jednotlivymi terminologiemi.
V poslednich letech nékteré organizace usiluji o elektronizaci terminologie NNN.
Elektronické programy zahrnujici tyto tfi terminologie navic usnadruji uZivateli
programu snadnéji zvolit jednotlivé polozky (diagnozy, intervence a vysledky), jelikoz
je automaticky nabizi dle vhodnych propojeni. Navic také zvysSuji poCet vhodnych
kombinaci. Elektronizaci terminologie NNN tedy nevyhoda rozdilného uspofadani
problematiky a slozitého hledani propojeni (linkages) odpada (Gengo e Silva a spol.,
2018, s. 269-274).

Rabelo-Silva a spol. vedli v Brazilii vyzkum srovnavajici dvé nejpouzivanéjsi
standardizované oSetfovatelské terminologie — NANDA-I (v kombinaci s klasifikaci
NIC) a ICNP. Vyzkum srovnaval tyto jazyky v oblasti kvality oSetfovatelské
dokumentace. Studie byla vedena ve dvou nemocnicich v Brazilii, na stejnych
oddélenich, pficemz kazda nemocnice pouzivala jiny systém oSetfovatelske
dokumentace (jedna data zaznamenavala elektronicky pomoci terminologii NANDA-I
a NIC, druha dokumentaci vedla papirové pomoci terminologie ICNP). Vyzkumny
vzorek predstavoval 69 oSetfovatelskych dokumentaci z kazdé nemocnice. Kvalita
jednotlivych dokumentaci byla nasledné posuzovana pomoci brazilské verze Q-DIO
dotazniku, ktery hodnoti kvalitu vybranych diagnoéz, intervenci a vysledkl péce.
Maximalni pocet bodl v Q-DIO dotazniku byl 58. Vysledky studie prokazaly, ze
v zafizeni, které pouzivalo elektronicky jazyk NANDA-I (spole¢né s NIC terminologii),
timto zpusobem se prokazala jako vy3Si (prdmérny pocet bodl ziskanych Q-DIO
dotaznikem vtéto nemocnici C&inil 35,5 bodu). Vysledky v druhém zafizeni
pouzivajicim ICNP byly slab$i, nicméné stale na primérné urovni (primérné 32

bodl). Autofi dale zmifiuji zlepSeni kritického mySleni vSeobecnych sester a
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kvalitnéjSi klinické rozhodovani pfi aplikaci SOT do elektronickych zaznamu ve
zdravotnictvi (2017, s. 382-384). D’Agostino a spol. dale uvadeéji, ze kritické mysleni
je nezbytnou soucasti pro schopnost zvolit vhodné diagnézy. Bez kritického mysleni
oSetfovatelsky personal opomiji nékteré domény a zaméfuje se zejména na

biologickou stranku jedince (2018, s. 5).

