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1 Uvod

Bakalaiska prace se zabyva znalostmi studenti oboru zdravotnické zachranafstvi
0 odbéru moci. Téma této prace je dle mého nazoru velmi aktualni a potfebné z divodu
toho, ze by kazdy student zminiovaného oboru mél mit prehled a znalosti o odbéru

biologického materialu, v tomto pfipad€ moci.

Moc, jakozto zakladni biologicky material, ktery je velmi snadno dostupny, se zkouma
velmi Casto jak pfi bézném ambulantnim vySetfeni, tak v ramci intenzivni péce.
U studentt oboru zdravotnické zachranafistvi je nezbytné, aby znali zakladni biochemické
a fyzikalni vysetfeni a také uméli spravné vysledky vyhodnotit a interpretovat. Tato
znalost je nutna z divodu spravné oSetiovatelské i neodkladné péce o pacienta. Znalosti
jsou pro studenty velmi potiebné jak pti odborné praxi, tak 1 nasledné pro jejich budouci

zameéstnani.

V tvodu teoretické Casti prace nahlédneme na popis vyluCovaci soustavy a jeji funkci
v lidském organismu a také na faktory, které mohou tvorbu ¢i vyluCovani daného
biologického materialu ovlivilovat. Nasledné¢ rozdélime a popiSeme vySetieni
biochemické a fyzikalni jak z pohledu potiebnych pomicek a provedeni daného odbéru,

tak i interpretaci vysledku.

Cilem prace je ve vyzkumné Casti zjistit, jaké znalosti o tomto tématu maji studenti 1., 2.
a 3. rocniku oboru Zdravotnické zachranafstvi na vysoké Skole a zda jsou jejich znalosti
dostacujici. Nasledné by tato prace méla pfispét i navodem jak dané odbéry provadeét,

jaké pomucky pro odbér jsou nutné a také pomoci s interpretaci vysledkl vysetteni.
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2 Teoreticka Cast

2.1 Vylucovaci soustava

Vylu€ovaci soustava u Clovéka je tvofena vice organy, nazyva se tedy systémem
organovym. Vylucovaci systém se skladd zledvin, mocovodu, mocového méchyre
a mocova trubice. Zejména zajistuje odvod metabolith a odpadnich, dale nevyuzitelnych,
latek z organismu. Reguluje mnozstvi vody a iontl v organismu a v neposledni fade
zajistuje stalost vnitiniho prostfedi neboli homeostazu (Vytejckovaet al., 2013).
Ledvina, latinsky oznacCovana jako ren, je parovym organem nachazejicim se v dutiné
bfisni, presn€ji pod stropem biis$ni dutiny. Ledviny jsou ulozeny retroperitonalné,
coz znamena, Ze organ neni obalen pobfisnici. Ledvina je fazolovitého az ovalného tvaru
(Petfek, 2019). Dalsi soucasti vylu¢ovaci soustavy ¢loveéka je mocovod, latinsky ureter.
Jedna se o dvé symetrické zplostélé trubice o délce 25 az 30 centimetru. Tyto dvé trubice,
kazda o praméru 4 az 7 milimetru, vedou mo¢ z mo¢ové panvicky smérem k mocovému
meéchyti. Hlavni funkci mocovodu je posouvani moc¢i do mocového meéchyie
(Veverkova et al., 2019). Mo€ z mocovodu je pfivadéna do mocového méchyie, latinsky
oznacovaného jako vesica urinaria. MoCovy méchyft je rezervoarem pro moc v lidském
téle. Do mocového méchyfe (m. m.) ustni mocovod, ktery se pii styku s moCovym
meéchyfem zuzi. Jedna se o duty organ vylucovaci soustavy, ktery je ulozeny v malé
panvi. Tento duty organ je vystlan sliznici s nepropustnym epitelem. Pod sliznici
se nachazeji tfi vrstvy svaloviny, které zaji§t'uji tvar a vyprazdinovani mocového méchyte.
Povrch mocového méchyie je kryt pobfisnici z malé panve. Tvar mo¢ového méchyie
se v case méni. Hlavni faktory pro zménu tvaru mocového méchyie jsou: naplnéni
mocového méchyie moci, pohlavi jedince, vék jedince, poloha ¢i napln okolnich organt,
jako je u zen naptiklad déloha, a v neposledni fadé zavisi tvar mocového méchyie
na svalovych vrstvach. Vétsinou byva tento organ trojhranného tvaru a horni sténa byva
mirn€ poklesla. Pfi naplni moCového méchyife moci se horni sténa zdviha. Objem
mocového méchyte je 500 az 800 mililitra, pficemz nuceni k vyprazdnéni mocového
méchyte dosahuje objem jiz 200 az 350 mililitri (Petiek, 2019). Mocova trubice, latinsky
urethra, odvadi moc¢ z téla ven. Je napojena na mocovy méchyt a nasledné z n€j vede moc
k vyprazdnéni a odvodu z organizmu. Mocova trubice se velmi lisi u pohlavi, kde u muzi
ma i dalsi funkci. U muzi je dlouha piiblizn€ 20 ¢cm a je jak vyvodnou cestou mocovou,

tak pohlavni. U muzi je mocova trubice soucasti vyvodnych cest pohlavnich a spolecné
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s moci je také z té€la vyluCovan ejakulat. U muzi je tato trubice vice zakfivena, vzhledem
k anatomickému ulozeni. U zen mocova trubice dosahuje o mnoho kratsi vzdalenosti,
pfiblizn€ 3 az 4 cm. U Zen je mocova trubice skoro rovného tvaru a nikterak
se nezakfivuje. I z tohoto divodu je cévkovani muzi jednorazovych i permanentnim
mocovym katétrem o mnoho slozitéjsi a je potfeba k tomuto ukonu vyssi stuper vzdélani
a zkuSenosti, oproti cévkovani zeny, kde tento tkon muze provadét jak VSeobecna sestra,

tak Zdravotnicky zachranar s bakalarskym titulem v tomto oboru (Seifert et al., 2019).

2.2 Hlavni funkce ledvin

Vylucovaci systém tvofeny ledvinami spole¢né s dal§imi té€lesnymi systémy patii
k funk¢énim systémtim naseho organismu. Aktivita vyluCovaciho systému je pro udrzeni
stability vnitfniho prostiedi zcela nezbytna. Ledviny udrzuji stalost vnitfniho prostredi
organismu piedev§im tim, ze filtruji plazmu a upravuji slozeni ultrafiltratu
(Sochorové a Vidlar, 2016). Ledviny tuto cinnost vykovavaji vzdy s ohledem
na momentalni potfeby organismu. Ultrafiltrat se pomoci ledvin ¢isti od nezadoucich
latek jejich vyloucenim moci. Spolecné s ultrafiltratem se Cisti, neboli filtruje, 1 krevni

plazma (Petiek, 2019)

Exkrecni aktivita ledvin je zaloZena na tom, ze nezadouci latky jdou z téla ven a naopak
latky pro télo uzitetné nebo potiebné se vraceji =zfiltratu zpét do krve
(Vytejckova et al., 2013). Ledviny jsou soucasti a predstavuji dulezity vyluCovaci organ,
ktery pro organismus zajis§tuje a napomaha mu ve zbaveni se produkti metabolitu, které
organismus uz dale nevyuzije nebo vyuzit neumi, jako je naptiklad mocovina, kyselina
mocova a kreatinin. Pomoci vyluCovaciho systému se také organismus zbavuje

cizorodych a jedovanych latek, jako jsou 1éky a drogy (Petiek, 2019).

Neexkreéni neboli dalsi funkce ledvin ovliviiuji mnozstvi vody a iontt v téle Cloveka.
Mezi ionty muzeme zatadit sodik, draslik, vapnik, hotcik, fosfor a dalsi mineralni latky.
Ledviny se spolupodileji na udrzeni stalého pH télnich tekutin a z toho tedy stalost
vnitiniho prostiedi organismu (Silbernagl a Despopoulos, 2016). Dalsi funkci je regulace
osmolarity télnich tekutin. VyluCovaci systém se podili na regulaci krevniho tlaku,
protoze je soucasti mechanismu, ktery TK reguluji. Ledviny v tomto pfipadé fidi hodnotu

krevniho tlaku hormonaln¢€, pomoci systému hormont renin-angiotenzin, a také regulu;ji
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mnozstvi soli a tekutin v teéle. Ledviny produkuji hormon erytropoetin, tim padem
se podileji také na fizeni krvetvorby, protoze erytropoetin je nezbytny pro tvorbu
erytrocytl. Nadale odbouravaji hormony, jako je napfiklad inzulin, ktery snizuje hladinu

cukru v krvi, podileji se také na glukoneogenezi (Petiek, 2019).

2.3 Definice moceni a slozeni mo¢i

Moceni, téz zvané jako mikce Ci urinace, je vyprazdnéni mocového méchyie. VyluCovani
moce je soucasti biologickych neboli zakladnich potreb kazdého ¢loveéka. Mikce souvisi
s dennimi aktivitami lidského jedince. VyluCovani moci se podili na stalosti vnitiniho
prostfedi organizmu. Tudiz je nepostradatelny pro norméalni fungovani lidského téla.
Dospély Clovek za den, respektive za 24 hodin, vylouci kolem 1-2 litri moci. Vyluovani
moci probiha v etapach a zdravi clovek obvykle moci 4-6x za den (Veverkova, 2019).
Timto vyluCovacim procesem se organismus zbavuje odpadnim latek. Odpadni latky
vznikaji procesem metabolismu zivin. Mo¢, jakozto konecny produkt Cinnosti ledvin,
vznika filtraci odpadnich latek z krve. Zejména se télo zbavuje produktt proteinového
metabolitu, jako je kreatinin, urea a kyselina mocova. Moc€ je za fyziologickych podminek
¢ira, pruhledna, svétle nazloutla az jantaroveé zabarvena tekutina typického zapachu. Mo¢
ma mirné kyselim pH. Mnozstvi moce, které dany clovék za den vyloudi, je Umérna
pfijmu tekutin. Mnozstvi vylou¢ené moce také zavisi na druhu pfijaté stravy a teploté
okolniho prostfedi, ve kterém se dany Clovék vyskytuje. Moc se tvotfi v ledvinach
a nasledné odchazi uretery do mocového méchyte. MoCovy méchyt, latinsky vesica
urinaria slouzi jako rezervoar moce a jeho objem je 500 az 800 ml. Pfi naplnéni mocového
meéchyie 200 az 350 ml moce dochazi k podrazdéni mechanoreceptort ve svaloviné stény
mocového méchyie (Pokorna, 2019). Vyvola se také tlak v podbitisku a pfi nevyprazdnéni
dokonce 1 bolest a neklid. Za fyziologickych podminek probiha moceni na podkladé
reflexniho oblouku. Reflexni centra pro mikci jsou ulozena v mise, pfesnéji v sakralni
oblasti Sz a S4, a jsou podiizena vy$§im centrim (Taborsky et al., 2014). Tato podrazdéni
jsou ve formé informace vyhodnocena v koncovém mozku, kde se nachédzi centrum
kontroly moceni. Tato informace je vyhodnocena jako pocit na moceni, coz nasledné
aktivuje parasympatikus. Parasympatikus produkuje acetylcholin, ktery se navaze
na receptory ve sténé¢ mocového méchyie a zpusobi stazeni, neboli kontrakci hladké
svaloviny mocového méchyte (Pokorna, 2019). Zastaveni mik¢niho reflexu je fizeno také

z mozkovych center, a proto se da moceni ovladat vili, tedy az do hranice tolerance, kde
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jiz neni mozno mikci ovladat vali a mo¢ samovolné odejde ztéla organizmu

(Veverkova, 2019).

Jako hlavni slozkou definitivni moci je voda a v ni rozpusténé latky. Latky obsazené
v moci jsou jak organické, tak anorganické. Z organickych latek jsou to zejména
slouceniny obsahujici dusik, jako je mocovina, neboli urea, kreatinin a kyselina mocova,
a k anorganickym latkdm jsou zafazeny zejména kationty sodiku, drasliku, véapniku,
hoi¢iku a amonné kationty. Z aniontd je zde obsazen anion chléru, siranu, hydrogen-

fosfore¢nanu a hydrogenuhlicitanu (Kapounovéa, 2020).

2.3.1 Faktory ovliviiujici moceni

Faktorti, které ovliviyji fyziologické vyprazdiovani moci, je nékolik. Prvnim z faktorq,
ktery tento proces ovliviiuji, jsou biologicko-fyziologické faktory, ke kterym patii vék
jedince, strava a tekutiny, aktivita a pohyb a nemoc. Vék ¢loveka je urujicim faktorem
pfi vyluCovani, jelikoz ovliviiuje volni kontrolu. Moceni u kojenct a batolat je reflexni
zalezitosti, kterd postupem casu prejde az v plné kontrolovatelny proces. Ve stafi se opét
muize vyskytovat problém svolni kontrolou, kde muze dochazet k vyluCovani moci
bez kontroly. Strava a tekutiny, které lidsky organizmus pfijme, logicky souvisi
i s vylouenim téchto tekutin (Vytejckova et al., 2013). Slozeni potravy by mélo byt
rozmanité a m€lo by se omezit pfijimani potravin, které ptisobi na antidiureticky hormon
zvySenou tvorbou moci, jako je napiiklad alkohol nebo kava. Dale pak nedostatek pohybu
muze ovlivnit svalovy tonus a mize tak narusit stahovani svalstva mocového méchyie
atim i ovlivnit mikci. V neposledni tadé z biologicko-fyziologickych faktord, které
ovlivilyji mikei je zde nemoc. Naptiklad hyperplazie prostaty u muza a s tim souvisejici
CastejSi moceni, tak napfiklad nemoci ledvin nebo mocovych cest. Dalsi skupinou
faktort, ovlivilyjici mikci, jsou faktory socio-kulturni. K témto faktorim zahrnujeme
intimitu, kterd je spojena s mikci, potfeba soukromi k vyprazdiiovani a osobni
a hygienické navyky, které ma kazdy jedinec jiné. V posledni fadé jde o faktory
psychicko-duchovni, kde zivotni styl a psychicka pohoda ovliviiuje mikci. Naptiklad pfi
stresu, Uzkosti ¢i strachu se zvySuje kontrakce svali mocového méchyie a s tim je spojena

1 Castéjsi a silnéjsi nutnost vylu¢ovani moci (Pokorna et al., 2019).
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2.4 Poruchy vyprazdiovani moce

Poruchy, které mohou postihnout cloveéka spojené s vyprazdiiovanim moci, rozdélujeme
na dvé€ hlavni skupiny. Poté jesté mizeme zaradit odchylky spojené s bolesti a odchylky
spojené s pfimési v moci. Prvni skupinou jsou odchylky v mnozstvi moci, které ¢lovek
vylou¢i a druhou skupinou jsou poruchy ve vyprazdiiovani moci jako takové

(Kapounova, 2020).

Do odchylek, spojenych s mnozstvim moci, mizeme zafadit polyurii, oligurii a anurii.
Polyurie je zvySeni objemu vylu¢ované moci, které je vétsi nez 2500 ml za jeden den,
respektive za 24 hodin. Polyurii je zptisobena ze dvou hlavnich pficin, kde jednou z pficin
je metabolické onemocnéni predevsim diabetes mellitus. Polyurie mize byt vyvolana
organismem i za fyziologickych podminek, a to pfi stresu a strachu organismu, coz
je druhou pfi¢inou polyurie u Clovéka. Jako dalsi odchylku mazeme zaradit oligurii.
O oligurii hovotime, pokud denni diuréza klesla pod 500 ml. Fyziologicky se oligurie
vyvolé snizenym piijmem tekutin. Patologicka oligurie je vyvolana naptiklad pocenim,
prijmy, onemocnénim ledvin, jater ¢i popaleninovymi stavy. Posledni odchylkou
v mnozstvi vylou¢ené moci je anurie, pokles denni diurézy pod 100 ml. Anurie je znakem

selhavani ledvin, kde je prerusena tvorba moci (Petiek, 2019)

Mezi odchylky ve vyprazdinovani moci jako takové muzeme zaradit retenci moci,
polakisurie, nykturii, enuresis a inkontinenci, kde posledni zvyjmenovanych neni
choroba, ale symptom. Retence moci znamenéa zadrzovani moci v mocovém meéchyfi.
Moc¢ je vytvarena zcela fyziologicky, ale neni mozno moc z mocCového méchyte
vyprazdnit. Retence se projevuje jako pocit tlaku v mocovém méchyfi, Casté moceni
o malém objemu moci ¢i uplné vymezeni moceni. Jako polakisurie oznacujeme Castéjsi
mikci, u které ale neni celkova denni diuréza zvysena. Dal§i odchylkou, kterou fadime
k témto zménam, je nykturie. Nykturie je definovana jako no¢ni moceni, kde z celkové
denni diurézy je pfevazna cast vylou¢ena v nocnich hodindch. Enuresis, v Ceském
prekladu pomocovani, je opakované pomocovani u déti, které jiz vzhledem k véku
zvladaji vyprazdiovani mocového méchyfte z jejich vule. Inkontinence neni choroba, jak
je Casto prezentovano, ale jednd se o symptom. Tento symptom je vyznacovan
samovolnym odtokem moci. Tento symptom cCastéji nalezneme u starsi populace, ale neni

to vzdy podminkou (Vytejckova et al., 2013).
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Do odchylek spojenych s bolesti pii mikci mizeme zaradit dysurii, strangurii, nefralgii.
Dysurie je bolest pii moceni jako takova. Mohou se vyskytovat problémy pii moceni,
jako je paleni nebo obecné bolest, a to zejména pii zahgjeni a ukoncCovani mikce.
Strangurie, jako fezani ¢i také paleni pifi moceni, které se vyskytuje pfi zanétlivych
onemocnénich odvodnych cest mocovych. Nefralgie, jak uz z tohoto slova vyplyva, je
bolest v bederni oblasti neboli bolest v krajiné ledvin. Tato bolest je popisovana jako tupa

trvala bolest a vznika pfi podrazdéni receptort ledvin (Zakiyanov et al., 2018).

Dalsi odchylkou ve vyluCovani moci jsou primeési, které mohou byt v moci obsazeny.
K témto odchylkdm se fadi hematurie, pyurie, proteinurie, glykosurie a bakteriurie.
Hematurii se rozdéluje na makroskopickou, krev v moci je vidét pouhym okem,
a mikroskopickou, kde pfitomnost Cervenych krvinek je prokazana az mikroskopickych
pfistrojem. Pficiny hematurie jsou napfiklad infekce mocovych cest, nador, urazy a dalsi.
Pyurie je oznaCovan stav pfitomnosti velkého mnozstvi leukocyti, bilych krvinek,
az hnisu v moc¢i. Mo¢€ pfi pyurii je Casto zakalena nebo obsahuje vazné bilo-zelené utvary.
Proteinurie je stav, kdy mo¢ obsahuje bilkoviny. Glykosurie je vyzna¢ovana pritomnosti
glukozy v moci. Glykosurie se objevi, pokud glukéza v krvi presdhne hodnotu 10 mmol/l,
coz muze byt naptiklad u onemocnéni diatebes mellitus. Bakteriurie, ptitomnost bakterii

v moci (Argayova, Ralbovska a Zazula, 2020).