D’Agostino a spol. publikovali vysledky studie vedené v Italii, kde stale
pfevazuje dokumentace oSetfovatelského procesu vedena papirovym zplsobem bez
pouziti SOT. Autofi vyzkumu se zaméfili na to, zda pojmy obsazené ve SOT
odpovidaji pojmim pouzivanym v klinické oSetfovatelské praxi, v dokumentaci
oSetfovatelské péce v italskych nemocnicich. Studie byla provadéna retrospektivni
analyzou pfedchozi studie, ktera zahrnovala 250 nahodné vybranych ru¢né psanych
oSetfovatelskych dokumentaci z 5 jihoitalskych nemocnic, pficemz do aktualni studie
bylo ztohoto poctu vybrano 137 dokumentaci. V aktualni studii bylo provedeno
srovnavani diagnéz, intervenci a vysledkl z oSetfovatelskych dokumentaci s
jazykem NNN. Srovnani provedly dvé v8eobecné sestry s doktorskym vzdélanim,
mezi nimiz byla testovana inter-rater reliabilita se statisticky vyznamnym vysledkem
(p < 0,001). Vysledky studie ukazuji, Zze pojmy spadajici pod terminologii NNN
skute¢né ve vétsiné pfipadl odpovidaji pojmum objevujicim se v klinické praxi, kde
je dokumentace vedena bez pouziti SOT. Napfiklad oSetfovatelské diagnozy
nalezené v dokumentacich byly propojeny s NANDA-I terminologii v 90% pfipada.
Intervence byly propojeny s NIC jazykem v 85% pfipadd a s vyjimkou jednoho
vysledku vSechny odpovidaly NOC terminologii. Nicméné, v praxi se stale vyskytuji
terminy, které jsou pfili§ obecné a nemaji souvislost se standardizovanymi pojmy.
Z vysledku Ize odvodit, Zze souCasna praxe v italskych nemocnicich je jiz silné
ovliviiovana standardizovanymi terminologiemi, ackoliv dokumentace péce pomoci
NNN zde stale neprobiha. Studie dale objevila pouze 76 autonomnich
oSetfovatelskych intervenci, které muze vSeobecna sestra vykonavat samostatné a
bez indikace Iékafe. Jako ddvod autofi oznaluji velké mnozstvi aktivit
naordinovanych Iékafem, a navic nedostateCné mnozstvi zaznamenanych
autonomnich oSetfovatelskych intervenci v analyzovanych dokumentacich. Autofi
dale uvadeéji zlepSeni oSetfovatelské dokumentace pfi pouzivani terminologii

NANDA-I a NIC, naopak klasifikaci NOC doporucuji pouzivat pouze u objektivné
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hodnotitelnych cild, jako napfiklad dosazeni urcité télesné teploty nebo arterialniho
krevniho tlaku (2018, s. 2-8).

Standardizované jazyky v oSetfovatelstvi by mély byt flexibilni, tedy mély by
umét pokryt problematiku v nejriznéjSich oblastech. V dnesni dobé je potiebné, aby
terminologie dokazaly popsat potfeby u vSech pacientd v riznych zdravotnich
situacich. Romeiro a Caldeira publikovali systematicky pfehled kvalitativnich studii
tykajici se neplodnosti parl a zda terminologie NANDA-I dokaZe lidské potfeby
v takové zdravotni situaci dostate€né rozpoznat a popsat. Specifika péCe o pary
trpici neplodnosti souvisi se specifickymi potfebami, které vSeobecna sestra musi
spravné rozpoznat a adekvatné na né reagovat. PéCe o neplodné pary vyzaduje
holisticky pfistup a tato studie ukazuje, jak terminologie NANDA-I pfistupuje
k takovému problému. Data v obsahlych studiich byla sbirdana kvalitativnim
zpusobem, nej¢astéji se jednalo o formu rozhovoru. V analyzovanych studiich bylo
rozpoznani 77 diagnoz, které byly nasledné spojeny s oSetfovatelskymi diagnézami
v NANDA-I. Vysledky pfehledu ukazuji nej¢astéjSi diagndzy spadajici zejména pod
domény ,Podpora zdravi“, ,Zivotni principy“, ,Vztahy mezi rolemi“ a predevs$im pod
doménu ,Sebepercepce”. Tento standardizovany oSetfovatelsky jazyk tedy poskytuje
vS8eobecnym sestram kvalitni podklad pro vybér odpovidajicich oSetfovatelskych
diagnoz i v tak specifické oblasti péce, jako je péCe o neplodné pary. SOT navic

pomaha efektivné popsat potfeby pacientu verejnosti (2018, s. 1-12).