2.5 Druhy biochemického vysetieni

Biochemické vysetieni vzorku moci je jednou z nejCastéji pouzivanych vyseteni pro
tento biologicky material. Cilem vysetfeni je urcit hladinu nejriznéjsich anorganickych
i organickych latek, jako napfiklad bilkovin, tukti, hormont, iontd, glukézy, enzymu,
vitaminQ, ketolatek, krevniho barviva, aminokyselin a dalSich. Odbér vzorku
na biochemické vySetfeni muze zajiStovat vSeobecna sestra popfipadé zdravotnicky
zachranaf. VySetfeni se muze provadét piimo v misté odbéru za pomoci testovacich
diagnostickych prouzku, nebo v biochemické laboratofi, kde vysledek vySetfeni je

ptresnéjsi (Pohanka, 2020).

Biochemické vySetfeni moci indikaCnimi prouzky je spiSe orientacni a lze timto

zpusobem prokazat patologickou soucast moci nikoliv jeji objem. Biochemicky, pomoci
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indikac¢nich prouzkd, lze moc vySetfit ihned, kde vysledek je znam obratem
po uskutecnéni vysetieni. Diagnostické papirky jsou slozeny z nékolika indikaénich poli
k vysetfovani jednotlivych slozek, jako napfiklad bilkoviny, glukézy, krve, hemoglobinu,
urobilinogenu a ketond. Pomoci téchto prouzkua je také mozné orientacné vySetiit pH
moce. Diagnostické prouzky jsou bud’ pro jednu vysetfovaci latku, ty se nazyvaji
monofunk¢ni, €1 pro diagnostiku vice latek v moci a ty se oznacuji jako polyfunkcni
(Pokorna, 2019). Do biochemického vySetieni moci provadéné v laboratofi predev§im
patfi: mo¢ + sediment, bilancni sbér, mikroskopické vySetfeni sedimentu, vySetfeni

sedimentu dle Hamburgera a kreatinova clearence (Pohanka, 2020).

Vysetieni mo¢ + sediment, které je soucasti biochemického vySetfeni moci, je jednim
z nejpouzivanéjSich vySetfenim. Odbér vzorku je pro vySetreni kvalitativni, tedy moc je
odebira jednorazoveé. Vzorek moci se chemicky vyhodnocuje na ptitomnost cukru,
bilkovin, zlu¢ovych barviv, pH, hustotu, leukocyty, ketolatky dusitany, aceton a krevniho
barviva. Pfi mikroskopickém vysetfeni sedimentu se hodnoti zahustény mocovy
sediment, ktery je v laboratofi ziskdn odstfedénim moce, jinak feceno centrifugaci.
Toto vySetfeni je soucasti screeningu a vzorek moci je odebiran do zkumavky se zlutym
vickem, jedna se o odebrani moci nesterilni. Patologickym nalezem je ptitomnost valci,

bakterii, kvasinek, ale také mnozstvi erytrocytt a leukocyti (Pokorna, 2019).

DalSim biochemickym vySetfenim moci je vySetfeni mocového sedimentu dle
Hamburgera. Jedna se o kvantitativni vySetfeni mocového sedimentu, kde se vzorek moci
shromazd'uje do sbérné nadoby po casovych intervalech. Po dobu 180 minut
se pacientova vyloucena moc¢ shromazduje do sbérmé nadoby a po tuto dobu se pred
kazdym vymocenim provadi hygiena genitdlu. Moc¢ se shromazduje do uzaviratelné
a oznacené nadoby. Nasledné je tato nadoba spolecné se zapsanym piesnym Casem
prvniho a posledniho odbéru a se zadankou k vySetfeni odesilana do laboratore. Cilem
tohoto vySetfeni je stanoveni mnozstvi nékterych cCastic, jako napfiiklad leukocyti,

erytrocytu a valct, které se v moci vyskytuji (Seifert et al., 2019).

Bilan¢ni sbér moci je, stejné jako predchéazejici, vySetfenim kvantitativnim. Denni
diuréza se méni s druhem potravy, teplotou prostiedi i chorobnym stavem pacienta.
Bilan¢ni sbér slouzi nejCastéji k potvrzeni diagnézy ledvinného ¢i endokrinniho

onemocnéni. Moc€ je od pacienta sbirana po Casovy usek, jedna o 24 hodin, zacatek
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i konec sbéru jsou vzdy podle zvyklosti jednotlivych oddéleni. Pokud je jedna
o nesobéstacného, leziciho pacienta, je nutno, aby personal zdravotnického zatizeni, ktery
je k tomu kompetentni, mo¢ z mocové lahve ¢i permanentniho mocového katétru preléval
do sbérné nadoby. Tésné pred ukoncenim sbéru moce je pacient znovu vyznan, aby se
naposledy do sbérné nadoby vymocil. V biochemické laboratofi je nasledné vzorek
zkouman na hladiny odpadu, a to kreatininu, bilkovin, glukozy, kyseliny mocové, iontt

a urey (Pokorna et al., 2019).

Odbér moci na vySetieni kreatinové clearence je vySetteni, kde je zji§t ovana glomerularni
filtrace ledvin. Toto vySetfeni se provadi na zakladé Clearence endogenniho kreatininu.
Clearence endogenniho kreatininu se stanovuje na podklade koncentrace kreatininu, ktery
se nachazi v moci a plazmé v objemu moci, ktera je vytvorena za urcitou dobu 24 hodin.

(Seifert et al., 2019).

2.5.1 Pomucky pro odbér

Pomucky pro odbér moci na biochemické vySetfeni jsou u ruznych typi vySetieni
raznorodé, ale urcité pomucky je nutno si nachystat vzdy. Pro vybér pomucek se budu
zabyvat vySetfenim moci s nazvem moc¢ + sediment. Nejzasadnéj§i pomuckou pro odbér
vzorku moci jsou ochranné pomucky, a to predevs§im rukavice. Rukavice jsou nutnou
a nedilnou soucasti manipulace s jakymkoliv biologickym materidlem. Pii odbéru vzorku
moci je vhodné pouzit nesterilni rukavice. Dal§imi pomtckami jsou zkumavka na odbér
moci, v tomto pfipadé zkumavka nesterilni, vétSinou oznacena zlutym uzavérem. Sucha
a Cista nadobka na zachyceni moce. Piipravime si také tac na odlozeni pomucek a emitni
misku pro pfipad nutnosti. Jako dalsi pomucky bych mohla uvést dezinfekci ¢i dostupnost
vody pro ocistu genitalu pred odbérem. Testovaci prouzek pro toto vySetfeni je také

dulezitou pomuckou (Argayova, Ralbovska a Zazula, 2020).

2.5.2 Zasady odbéru

Zasady odbéru moci se fidi zasadami pro préci a manipulaci s biologickym materialem.
Pred kontaktem se vzorkem je vzdy nutno provést mechanické myti rukou a nasledné
hygienickou dezinfekci rukou. Nasledné si zdravotnicky pracovnik pfipravi pomucky pro

odbér materidlu spolené s nesterilnimi rukavicemi, které si navleCe az té€sné pied
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samotnym odbérem. Dulezitou soucasti kazdého odbéru je také identifikace pacienta
a zkontrolovani, zda jdeme vzorek odebirat od spravného pacienta. Identifikace by méla
byt provedena dvojitym dotazanim pacienta napiiklad na jméno a pfijmeni a datum

narozeni a také kontrolou identifika¢niho naramku pacienta. (Pohanka, 2020).

Jako prvni se budeme zaobirat vySetfenim vzorku moci pomoci indikacnich prouzki.
Prvni zasadou pii tomto odbéru je provedeni mechanického myti rukou s naslednou
dezinfekci u zdravotnického pracovnika, ktery tento odbér bude provadét. Nasledné je
u pacienta provedena hygiena genitdlu, aby vysledek vySetfeny nebyl zkresleny.
Dulezitou zasadou u tohoto vySetieni je doba ponoru indikac¢niho prouzku, ktera nesmi
presahnout dobu, ktera je uvedena u kazdé sady indikacnich prouzkt. Nasledn€ musi byt
indikacni prouzek umistén na rovnou a nesajici plochu, aby odecet vysledku byl
co nejpresnéjsi. Po odecteni vysledku je prebyteCny biologicky material i indikacni
prouzek zlikvidovan podle zasad pro manipulaci s biologickym materialem

(Seblova et al., 2015).

Dal§im druhem biochemického vySetieni je odbér moci na vySetfeni snazvem
moc + sediment. Toto vySetieni se provadi po dukladné oCisté zevniho genitalu, nejlépe
tekouci vodou, jako je napfiklad sprcha (Pokorna, 2019). Pro co mozna nejpresnési
vysledky vySetteni se odebird prvni ranni mo¢ pacienta. Odebira se takzvany stfedni
proud moce, coz znamena nechat prvnim par mililitr moce odtéct a nasledné az moc
odebirat. Dalsi zasadou je odebirat moc do Cisté a suché nadoby, odkud je nasledné
pfemisténa do predem oznacCené zkumavky. Nasledné je zapotiebi vzorek moci chranit
pfed pfimym svétlem a vlhkem a vco nejkrat§im case tuto zkumavku dopravit

do laboratofe (Argayova, Ralbovska a Zazula, 2020).

Zasady odbéru vzorku pro vysetieni mocového sedimentu dle Hamburgera jsou v prvni
fazi shodné jako u ostatnich odbért. Zdravotnicky pracovnik provede mechanické myti
rukou s naslednou dezinfekci a je provedena dukladna hygiena genitalu pacienta
(Dingova et al., 2018). Dulezitou zasadou u tohoto odbéru je odebirani veskeré vyloucené
moci od pacienta po dobu 180 minut. Prvni odbér moci se provede v rannich hodinach
po hygiené genitalu do sbérné, uzaviratelné nadoby, ktera je po celou sbémou dobu
uchovavana na suchém misté a je chranéna pred pfimym slune¢nim svitem. Po dobu 180

minut je kazdy dalsi vzorek moci od pacienta uchovavan ve sbérné nadobé¢ a pied kazdym

21



vylou€enim moci je provedena hygiena genitalu. Mnozstvi sesbirané moce za tuto dobu
by mélo dosahovat alespon 100 mililitri, aby vysledek vySetfeni byl prikazny
(Pokorna, 2019).

Pro vySetfeni s nazvem bilan¢ni sbér plati nasledujici zasady. Pro bilan¢ni sbér je moc
shromazd’'ovana po dobu 24 hodin. Pfi tomto vySetfeni je zapotiebi zaznamenavat
i bilanci tekutin, tedy pfijem a vydej tekutin, které pacienta za tento Casovy usek piijal
¢i vyloucil. Moc od pacienta je shromazd’ovana do sbérné, uzaviratelné nadoby. Sbérna
nadoba by méla byt ulozena na tmavém a chladnéjSim miste, nejCastéji se jedna o toaletu.
Néadoba je kryta vikem, aby nemohlo dojit k prevrhnuti sbérné nadoby, a také je oznacena
identifikaci pacienta, a to Cislem pokoje a Cislem luzka, na kterém pacient piebyva,
jménem pacienta, datem a ¢asem zacatku 1 konce sbéru vzorku. Po uplynuti 24 hodin
od zacatku sbéru moci, zdravotnicky pracovnik odebere jednu zkumavku z promichané
sbérmé nadoby, po predchozim provedeni mechanického myti rukou s naslednou
dezinfekci a snasazenymi nesterilnimi ochrannymi rukavicemi. Nasledné je tato
zkumavka zasilana do laboratofe se zapsanym pfijmem a vydejem tekutin, vahou
a vyskou pacienta a také se zjisténou specifickou hmotnosti této moce. Dulezitou zasadou
je také to, ze se spolecné se vzorkem moci zasila také vzorek nesrazlivé venozni krve

(Seifert et al., 2019).

Jako posledni zde uvedeme zasady pro odbér vzorku pro vysetieni kreatinové clearence.
U tohoto odbéru je mo¢ od pacienta sbirana také po dobu 24 hodin jako napftiklad
u bilanéniho sbéru. Pacient po celou dobu sbéru zachovava télesny klid. Po uplynuti dané
doby je ze sbérné nadoby odebrana jedna zkumavka vzorku moci a spolecné
se zkumavkou nesrazlivé vendzni krve na stanoveni kreatininu je odesilana do
biochemické laboratofe. Dulezité je také na zadanku o toto vySetieni zapsat celkovy

objem sesbirané moci a vahu a vysku pacienta (Pokorna, 2019).

2.5.3 Provedeni odbéru

Jako prvni popiSeme provedeni odbéru pro vySetfenim vzorku moci pomoci indika¢nich
prouzkd. Zdravotnicky pracovnik provede mechanické myti rukou s naslednou
dezinfekci a u pacienta je provedena hygiena genitalu. Poté pacienta pozadame o vzorek

moci, ktery se odebere do Cisté a suché nadoby k tomu uréené. Zdravotnicky pracovnik
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si nasledné nasadi nesterilni ochranné rukavice a nadobu se vzorkem moci si piebere.
Z baleni indikacnich prouzkii vyjmeme jeden prouzek a baleni s ostatnimi prouzky ihned
uzavieme, aby nedoslo k jejich poskozeni. Zdravotnicky pracovnik na kratkou dobu
ponofi indikaéni prouzek do vzorku moci, nejcastéji na 1 az 2 sekundy. Indikacni prouzek
je nasledné vytazeny ze vzorku moci a piebyteCna moc je otfena o sténu nadoby.
Indikacni prouzek se zacne zabarvovat podle pifimési, které jsou v moci obsazeny.
Samotny odecet vysledku se provadi porovnanim zabarveni ponofeného indikacniho
prouzku se zabarvenim, které je uvedeno na obalu kazdé sady indikacnim prouzku.
Po odecteni vysledku je prebytecny biologicky material 1 indikacni prouzek zlikvidovan.
Vysledek tohoto vySetfeni je nasledné zapsan do zdravotnické dokumentace a predan

oSetfujicimu lékati (Dingova et al., 2018).

Nyni si popiSeme provedeni odbéru moci na vysetiena M + S, tedy mo¢ + sediment.
Odbér moci provadime na zadost lékare. Pokud takovy pokyn mame, pfipravime
si v§echny pomucky nutné pro tento odbér a odebereme se k pacientovi. V tuto chvili
mame jiz zadanku 1 oznaCenou nesterilni zkumavku Stitkem s pacientovymi
identifikacnimi udaji. Pacienta si identifikujeme, pokud udaje souhlasi s idaji na zadance,
muzeme se posunout k samotnému odbéru. Pfed odbérem provedeme mechanické myti
rukou a naslednou dezinfekci rukou a nasadime si nesterilni rukavice. Pacienta, pokud
to lze, pozadame o ocCistu genitalu nebo poptipade u nesobéstacného pacienta provedeme
dopomoc s o€istou. Objem vzorku by mél byt pfiblizn€ 10 mililitrid. Nasledné vzorek
premistime do jiz oznacené zkumavky a zkumavku uzavieme. V tuto chvili si sejmeme
z rukou rukavice a vyhodime je do pytle oznaceného ¢ervenou barvou, biologicky odpad.
Zkumavku se vzorkem, spolecné se zadankou vystavenou Iékafem, odesilame

do laboratote (Matouskova, 2017).

Odbér vzorku moci pro vySetieni mocového sedimentu dle Hamburgera je nasledujici.
Vseobecna sestra ¢i zdravotnicky zachranaf pred samotnym odbérem provede
mechanické myti rukou s naslednou dezinfekci a seznami pacienta s prubéhem tohoto
odbéru. Pacient je vyznan, aby proved] hygienu genitalu naptiklad proudem tekouci vody
a provedl prvni vylouceni moci do sbérné nadoby (Nejedla, 2015). Po dobu 180 minut
pacient zachovava télesny klid a kazdé vymoceni provadi do sbérné nadoby k tomu
urcené. Po uplynuti 180 minut se pacient jesté naposledy vymoci do sbérné nadoby a tato

nadoba je nasledné zdravotnickym pracovnikem posilana do biochemické laboratore
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se zapsanym pfijmem a vydejem tekutin, vahou a vySkou pacienta a specifickou
hmotnosti moce. Pfed odeslanim tohoto vzorku do laboratofe vSeobecna sestra ¢i
zdravotnicky zachranar jesté provede odbér nesrazlivé vendzni krve u pacienta a tento

vzorek je zasilan spolecné se sbérnou nadobou do laboratote (Seifert et al., 2019).

2.5.4 Interpretace vysledku odbéru

Interpretace vysledkii odbéru pomoci indika¢nich prouzka se provadi ihned po provedeni
tohoto vySetfeni. Po zabarveni indika¢niho prouzku porovname zabarveni s piilozenym
vzorkem, ktery je soucasti kazdé sady indikacnim prouzkd. Dle sytosti zabarveni
indika¢ni zony muzeme stanovit hladinu jednotlivych latek a to predevsim bilkoviny,
ketolatek, glukozy, bilirubinu, urobilinogenu, leukocyti, hemoglobinu, erytrocytt, pH

moci, hustotu moci a dusitana (Pokorna, 2019).

Po provedeni vySetfeni moci s nazvem moc + sediment, které se provani v biochemické
laboratofi nam laborator zasle vysledky tohoto vySetfeni. Na vysledcich jsou uvedeny
hodnoty urcité latky a nasledné i referencni hodnoty této latky. Zjistuje se napiiklad
hodnota pH moci, kde referen¢ni mez je mezi 5 az 6,5. Vychyleni pH moci na jednu
¢i druhou stranu svédci o patologii (Sedlafova a Vytejckova, 2013). Dale se zjistuje
pritomnost hnisu a krve v moci. Za fyziologickych podminek by se ani jedna z uvedenych
ptimési v moci vyskytovat neméla. Dale se zjistuje hladina bilkoviny, glukézy, acetonu,
bilirubinu, urobilinogenu, a mnozstvi leukocyti a erytrocyti. Referenéni hodnota
pro piitomnost leukocytd je pod 10 leukocytt na pl moci. U erytrocytd je referencni
hodnota pod 5 erytrocytd na pl moci. Pfi prekroceni referencnich hodnot by vzdy
zdravotnicky pracovnik mél byt obezfetny a informovat oSetfujiciho 1ékate pacienta

(Matouskova, 2017).

Vysetieni moCového sedimentu dle Hamburgera nam ma prokazat a stanovit mnozstvi
nékterych Castic vyskytujicich se v moci. Pii tomto vySetieni se sleduje rychlost, se kterou
jsou do moci vylucovany leukocyty, erytrocyty a valce. Referen¢ni hodnoty u tohoto
vySetfeni jsou u leukocyti 4000 leukocyti za minutu, u erytrocytd 2000 erytrocytt
za minutu a u valci by méla byt hodnota 0, v krajnim pfipadé 60-70 valci za minutu

(Nejedla, 2015).
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Bilan¢ni sbér moci, ktery se provadi po dobu 24 hodin, nam nésledné prokaze odpadni
latky v moci. Bilan¢ni sbér se nejCastéji provadi k potvrzeni diagnozy ledvinného
endokrinniho onemocnéni. Pii bilan¢nim sbéru se zjistuje hodnota iontil, predev§im
sodiku a drasliku, urey, kyseliny mocové, bilkoviny, kreatinu a glukozy. U sodiku
by ztraty za 24 hodin méli byt okolo 150 mmol a méli by byt vzdy vySs§i nez ztraty
drasliku. Snizena hladina sodiku v mo¢i nam muze poukazovat na dehydrataci pacienta,
onemocnéni jater ¢i méstnavé srdecni selhani. Naopak zvySena hladina sodiku v moci
muize byt zpasobena napiiklad uzivanim diuretik, tedy 1€kt podporujici produkci
a vyprazdiiovani moci. Ztrata urey, tedy mocoviny za 24 hodin by méla byt
330 az 600 mmol, coz odpovida piiblizné 20 az 35 gramua vylou¢ené mocoviny za 24
hodin. Referen¢ni hodnoty u ztraty kyseliny mocové za 24 hodin by pfi normélnim

stravovacim rezimu méli byt okolo 5 mmol (Pokorna, 2019).

Clearence kreatininu se také fadi do biochemického vysetfeni moce. Vysledky tohoto
vySetfeni se vét§inou pouzivaji na potvrzeni diagndzy poruchy ledvinného systému,
jelikoz se pii tomto vysetieni zjistuje glomerularni filtrace ledvin. Referencni hodnoty
u tohoto vySetfeni se udavaji v ml/s. U clearence kreatininu je referenCni rozmezi

1,5 az 2,35 ml/s (Dingova et al., 2018).

2.6 Fyzikalni vySetireni moci

K fyzikalnim vySetfenim moci fadime a zkoumame piedev§im, barvu vzorku moci, pénu
utvorenou v moci, zapach moci, zakal moci, pH moci, hustota moci - neboli specificka
hmotnost a sbér moci za 24 hodin. Fyzikalni vySetfeni moce je provadéno zdravotnickym
personalem, ktery je k tomuto vykonu kompetentni a je mozné vyhodnotit pouhym okem,
jako je péna, barva, zakal vzorku ¢i sbér moce. Nadale Cichem jako je zdpach moci.
Ke stanoveni pH moce je zapotiebi indikator, vétSinou testovaci prouzek, pro stanoveni
pH vzorku a pro stanoveni hustoty zapotiebi odbérny valec a hustomér. Jedna se tedy
veelku o vysSetfeni, kde neni nutno posilat odebrany vzorek do laboratotre, ale vysledky
jsou mozné stanovit ithned pfi odbéru vzorku. Fyzikalni vySetfeni moci se provadi témér
vzdy pfi odbéru tohoto biologického materialu a to z toho diivodu, Ze je na prvni pohled

ztejmy a vysledky jsou velice rychlé (Nejedla, 2015).
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2.6.1 Pomucky pro odbér

Pomicky potiebné pro odbér tohoto vySetfeni jsou tac pro pfipravu potiebnych véci,
nesterilni rukavice, nadobka na odmoceny vzorek, jako je naptiklad mocova lahev, nebo
jind sucha a cista nadoba. Dale pak diagnosticky prouzek pro stanoveni pH moci
a v neposledni fadé odmérny valec a k tomu hustomér pro stanoveni hustoty moce,
tedy specifické hmotnosti. Pfi provadéni sbéru moci za 24 hodin, které se v ambulantnich
zafizenich vét§inou neprovadi, ale ve zdravotnickych zafizenich lGzkovych ano, je jesté
zapotifebi sbémd nadoba, kde bude mo¢ po dobu 24 hodin shromazdovana

(Dingova et al., 2018).

2.6.2 Zasady odbéru

Zasady odbéru jsou podobné jako u biochemického vySetieni vzorku moci. Je zapottebi
myslet na to, ze kazdy biologicky material miize byt potencionalné infekcni a je tedy
nutno dodrzovat zasady spojeny s praci s biologickym materidlem. Jako prvni vSeobecna
sestra Ci zdravotnicky zachranaf proveze mechanické myti rukou s naslednou
hygienickou dezinfekci rukou. Déle pfi praci se vzorkem moci je nutno mit nasazeny
nesterilni ochranné rukavice, bez kterych neni vhodné s biologickym materidlem
manipulovat. Pti sbéru moci za 24 hodin, je nutno dodrzet zasadu, aby opravdu v§echna
pacientova mo¢ za dany den byla shroméazdéna v nadobé k tomu urcené. Pii dalSich
vySetfenim se nutno chranit vzorek pied pfimym svétlem a vlhkem a provést fyzikalni
vySetfeni vzorku moci co nejdiive po odbéru. Nasledné muze byt vzorek moci pouzit
na dal§i vySetfeni Ci je pfisluSnym zpasobem zlikvidovan (Argayova, Ralbovska

a Zazula, 2020).

2.6.3 Provedeni odbéru

Provedeni odbéru moci na fyzikalni vySetieni za€ina jako kazdy jiny odbér biologického
materialu pfipravou pomucek. Po mechanickém umyti rukou, s naslednou hygienickou
dezinfekcli, pristupujeme k odbéru biologického materialu. Pokud se jedna o objem moci
za 24 hodin, tedy o denni diurézu, je zapotifebi moC pacienta shromazd’ovat do sbérné
nadoby, ktera mize byt ulozena napfiklad na toaleté se jménem pacienta. Po uplynuti

casového useku zjistime objem moci v mililitrech, ktera byla vyprodukovana. Pokud ma
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pacient zavedeny permanentni mocovy katétr, je v tomto ohledu sbér moci snadnéjsi,
jelikoz je mo¢ za cely den sbirana do sbérného sacku, kde objem vyloucené moci
jednoduse zjistime (Nejedla, 2015). Dalsi casti fyzikalniho vySetfeni jiz provadime
s men§im mnozstvim moci. Pacienta si nejprve dukladné identifikujeme naptiklad
dotazanim na jeho jméno a pfijmeni a datum narozeni. Pokud nam udaje souhlasi
s prisluSnym pacientem, muzeme prejit k samotnému odbéru biologického materialu.
Pacienta, pokud je sobé&stacny, pozadame o vylouc¢eni moce do pfislusné nadoby k tomu
urcené. Kazdé oddéleni ma pro tyto ukony jasné dané sbérné nadoby. Jestlize se jedna
o nesobé&stacného pacienta, s odbérem moci pacientovi pomuzeme napiiklad pridrzenim
sbérné nadoby u vyvodu mocovych cest. Na tento ukon jiz mame nasazeny ochranné
nesterilni rukavice (Matouskova, 2017). Na vzorek moci nahlédneme a posuzujeme barvu
moci, zda v moci nevidime néjaké patologické zabarveni. Zkoumame napiiklad i1 to zda
moc¢ neni patologicky citit. Posuzujeme také zakal v moci, ktery v Cerstvé ranni moci
nema byt, mo¢ ma byt pfirozené Cird. Pomoci diagnostického testovaciho prouzku
zjistuyjeme pH moci. VySetfeni pH moci vySetfujeme vzdy z Cerstvé moce. Testovaci
prouzek ponofime na kratkou dobu do vzorku moci, u vétSiny vyrobcu je doporucovano
na 1 sekundu a srovnavame zabarveni prouzku s barevnou stupnici na obalu testovacich

prouzki. Po odecteni vysledku zjistime pH moci (Dingova et al., 2018).

Specifickym postup je u zjisténi hustoty moce, tedy specifické hmotnosti moce. Moc
na toto vySetfeni je zapotiebi Cerstvad a provadi se jednou za 24 hodin a vzdy pouze
na zadost lékare. Pro tento odbér je postup nasledujici. Vzorek moci nalijeme
do odbérného valce, ktery ma objem 100 mililitrd. Pénu, ktera se nam po preliti vytvori,
vysajeme filtraCnim papirkem. Objem moci by mél byt takovy, aby se hustomér, v tomto
pfipadé se nazyva urometr, nedotykal dna odmérného valce. Odbérny vélec postavime
na rovnou plochu do urovné oci. Zméfime teplotu moci teplomérem, protoze hustota moci
je zavisla na jeji teploté. Teplota moci by méla byt 15 °C, pokud je teplota vyssi je nutné
s tim pocitat a o kazdé 3 °C pficitat k nasledné namétenému vysledku 0,001 g/cm?.
Do odbérného valce vlozime hustomér a odecteme specifickou hmotnost moci, tedy jeji
hustotu. Odecteni se provadi v misté hladiny moc¢i na hustoméru. Vysledek uvadime

v g/lem® (Nejedla, 2015).
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2.6.4 Interpretace vysledku odbéru

Interpretace vysledk je dana danym typem fyzikalniho vySetfeni moci. Jako prvni
zaCneme se sbérem moci za 24 hodin, tedy s denni diurézou. Fyziologicka hodnota
vyloucené moci za jeden den je mezi 1000 az 2000 ml, nekdy je udévana i hodnota
1500 az 2000 ml za 24 hodin. Dle objemu nashroméazdéné moci, ktera byla sbirdna
do sbérné nadoby, ¢i odebrana z permanentniho mocového katétru, mizeme urcit, zda
pacient trpi polyurii, tedy nadmérnou produkci objemu vyloucené moci, ktery
je nad 2500 ml. Dale muze pacient trpét oligurii, naopak snizeny objem moci
a to pod 500 ml. V nejkrajnéjsich pfipadech miZe mit pacient anurii. Pacient s anurii
produkuje za den objem moci pod 100 ml. Anurie ve vétsin€ ptipadu vychazi z oligurie,
z které se nasledné vyvine. VSechny pfipady je nutno hlasit oSetfujicimu Iékati pacienta,
protoze se muze jednat o velmi zavazny stav. Napiiklad oligurie a nasledna anurie
je zakladnim pfiznakem selhavajicich ledvin a je tedy nutno zbystfit pfi tomto stavu
(Lukas et al., 2014). Jako dalsi pfi¢inou oligurie a anurie je napiiklad dehydratace,
anebo Sokovy stav. Snizena denni diuréza mize byt také zptisobena obstrukci vyvodnych
cest mocovych, kde mo¢ nemuze odchazet z organismu a je zadrzovana v mocovém
meéchyfi, v tomto pfipadé hovofime o retenci moci. Potvrzeni retence moci v mocovém

meéchyfi, ale musi byt potvrzena dal§im vySetfenim (Nejedl4, 2015).

Barva moci je u zdravého jedince jasné zluté az jantarové barvy. Svétla az bezbarva moc
je u pacienta s polyurii a naopak pii oligurii je vyraznéj§i barva, jelikoz je moc
koncentrovanéjsi. Patologicka barva moci muze byt napiiklad Cervenohnéda, ktera
se vyskytuje pii zvySené télesné teploté a tato barva nas informuje o zvySeném obsahu
urobilinogenu. Oranzovozluta barva je vétSinou dusledkem karotent z potravy. Moc
se zabarvenim do cihlové Cervené barvy je zpusobena farmaky a to predevsim pozitim
analgetik. Barva moCi muze byt také hnéda, ta by nas méla upozornit na mozné
onemocnéni jater a zluCovych cest. Vyrazné syta zluta barva je zpusobena farmaky.
Za fyziologickych podminek by péna moci neméla byt zadna. Pti shledani pény v moci
muze byt dvojiho typu. Prvni typ je péna zluté barvy, ktera nas informuje o zvySeném
bilirubinu v moc¢i anebo péna bezbarva, ktera se poji s obsahem glukézy a bilkovin

(Matouskova, 2017).
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Zapach moci se urCuje vzdy z Cerstvé moci. Zapach muze byt acetonovy, ktery byva pfi
neléCeném onemocnéni diabetes mellitus nebo pii hladovéni organismu. Dale mizeme
mit alkoholovy zéapach, ktery je typicky pfi otravé alkoholem. Amoniakalni zapach
rozpadu mocoviny zpusobené bakteriemi anebo také hnilobny, kde nachazime proteinurii

za pfitomnosti hnilobnych bakterii (Hloch, 2018).

Zakal moce se vzdy urCuje z Cerstvé moci. Je dulezité toto vySetfeni provadét z Cerstvé
modi, jelikoz pii chladnuti mo&e se vytvoii zakal, ktery neni patologicky. Cerstva mog
je zpravidla cira nebo jen velmi malo zkalena z divodu pfitomnosti fosfati a uratu.
Patologicky jev je pokud se jiz vyluCuje mo¢ zkalena. U zakalu mo¢i miZeme mit
napiiklad pyurii, tedy pfimés hnisu, ktery je viditelny. MocC s pyurii obsahuje bilé
az zelené vazné utvary nebo je celd zbarvena do zelena ¢i zluta. U zakalu v moci byva

také moc€ velmi husta (Dingova et al., 2018).

Pti interpretaci vysledka vysetfeni na pH moci, je vzdy nutno znat fyziologické rozmezi,
které je od 5,0 do 7,0. Moc€ k tomuto vySetfeni je zapotiebi Cerstva a uruje se pomoci pH
papirkt. Vyse jsem jiz popisovala postup, kterym by se papirek do vzorku moci mél
pokladat a nasledné odecitat vysledek. Vysetieni pomoci pH testovaciho papirku je velmi
zavislé na lidském faktoru a toto vysetfeni muze vSeobecna sestra ¢i zdravotnicky
zachranat velmi ovlivnit, proto se pH moci urCuje 1 v biochemické laboratofi v ramci
chemického vysetfeni moc + sediment. Dle vysledki, které nam urci testovaci papirek,
muzeme dojit k zavéru acidurie, tedy snizené pH moci mo¢ 5,0 nebo naopak alkaurie,
zvySeni pH moci nad 7,0. Obé tyto odchylky jsou patologické. Acidurie muze byt
zpusobena napiiklad masitou stravou, kde stoupa vyluCovani kyseliny mocové,
jako odpadniho produktu bilkovinného metabolitu. Alkaurie muze byt naopak dusledek
vegetarianské stravy, kde zelenina a ovoce v potraveé zpusobuji mo¢ zasaditou. Dalsi

pficinou alkaurie muze byt napfiklad infekce mocovych cest (Hloch, 2018).

Jako posledni vySetfeni pfi fyzikalnim vySetfeni moce je hustota moci, tedy jeji specificka
hmotnost. Fyziologické hodnoty jsou od 1015 do 1025 g/cm?®. Zvysena hodnota hustoty
moce, spolecné se snizenou diurézou muze byt znamkou onemocnéni ledvin ¢i srdce.
Dale pak s tim pojici se pfitomnost bilkovin, cukru ¢i hnisu ve vzorku moci. Naopak
snizena hodnota specifické hmotnosti moci se poji se zvySenou denni diurézou a muze

byt ptiznakem chronickych poruch ledvin (Seifert et al., 2019).
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3 Vyzkumna cast

3.1 Cile a vyzkumné predpoklady

Vyzkumny cil ¢. 1: Popsat zasady odbéru moci v kontextu s Evidence Based Practice.
K vyzkumnému cili ¢. 1 nebyl stanoven vyzkumny predpoklad, jedna se o popisny

cil.

Vyzkumny predpoklad ¢. 1: Popisny cil, vyzkumny predpoklad nestanoven.

Vyzkumny cil ¢. 2: Zjistit znalosti studentd studijniho programu Zdravotnické
zéachranaftstvi 0 biochemickém a fyzikalnim vySetfeni moce.

K vyzkumnému cili ¢. 2 byl stanoveny nasledny vyzkumny predpoklad:

Vyzkumny piedpoklad ¢. 2: Predpokladame, ze 80 % a vice studentd studijniho
programu Zdravotnické zachranatstvi ma znalosti o biochemickém a fyzikalnim vySetteni

mocde.

Vyzkumny cil ¢. 3: Zjistit znalosti studentd studijniho programu Zdravotnické
zachranafstvi o postupu provedeni odbéru moce na biochemické a fyzikalni vySetfeni.

K vyzkumnému cili ¢. 3 byl stanoveny nasledny vyzkumny predpoklad:

Vyzkumny piedpoklad ¢. 3: Predpokladame, ze 75 % a vice studentd studijniho
programu Zdravotnické zachranarstvi ma znalosti o postupu provedeni odbéru moce

na biochemické a fyzikalni vySetteni.

Vyzkumny cil ¢ 4: Zjistit znalosti studentd studijniho programu Zdravotnické
zachranafstvi o interpretaci hodnot biochemického vySetfeni moce a znalosti
o vyhodnoceni tyzikéalniho vySetfeni moce.

K vyzkumnému cili ¢. 4 byl stanoveny nasledny vyzkumny predpoklad:
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Vyzkumny predpoklad ¢. 4: Predpokladame, ze 70 % a vice studentd studijniho
programu Zdravotnické zachranafstvi ma znalosti o interpretaci hodnot biochemického

vysetfeni moce, 1 o vyhodnoceni fyzikalniho vySetfeni moce.

3.2 Metodika vyzkumu

Vyzkumna cast bakalarské prace byla zpracovavana kvantitativni metodou pomoci
nestandardizovaného dotazniku, ktery byl distribuovan v elektronické podobé. Vyzkum
probihal na vybrané vysoké Skole se studijnim programem Zdravotnicky zachranar,
popiipadé snoveé akreditovanym programem Zdravotnické zachranaistvi. Realizace
vyzkumu probihala od prosince roku 2021 do tnora roku 2022 a vedenim fakulty byl

pro tento vyzkum udélen souhlas.

3.2.1 Metoda vyzkumu a metodicky postup

Pred samotnym zahajenim vyzkumné Casti bakalarské prace byl proveden predvyzkum.
Predvyzkum byl realizovan na 10 respondentech, kterymi byli studenti 2. a 3. rocniku
studijniho programu Zdravotnicky zachranar na vybrané vysoké Skole. Témto studentim
byl elektronickou formou zaslan dotaznik, ktery nasledné slouzil pro celou vyzkumnou
Cast bakalarské prace. Navratnost byla 8 dotaznikli a vSechny navracené byly kompletné
vyplnény dle kritérii. Navratnost v pfedvyzkumné ¢asti byla tedy 80 %. Dle analyzy
navracenych dotazniki nebyly upraveny vyzkumné predpoklady, jelikoz predvyzkum

potvrdil jiz dané data.

Vyzkumné casti bakalarské prace se ucastnili studenti 1., 2. a 3. ro¢niku studijniho
programu Zdravotnické zachranar/Zdravotnické zachranafstvi na vybrané vysoké skole.
Celkové bylo rozeslano 100 dotaznikli, z nichz se kompletné vyplnénych vratilo 71.
Néavratnost tedy byla 71 %. Pro neuplné vyplnéni nebyl zadny dotaznik vyfazen.
Dotaznikti vhodnych pro analyzu bylo tedy 71, tedy 71 % z distribuovanych.
Vypracovany dotaznik se celkové skladal z 27 otazek a vSechny tyto otazky byly
uzaviené s moznosti jedné spravné odpovedi. Pfed samotnym vypliiovanim dotazniku
byli respondenti seznameni s ucelem tohoto vyzkumu. Nadale respondentim bylo
sdéleno, ze mozna je vzdy pouze jedna odpoveéd a jejich odpovédi i nasledna analyza

vysledkti bude zcela anonymni, z tohoto divodu byli respondenti proseni o svédomité
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a pravdivé vyplnéni. Prvni 2 otazky v uvedeném dotazniku byly identifikacni, aby bylo

zji§téno pohlavi a ro¢nik a nasledujici otazky se jiz vénovali vyzkumné problematice.