| Ferreira a spol. publikovali studii zaméfenou na diagnostiku oSetfovatelskych
problémU pomoci taxonomie NANDA-I, tentokrat u pacientl na jednotkach intenzivni
péce. Ve studii bylo analyzovano 256 oSetfovatelskych dokumentaci v brazilské
nemocnici, ktera data shromazdovala nestandardizovanym zpusobem, a vyzkum byl
vedeny 5 sestrami vyzkumnicemi, kdy Ctyfi byly oznaCeny jako expertky s minimalné
pétiletou zkuSenosti v praxi v intenzivni péci, jedna byla oznaCena jako odbornice,
ktera méla dostateCné védomosti a zkuSenosti v klinické praxi. Autofi se zaméfili na
porovnani nestandardizovanych dat z nemocni¢nich zaznamu se standardizovanymi
oSetfovatelskymi diagn6zami NANDA-I. Bylo nalezeno 52 diagnéz, z ¢ehoz 39 bylo
akutnich a zbylych 13 rizikovych diagnéz. Diagn6zy byly nalezeny v 9 z 13 domén
(vyjimkou zGstaly domény Sebepercepce, Sexualita, Zivotni principy a Rust a vyvoj)
a mezi nejCastéjsi patfily diagnozy ,Akutni bolest”, ,Porucha vymény plynd“, ,Riziko
infekce“ a ,Snizeny srde¢ni vydej“. Vysledky studie ukazaly, Ze vétSina potfeb

28



pacientl v intenzivni péci jsou potfeby biologické, nicméné i psychosocialni potfeby
mohou byt takovou hospitalizaci zménény a je tfeba je také zohlednovat. Autofi
studie tak vyzdvihli moznost vyuziti standardizované terminologie i v této

specializované oblasti péce (2016, s. 286-291).

Oliveira a spol. vedli vyzkum v Brazilii, ktery zjiStoval, zda Ize najit k bézné
pouzivanym oSetfovatelskym intervencim a vysledkim u pacientd s ranami vhodné
ekvivalenty ve standardizovanych terminologiich NIC a NOC. Pacienti, ktefi se
vyzkumu Gc&astnili, byli s ranami (jakéhokoliv pavodu) IéCeni ambulantné a
nemocnice nepouzivala SOT k zaznamu pacientovych dat. Studie byla vedena
retrospektivné a bylo analyzovano 405 oSetfovatelskych zaznamu téchto pacientd.
Aktivity byly roztfidény do 8 skupin a nasledné pfifazeny k NIC ekvivalentim. Celkem
bylo nalezeno 13 NIC intervenci, z nichz nejCastéji se objevovaly intervence ,Péce o
ranu®, ,Cisténi rany” a ,Aplikace koznich 1é&iv*. Nicméné pojem ,planovani kontrolni
navstévy“ nenasel v terminologii NIC Zadné spojeni stejné jako pojmy mechanicky a
chirurgicky débridement. U débridementu se vSak jednalo o slovni nesrovnalosti
v oSetfovatelské dokumentaci (kazda vSeobecna sestra tutéz aktivitu pojmenovala
jinak), coz potvrzuje dulezitost pouzivani SOT. Pojmy tykajici se vysledkl pacientl
byly rozdéleny do 3 skupin a celkem bylo nalezeno 6 NOC vysledkl, z nichz
nejCastéjSimi byly ,LéCba rany per senkundam® ,Jednani pfi 1é¢bé (nemoci Ci
zranéni)* a ,Rizeni bolesti. Dva vysledky stanovené v oSetfovatelskych
dokumentacich nebyly spojeny s zadnym NOC terminem, konkrétné se jednalo o
vysledky ,Ambulantni propusténi pacienta“ a ,Zemfeni v domacim prostfedi“ (angl..
,Death at home®“). Vysledek ,Management bolesti se v analyzovanych
dokumentacich objevoval Casto, nicméné oSetfovatelsky personal po stanoveni
vysledku nasledné nezaznamenaval své kroky k jeho dosazeni. S pouZitim SOT lze

takovymto problémum predchazet (2016, s. 2-8).