3.3 Analyza vyzkumnych dat

Data, ktera byla ziskdna prostfednictvim elektronického dotazniku, byla nadale
zpracovavana v programu Microsoft Office Excel 2016. Uvedena data jsou v absolutni
Cetnosti n; [-], tedy vzdy uvedeny pocet odpovédi a také v relativni Cetnosti f; [%],
uvedeno tedy pocet odpovédi v procentech. Data uvedena v procentech jsou vzdy
zaokrouhlena na 2 desetinna mista. U kazdé z uvedenych polozek je pro prehlednost

zobrazena spravna odpoved.

Analyza dotaznikové polozky ¢. 1: Uvedte, jaké je Vase pohlavi

Tabulka 1: Pohlavi respondentt

n=71 ni[ -] fi[ % ]
Muz 25 35,21
Zena 46 64,79
celkem 71 100

V otazce ¢. 1 méli respondenti uvést jejich pohlavi. Z celkového poctu 71 studentt 1., 2.
a 3. roCniku studijniho programu Zdravotnicky zachranat/Zdravotnické zachranaftstvi

uvedlo 25 muzské pohlavi (35,21 %) a 64 zenské pohlavi (64,79 %). (viz Tabulka 1).

Analyza dotaznikové polozky ¢. 2: Jaky ro¢nik studijniho oboru Zdravotnické

zachranarstvi/Zdravotnicky zachranaf nyni studujete?

Tabulka 2: Studovany ro¢nik respondentti

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
1. roénik 15 21,13
2. roénik 16 22,54
3. ro¢nik 40 56,34
celkem 71 100
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Otazka ¢. 2 se dotazovala na aktudlné studovany rocnik kazdého respondenta.
Z celkového poctu 71 studentq, studuje 15 (21,13 %) 1. rocnik, 16 (22,54 %) 2. ro¢nik
a 40 (56, 34 %) 3. ro¢nik vybraného oboru. (viz Tabulka 2).

Analyza dotaznikové polozky €. 3: Pii biochemickém vySetfeni vzorku moci se zjist'uje
hladina latek obsazenych ve vzorku moci jako napfiiklad bilkovin, tukti, hormont,

glukdzy, aminokyselin, iontt, krevniho barviva a dalSich, do jaké skupiny tyto latky patii?

Tabulka 3: Skupina latek zjist'ujici se v biochemickém vySetieni

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
Anorganické latky 10 14,08
Organické latky 15 21,13
Anorganické 1 organické latky 44 61,97
Hladina latek obsazenych ve vzorku se nezjistuje 2 2,82
celkem 71 100
3%
Anorganickeé latky
14%
Organicke latky
21%
62 % Anorganickeé i organické
latky
= Hladina latek obsazenych
ve vzorku se nezjistuje

Graf 3: Skupina latek zjist'ujici se v biochemickém vySetfeni

V dotaznikové otazce €. 3 byli respondenti dotazovani, jaka skupina latek se zjistuje pti
biochemickém vySetfeni, a nékteré latky byly vyjmenovany. Spravnou odpoveéd, tedy,
ze se zjiStuje hladina anorganickych 1 organickych latek oznacilo 44 (61,97 %)

respondenti. 10 (14,08 %) oznacilo pouze anorganické latky. Dalsich 15 (21,13 %)

33



vybralo organické latky jako svou odpovéd a zbyly 2 (2,28 %) se priklonilo k tomu,

ze hladina latek se ve vzorku nezjistuje. (viz Tabulka 3, Graf 3).

Analyza dotaznikové polozky ¢. 4: Orientacni biochemické vySetifeni moce se provadi

Tabulka 4: Spravna odpoveéd’ k orientaénimu biochemickému vysetieni

ni=71 nif-] fi[ % |

Odeslanim vzorku moce do biochemické laboratore 7 9.86

Orientacni biochemické vySetfeni moce se provadi

pouhym zrakem, urCuje se napfiklad barva ¢i zakal

vzorku 3 4,23
Orientani biochemické vySetieni se jiz neprovadi

z divodu nepresnosti vysledkt 1 1,41
celkem 71 100

Odeslanim vzorku moce do
biochemické laboratoie

= Pomoci diagnostickych
indikacnich prouzku k tomu
urcenych

= Orientacni biochemické
vySetfeni moce se provadi
pouhym zrakem, urCuje se
napiiklad barva ¢i zdkal vzorku

= Orientac¢ni biochemické
vySetieni se jiz neprovadi z
divodu nepiesnosti vysledku

Graf 4: Spravna odpoveéd k orientaénimu biochemickému vySetieni

Otazka cislo 4 byla zaméfena na vybér spravného tvrzeni o orientaénim biochemickém

vySetfeni. 60 (84,50 %) respondentd zvolilo spravnou odpoveéd, tedy Ze se orientaCni
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biochemické vySetfeni provadi pomoci diagnostickych prouzka ktomu urCenych. 7

(9,86 %) dotazovanych vybralo jako svou odpovéd zaslani vzorku do biochemické

laboratore, dalsi 3 (4,23 %) oznacilo moznost, ze se toto vySetfeni provadi pouhym

zrakem a zbyly 1 (1,41%) zvolil odpovéd, ze se orientacni biochemické vySetteni

jiz neprovadi z divodu neptesnosti (viz Tabulka 4, Graf 4).

Analyza dotaznikové polozky ¢. S: Pomoci diagnostickych indikacnich prouzka

muzeme stanovit

Tabulka 5: Diagnostické indikacni prouzky stanovuji

ni="71 ni[-] fi[ % ]
Hodinovou diurézu, jedna se o pomuicku méfici objem

moci 1 1,41
Vzdy pouze vice latek obsazenych ve vzorku moci,

diagnostické indikac¢ni prouzky pro stanoveni pouze

jedné latky obsazené v moci neexistuji 5 7,04
Jednu 1 vice latek obsazenych ve vzorku moci, zélezi na

typu a vyrobci diagnostickych indika¢nich prouzkt zda

se pouzivaji na zjisténi jedné konkrétni latky ¢i vice latek

najednou 65 91,55
Specifickou hmotnost moci 0 0
celkem 71 100
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1 % = Hodinovou diurézu, jedna se o
pomiicku méfici objem moci
7 %o

Vzdy pouze vice latek obsazenych
ve vzorku moci, diagnostické
indika¢ni prouzky pro stanoveni
pouze jedné latky obsazené v moci
neexistuji

92 % Jednu i vice latek obsazenych ve
vzorku moci, zalezi na typu a
vyrobci diagnostickych indikacnich
prouzku zda se pouzivaji na zjisténi
jedné konkrétni latky ¢i vice latek
najednou

Graf 5: Diagnostické indikacni prouzky stanovuji

Dotaznikova otazka €. 5 byla zméfena na vybrani spravného tvrzeni o diagnostickych
indikacnich prouzcich. 65 (91,55 %) zvolilo spravnou odpovéd a tedy, ze pomoci
diagnostickych prouzkt je mozno zjistovat jednu i vice latek obsazenych ve vzorku moci,
zalezi na typu a vyrobci diagnostickych indikacnich prouzkt. 1 (1,41 %) z respondentt
vybral jako svou odpovéd, Ze pomoci indikacnich prouzka se zjistuje hodinova diuréza.
5 respondentd, tedy 7,04 % odpovédélo na otazku moznosti, ze pomoci indikacnich
prouzku se zjistuje pouze vice latek najednou a jedna jedina latka zjistit nelze. Ze 71
respondenti odpovédélo 0 (0 %), ze se pomoci indikacnich prouzku zjistuje specificka

hmotnost moci (viz Tabulka 5, Graf 5).

Analyza dotaznikové polozky €. 6: Pomoci polyfunkcnich (pro stanoveni vice latek

najednou) diagnostickych indikacnich prouzkii mizeme stanovit hodnotu:

Tabulka 6: Polyfunkéni diagnostické prouzky

ni="71 ni[-] fi[ % ]
Pouze pH vzorku moci 5 7,04
Bilkovin, glukézy a pH vzorku moci 22 30,99
Bilkovin, glukozy, krve, hemoglobinu, urobilinogenu,

ketont a pH vzorku moci 44 61,97
celkem 71 100
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7 % Pouze pH vzorku moci

31% Bilkovin, glukozy a pH
vzorku moci

62 %

Bilkovin, glukozy, krve,
hemoglobinu, urobilinogenu,
ketont a pH vzorku moci

Graf 6: Polyfunk¢ni diagnostické prouzky

Dotaznikova otazka €. 6 se dotazovala respondentu, které latky mtzeme zjist ovat pomoci
polyfunkénich diagnostickych prouzki. Z celkového poctu 71 respondentd odpovédélo
spravnou odpoved 44 (61,97 %) z nich, tedy ze pomoci polyfunkénich prouzki miazeme
stanovit hodnotu bilkovin, glukozy, krve, hemoglobinu, urobilinogenu, ketonli a pH
vzorku moci. 22 (30,99 %) respondentl zodpovédélo, ze pomoci polyfunkénich
diagnostickych prouzkl stanovujeme hodnotu bilkovin, glukézy a pH vzorku moci. Ze 71
respondentt, vybralo 5 (7,04 %) jako svou odpovéd, ze pomoci téchto prouzki

stanovujeme pouze pH vzorku moci (viz Tabulka 6, Graf 6).

Analyza dotaznikové polozky ¢. 7: Do fyzikalniho vySetfeni moci patfi mimo barvy,

zapachu, zakalu, pény a celkového objemu moci i:

Tabulka 7: Fyzikalni vySetfeni

ni="71 ni[-] fi[ % ]
Stanoveni pH moci a jeji specifickd hmotnost 47 66,20
Pouze stanoveni pH moci 19 26,76
Pouze stanoveni specifické hmotnosti 5 7,04
celkem 71 100
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27 %
66 %

Stanoveni pH moc¢i a jeji
specificka hmotnost

Pouze stanoveni pH mo¢i

= Pouze stanoveni specificke
hmotnosti

Graf 7: Fyzikalni vySetfeni

Otazka €. 7, ktera byla polozena v dotazniku, se dotazovala, jaka vySetfeni mimo barvy,

zapachu, zakalu, pény a celkového objemu moci jeste patii do fyzikalniho vySetfeni moci.

47 (66,20 %) zvolilo spravnou odpovéd’, tedy, ze se mimo jiné stanovuje jeste¢ pH moci

ajeji specificka hmotnost. 19 (26,76 %) respondenti vybralo jako svou odpoved’,

Ze se mimo jiné stanovuje pouze pH moci. Zbyvajici pocet respondentt, tedy 5 (7,04 %)

z nich vybralo jako svou odpovéd’, ze se mimo jiné stanovuje pouze specificka hmotnost

u fyzikalniho vySetfeni moci (viz Tabulka 7, Graf 7).

Analyza dotaznikové polozky ¢. 8: Do zkumavky s jakou barvou uzavéru se odebira

vzorek moci na vySetfeni s nazvem moc + sediment?
Tabulka 8: Zkumavka moc¢ + sediment

ni="71 ni[ -] fi[ % ]

S modrym uzavérem, jedna se o zkumavku sterilni 2 2,82

Se zlutym uzavérem, jedna se o zkumavku nesterilni 50 70,42

Se zlutym uzavérem, jedna se o zkumavku sterilni 15 21,13

S modrym uzavérem, jedna se o zkumavku nesterilni 4 5,63

celkem 71 100
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3%

S modrym uzéavérem,
jedna se o zkumavku
sterilni

Se zlutym uzavérem,
21% jedna se o zkumavku
nesterilni

709% Se zlutym uzavérem,
0 jedna se o zkumavku
sterilni

= S modrym uzéavérem,
jedna se o zkumavku
nesterilni

Graf 8: Zkumavka mo¢ + sediment

Dotaznikova otazka ¢. 8 byla zaméfena na spravné vybrani spravné zkumavky
pro vysetfeni s nazvem moc¢ + sediment. Ze 71 respondentd vybralo spravné tvrzeni 50
(72,42 %) z nich, a tedy zvolilo zkumavku se zlutym uzavérem a jedna se o zkumavku
nesterilni. 2 (2,82 %) tazajicich vybralo jako svou odpovéd’, Ze se na toto vySetfeni
vyuziva zkumavka s modrym uzéavérem a, ze se jednd o zkumavku sterilni. 15 (21,13 %)
vybralo zkumavku se zlutym uzavérem a jedna se o zkumavku sterilni. Zbyvajici 4
(5,63 %) respondenti vybrali jako svou odpovéd zkumavku s modrym uzavérem a jedna

se o zkumavku nesterilni (viz Tabulka 8, Graf 8).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 9: Na vysetfeni specifické hmotnosti moci

si nachystame pomiucky:

Tabulka 9: Pomicky na vySetfeni specifické hmotnosti moci

ni="71 ni[ -] fi[ % ]

Sterilni ochranné rukavice a zkumavku pro vzorek moci,
dalsi pomucky nejsou potieba, vySetfeni se provadi

v laboratofi 6 8,45

Nesterilni ochranné rukavice, ¢istou a suchou nadobu na

odbér vzorku, odbérny valec, teplomér, filtracni papirek

a hustomér 54 76,06
Nesterilni ochranné rukavice, ¢istou a suchou nadobu na

odbér vzorku a diagnosticky indikacni papirek 11 15,49
celkem 71 100

Sterilni ochranné rukavice a
8% zkumavku pro vzorek moci,
° dal$i pomiicky nejsou potieba,
vySetieni se provadi v laboratofi

Nesterilni ochranné rukavice,
¢istou a suchou nadobu na
odbér vzorku, odbémy valec,
teplomér, filtracni papirek a
hustomér

76 % = Nesterilni ochranné rukavice,
¢istou a suchou nadobu na
odbér vzorku a diagnosticky
indikacni papirek

Graf 9: Pomucky na vySetfeni specifické hmotnosti moci

Otazka €. 9 se zaméfovala na pomucky pro vysetfeni specifické hmotnosti moci. Ze 71
respondenti zodpovédélo spravnou odpoved 54 (76,06 %) z nich a tedy, ze potiebné
pomiucky jsou: nesterilni ochranné rukavice, Cista a sucha nadoba na odbér vzorku,
odbérny valec, teplomér, filtracni papirek a hustomér. DalSich 6 (8,45 %) respondenti

zvolilo jako svou odpoveéd’ sterilni ochranné rukavice a zkumavku pro vzorek moci, dalsi
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pomucky nejsou potieba, vySetieni se provadi v laboratofi. Zbyvajicich 11 (15,49 %)
respondentti zvolilo jako potfebné pomucky: nesterilni ochranné rukavice, Cistou
asuchou nadobu na odbér vzorku a diagnosticky indika¢ni papirek

(viz Tabulka 9, Graf 9).

Analyza dotaznikové polozky ¢. 10: Vyberte spravné tvrzeni spojené s bilancnim

sbérem moci, ktery spada do biochemického vySetieni:

Tabulka 10: Bilan¢ni sbér, spravné tvrzeni

ni="71 ni[ -] fi[ % ]

Sbér moci do sbérné nadoby probiha po dobu 24 hodin,
pfi sbéru se zaznamenava piijem a vydej tekutin,
nasledné¢ se do laboratofe zasild jedna zkumavka
z promichané nasbirané moci spole¢né se zkumavkou

nesrazlivé venozni krve 68 95,77

Sbér moci do sbérné nadoby probiha po dobu 12 hodin,
pfi sbéru neni potfeba zaznamenavat pfijem a vydej
tekutin, nasledné¢ se do laboratofe =zasila pouze

zkumavka s moci 2 2,82

Sbér moci do sbérné nadoby probiha po dobu 6 hodin,
pfi sbéru se zaznamenava piijem a vydej tekutin,
zkumavka s moci neni nikam odesilana, toto vysetfeni je
pouze orientacni a provadi se ambulantné 1 1,41

celkem 71 100
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Sbér moci do sbérné nadoby probiha
1 (7 po dobu 24 hodin, pfi sbéru se
(4 zaznamenava piijem a vydej tekutin,
nasledn¢ se do laboratofe zasild jedna
zkumavka z promichané nasbirané
moci spolecné se zkumavkou
nesrazlivé venozni krve

3%

Sbér moci do sbérné nadoby probiha
po dobu 12 hodin, pfi sbéru neni
potieba zaznamenavat piijem a vydej
tekutin, nasledné se do laboratote
zasild pouze zkumavka s moc¢i

= Sbér moci do sbérné nadoby probiha
9 6 q po dobu 6 hodin, pti sbéru se
(4 zaznamenava piijem a vydej tekutin,
zkumavka s mo¢i neni nikam
odesildna, toto vySetieni je pouze
orientani a provadi se ambulantné

Graf 10: Bilan¢ni sbér, spravné tvrzeni

Otazka ¢. 10 se dotazovala na spravné tvrzeni ohledné bilan¢niho sbéru moci. 68
(95,77 %) respondentt zvolilo spravnou odpovéd’ a tedy: sbér moci do sbérné nadoby
probiha po dobu 24 hodin, pfi sbéru se zaznamenava pfijem a vydej tekutin, nasledné
se do laboratore zasila jedna zkumavka z promichané nasbirané moci spolecné
se zkumavkou nesrazlivé venozni krve. 2 (2,82 %) z dotazovanych zvolilo jako svou
odpoveéd, ze sbér moci do sbérné nadoby probiha po dobu 12 hodin, pfi sbéru neni potteba
zaznamenavat piijem a vydej tekutin, nasledné se do laboratore zasila pouze zkumavka
s moci. Zbyvajici 1 (1,41 %) respondent vybral jako svou odpoveéd’ tuto variantu: sbér
moci do sbérné nadoby probiha po dobu 6 hodin, pfi sbéru se zaznamenava piijem a vyde]
tekutin, zkumavka s mo€i neni nikam odesilana, toto vySetfeni je pouze orientacni

a provadi se ambulantné (viz Tabulka 10, Graf 10).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 11: Vyberte spravny postup pii odbéru moci
na biochemické wvySetieni mo¢ + sediment po nachystani potfebnych pomucek
a provedeni mechanického myti rukou (MMR) s naslednou hygienickou dezinfekci rukou

(HDR):

Tabulka 11: Spravny postup odbéru moci

ni=71 nif-] fi[ % |

Nasazeni ochrannych rukavic, odbér stfedniho proudu

moci pfimo do oznacené zkumavky, sejmuti ochrannych

rukavic, provedeni MMR a HDR 2 2,82

Provedeni hygieny genitadlu pacienta, odbér stfedniho
proudu moci do suché a Cisté nadoby, pfeneseni vzorku
moci do zkumavky s identifikaci pacienta, zlikvidovani

prebyte¢ného biologického materialu 0 0

celkem 71 100

Nasazeni ochrannych rukavic,
odbér stfedniho proudu moci piimo
do oznacené zkumavky, sejmuti
ochrannych rukavic, provedeni
MMR a HDR

= Nasazeni ochrannych rukavic,
provedeni hygieny genitalu
pacienta, odbér stfedniho proudu
moci do suché a Cisté nadoby,
pieneseni vzorku moci do
zkumavky s identifikaci pacienta,
zlikvidovani piebyte¢ného
biologického materidlu, sejmuti
ochrannych rukavic,

Graf 11: Spravny postup odbéru moci
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Dotaznikova otazka €. 11 se zaméfovala na vybrani spravného postupu ptfi odbéru moci
na vySetfeni s nazvem moc + sediment po nachystani potiebnych pomicek a provedeni
mechanického myti rukou s naslednou hygienickou dezinfekci. Ze 71 respondentd
vybralo spravnou odpovéd 69 (97,18 %) z nich a tedy, ze spravny postup je: nasazeni
ochrannych rukavic, provedeni hygieny genitalu pacienta, odbér sttedniho proudu moci
do suché a cisté nadoby, pfeneseni vzorku moci do zkumavky s identifikaci pacienta,
zlikvidovani prebyte¢ného biologického materidlu, sejmuti ochrannych rukavic,
provedeni MMR a HDR. Dal$i 2 (2,82 %) tazanych vybralo jako svou odpovéd tento
postup: nasazeni ochrannych rukavic, odbér stfedniho proudu moci pfimo do oznacené
zkumavky, sejmuti ochrannych rukavic, provedeni MMR a HDR. Posledni volbu tedy
tento postup: provedeni hygieny genitalu pacienta, odbér sttedniho proudu moci do suché
a Cisté nadoby, preneseni vzorku moci do zkumavky s identifikaci pacienta, zlikvidovani
prebytecného biologického materialu nezvolil zadny z respondentt, tedy 0 (0 %)

respondentu (viz Tabulka 11, Graf 11).

Analyza dotaznikové polozky €. 12: Pii odbéru moci je nutno mit nasazeny rukavice:

Tabulka 12: Rukavice pfi odbéru moci

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
Sterilni 4 5,63
Nesterilni 66 92,96
Neni nutno mit rukavice nasazeny 1 1,41
celkem 71 100
1%
6% ,
Sterilni
Nesterilni
937, Neni nutno mit rukavice
nasazeny
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Graf 12: Rukavice pti odbéru moci

V dotazniku otazka ¢. 12 byla zaméfena na pouzivani rukavic pii odbéru vzorku moci.
Z celkového poctu 71 respondentd spravnou odpoveéd zvolilo 66 (92,96 %) a tedy,
Ze se pouzivaji rukavice nesterilni. 4 (5,63 %) respondentt zvolilo jako svou odpovéd
pouzivani sterilnich rukavic pii odbéru moci a 1 (1,41 %) zvolil odpovéd’, ze neni nutno

mit rukavice pfi odbéru nasazeny (viz Tabulka 12, Graf 12).

Analyza dotaznikové polozky ¢. 13: Mechanické myti rukou s naslednou hygienickou

dezinfekci rukou provedu:

Tabulka 13: Mechanické myti rukou s naslednou hygienickou dezinfekci

ni="71 ni[ -] fi[ % ]

Pted i1 po odbéru vzorku moci 65 91,55

Pouze pred odbérem vzorku moci 1 1,41

Pouze po odbéru vzorku moci 4 5,63

Neni potieba provadét pred ani po dokonceni odbéru 1 1,41

celkem 71 100
1% 1%

Pred 1 po odbéru vzorku
modi

Pouze pred odbérem
vzorku moci

= Pouze po odbéru vzorku
modi
92 %
Neni potieba provadét pred
ani po dokonceni odbéru

Graf 13: Mechanické myti rukou s naslednou hygienickou dezinfekci

Otazka €. 13 se dotazovala, kdy je nutno mechanické myti rukou s naslednou hygienickou
dezinfekci pti odbéru moci. 65 (91,55%) respondentt zvolilo spravnou odpovéd’ a tedy,

Ze je nutné toto vykonat pfed i po odbéru vzorku moci. 1 (1,41 %) respondent, vybral
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jako svou odpovéd provedeni pouze pied odbérem vzorku moci. 4 (5,63 %)
dotazovanych zvolilo odpovéd, Ze pouze po odbéru je nutné provadét mechanické myti
rukou s naslednou hygienickou dezinfekci. 1 (1,41 %) respondent odpovédél na otazku
odpovédi, ze mechanické myti rukou s néaslednou hygienickou dezinfekci neni nutné

provadét, pred ani po odbéru vzorku (viz Tabulka 13, Graf 13).

Analyza dotaznikové polozky ¢. 14: Odbér vzorku moci na biochemické i na fyzikalni

vySetfeni se provadi na zakladé:

Tabulka 14: Indikace k provedeni fyzikalniho vySetteni

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
Indikace 1ékate a nasledné s jeho pritomnosti u odbéru 1 1,41
Indikace 1ékate a nasledné bez odborného dohledu 68 95,77

Neni potieba lékarska indikace, je vSak potfeba odborny
dohled 2 2,82
celkem 71 100

3% 1%

= Indikace I¢kare a nasledné¢ s jeho
pfitomnosti u odbéru

Indikace 1€ékare a nasledné bez
odborného dohledu

96 %

Neni potieba Iékarska indikace,
je vSak potieba odborny dohled

Graf 14: Indikace k provedeni fyzikalniho vySetfeni

Otazka ¢. 14 se zaméfovala na indikaci a odborny dohled pii odbéru vzorku moci
pro fyzikalni vySetfeni. 68 (95,77 %) dotazovanych zvolilo spravnou odpoved a tedy,
ze se odbér pro fyzikalni vySetfeni odebird na zakladé indikace lékafe a nasledné

bez odborného dohledu. 2 (2,82 %) zvolilo jako svou odpoveéd’, Ze neni potieba lékarska
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indikace, ale je vSak potieba odborny dohled. Zbyvajici 1 (1,41 %) respondent odpovédel,
ze odbér na fyzikalni vySetteni se provadi na zéklade indikace 1ékare a nasledné s jeho

ptitomnosti u tohoto odbéru (viz Tabulka 14, Graf 14).

Analyza dotaznikové polozky ¢. 15: Pred odbérem vzorku moci je u pacienta nutno

provést:

Tabulka 15: Hygiena genitalu

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
Hygienu genitalu 49 69,01
Hygienu genitalu s naslednou dezinfekci 8 11,27
Hygienu genitalu neni nutno provadeét 14 19,72
celkem 71 100

Hygienu genitalu

Hygienu genitalu s
69 % naslednou dezinfekci

= Hygienu genitalu neni
nutno provadét

Graf 15: Hygiena genitalu

Otazka €. 15 byla zaméfena na provadéni hygieny genitalu pied odbérem vzorku moci.
Ze 71 respondentd spravnou odpoved zvolilo 49 (69,01 %) z nich a tedy, ze pred odbérem
provedeme hygienu genitalu. DalSich 8 (11,27 %) respondentli zvolilo jako svou
odpoveéd’, ze pred odbérem provedeme hygienu genitdlu s naslednou dezinfekci.
Zbyvajicich 14 (19,72 %) dotazovanych vybralo jako odpovéd’, Ze hygienu genitalu neni
nutno provadét (viz Tabulka 15, Graf 15).

47



Analyza dotaznikové polozky ¢. 16: Vysetfeni moCového sedimentu dle Hamburgera

se provadi:

Tabulka 16: Mocovy sediment dle Hamburgera

ni="71 ni[-] fi[ % |
Z prvni ranni moci 23 32,39
Ze sbéru moci za 180 minut 35 49,30
Ze sbéru modi za 24 hodin 13 18,31
celkem 71 100

18%

49 %

= Z prvni ranni moci

Ze sbéru moci za 180 minut

Ze sbéru moci za 24 hodin

Graf 16: MocCovy sediment dle Hamburgera

Dotaznikova otazka ¢. 16 se respondenti dotazovala, jak se provadi odbér vzorku moci

na vySetieni mocového sedimentu dle Hamburgera,

respektive zjaké moci

se toto vySetfeni provadi. 35 (49,30 %) dotazovanych zodpoveédélo na tuto otazku spravné

a tedy, Ze se toto vySetieni provadi ze sbéru moci za 180 minut. 23 (32,39 %) respondentt

vybralo, jako jsou odpoveéd’, Ze se toto vySetieni provadi z prvni ranni moci. Zbyvajicich

13 (18,31 %) zvolilo odpoved, ze se toto vySetieni provadi ze sbéru moci za 24 hodin

(viz Tabulka 16, Graf 16).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 17: Mnozstvi sesbirané moci na vySetfeni

Hamburgerova sedimentu by méla dosahovat alespori:

Tabulka 17: Mnozstvi vzorku na vysetfeni Hamburgerova sedimentu

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
50 ml 7 9,86
100 ml 47 66,20
200 ml 17 23,94
celkem 71 100
10%
24% 50 ml
100 ml
200 ml
66 %

Graf 17: Mnozstvi vzorku na vySetfeni Hamburgerova sedimentu

Otazka ¢. 17 byla zaméfena na mnozstvi sesbirané moci pro vySetfeni Hamburgerova
sedimentu. Z celkového poCtu 71 respondenti zodpovédélo spravnou odpovéd 47
(66,20 %), tedy mnozstvi, které je potieba je minimalné 100 ml. 7 (9,86 %) respondenti
vybralo jako odpoveéd’, ze minimalni mnozstvi je 50 ml. Zbyvajicich 17 (23,94 %)

respondenti  vybralo jako odpovéd, Zze mnozstvi sesbirané moCi na vySetfeni

Hamburgerova sedimentu je minimalné 200 ml (viz Tabulka 17, Graf 17).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 18: Odbérem vzorku moci na vySetfeni kreatinové

Clearance se zjistuje:

Tabulka 18: Clearance kreatininu

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
Glomerularni filtrace ledvin 56 78,87
Objem vyloucené moci za 24 hodin 12 16,90
Odpadni latky ve vyloucené moci 3 4,23
celkem 71 100
17 % Glomerulami filtrace ledvin

Objem vyloucené moci za
24 hodin
79 %
= Qdpadni latky ve vyloucené
moci

QGraf 18: Clearance kreatininu

Dotaznikova otazka ¢. 18 byla zaméfena na otazku, co zjistujeme odbérem vzorku moci
na vySetfeni kreatininové Clearance. 56 (78,87 %) dotazovanych zodpovédélo otazku
spravné a tedy, ze se kreatininovou Clearanci zjistuje glomerularni filtrace ledvin. 12
(16,90 %) respondentti vybralo odpovéd’, ze se pomoci kreatininové Clearance zjistuje
objem vyloucené moci za 24 hodin. 3 (4,23 %) respondentt vybralo odpovéd’, Zze pomoci
kreatininové  Clearance  zjiStujeme odpadni latky ve vylouCené moci

(viz Tabulka 18, Graf 18).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 19: Spolecné s odbérem moci na vysetieni kreatinové

Clearence provadim 1 odbér:

Tabulka 19: Jaka zkumavka spolecné s odbérem kreatininové Clearance

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
Kapilarni krve 13 18,31
Venozni krve 50 70,42
Arterialni krve 8 11,27
celkem 71 100

11%
= Kapilarni krve
Venozni krve
71 % Arterialni krve

Graf 19: Jaka zkumavka spole¢né s odbérem kreatininové Clearance

Otazka ¢. 19 v dotazniku byla zaméfena na dotaz, jakd zkumavka se zasila spolecné
se zkumavkou moci na vysetieni kreatininové Clearance. Ze 71 respondenti odpovédélo
spravnou odpovéd 50 (70,42 %) a tedy, Ze se spolecné posila zkumavka vendzni krve. 13
(18,31 %) respondentd uvedlo jako svou odpovéd, ze se spolecné zasila zkumavka
kapilarni krve a zbylych 8 (11,27 %) dotazovanych odpovédélo, ze se zasila spolecné

zkumavka s arterialni krvi (viz Tabulka 19, Graf 19).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 20: Biochemickou laboratofi byla stanovena hodnota

celkové bilkoviny v moc¢i 170 mg/24 hodin, jedna se o:

Tabulka 20: Hodnota celkové bilkoviny v moci

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
Snizenou hodnotu celkové bilkoviny v moci 16 22,54
Fyziologickou hodnotu celkové bilkoviny v moci 13 18,31
Zvysenou hodnotu celkové bilkoviny v moci 42 59,15
celkem 71 100

59 % 18 %

= Snizenou hodnotu celkové

bilkoviny v moci

Fyziologickou hodnotu
celkové bilkoviny v moci

Zvysenou hodnotu celkové

bilkoviny v moci

Graf 20: Hodnota celkové bilkoviny v moci

Dotaznikova otazka €. 20 byla zaméfena na interpretaci hodnot, pfesnéji pokud je hodnota

celkové bilkoviny vmoc¢i 170 mg/24 hodin, je tato hodnota zvySena, snizena

nebo fyziologicka. 42 (59,15 %) respondentt spravné zodpovédélo tuto otazku a tedy,

ze je jedna o hodnotu zvySenou. 13 (18,31 %) dotazovanych odpovédélo, ze je jedna

o fyziologickou hodnotu. 16 (22,54 %) respondenti uvedlo jako svou odpoved, Ze tato

hodnota celkové bilkoviny vypovida o snizené hodnoté (viz Tabulka 20, Graf 20).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 21: Pokud vysledek vySetfeni prokaze hematurii,

jedna se o pritomnost:

Tabulka 21: Hematurie

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
Pritomnost leukocytti v moci 1 1,41
Pritomnost leukocytt, erytrocytt a jinych soucasti krve

v modi 2 2,82
Pritomnost erytrocytu a jinych soucasti krve v moci 68 95,77
celkem 71 100

1% 3%

96 %

Pritomnost leukocyti v moci

Pritomnost leukocyti,
erytrocytl a jinych soucasti

krve v mo¢i

Pfitomnost erytrocytl a
jinych soucasti krve v moci

Graf 21: Hematurie

Otazka ¢. 21 byla zaméfena na znalost respondentti pojmu hematurie. Ze 71 respondentd

spravné odpovedélo 68 (95,77 %) a tedy, Ze hematurie je pfitomnost erytrocytt a jinych

soucasti krve vmoci. 2 (2,82 %) z dotazovanych respondentd vybralo jako svou

odpovéd’, ze hematurie je piitomnost leukocytt, erytrocytt a jinych soucasti krve v moci.

1 (1,41 %) dotazovanych zvolilo jako svou odpovéd’, ze hematurie znamena piitomnost

leukocytd v moci (viz Tabulka 21, Graf 21).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 22: Fyziologicka hodnota objemu vyloucené moc

za 24 hodin je:

Tabulka 22: Fyziologicka hodnota objemu moci

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
Pod 1000 ml 6 8,45
1000 — 2000 ml 58 81,69
Nad 2000 ml 7 9,86
celkem 71 100
10% | 8%
Pod 1000 ml
1000 — 2000 ml
Nad 2000 ml
82%

Graf 22: Fyziologicka hodnota objemu moci

Dotaznikova otazka ¢. 22 byla zamétena na fyziologicky objem vylouc¢ené moci za 24
hodin. Ze 71 respondentii spravnou odpovéd vybralo 58 (81,69 %) znich a tedy,
ze fyziologicka hodnota objemu vylou¢ené moci za 24 hodin je mezi 1000 — 2000 ml. 7
(9,86 %) zvolilo jako jsou odpoveéd’, variantu, ze fyziologicka hodnota je nad 2000 ml. 6
(8,45 %) respondentii uvedlo jako jejich odpovéd, ze fyziologicka hodnota objemu

vyloucené moci za 24 hodin je pod 1000 ml (viz Tabulka 22, Graf 22).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 23: Fyziologicka barva moci u zdravého jedince je:

Tabulka 23: Fyziologicka barva moci

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
Zluta az jantarova 63 88,73
Bezbarva 3 4,23
Syté zluta az oranzova 5 7,04
celkem 71 100

Zluta aZ jantarova

Bezbarva

= Syt¢ Zluta aZ oranzova

89 %

Graf 23: Fyziologicka barva moci

Otazka €. 23 se dotazovala respondentt na fyziologickou barvu moci u zdravého jedince.
63 (88,73 %) respondentt oznacilo spravnou odpoveéd, a tedy, ze fyziologicka barva moci
u zdravého jedince je zlutd az jantarova. 3 (4,23 %) dotazovanych oznacilo odpoved,
ze fyziologicka barva moci u zdravého jedince je bezbarva. 5 (7,04 %) studenti zvolilo
jako svou odpoveéd moznost, ze fyziologicka barva moci je u zdravého jedince syté zluta

az oranzova (viz Tabulka 23, Graf 23).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 24: Cihlovité Cervena barva moc¢i mize byt

zpusobena:

Tabulka 24: Cihlovité ¢ervena barva moci

ni=71 ni[ -] fi [ % ]
Stravou 10 14,08
Nadmeérmou télesnou aktivitou 13 18,31
Farmaky a to pfedevsim analgetiky 48 67,61
celkem 71 100
14 %
Stravou
18 % Nadmémou télesnou
aktivitou
68 % Farmaky a to predevsim
analgetiky

Graf 24: Cihlovité ¢ervena barva moci

Otazka ¢. 24 v dotazniku se zaméfovala na to, co zpusobuje cihlovité Cervenou barvu
moci. 48 (67,61 %) respondentt zvolilo spravnou odpoved’, a tedy, ze cihlovité Cervena
barva moc¢i muze byt zpusobena farmaky a to predevsim analgetiky. 13 (18,31 %)
dotazovanych oznacilo, ze cihlovité Cervenou barvu moci muze zpusobit nadmérna
télesna aktivita. Zbylych 10 (14,08 %) respondenti oznalilo variantu, Ze cihlovité

Cervena barva moci muize byt zpiisobena stravou (viz Tabulka 24, Graf 24).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 25: Jaka je fyziologicka hodnota pH moci u zdravého

jedince?