Tseng a Moorhead predkladaji vysledky sekundarni analyzy 3 studii, které se
zabyvaly elektronickou dokumentaci nej¢astéjSich oSetfovatelskych intervenci u
pacientd s nadorovym onemocnénim pomoci NIC terminologie. Do studie byly
zahrnuty pouze intervence spadajici pod doménu ,BezpecCnost®, které byly ziskavany
z elektronické dokumentace péce od 2237 pacientl na 4 onkologickych jednotkach.
Celkem bylo nalezeno 100 identickych intervenci, z nichz 11 spadalo pod doménu
,Bezpecnost’. Doména se déli na dveé tfidy, kdy 10 z 11 intervenci spadalo pod tfidu
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,Management rizika“ a nejCastéji se objevujicimi intervencemi v této tfidé byly
,Prevence padu“, ,Prevence infekce“, ,Kontrola nad infekci“ a ,Management tlaku“.
Jedina intervence ,Prevence sebevrazdy® spadala pod druhou tfidu ,Management
krizové situace®. Intervence byly dale propojeny s typickymi vysledky pomoci NOC
jazyka a byla tak hodnocena jejich efektivita. Uginnost NIC intervenci byla
hodnocena prostfednictvim zmén ve vysledcich, které byly evaluovany pacienty
formou dotaznikl na zacatku a pfi ukonéeni hospitalizace. Ke zlepSeni doslo
napfiklad u vysledku ,Chovani pfi prevenci padu®, kdy pomoci intervence ,Prevence
padu“ doslo ke zlepSeni ve v priméru o 0,1 bodu od pfijeti po propusténi pacienta. U
ostatnich vysledkld byla zlepSeni obdobné nepatrna. Dldvodem je nejspiSe chyba
personalu, kdy v nékterych pfipadech nehodnotili vysledek péCe znovu pfi propusténi
pacienta. Dulezitym faktem je, Ze nebyly nalezeny Zzadné intervence, které by
specificky vystihovaly péci o pouze onkologické pacienty, nicméné terminologii NIC

Ize i v této specifické oblasti péce pouzit (2014, s. 299-302).

Nezbytnou soucasti oSetfovatelského procesu je posledni krok — zhodnoceni,
které Ize kvalitné provést pomoci standardizované klasifikace NOC. Toto objasnuji ve
sveé prospektivni studii Linhares a spol., ktefi se zamérfuji na klinickou vyuZitelnost
terminologie Nursing Outcomes Classification se zaméfenim na pacienty se
srde¢nim selhanim a oSetfovatelskou diagnézou ,ZvySeny objem tekutin“. Studie
probihala ve dvou fazich, kdy béhem prvni faze byl experty vytvofen modelovy
postup pro hodnoceni vysledku u pacientu se srde¢nim selhanim prostfednictvim
NOC klasifikace a béhem druhé faze byly tyto modelové vysledky v&etné vhodnych
indikatort aplikovany v praxi. Vytvorené cile byly zaméreny jak na biologickou, tak na
psychologickou stranku nemoci. Klinicka vyuzitelnost stanovenych vysledku byla
nezavisle hodnocena dvéma sestrami specialistkami, které po dobu 7 dna ¢&i do
ukonCeni hospitalizace provadély v rlznych intervalech opakovana Kklinicka
posouzeni u pacientl se srdeCnim selhanim. Inter-rater reliabilita mezi témito dvéma
sestrami nebyla hodnocena. Do studie bylo celkem zahrnuto 113 posouzeni
provedenych u 17 pacientl v jedné nemocnici. Vysledky studie ukazaly zlepSeni
témér u v8ech stanovenych cild (7 z8), jak v oblasti biologické, tak v oblasti
psychické. Vyjimkou byl vysledek ,vitalni funkce®, kde doSlo k mirnému zhorSeni
béhem dané doby. Studie poukazuje na vyrazné ulehceni v klinické praci s vysledky