Tabulka 25: Fyziologicka hodnota pH moci

ni=71 nif-] fi[ % |
4,0-5,0 14 19,72
7,0-8,0 6 8,45
celkem 71 100

#4,0-5,0
#50-7,0

7,0-8,0

Graf 25: Fyziologicka hodnota pH moci

V dotazniku byla otazka ¢. 25 zamétena na fyziologickou hodnotu pH moc¢i u zdravého
jedince. 51 (71,83 %) dotazovanych spravné oznacilo odpoveéd’, ze fyziologicka hodnota
pH u zdravého jedince je mezi 5,0 — 7,0. 14 (19,72 %) respondentti uvedlo jako svou
odpoveéd’, ze fyziologicka hodnota pH moci u zdravého jedince je mezi 4,0 — 5,0.
Zbyvajicich 6 (8,45 %) respondenttl zvolilo, jako jsou odpovéd variantu, ze fyziologické
pH moci u zdravého jedince je mezi 7,0 — 8,0 (viz Tabulka 25, Graf 25).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 26: Specificka hmotnost moci je zavisla:

Tabulka 26: Specifickd hmotnost moci

ni=71 nif-] fi[ % |
Na teploté moci 21 29,58
Na objemu moci 5 7,04
celkem 71 100

= Na teploté moci
Na objemu moci

= Na teplot¢ i objemu moci

Graf 26: Specificka hmotnost moci

Otazka ¢. 26 se respondentii dotazovala na ¢em, je zavisla specificka hmotnost moci.
Ze 71 respondenti spravnou odpovéd odznacilo 45 (63,38 %), tedy, Ze specificka
hmotnost je zavisla na teploté i objemu moci. 21 (29,58 %) respondentt zvolilo odpoved’,
ze specificka hmotnost je zavisla na teploté moci. Zbyvajicich 5 (7,04 %) dotazovanych
zvolilo, jako jsou odpoveéd’ variantu, ze specifickd hmotnost je zavisla na objemu moci

(viz Tabulka 26, Graf 26).
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Analyza dotaznikové polozky ¢. 27: Fyziologické hodnoty specifické hmotnosti moci

jsou:

Tabulka 27: Fyziologicka hodnota specifické hmotnosti moci

ni="71 ni[ -] fi[ % ]
900 — 1015 g/cm? 6 8,45
1015 - 1025 g/cm? 54 76,06
1025 - 1050 g/cm? 11 15,49
celkem 71 100
8%
16%

900 — 1015 g/cm3
1015 - 1025 g/cm3
1025 - 1050 g/cm3

76 %

Graf 27: Fyziologicka hodnota specifické hmotnosti moci

Otazka €. 27 byla zaméfena na urceni fyziologické hodnoty specifické hmotnosti moci.
Ze 71 respondentd spravnou odpovéd oznacilo 54 (76,06 %) znich, a tedy,
ze fyziologické hodnoty specifické hmotnosti mo¢i jsou v rozmezi 1015 — 1025 g/cm?®.
Dalsich 11 (15,49 %) respondentt zvolilo jako svou odpoveéd moznost, Ze fyziologické
rozmezi specifické hmotnosti moci je 1025 — 1050 g/cm®. Zbyvajicich 6 (8,45 %)
respondentt urcilo jako svou odpoveéd moznost, ze fyziologické hodnoty specifické

hmotnosti moci je v rozmezi 900 — 1015 g/cm3 (viz Tabulka 27, Graf 27).
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3.4 Analyza vyzkumnych cilu a predpokladu

Na zaklad¢ dotaznikové Setfeni, které probihalo na vybrané vysoké skole se studijnim
programem Zdravotnicky zachranai/Zdravotnické zachranarstvi probé&hla analyza
vyzkumnych cild a predpokladi. V této Casti bakalarské prace jsou analyzovany
stanovené vyzkumné cile a predpoklady. Jednotlivé tabulky a grafy byly zpracovany
pomoci programu Microsoft Office Excel 2016.

Vyzkumny cil ¢. 1: Popsat zasady odbéru moci v kontextu s Evidence Based Practice.
K vyzkumnému cili ¢. 1 nebyl stanoven vyzkumny piedpoklad, jedna se o popisny cil,

ktery byl splnén v ramci teoretické ¢isti bakalarské prace

Vyzkumny cil €. 2: Zjistit znalosti studentu studijniho programu Zdravotnické
zachranarstvi () biochemickém a fyzikalnim vysetreni moce.
Vyzkumny piedpoklad ¢. 2: Predpokladame, ze 80 % a vice studentd studijniho
programu Zdravotnické zachranatstvi ma znalosti o biochemickém a fyzikalnim vySetteni

moce.

Tabulka 28: Analyza vyzkumného ptedpokladu €. 2

Predpoklad ¢. 2
Dotaznikové otazky | Splnéna kritéria fi [%] | Nesplnéna kritéria f; [%] | Celkem f; [%]
¢.3 61,97 38,03 100
¢.4 84,50 15,50 100
¢.5 91,55 8,45 100
¢.6 61,97 38,03 100
¢.7 66,20 33,80 100
¢. 10 95,77 4,23 100
¢. 14 95,77 4,23 100
¢. 18 78,87 21,13 100
¢. 26 63,38 36,62 100
Aritmeticky pramér 77,78 _ 100
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Splnéna kritéria

= Nesplnéna kritéria

78 %

Graf 28: Analyza vyzkumného predpokladu ¢. 2

K vyzkumnému predpokladu €. 2 byly analyzovany otazky z dotazniku €. 3, 4, 5, 6, 7, 10,
14, 18 a 26, které se zaobiraji znalostmi studenti o biochemickém a fyzikalnim vySetfeni
moci. Z aritmetického priméru k témto deviti otazkam ma 77,78 % dotazovanych
studentl studijniho programu Zdravotnicky zachranai znalosti o biochemickém
a fyzikalnim vySetfeni moce. Vysledky Setfeni jsou o 2,22 % niz$i, nez byla stanovena

hranice vyzkumného ptedpokladu (viz Tabulka 28, Graf 28).

Vyzkumny predpoklad ¢. 2 nepotvrzuje zavéry a neni v souladu s vysledky

vyzkumného Setieni.

Vyzkumny cil ¢. 3: Zjistit znalosti studentu studijniho programu Zdravotnické
zachranarstvi o postupu provedeni odbéru mocée na biochemické
a fyzikalni vysetfieni.

Vyzkumny piedpoklad ¢. 3: Predpokladame, ze 75 % a vice studentd studijniho
programu Zdravotnické zachranarstvi ma znalosti o postupu provedeni odbéru moce

na biochemické a fyzikalni vySetteni.
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Tabulka 29: Analyza vyzkumného ptedpokladu €. 3

Predpoklad ¢. 3
Dotaznikové otazky | Splnéna kritéria fi [%] | Nesplnéna kritéria f; [%] | Celkem f; [%]
¢. 8 70,42 29,58 100
¢.9 76,06 23,94 100
¢. 10 95,77 4,23 100
¢. 11 97,18 2,82 100
¢. 12 92,96 7,04 100
¢. 13 91,55 8,45 100
¢. 15 69,01 30,99 100
¢. 16 49,30 50,70 100
¢. 17 66,20 33,80 100
¢. 19 70,42 29,58 100
Aritmeticky pramér 77,89 _ 100

Splnéna kritéria

= Nesplnéna kritéria

78 %

Graf 29: Analyza vyzkumného predpokladu ¢. 3

K vyzkumnému predpokladu ¢. 3 byly analyzovany otazky z dotazniku ¢. 8, 9, 10, 11,
12, 13, 15, 16, 17 a 19, které se zaobiraji znalostmi studenti studijniho programu

Zdravotnicky zachranat o postupu provedeni odbéru moce na biochemické a fyzikalni

62



vySetfeni. Z aritmetického praméru k témto deseti otazkam ma 77,89 % dotazovanych
student studijniho programu Zdravotnicky zachranaf znalosti o postupu provedeni
odbéru moce na biochemickeé a fyzikalni vySetieni.. Vysledky Setfeni jsou 0 2,89 % vyssi,

nez byla stanovena hranice vyzkumného piedpokladu (viz Tabulka 29, Graf 29).

Vyzkumny predpoklad ¢. 3 potvrzuje zavéry a je v souladu s vysledky vyzkumného

Setfeni.

Vyzkumny cil ¢. 4: Zjistit znalosti studentu studijniho programu Zdravotnické
zachranarstvi o interpretaci hodnot biochemického vysSetfeni moce a znalosti
o vyhodnoceni fyzikalniho vySetfeni moce.

Vyzkumny piedpoklad ¢. 4: Predpokladame, ze 70 % a vice studentd studijniho
programu Zdravotnické zachranatstvi ma znalosti o interpretaci hodnot biochemického

vySetfeni moce, 1 o vyhodnoceni fyzikalniho vySetfeni moce.

Tabulka 30: Analyza vyzkumného ptedpokladu €. 4

Predpoklad ¢. 4
Dotaznikové otazky | Splnéna kritéria fi [%] | Nesplnéna kritéria f; [%] | Celkem f; [%]
¢. 14 95,77 4,23 100
¢. 18 78,87 21,13 100
¢. 20 59,15 40,85 100
¢. 21 95,77 4,23 100
¢.22 81,69 18,31 100
¢.23 88,73 11,27 100
.24 67,61 32,39 100
¢. 25 71,83 28,17 100
¢. 27 76,06 23,94 100
Aritmeticky pramér 79,50 _ 100
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Splnéna kritéria

= Nesplnéna kritéria

79 %

Graf 30: Analyza vyzkumného predpokladu ¢. 4

K vyzkumnému ptedpokladu €. 4 byly analyzovany otazky z dotazniku ¢. 14, 18, 20, 21,
22, 23, 24, 25 a 27, které se zaobiraji znalostmi studenti studijniho programu
Zdravotnicky  zachranaf o  interpretaci  hodnot  biochemického  vySetfeni
moce, io vyhodnoceni fyzikalniho vySetfeni moce. Z aritmetického primeéru k t€émto
deviti otazkam ma 79,50 % dotazovanych studentd studijniho programu Zdravotnicky
zachranar znalosti o interpretaci hodnot biochemického vysetfeni moce, i o vyhodnoceni
tfyzikalniho vySetfeni moce. Vysledky Setfeni jsou o 9,50 % vyssi, nez byla stanovena

hranice vyzkumného ptedpokladu (viz Tabulka 30, Graf 30).

Vyzkumny predpoklad ¢. 4 potvrzuje zavéry a je v souladu s vysledky vyzkumného

Setfeni.

64



4 Diskuze

Znalosti studentd studijniho programu Zdravotnicky zachranaf o odbérech
na biochemické a fyzikalni vySetifeni moci jsou nedilnou soucasti studovaného programu.
Kazdy student by mél mit prehled o téchto vysetfenich, tak i o jejich spravném provedeni.
Nedilnou soucasti védomosti studentt je i spravna interpretace vysledkl t€chto vySetieni.
Problematiky spojena s odbéry biologického materialu, v tomto pfipadé moci v ramci
poskytovani oSetfovatelské péce je na dennim poradku. Z biochemického 1 fyzikalniho
vySetfeni mizeme zjistit dulezité informace o zdravotnim stavu pacienta, tak i o jeho
prognodze, nebo nam napomuze ve stanoveni spravné diagnozy. Nespravné provedeni
¢i vyhodnoceni odbéru vzorku moci, by mohlo mit za nasledek nespravné stanoveni
diagndzy ¢i Spatnou Upravu medikamentti Iékafem, proto jsou znalosti jak spravné odbér
provadét, tak i jak interpretovat zjisténé vysledky nesmirné dalezité. Vyzkumu se celkové
ucastnilo 71 (100 %) studentt studijniho programu Zdravotnicky zachranai/Zdravotnické
zachranafstvi na vybrané vysoké Skole. Prvni dvé otazky polozené v dotazniku byly
identifikacni. V otazce ¢. 1 jsme u respondentll zjiStovali jejich pohlavi, k muzskému
pohlavi se prihlasilo 25 (35,21 %) studentl a k Zenskému pohlavi 46 (64,79 %). Otazka
¢. 2 byla zaméfena na studovany ro¢nik kazdého respondenta. Celkove bylo 15 (21,13 %)
respondentt studenty 1. roc¢niku, 16 (22,54 %) respondentt studenty 2. ro¢niku a 40
(56,34 %) respondentt studenty 3. rocniku.

Vyzkumny cil €. 1, byl cilem popisnym. Tento cil byl zamétren na popsani zasad odbéru
moci v kontextu s Evidence Based Practice. V teoretické Casti prace byly popsany zasady
spravného odbéru moci na biochemické 1 fyzikalni vySetfeni, spole€né s vyjmenovanim
potiebnych pomucek pro tyto odbéry a také s popsanim spravné interpretace zjisténych
hodnot pfi téchto vysetfenich. Dle Matouskové (2017) je spravné provedeni odbéru
vzorku moci nesmirné dilezité, jelikoz pfi nespravném postupu muze byt pacient

ohrozen.

Vyzkumny cil ¢. 2 zjistoval znalosti studentd studijniho programu Zdravotnicky
zachranar o biochemickém a fyzikalnim vysetifeni moce. K tomuto cili se fadil vyzkumny
predpoklad ¢. 2: Predpokladame, ze 80 % a vice studentu studijniho programu

Zdravotnické zachranarstvi ma znalosti o biochemickém a fyzikdlnim vySetreni
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moce. Dle autora Pohanky (2020) je znalost biochemického a fyzikalniho vySetfeni moci
nedilnou soucasti ureni spravné diagnozy a postupu v 1écbé pacienta. K analyze
vyzkumného predpokladu a cile €. 2 byly pouzity dotaznikové otazky ¢. 3, 4, 5, 6, 7, 10,
14, 18 a 26, kter¢ se tykali znalosti respondentti o biochemickém a fyzikalnim vysetfeni
moce. Vyzkumna otazka €. 3 zjiStovala skupinu ¢i skupiny latek, které se zjistuji
pti biochemickém vySetfeni vzorku moci a priklady latek byly v otazce uvedeny.
Spravnou odpoved zvolilo 44 (61,97 %) studenti (viz Tabulka 3), zjistuji se latky
anorganické i organické, tak jak uvadi autor Pohanka (2020). Otazka €. 4 zjistovala,
¢im se provadi orientacni biochemické vysetieni. Spravnou odpovéd celkové zvolilo 60
(84,50 %) studentt (viz Tabulka 4) a tedy, Ze se orientacni biochemické vysetieni provadi
pomoci diagnostickych indikacnich prouzkt k tomu ur€enych, jak uvadi autorka Pokorna
(2019). Vyzkumna otazka €. 5 se tazala, co stanovuji diagnostické indikacni prouzky.
Spravnou odpovéd vybralo 65 (91,55 %) studentt (viz Tabulka 5), a tedy, ze pomoci
diagnostickych indikacnich prouzkti miizeme stanovit jednu i vice obsazenych ve vzorku
moci, zaleZi na typu a vyrobci diagnostickych indikacnich prouzkt zda se pouzivaji
na zjisténi jedné konkrétni latky ¢i vice latek najednou. Toto tvrzeni potvrzuje autor
Pohanka (2020), ktery se ve své publikaci polyfunkénimi diagnostickymi prouzky
zaobira. Vyzkumna otazka €. 6 byla zaméfena na znalosti studenti ohledné polyfunkénich
diagnostickych prouzka urCenych pro biochemické orientacni vySetfeni. Spravnou
odpoved zvolilo 44 (61,97 %) studentt (viz Tabulka 6), a tedy, ze pomoci polyfunkcnich
diagnostickych prouzkii muzeme stanovit hodnotu: bilkovin, glukézy, krve,
hemoglobinu, urobilinogenu, ketond a pH vzorku moci, jak potvrzuje autorka Pokorna
(2019). Otazka ¢. 7 byla zamétfena na vybér vySetieni, které se tadi k fyzikalnimu
vySetfeni moci spolecné s barvou, zapachem, zakalem, pénou a celkovym objemem moci.
47 (66,20 %) studentd (viz Tabulka 7) zvolilo spravnou odpovéd, tedy ze se k témto
vySetfenim jeste fadi stanoveni pH moci a jeji specificka hmotnost. Toto tvrzeni potvrzuji
autori Seifert et al. (2019), ktefi vSechny tyto vySetfeni zahrnuji pod fyzikalni vySetfeni
vzorku moci. Otazka ¢. 10 byla zaméfena na to, aby respondenti vybrali spravné tvrzeni
o bilan¢nim sbéru moci, ktery spada do biochemického vysetieni. Spravné tvrzeni zvolilo
68 (95,77 %) studenti (viz Tabulka 10). Dle autorek Pokorné et al. (2019) je mo¢
pfi bilan¢nim sbéru sbirana po dobu 24 hodin, pii sbéru se zaznamenava piijem a vydej
tekutin pacienta, nasledné se do laboratore zasila jedna zkumavka z promichané nasbirané
moci spolecné se zkumavkou nesrazlivé venozni krve. Otazka €. 14 se tazala, na jakém

zakladé se provadi odbér vzorku moci na biochemické 1 fyzikalni vySetfeni. Spravnou
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odpovéd’ zvolilo 68 (95,77 %) studentt (viz Tabulka 14), a tedy, Ze se provadi na zakladé
indikace l1ékare a nasledné bez odborného dohledu, jak uvadi autoti Tesar a Viklicky eds.
(2015). Dotaznikova otazka ¢. 18 se respondenti dotazovala, co se zjistuje vySetfenim
zvanym kreatininova Clearance. Spravnou odpovéd vyplnilo 56 (78,87 %) respondentt
(viz Tabulka 18). Dle autoru Seiferta et al. (2019) se vySetifenim kreatininové Clearance
zjistuje glomerularni filtrace ledvin. Otazka ¢. 26 byla zamétena na specifickou hmotnost
moce a na Cem je tato hodnota zavisla. Celkové spravné odpovédélo 45 (63,38 %)
respondentu a tedy, Ze specificka hmotnost moci je zavisla jak na objemu, tak i na teploté
moce jak uvadi Nejedla (2015). Dle analyzy vyzkumného predpokladu ¢. 2 ma pouze
77,78 % respondentd znalosti o biochemickém a fyzikalnim vysetfeni moce. Vyzkumny

predpoklad tedy neni v souladu s vyzkumnym Setfenim.

Vyzkumny cil ¢. 3: zjistoval znalosti studenti studijniho programu Zdravotnické
zachranafstvi o postupu provedeni odbéru moce na biochemické a fyzikalni vySetfeni.
K tomuto vyzkumnému cili se vztahoval vyzkumny predpoklad ¢. 3: Predpokladame,
ze 75 % a vice studentu studijniho programu Zdravotnické zachranarstvi ma
znalosti o postupu provedeni odbéru moce na biochemické a fyzikalni vySetieni.
K analyze byly pouzity otdzky z dotazniku €. 8, 9,10, 11, 12, 13, 15, 16, 17 a 19, které
se zaobiraji znalostmi studentd studijniho programu Zdravotnicky zachranaf o postupu
provedeni odbéru moce na biochemické a fyzikalni vySetieni. Otazka ¢. 8 byla zamétena
na spravny vybér zkumavky pro biochemické wvySetfeni vzorku moci s nazvem
moc¢ + sediment. Dle autori Kolomba et al. (2016) je znalost vhodné zkumavky zakladni
predpokladem bezchybného odbéru vzorku moci. Spravny vybér zkumavky se zlutym
uzavérem a jedna se o zkumavku nesterilni, zvolilo 50 (70,42 %) respondentt
(viz Tabulka 8). Dotaznikova otazka ¢. 9 se dotazovala na pfipravu pomucek na vysetfeni
specifické hmotnosti moci. Spravné pomiucky vybralo 54 (76,06 %) studentt, tedy,
ze si nachystame: nesterilni ochranné rukavice, €istou a suchou nadobu na odbér vzorku,
odbérny valec, teplomér, filtracni papirek a hustomér. Tuto pfipravu publikuje autorka
Nejedla (2015) ve své odborné literature. Otazka ¢. 10 byla zaméfena na vybér pravdivého
tvrzeni o bilanénim sbéru moci a jeji vysledky jsou shodné jako u vyzkumného
predpokladu ¢. 1. Otazka ¢. 11 se zaméfovala na vybér spravného postupu pii odbéru
moci na biochemické vySetieni nesouci nazev moc¢ + sediment po nachystani pottebnych
pomucek a provedeni mechanického myti rukou s naslednou hygienickou dezinfekci.