(NOC), pokud jsou pro konkrétni diagnézu pfedem navrzeny a schvaleny konsenzem
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expertl, stejné jako v této studii. Klinicka vyuzitelnost predem navrzenych vysledku
je vy$Si. Studie dale poukazuje na moznost zpétné evaluace efektivity pouzitych

intervenci k dosazeni stanovenych vysledkl (2016, s. 2-7).
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2.2 Vyuziti standardizované oSetrovatelské terminologie ve

vzdélavani vseobecnych sester

Momentalné neexistuje mnoho studii zabyvajicich se vzdélavanim studentd
oboru oSetfovatelstvi pomoci SOT. Vyzkum potvrzuje, Ze studenti pouzivajici
standardizovany jazyk bé&hem svého teoretického i praktického studia zlepSuji své
kritické uvazovani a zaroven dokazi svoje kroky odborné popsat. Tito studenti jsou
navic diky dobrym znalostem SOT I|épe pfipraveni na elektronizaci oSetfovatelské
dokumentace. Pouzivani standardizovaného jazyka je nezbytné nejen pro posun
v oboru, ale i pro kvalitni vzdélavani budoucich oSetfovatelskych profesionald. (Noh
a Lee, 2014, s. 44 a 46). OSetfovatelska diagnéza je paradigmatem oboru
oSetrovatelstvi, protoZe zahrnuje vSechny aspekty oSetfovatelstvi a jeji pouziti nejen
pfi vzdélavani budoucich pracovniku je kliCové. Vzdélavani budoucich vSeobecnych
sester v diagnostice oSetfovatelskych problémU je dllezitym faktorem pro nasledné
pouzivani standardizovanych terminologii v praxi. Pfekazkou je moznost
nespravného pochopeni pojmu diagnéza v oSetfovatelstvi, coz muize negativné

ovlivnit studium i klinickou praxi vSeobecnych sester (Karaca a Aslan, 2018, s. 114).

Noh a Lee =zvefejnili vysledky studie, ktera se zabyvala pouzivanim
standardizovanych osSetifovatelskych jazyk( bé&hem klinické praxe u studentu oboru
oSetfovatelstvi v Jizni Koreji. Cilem studie bylo ur€it, které z diagnéz, intervenci Ci
cili jsou mezi studenty nejCastéji pouzivany, véetné zjisténi nejCastéjSich propojeni
(linkages) v ramci terminologii NNN. Data byla shromazdovana elektronicky od 153
studentld dvou oSetfovatelskych Skol v Jizni Koreji. Vysledky studie ukazaly, ze
studenti nejCastéji vybirali diagndézy ,Akutni bolest®, ,Zacpa“, ,NaruSena integrita
kGze*, ,Hypertermie®, ,Uzkost* a ,Riziko infekce* stejné jako vysledky a intervence
s nimi souvisejici. Dale studie ukazuje, Ze po zasahu oSetfovatelského pracovnika
(po aplikaci intervenci) doSlo ke zlepSeni u vétSiny stanovenych cild. Pifekvapivym
zavérem vyzkumu je fakt, Ze studenti v korejskych nemocnicich Casto vybirali
diagndzy, intervence a cile souvisejici s nedostateCnymi znalostmi pacientu
(zaméfené na edukaci). Oproti tomu jiz zaméstnané, a tudiz i Casové vytiZzené
vSeobecné sestry tyto diagndzy pfili§ nevolily. Studenti tak ¢asto edukovali nejen
pacienty, ale i jejich blizké, ve zlepSovani sobéstacnosti, sebeobsluhy a v prevenci

poskozeni. Spojitosti (linkages) nalezené mezi terminologiemi NNN byly u studentu
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podobné jako u oSetfovatelského personalu v klinické praxi, z ¢ehoz Ize usoudit, Ze

proces vyuky studentl pomoci SOT zlepsuje jejich kritické mySleni (2014, s. 44-50).