Vybér spravné odpoveédi zvolilo 69 (97,18 %) studentt (viz Tabulka 11). Respondenti
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zvolili tento postup: Nasazeni ochrannych rukavic, provedeni hygieny genitalu pacienta,
odbér stfedniho proudu moci do suché a cCisté nadoby, pfeneseni vzorku moci
do zkumavky s identifikaci pacienta, zlikvidovani piebyte¢ného biologického materialu,
sejmuti ochrannych rukavic, provedeni mechanického myti rukou s naslednou
hygienickou dezinfekci. Tento postup doporucuje autorka Matouskova (2017) ve své
publikaci. Otazka ¢. 12 se zaméfovala na nutnost mit pifi odbéru nasazeny ochranné
rukavice. Celkem spravné odpovédélo 66 (92,96 %) studentl, a tedy, Ze pii odbéru
je nutno mit nasazeny rukavice nesterilni. Autofi Dingova et al. (2018) a Nejedla (2015)
se zaobiraji nutnosti mit pfi odbéru moci nasazeny ochranné nesterilni rukavice.
Dotaznikova otazka ¢. 13 se dotazovala respondenti na to, kdy budou provadét
mechanické myti rukou s naslednou hygienickou dezinfekci. Spravnou odpoveéd zvolilo
65 (91,55 %) studentt (viz Tabulka 13). Dle autora Hanuse et al. (2015) provedeme
mechanické myti rukou s naslednou hygienickou dezinfekci pied 1 po odbéru vzorku
moci, abychom zabranili kontaminaci okolnich pfedméti a také, abychom zabranili
pfenosu nozokomidlni nakazy na pracovisSti, které jsou velkym problémem
ve zdravotnickych zafizenich. Otazka €. 15 byla zaméfena na nutnost provedeni hygieny
genitalu pred samotnym odbérem vzorku moci. Spravné tvrzeni, ze je pfed samotnym
odbérem nutna hygiena genitalu pacienta zvolilo 49 (69,01 %) respondentd
(viz Tabulka 15). Nutnost provadéni hygieny genitalu pfed samotnym odbérem
je nezbytné pro nezkresleni vysledku odbéru biologického materialu, jak uvadi autofi
Seifert et al. (2019) a Pokorna (2019). Otazka €. 16 byla zaméfena na znalost provedeni
odbéru na vySetfeni mocového sedimentu dle Hamburgera, presnéji z jaké moci se toto
vySetfeni provadi. Spravnou odpoveéd, tedy, ze se mocovy sediment dle Hamburgera
provadi ze sbéru moci za 180 minut, zvolilo 35 (49,30 %) dotazovanych (viz Tabulka 16).
Pro spravné vysledky tohoto vySetfeni je nutné sbér moci provadét po dobu 180 minut
jak uvadi autorka Nejedla (2015), pokud by se sbér takto neprovedl, vysledky vySetteni
by nebyly relevantni. Otazka ¢. 17 byla také zamétena na odbér vzorku moci na vySetteni
mocového sedimentu dle Hamburgera, ale nyni na minimalni sesbirané mnozstvi vzorku
moci. 100 ml, coz je spravna odpovéd zvolilo 47 (66,20 %) studentt (viz Tabulka 17).
Dle autort Argayové, Ralbovské a Zazuly (2020) je toto minimalni mnozstvi pro spravné
vyhodnoceni mo¢ového sedimentu dle Hamburgera. Otazka ¢. 19 byla zaméfena na dotaz,
jakou zkumavku s jakou krvi zaSleme spolecné s odbérem vzorku moci na vysetfeni
kreatininové Clearance. Spravou odpovéd znalo 50 (70,42 %) studentd, a tedy,

ze se spoleCne zasila 1 zkumavka snesrdzlivou vendzni krvi, jak uvadi autofi
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Dingova et al. (2018). Vyzkumny piedpoklad ¢. 3 byl analyzovan a dle aritmetického
pruméru ma 77,89 % dotazovanych studentt znalosti o postupu provedeni odbéru moce
na biochemické a fyzikalni vySetfeni. Vyzkumny piedpoklad je tedy v souladu

s vyzkumnym Setfenim.

Vyzkumny cil ¢. 4: zjistoval znalosti studentd studijniho programu Zdravotnické
zachranafstvi o interpretaci hodnot biochemického vySetfeni moce a znalosti
o vyhodnoceni fyzikalniho vysetfeni moce. K tomuto vyzkumnému cili byl stanoven
vyzkumny predpoklad ¢. 4. Predpokladame, ze 70 % a vice studentu studijniho
programu Zdravotnické zachranafstvi ma znalosti o interpretaci hodnot
biochemického vySetieni moce, i o vyhodnoceni fyzikalniho vySetfeni moce.
K vyzkumnému ptedpokladu €. 4 byly analyzovany otazky z dotazniku ¢. 14, 18, 20, 21,
22, 23, 24, 25 a 27, které se zaobiraji znalostmi studenti studijniho programu
Zdravotnicky  zachranaf o interpretaci hodnot biochemického  vySetfeni
moce, 1o vyhodnoceni fyzikalniho vySetfeni moce. Otazka €. 14 byla zaméfena,
na jakém zakladé¢ se provadi odbér moci na biochemické 1 fyzikalni vySetieni.
Tato vyzkumna otdzka byla zhodnocena ve vySe wuvedeném vyzkumném
predpokladu ¢. 1. Otazka ¢. 18 se co zjiStuje vySetfeni kreatininové Clearance
i tato otdzka byla zhodnocena ve vyzkumném predpokladu ¢. 1. Otazka ¢. 20
se dotazovala studentt, zda hodnota 170mg/24 hodin celkové bilkoviny v moci je
hodnotou zvysenou, snizenou ¢i fyziologickou. Spravnou odpoveéd, tedy, ze se jedna
o zvySenou hodnotu celkové bilkoviny v moci, urcilo 42 (59,15 %) respondentt
(viz Tabulka 20). Dle autorky Matouskové (2017) je znalost fyziologické hodnoty
celkové bilkoviny v moci nedilnou soucasti kazdého studenta zdravotnického oboru,
tak i pracovnika ve zdravotnickém zatizeni. Fyziologicka hodnota celkové bilkoviny
v moci je dle Haluzikové et al. (2019) pod 150mg/24 hodin. Neznalost fyziologickych
hodnot prodluzuje vyhodnoceni vysledki odbéru a nasledné s tim iléCbu pacienta.
Otazka €. 21 se dotazovala studentl, co znamena pojem hematurie. 68 (95,77 %) studentd
(viz Tabulka €. 21), zvolilo spravnou odpoveéd’ a tedy, Ze hematurie znamena pritomnost
erytrocytli a jinych soucasti krve v moci. Dle autora Rokyty et al. (2015) je znalost
zakladnich pojmi stéZejni. Neznalost pojmi pouzivanych v mediciné muze mit
za nasledek neporozuméni ordinace 1ékare, coz muze v krajnich chvilich pacienta ohrozit
i na zivoté. Otazka €. 22 byla zaméfena na urceni fyziologické hodnoty objemu vyloucené

moce za 24 hodin. Spravnou odpoveéd’, tedy ze fyziologické rozmezi objemu vyloucené
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moCi za 24 hodin je mezi 1000 — 2000 ml, vybralo 58 (81,69 %) studentt
(viz Tabulka 22). Fyziologickd denni diuréza je dle autorky Nejedlé (2015) velmi
dulezita pii urCovani diagnodzy pacienta. Otazka ¢. 23 se zaméfovala na fyziologickou
barvu moce u zdravého jedince. Jak uvadi autorka Matouskova (2017) u zdravého jedince
je fyziologicka barva mo¢i Zluta az jantarova, barva moc¢i nam muZze vypovidat napiiklad
o uzivani farmak ¢i hydrataci pacienta. Spravnou odpovéd v této otazce zvolilo 63
(88,73 %) studentt (viz Tabulka 23). Otazka ¢. 24 byla zaméfena na dotaz, co muze
zpusobovat cihlové Cervenou barvu moci. Spravnou odpoveéd znalo 48 (67,61 %)
studentt (viz Tabulka 24), a tedy, Ze cihlovité Cervena barva mize byt zpiisobena farmaky
a to predevsim analgetiky. Jak uvadi autorka Matouskova (2017) barva moc¢i mize byt
ovlivnéna napfiklad farmaky, stravou, ¢i pitnym rezimem jedince. Farmaka, kterd mohou,
ovlivnit barvu moce bychom meéli znat a pocitat stimto ufinkem na barvu moci.
Dotaznikova otazka €. 25 se zaméfovala na stanoveni fyziologické pH moci u zdravého
jedince. 51 (71,83 %) studentd (viz Tabulka ¢. 25) zvolilo spravnou odpoved.
Fyziologicka hodnota Ph moci zdravého jedince je mezi 5,0 — 7,0, stejné tak uvadi autofi
Dingova et al. (2018). Dle autora Hlocha (2018) je nesmirné dulezité znat fyziologickou
hodnotu pH modi, jelikoz je toto ureni soucasti fyzikalniho vySetieni, které je provadi
ambulantn€, a tedy nutnost tuto hodnotu znat je nezastupitelna. Otazka ¢. 27 se studentd
tazala na fyziologickou hodnotu specifické hmotnosti moci. 54 (76,06 %) studentt
(viz Tabulka 27) zvolilo spravnou odpovéd’. Fyziologicka hodnota specifické hmotnosti
mo¢i je v rozmezi mezi 1015 — 1025 g/cm®. Hodnota specifické hmotnosti mo¢i miize byt
ovlivnéna objemem i teplotou moci, jak uvadi Seifert el al. (2019). Je nutno znat
fyziologickou hodnotu specifické hmotnosti moci, jelikoz napiiklad jeji snizeni
pod fyziologickou hodnotu muze byt pfiznakem chronickych poruch ledvin,
dle Matouskové (2017). Vyzkumny predpoklad ¢. 4 byl analyzovan a dle aritmetického
pruméru ma 79,50 % dotazovanych studenti znalosti o interpretaci hodnot
biochemického vySetfeni moce a znalosti o vyhodnoceni fyzikalniho vySetfeni moce.
V téchto otazkach byli studenti nejvice uspésni. Vyzkumny predpoklad je tedy v souladu

s vyzkumnym Setfenim.
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S Navrh doporuceni pro praxi

Cilem vyzkumné cCasti bakalarské prace bylo zjistit znalosti studentt 1., 2. a 3. ro¢niku
studijniho programu Zdravotnicky zachranatf/Zdravotnické zachranafstvi na vybrané
vysoké Skole o odbéru moci na biochemické a fyzikalni vysetfeni. Tato prace zahrnovala
mimo vSeobecnych znalosti o téchto odbérech i1 znalosti o zasadach a interpretaci dat
ztéchto odbérd. Vyzkumem bylo zjisténo, Ze studenti nemaji dostatecné znalosti
o biochemickém a fyzikalnim vySetfeni moci, tudiz vyzkumny predpoklad ¢. 2 nebyl
splnén. Studenti, ale prokazali dostatecné znalosti o zasadach téchto odbéra
iointerpretaci vysledki vySetfenich. Jejich znalosti doklada vyzkumna Cast,
kde vyzkumny predpoklad €. 3 a 4, byl splnén. Dotazovani studenti odpovidali velmi
uspokojiveé na otazky ohledné zasad odbért. Problémové otazky byly predevsim ohledné
specialnich vySetteni, jako je naptiklad mocovy sediment dle Hamburgera ¢i kreatininova
clearance. Vysledky vyzkumného Setfeni by bylo vhodné predlozit vyucujicim dané
vysokeé Skoly, aby vysledky mohly slouzit jako zpétna vazba vyucujicim danych studentt.
Dle vysledktu vyzkumné ¢asti by bylo vhodné se se studenty vice zaméfit na vSeobecné
informace o odbérech moci, jelikoz je tato problematika velmi aktualni a v praxi budou
tyto informace studenti potfebovat. Vystupem bakalatské prace je vytvoreni edukacniho

materialu, plakatu, ktery muze slouzit jako vyucujici material.
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6 Zavér

Bakalaiska prace je zaméfena na znalosti studentl studijniho programu Zdravotnicky
zachranat/Zdravotnické zachranaistvi na vybrané vysoké skole o odbérech moci. Prace
je rozdélena na dva primarni Useky a to Cast teoretickou a Cast praktickou. Teoreticka ¢ast
popisuje problematiku spojenou s odbérem moci na biochemické i fyzikalni vySetfent,
spolecné s popisem spravného provedeni, zasadami a potfebnymi pomuckami
pro tyto odbéry. Dalsi dialezitou soucasti v teoretické Casti je i postup pfi interpretaci
ziskanych dat v téchto vySetfenich. Neznalost provedeni, zdsad ¢i spravné interpretace
hodnot mize mit za nasledky zkresleni vysledku vySetteni ¢i nespravné nastavenou lécbu

a oSetfovatelskou péci o pacienta.

Pro vyzkumnou c¢ast bakalarské prace byla zvolena kvantitativni metoda, piesnéji
dotaznikové Setfeni. Vyzkumného Setfeni se ucastnili studenti studijniho programu
Zdravotnicky zachranai/Zdravotnické zachranafstvi na vybrané vysoké Skole.
Respondenti byli z 1., 2. a 3. ro¢niku tohoto studovaného programu. Prvni vyzkumny cil
byl cilem popisnym a byl splnén v teoretické ¢asti prace. Druhym vyzkumnym cilem
bakalaiské prace bylo zjistit znalosti studentd studijniho programu Zdravotnické
zéachranafstvi o biochemickém a fyzikalnim vySetfeni moce. K tomuto vyzkumného cili
byl ptedlozen vyzkumny predpoklad, ze 80 % a vice studenti studijniho programu
Zdravotnické zachranafstvi ma znalosti o biochemickém a fyzikalnim vySetfeni moce.
Tento vyzkumny piedpoklad nebyl splnén, jelikoz z dotaznikového Setreni vyslo najevo,
ze pouze 77,78 % dotazovanych studentli ma tyto znalosti. Treti vyzkumny cil byl zjistit
znalosti studentl studijniho programu Zdravotnické zachranafstvi o postupu provedeni
odbéru moce na biochemické a fyzikalni vySetfeni. K tomuto cili byl predlozen
predpoklad, ze 75 % a vice studentt studijniho programu Zdravotnické zachranarstvi ma
znalosti o postupu provedeni odbéru moce na biochemické a fyzikalni vysetieni. Tento
vyzkumni predpoklad byl v souladu s dotaznikovym Setfenim, a tedy vyzkumny cil byl
splnén. Ctvrty vyzkumny byl zjistit znalosti studentd studijniho programu Zdravotnické
zachranafstvi o interpretaci hodnot biochemického vysSetieni moce a znalosti
o vyhodnoceni fyzikalniho vySetfeni moce. K tomuto vyzkumného cili byl vyzkumny
predpoklad, ze 70 % a vice studentt studijniho programu Zdravotnické zachranarstvi ma
znalosti o interpretaci hodnot biochemického vySetfeni moce, i1 o vyhodnoceni

fyzikalniho vysetieni moce. I tento vyzkumny piedpoklad byl v souladu s dotaznikovym
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Setfenim, a tedy vyzkumny cil byl splnén. Z dotaznikového Setfeni je zfejmé, ze studenti
studijniho programu Zdravotnicky zachranai/Zdravotnické zachranatstvi maji nedostatky
ve vSeobecnych znalostech biochemického a fyzikalniho vySetfeni moci. Na druhou
stranu je nutno vyzdvihnout jejich znalosti v zasadach a interpretaci vysledkt danych

vySetfenich. Je nutno, ale nadale tyto znalosti rozvijet.
Na zaklad¢ dotaznikové Setfeni byl vytvoren edukacni material pro spravné provadéni

biochemického a fyzikalniho vySetfeni, ktery je urCen pro studenty tohoto oboru

(viz Ptiloha D a Priloha E).
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Priloha A Dotaznikové Setreni

Dobry den,

jmenuji se Nikola Rezlerova a jsem studentkou 3. ro¢niku studijniho oboru Zdravotnicky
zachranat  Fakulty zdravotnickych studii  Technické univerzity v Liberci.
V tomto akademickém roce zpracovavam bakalafskou praci na téma: ,Znalosti studentd
studijniho programu Zdravotnické zachranaistvi o odbéru moci.“ Timto se na Vas
obracim s prosbou o vyplnéni nize uvedeného dotazniku vénujicimu se tomuto tématu.
Data budou dale zpracovavana pro vyzkumnou ¢ast této bakalarské prace. Vyplnéni nize

uvedeného dotazniku je dobrovolné a vyplnéna data budou zpracovavana jako anonymni.

Prosim Vas 0 pravdivé a svédomité vyplnéni.

Predem velice dekuji.

U kazdé otazky prosim zakrouzkujte odpoveéd, spravna je vzdy pouze jedna.

1) Uved’te, jaké je VaSe pohlavi:
A) muz

B) Zena

2) Jaky ro¢nik studijniho oboru Zdravotnické zachranarstvi/Zdravotnicky
zachranar nyni studujete?
A) 1. ro¢nik
B) 2. ro¢nik
C) 3. ro¢nik

3) Pri biochemickém vySetieni vzorku moci se zjist'uje hladina latek
obsazenych ve vzorku moci jako napriklad bilkovin, tuki, hormonu,
glukozy, aminokyselin, iontii, krevniho barviva a dalsich, do jaké skupiny
tyto latky patri?

A) anorganické latky
B) organické latky
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4)

5)

6)

7

C) anorganické i organické latky

D) hladina latek obsazenych ve vzorku se nezjistuje

Orientacni biochemické vysetfeni moce se provadi:

A) odeslanim vzorku moce do biochemickeé laboratore

B) pomoci diagnostickych indikacnich prouzki k tomu urcenych

C) orienta¢ni biochemické vySetfeni moce se provadi pouhym zrakem, urcuje
se napriklad barva ¢i zakal vzorku

D) orientacni biochemické vySetieni se jiz neprovadi z divodu neptesnosti

vysledkt

Pomoci diagnostickych indika¢nich prouzku muzeme stanovit:

A) hodinovou diurézu, jedna se o pomticku méfici objem moci

B) vzdy pouze vice latek obsazenych ve vzorku moci, diagnostické indikaéni
prouzky pro stanoveni pouze jedné latky obsazené v moci neexistuji

C) jednu i vice latek obsazenych ve vzorku moci, zalezi na typu a vyrobci
diagnostickych indikacnich prouzka zda se pouzivaji na zjisténi jedné konkrétni
latky ¢i vice latek najednou

D) specifickou hmotnost moci

Pomoci polyfunkénich (pro stanoveni vice latek najednou) diagnostickych
indikac¢nich prouzki mizeme stanovit hodnotu:

A) pouze pH vzorku moci

B) bilkovin, glukézy a pH vzorku moci

C) bilkovin, glukozy, krve, hemoglobinu, urobilinogenu, ketona a pH vzorku

modi

Do fyzikalniho vySetieni moci patfi mimo barvy, zipachu, zakalu, pény
a celkového objemu moci i:

A) stanoveni pH moci a jeji specificka hmotnost

B) pouze stanoveni pH moci

C) pouze stanoveni specifické hmotnosti
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8)

9)

Do zkumavky s jakou barvou uzavéru se odebira vzorek moci na vysetieni
s nazvem moc¢ + sediment?

A) s modrym uzavérem, jedna se o zkumavku sterilni

B) se zlutym uzavérem, jedna se o zkumavku nesterilni

C) se Zlutym uzavérem, jedna se o zkumavku sterilni

D) s modrym uzavérem, jedna se o zkumavku nesterilni

Na vySetieni specifické hmotnosti moci si nachystame pomiucky:

A) sterilni ochranné rukavice a zkumavku pro vzorek moci, dalsi pomucky
nejsou potieba, vySetieni se provadi v laboratori

B) nesterilni ochranné rukavice, ¢istou a suchou nadobu na odbé&r vzorku,
odbérny valec, teplomér, filtra¢ni papirek a hustomér

C) nesterilni ochranné rukavice, €istou a suchou nadobu na odbér vzorku a

diagnosticky indikacni papirek

10) Vyberte spravné tvrzeni spojené s bilan¢nim sbérem moci, ktery spada

do biochemického vySetreni:

A) sbér moci do sbérné nadoby probiha po dobu 24 hodin, pfi sbéru

se zaznamenava piijem a vydej tekutin, nasledn¢ se do laboratore zasila jedna
zkumavka z promichané nasbirané moci spole¢né se zkumavkou nesrazlivé
vendzni krve

B) sbé&r moci do sbérné nadoby probiha po dobu 12 hodin, pfi sbéru neni potieba
zaznamenavat prijem a vydej tekutin, nasledné se do laboratote zasila pouze
zkumavka s moci

C) sbér moci do sbérné nadoby probiha po dobu 6 hodin, pfi sbéru se
zaznamenava piijem a vydej tekutin, zkumavka s moci neni nikam odesilana,

toto vySetfeni je pouze orientacni a provadi se ambulantné

11) Vyberte spravny postup pri odbéru moci na biochemické vySetreni

moc + sediment po nachystani potfebnych pomiicek a provedeni
mechanického myti rukou (MMR) s naslednou hygienickou dezinfekci
rukou (HDR):

A) nasazeni ochrannych rukavic, odbér sttedniho proudu moci pfimo

do oznacené zkumavky, sejmuti ochrannych rukavic, provedeni MMR a HDR
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B) nasazeni ochrannych rukavic, provedeni hygieny genitalu pacienta, odbér
sttedniho proudu moci do suché a ¢isté nadoby, preneseni vzorku moci

do zkumavky s identifikaci pacienta, zlikvidovani piebytecného biologického
materialu, seymuti ochrannych rukavic, provedeni MMR a HDR

C) provedeni hygieny genitalu pacienta, odbér stiedniho proudu moci do suché
a Cisté nadoby, pfeneseni vzorku moci do zkumavky s identifikaci pacienta,

zlikvidovani piebytecného biologického materialu

12) Pfi odbéru moci je nutno mit nasazeny rukavice:
A) sterilni
B) nesterilni

C) neni nutno mit rukavice nasazeny

13) Mechanické myti rukou s naslednou hygienickou dezinfekci rukou
provedu:
A) pred 1 po odbéru vzorku moci
B) pouze pred odbérem vzorku moci
C) pouze po odbéru vzorku moci

D) neni potieba provadét pred ani po dokonceni odbéru

14) Odbér vzorku moci na biochemické i na fyzikalni vySetieni se provadi
na zakladé:
A) indikace 1ékate a nasledné s jeho pfitomnosti u odbéru
B) indikace Iékare a nasledné bez odborného dohledu

C) neni potieba Iékarska indikace, je vSak potfeba odborny dohled

15) Pred odbérem vzorku moci je u pacienta nutno provést:
A) hygienu genitalu
B) hygienu genitalu s naslednou dezinfekci

C) hygienu genitalu neni nutno provadeét
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16) Vysetieni mocového sedimentu dle Hamburgera se provadi:
A) z prvni ranni moci
B) ze sbéru moci za 180 minut

C) ze sbéru moci za 24 hodin

17) Mnozstvi sesbirané moci na vySetieni Hamburgerova sedimentu by méla
dosahovat alespon:
A) 50 ml
B) 100 ml
C) 200 ml

18) Odbérem vzorku moci na vySetieni kreatinové Clearance se zjist'uje:
A) glomerularni filtrace ledvin
B) objem vyloucené moci za 24 hodin

C) odpadni latky ve vyloucené moci

19) Spolecné s odbérem moci na vySetieni kreatinové Clearence provadim
i odbér:
A) kapilarni krve
B) venodzni krve

C) arterialni krve

20) Biochemickou laboratori byla stanovena hodnota celkové bilkoviny v mo¢i
170 mg/24 hodin, jedna se o:
A) snizenou hodnotu celkové bilkoviny v moci
B) fyziologickou hodnotu celkové bilkoviny v moci

C) zvySenou hodnotu celkové bilkoviny v moci

21) Pokud vysledek vySetreni prokaze hematurii, jedna se o pritomnost:
A) ptitomnost leukocytd v moci
B) pritomnost leukocytt, erytrocyti a jinych soucasti krve v moci

C) pritomnost erytrocytd a jinych soucasti krve v moci
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22) Fyziologicka hodnota objemu vylou¢ené moc¢ za 24 hodin je:
A) pod 1000 ml
B) 1000 — 2000 ml
C) nad 2000 ml

23) Fyziologicka barva mo¢i u zdravého jedince je:
A) zluta az jantarova
B) bezbarva

C) syté zluta az oranzova

24) Cihlovité ¢ervena barva modi muze byt zpusobena:
A) stravou
B) nadmérmou télesnou aktivitou

C) farmaky a to predevsim analgetiky

25) Jaka je fyziologicka hodnota pH mo¢i u zdravého jedince?

A)4,0-5,0
B)5,0-7,0
C)7,0-8,0

26) Specificka hmotnost moci je zavisla:
A) na teploté moci
B) na objemu moci

C) na teploté i objemu moci

27) Fyziologické hodnoty specifické hmotnosti moci jsou:
A) 900 — 1015 g/cm?®
B) 1015 — 1025 g/cm®
C) 1025 — 1050 g/cm’®
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Priloha B Protokol k realizaci vyzkumu

o . —————
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Priloha C Predvyzkum

1. Uved’te, jaké je VaSe pohlavi:

ni=10 ni [-]| fi [%]
muz 3 | 30,00
zena 7 | 70,00
celkem 10 100

2. Jaky rocnik studijniho oboru Zdravotnické zachranarstvi/Zdravotnicky

zachranar nyni studujete?

ni=10 ni [-]| i [%]
1. roénik 2 20,00
2. roénik 3 30,00
3. ro¢nik 5 | 50,00
celkem 10 100

3. Pri biochemickém vySetreni vzorku moci se zjiSt'uje hladina latek obsazenych
ve vzorku moci jako napriklad bilkovin, tuki, hormonu, glukézy, aminokyselin,

ionta, krevniho barviva a dalSich, do jaké skupiny tyto latky patii?

ni=10 ni [-]| fi [%]
anorganické latky 2 | 20,00
organicke latky 2 | 20,00
anorganické i organické latky 6 | 60,00
hladina latek obsazenych ve vzorku se nezjistuje 0 0,00
celkem 10 100
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4. Orientacni biochemické vysetieni moce se provadi:

ni=10 ni [-]| fi [%]
Odeslanim vzorku moce do biochemické laboratore 1 10,00
Pomoci diagnostickych indikacnich prouzki k tomu uréenych 8 | 80,00
Orientacni biochemické vysetfeni moce se provadi pouhym zrakem,

urcuje se naptiklad barva ¢i zakal vzorku 0 | 00,00
Orienta¢ni biochemické vySetieni se jiz neprovadi z divodu nepiesnosti

vysledkt 1 1,00
celkem 10 100
5. Pomoci diagnostickych indikacnich prouzku mizeme stanovit:

ni=10 ni [-]| fi [%]
Hodinovou diurézu, jedna se o pomicku méfici objem moci 0 0,00
Vzdy pouze vice latek obsazenych ve vzorku moci, diagnostické

indikacni prouzky pro stanoveni pouze jedné latky obsazené v moci

neexistuji 2 20,00
Jednu 1 vice latek obsazenych ve vzorku moci, zélezi na typu a vyrobci
diagnostickych indikacnich prouzkii zda se pouzivaji na zjisténi jedné

konkrétni latky ¢i vice latek najednou 7 | 70,00
Specifickou hmotnost moci 1 10,00
celkem 10 100

6. Pomoci polyfunkénich (pro stanoveni vice latek najednou) diagnostickych

indikac¢nich prouzki muzeme stanovit hodnotu:

ni=10 ni [-]| fi [%]
pouze pH vzorku moci 3 | 30,00
bilkovin, glukézy a pH vzorku moci 1 10,00
bilkovin, glukézy, krve, hemoglobinu, urobilinogenu, ketoni a pH

vzorku moci 6 | 60,00
celkem 10 100
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7. Do fyzikalniho vySetieni moc¢i patii mimo barvy, zapachu, zakalu, pény a

celkového objemu mo¢i i:

ni=10 ni [-]| fi [%]
stanoveni pH moci a jeji specificka hmotnost 7 | 70,00
pouze stanoveni pH moci 2 | 20,00
pouze stanoveni specifické hmotnosti 1 10,00
celkem 10 100

8. Do zkumavky s jakou barvou uzavéru se odebira vzorek moci na vysetireni

s nazvem mo¢ + sediment?

ni=10 ni [-]| fi [%]
s modrym uzavérem, jedna se o zkumavku sterilni 1 10,00
se zlutym uzavérem, jedna se o zkumavku nesterilni 8 | 80,00
se zlutym uzavérem, jedna se o zkumavku sterilni 1 10,00
s modrym uzavérem, jedna se o zkumavku nesterilni 0 0,00

celkem 10 100

9. Na vySetreni specifické hmotnosti moci si nachystame pomiucky:

ni=10 ni [-]| fi [%]
Sterilni ochranné rukavice a zkumavku pro vzorek moci, dalsi pomucky

nejsou potieba, vysetieni se provadi v laboratofi 1 10,00
Nesterilni ochranné rukavice, Cistou a suchou nadobu na odbér vzorku,

odbérny valec, teplomér, filtracni papirek a hustomér 8 | 80,00
Nesterilni ochranné rukavice, Cistou a suchou nadobu na odbér vzorku

a diagnosticky indikacni papirek 1 10,00
celkem 10 100
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10. Vyberte spravné tvrzeni spojené s bilancnim sbérem moci, ktery spada do

biochemického vysetreni:

ni=10

nj [-]

fi [%]

Sbér moci do sbérné nadoby probihd po dobu 24 hodin, pfi sbéru se
zaznamenava piijem a vydej tekutin, nasledné se do laboratote zasila
jedna zkumavka z promichané nasbirané moci spole¢né se zkumavkou

nesrazlivé venozni krve

90,00

Sbér moci do sbérné nadoby probiha po dobu 12 hodin, pfi sbéru neni
potfeba zaznamenavat piijem a vydej tekutin, nasledné se do laboratore

zasila pouze zkumavka s moci

10,00

Sbér moci do sbérné nadoby probiha po dobu 6 hodin, pfi sbéru se
zaznamenava piijem a vydej tekutin, zkumavka s moc¢i neni nikam

odesilana, toto vySetfeni je pouze orientacni a provadi se ambulantné

00,00

celkem

10

100

11. Vyberte spravny postup pri odbéru moci na biochemické vySetireni mo¢ +

sediment po nachystani potiebnych pomucek a provedeni mechanického myti

rukou (MMR) s naslednou hygienickou dezinfekci rukou (HDR):

ni=10

nj [-]

fi [%]

Nasazeni ochrannych rukavic, odbér stfedniho proudu moci ptimo do
oznacCené zkumavky, sejmuti ochrannych rukavic, provedeni MMR a

HDR

20,00

Nasazeni ochrannych rukavic, provedeni hygieny genitalu pacienta,
odbér sttedniho proudu moci do suché a Cisté nadoby, preneseni vzorku
moci do zkumavky s identifikaci pacienta, zlikvidovani prebytecného
biologického materialu, sejmuti ochrannych rukavic, provedeni MMR a

HDR

70,00

Provedeni hygieny genitalu pacienta, odbér stfedniho proudu moci do
suché a Cisté nadoby, preneseni vzorku moci do zkumavky s identifikaci

pacienta, zlikvidovani prebyte¢ného biologického materialu

10,00

celkem

10

100
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12. Pfi odbéru moci je nutno mit nasazeny rukavice:

ni=10 ni [-]| fi [%]
sterilni 0 00,00
nesterilni 10 | 100,00
neni nutno mit rukavice nasazeny 0 0,00
celkem 10 100

13. Mechanické myti rukou s naslednou hygienickou dezinfekci rukou provedu:

ni=10 ni [-]| fi [%]
pted i po odbéru vzorku moci 7 | 70,00
pouze pied odbérem vzorku moci 1 10,00
pouze po odbéru vzorku moci 1 10,00
neni potieba provadét pred ani po dokonceni odbéru 1 10,00
celkem 10 100

14. Odbér vzorku moci na biochemické i na fyzikalni vysetreni se provadi na

zakladé:

ni=10 ni [-]| fi [%]
Indikace 1ékate a nasledné s jeho pritomnosti u odbéru 0 0,00

Indikace 1ékare a nasledné€ bez odborného dohledu 9 | 90,00
Neni potieba Iékarska indikace, je vSak potieba odborny dohled 1 10,00
celkem 10 100

15. Pired odbérem vzorku moci je u pacienta nutno provést:

ni=10 ni [-]| fi [%]
hygienu genitalu 7 | 70,00
hygienu genitalu s naslednou dezinfekci 1 10,00
hygienu genitalu neni nutno provadét 2 | 20,00
celkem 10 100
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16. Vysetieni mocového sedimentu dle Hamburgera se provadi:

ni=10 ni [-]| fi [%]
prvni ranni moci 3 30,00
ze sbéru moci za 180 minut 6 | 60,00
ze sbéru mo¢i za 24 hodin 1 10,00
celkem 10 100

17. Mnozstvi sesbirané moci na vySetfeni Hamburgerova sedimentu by méla

dosahovat alespori:

ni=10 ni [-]| i [%]
50 ml 1 10,00
100 ml 7 | 70,00
200 ml 2 | 20,00
celkem 10 100

18. Odbérem vzorku moci na vySetieni kreatinové Clearance se zjist'uje:

ni=10 ni [-]| fi [%]
glomerularni filtrace ledvin 6 | 60,00
objem vyloucené moci za 24 hodin 0 0,00
odpadni latky ve vyloucené moci 4 | 40,00
celkem 10 100

19. Spolecné s odbérem moci na vysetieni kreatinové Clearence provadim i

odbér:

ni=10 ni [-]| i [%]
kapilarni krve 3 30,00
venozni krve 5 | 50,00
arterialni krve 2 20,00
celkem 10 100
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20. Biochemickou laboratori byla stanovena hodnota celkové bilkoviny v mo¢i

170 mg/24 hodin, jedna se o:

ni=10 ni [-]| fi [%]
snizenou hodnotu celkové bilkoviny v moci 3 | 30,00
fyziologickou hodnotu celkové bilkoviny v moci 1 10,00
zvySenou hodnotu celkové bilkoviny v moci 6 | 60,00
celkem 10 100
21. Pokud vysledek vySetreni prokaze hematurii, jedna se o pritomnost:

ni=10 ni [-]| fi [%]
ptitomnost leukocytti v moci 0 0,00
pritomnost leukocytt, erytrocyti a jinych soucasti krve v moci 0 0,00
pritomnost erytrocytu a jinych soucasti krve v moci 10 | 100,00
celkem 10 100
22. Fyziologicka hodnota objemu vyloucené mo¢ za 24 hodin je:

ni=10 ni [-]| fi [%]
pod 1000 ml 1 10,00
1000 — 2000 ml 8 | 80,00
nad 2000 ml 1 10,00
celkem 10 100
23. Fyziologicka barva moci u zdravého jedince je:

ni=10 ni [-]| fi [%]
zluté az jantarova 10 | 100,00
bezbarva 0 0,00
syté zluta az oranzova 0 0,00
celkem 10 100
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24. Cihlovité cervena barva mo¢i muze byt zpusobena:

ni=10 ni [-]| fi [%]
stravou 2 | 20,00
nadmérnou telesnou aktivitou 1 10,00
farmaky a to pfedev§im analgetiky 7 | 70,00
celkem 10 100
25. Jaka je fyziologicka hodnota pH moci u zdravého jedince?

ni=10 ni [-]| fi [%]
4,0-5,0 2 | 20,00
5,0-17,0 6 | 60,00
7,0 -8,0 2 | 20,00
celkem 10 100
26. Specificka hmotnost moci je zavisla:

ni=10 ni [-]| fi [%]
na teploté moci 4 | 40,00
na objemu moci 1 10,00
na teploté 1 objemu moci 5 | 50,00
celkem 10 100
27. Fyziologické hodnoty specifické hmotnosti moci jsou:

ni=10 ni [-]| fi [%]
900 — 1015 g/cm? 1 | 10,00
1015 — 1025 g/cm® 8 | 80,00
1025 - 1050 g/cm? 1 | 10,00
celkem 10 100

Zdroj: Autor
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Priloha D Edukaé¢ni material ¢. 1

Mocovy sediment dle Hamburgera

Zakladni informace:
® pbiochemické vySetreni moci
e kvantitativni vySetreni
e stanoveni castic ve vzorku moci (leukocyty,
erytrocyty a valce)

Zasady odbéru:
sbér moci po dobu 180 minut
alespon 100 mililitrC sesbirané moci
po tuto dobu pacient zachovava télesny klid
presny zaznam prijmu a vydeje tekutin
spolecné se vzorkem moci zaslat i vzorek
nesrazlivé vendzni krve

Provedeni odbéru:
provedeni mechanického myti rukou
provedeni hygienické dezinfekce rukou
dikladna hygiena genitalu pacienta
po dobu 180 minut sbér moci do sbérné nadoby
nasazeni nesterilnich ochrannych rukavic
sesbiranou moc premistit do urcené zkumavky
odeslani vzorku do biochemickeé laboratore

Zdroj obrazka: Autor
Zdroj textu: POKORNA, Andrea et al. 2019. OSetiovatelské postupy zalozené na
ditkazech. 2. vyd. Brno: Masarykova univerzita. ISBN 978-80-210-9297-6
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Priloha E Edukac¢ni material ¢. 2

Diagnostické indikacni prouzky

Zakladni informace:
e orientacni vySetreni
e stanoveni anorganickych i organickych latek v moci
e rychlé provedeni

Zasady odbéru:
e vzorek moci do suché a cisté nadoby
e dukladna hygiena genitalu pacienta
e predepsany ¢as ponoru

Provedeni odbéru:
provedeni mechanického myti rukou
provedeni hygienické dezinfekce rukou
nasazeni nesterilnich ochrannych rukavic
odbér modi
ponoreni diagnostického indikacniho prouzku do
vzorku moci na cca 1 sekundu
odecneti vysledku

Zdroj obrazka: Autor
Zdroj textu: POKORNA, Andrea et al. 2019. Osetiovatelské postupy zalozené na
ditkazech. 2. vyd. Brno: Masarykova univerzita. ISBN 978-80-210-9297-6
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