Karaca a Aslan zvefejnili studii zabyvajici se vzdélavanim vysokoskolskych
studentd oboru oSetfovatelstvi pomoci standardizovanych o$etfovatelskych diagnéz,
a predevsSim spravnym pochopenim pojmu oSetfovatelska diagnoéza. Vyzkum byl
vedeny v Turecku u 155 studentld oS$etfovatelstvi pomoci dotazniku, ktery byl
zaméfeny na vnimani pojmu oSetfovatelska diagnéza ocima vSeobecnych
sester/studenty oSetfovatelstvi. Dotaznik (Perceptions of Nursing Diagnosis Survey)
byl vytvofeny v roce 1991, kdy u dotazniku byla v Turecku v roce 2013 hodnocena
jeho validita a reliabilita s velmi dobrym vysledkem (Cronbachovo alfa u jednotlivych
¢asti dotazniku bylo v rozmezi 0,79-0,92). Skupina 71 studentl, ktefi se vyzkumu
zucastnili, podstoupili 28 hodinovy kurz zaméfeny na studium standardizovanych
oSetfovatelskych terminologii (konkrétné NNN), zbylych 84 student( (kontrolni
skupina) tento kurz nepodstoupilo. Vysledky studie ukazuji, ze celkovy rozdil
v chapani oSetfovatelské diagnézy mezi obéma skupinami studentd byl znacny.
Skupina, ktera kurz podstoupila, |épe pochopila vyznam oSetfovatelské diagnostiky a
nasledné jej vhodnéji pouzivala v praxi. Nicméné autofi poukazuji na fakt, Ze
oSetfovatelsky personal v praxi oSetfovatelské diagnézy prestava pouzivat (2018, s.
115-116).

Topaz, Golfenshtein a Bowles ve svém systematickém prehledu uvadéji, ze
standardizovany jazyk Omaha Ize pouzit jako vyukovy zpusob pro budouci
oSetrovatelské pracovniky, nicméné zatim neexistuje mnoho studii zabyvajicich se
zpusoby, jak budouci uzivatele Omaha systému v jeho pouziti vzdélavat. Autofi ve
svém systematickém prehledu publikuji, ze pocet ¢lankl zahrnujicich studenty zustal
neménny mezi lety 2004 - 2006 a od roku 2007 nebyla nalezena Zadna takova
studie. Nedostatek studii zaméfenych na vzdélavani studentd pomoci
standardizovaného jazyka muze vést k nekvalitné poskytované péci a autofi toto

uvadéji jako predpoklad pro dalsi vyzkum (2014, s. 168).
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2.3 Vyznam a limitace dohledanych poznatku

Cilem bakalafské prace bylo poukazat na vyznam pouzivani
standardizovanych oS$etfovatelskych jazyku v klinické praxi a ve vzdélavani
vSeobecnych sester na podkladé nejnovéjSich dohledanych poznatku v této oblasti.
Efektivita pouzivani standardizovanych oSetfovatelskych jazyk( byva dnes mnohymi
studiemi potvrzovana, nebot existuje stale vétSi pocCet studii, které se zabyvaji
tématikou SOT. Nicméné stale neexistuje velky pocet studii zabyvajicich se
nékterymi potfebnymi oblastmi vyzkumu (vzdélavani, validace terminologii v riznych
statech, Kklinicka aplikace terminologii v rliznych oblastech praxe). Limitaci
predstavuje nedostatek studii zabyvajicich se standardizovanymi oSetfovatelskymi
jazyky CCC/HHCC a PNDS. Zadné studie zabyvajici se témito terminologiemi nebyly

v bakalarské praci zahrnuty.

Vyhodou dnesni moderni doby je moznost elektronizace zdravotnickych dat,
v€etné zaznamu oSetfovatelskych. Mnohé zemé i organizace usiluji o elektronizaci
oSetfovatelské dokumentace, jejimz zakladnim pfedpokladem je vést dokumentaci
prostfednictvim standardizovanych jazykd. Tato prace objasfiuje efektivitu
elektronického pouzivani SOT, nebot takovato data lze dle analyzovanych studii
snadnéji dohledat, lépe zpracovat a vyuZzit k meziinstitucionalni i mezioborové
komunikaci. Néktefi autofi navic zduraznuji, Zze prace s elektronickou dokumentaci
uSetfi vSeobecnym sestram nejen Cas, ale i namahu a finance spojené se
ziskavanim a tfidénim informaci. Naopak zpracovavani nestandardizovanych dat
vede ke vzniku chyb a nesrozumitelnosti. Finanéni vyhody v pouZziti SOT (nejen
elektronickych) nebyly v Zadné studii ohniskem vyzkumu, nicméné mnozi autofi
uvadeéji pfedpoklad snizeni nakladu na oSetfovatelskou péci pfi vedeni dokumentace
pomoci standardizovanych jazyk(. Tento dulezity fakt by mohl byt pro mnohé
manazery oSetfovatelské péce diuvodem k zaclenéni SOT do klinické praxe na
klinickych pracovistich. Limitaci pfedstavuje nedostatek studii zamérenych na snizeni

finan€nich nakladl na oSetfovatelskou péci pfi praci se standardizovanymi jazyky.

Soucasti bakalarské prace je i zviditelnéni Sirokého pole vyuzitelnosti SOT
nejen v odliSnych geografickych oblastech (Evropa, Jihovychodni Asie, Amerika,
Afrika), ale i v odliSnych oblastech péce (komunitni péce, specializované oblasti

péce, napfiklad péce o infertilni pary, péCe o onkologické pacienty, péCe o pacienty
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v intenzivni péci). Tato prace dale vyznamné poukazuje na skutecnost, Ze ackoliv se
mnozi oSetfovatelSti pracovnici praci se SOT brani, jeji obsah a pouziti odpovida
prvkim v klinické praxi. Limitaci v této oblasti pfedstavuje nedostatecna kulturni
pfizpUsobitelnosti SOT, protoze mnohé zemé nevytvareji validni verze
standardizovanych jazyku, které by vice odpovidaly jejich demografickym potfebam.
Pfikladem jsou i terminologie NIC a NOC v Ceské republice, u nichz nebyl dosud
vytvofen Cesky preklad. S tim souvisi i vyznamna limitace, kterou je nedostatek studii
vedenych v Ceské republice &i stfedni Evropé&, nebo studii zaméfenych na &eskou &i
stfedoevropskou populaci. Limitujici je pfedevSim obtizna aplikovatelnost vysledki
zahraniCnich studii na Ceskou populaci. Mym nejvétSim doporuc¢enim pro vyzkumniky
v oboru oSetfovatelstvi je rozvinout vyzkum SOT i v Ceské republice a okolnich

statech.

V posledni Casti tato bakalarska prace shrnuje nejnovéjSi poznatky o
vzdélavani vSeobecnych sester pomoci standardizovanych oSetfovatelskych
terminologii. Bylo zjisténo, ze SOT lze pouzit jako pomucku ve vyuce budoucich
oSetfovatelskych profesionall, zejména se jednalo o terminologie NANDA-I, NIC a
NOC. Omaha systém lIze jako vyukovou metodu také pouzit, ackoliv neexistuje
mnoho studii dokladajicich jeho vhodnost k vyukovym ucéelim. V této praci byla
zahrnuta pouze jedna tykajici se vzdélavani student oSetfovatelstvi pomoci Omaha
systému, ackoliv vzdélani nebylo ohniskem vyzkumu této studie. Celkovy pocet studii
zaméfenych na vzdélavani byl mizivy, nebyly nalezeny Zadné studie zabyvajici se
studiem vSeobecnych sester pomoci terminologii ICNP, Omaha systému a dalSich
SOT. Mnohé vysoké S$koly vzdélavajici budouci vSeobecné sestry pouzivaji
terminologie NNN jako vyukovou metodu, ackoliv se s nimi studenti v nasledné praxi
nesetkavaji. Navic klini¢ti pracovnici béhem oSetfovatelskych praxi standardizované
jazyky pred studenty nepouZzivaji a mnohdy je oznacuji za zbyte¢né. Pro budouci
vyzkum doporuCuji vést vice studii zaméfenych na vzdélavani pomoci
standardizovanych o$etfovatelskych jazykil nejen v zahraniéi, ale i v Ceské
republice. Dale bych doporucila vést vyzkum zaméfujici se i na vnimani SOT nejen z

pohledu studentu, ale i klinickych pracovniku.
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Zaver
Cilem prehledové bakalafské prace bylo sumarizovat aktualni dohledané
poznatky o vyuziti standardizované terminologie v oSetfovatelstvi. Tato bakalarska

prace byla zaméfena na vyuziti standardizovanych o$etfovatelskych jazyku v klinické

praxi a ve vzdélavani vSeobecnych sester.

Prvnim dil¢im cilem bakalafské prace bylo sumarizovat nejnovéjsi poznatky o
vyuziti SOT v oSetfovatelské praxi. Nejnovéjsi trendy tykajici se vyuziti SOT
v klinické praxi se v poslednich letech tykaji zejména rozvoje elektronickych zaznami
ve zdravotnictvi, vCetné zaclenéné oSetfovatelské dokumentace. Vzhledem
k modernizaci zdravotnictvi je dnes jiz potfebné, aby byly zaznamy pro lepSi
pfehlednost a vyuZitelnost prevedeny do elektronické podoby. Elektronicka
dokumentace oSetfovatelské pécCe je rostoucim trendem, ktery vSak vyZaduje
ucelené zpracovani informaci, coz zajistuje pouZiti standardizované oSetfovatelské
terminologie pfi vedeni dokumentace. Mezi dalSi vyhody pocitacové vedené
oSetfovatelské dokumentace patfi snizeni mnozstvi vynalozeného €asu a energie na
praci s dokumentaci, umoznéni vétSiho vybéru z diagndz, intervenci a vysledku
ovérenych v klinické praxi, zlepSeni kritického mysSleni vSeobecnych sester a snizeni
finanCnich nakladl na oSetfovatelskou péci. Dale se velké procento souc€asnych
studii zabyvajicich se problematikou SOT zaméfuje na ovéfeni, zda prvky
jednotlivych terminologii odpovidaji potfebam klinické praxe a zda je lze v dnesdni
dobé efektivné vyuzit. Dohledané nazory vtéto praci se shoduji, Zze pouziti
standardizovanych jazykl v oSetfovatelstvi odpovida skutenym problémdam v praxi a
SOT jsou tedy efektivnim nastrojem pro vSeobecné sestry v riznych odvétvich péce

(v komunitni péci, v intenzivni pédi, v péci o onkologické pacienty a dalsi).

Druhym dil€im cilem této prace bylo pfedlozit nejnovéjsi poznatky tykajici se
vzdélavani vSeobecnych sester pomoci standardizovanych jazykd. Byly nalezeny
pouze 3 studie, které se danou problematikou zabyvaly. | pfes to bylo potvrzeno
efektivni vyuziti SOT ve vzdélavani budoucich oSetfovatelskych pracovnikl. Bylo
potvrzeno, Ze studenti pracujici se standardizovanymi jazyky zlepSuji své kritické
mysleni. Naopak vzdélavani, které neprobiha pomoci standardizovanych postupd,

muze vést k nasledné nekvalitné vedené oSetfovatelské praxi.
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Seznam zkratek

CCC
ENCP
CHOPN
ICD
ICNP
MZCR
NANDA-I
NIC
NOC
NNN
PNDS

SOT

Clinical Care Classification Systém

Electronic nursing care plan

Chronicka obstrukéni plicni nemoc

International Classification of Diseases, Mezinarodni klasifikace nemoci
International Classification of Nursing Practice

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

North American Nursing Diagnoses Association International
Nursing Interventions Classification

Nursing Outcomes Classification

Terminologie NANDA-I + NIC + NOC

Perioperative Nursing Data Set

Standardizovana oSetfovatelska terminologie
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