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1 Uvod

Pro bezpecné a efektivni oSetfovani pacientl je pouzivani osobnich ochrannych
pomticek nutnosti. Mezi tyto pomicky patii pravé rukavice, kterymi se tato bakalaiska
prace zabyva. Spravné pouzivani téchto pomticek by mélo byt zakladni dovednosti
zdravotnického persondlu. Rukavice, pouzivané v oSetfovatelstvi, pfedstavuji bariérové
opatieni, které chrani pacienta, ale také zdravotnicky personal pied vznikem infekci
spojenych se zdravotni pééi. Pouzivani rukavic, jakozto bariérové techniky, je popsano
ve vyhlasce ¢. 306/2012 Sb., o podminkach ptedchdzeni vzniku a Sifeni infekEnich
onemocnéni a o hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych zafizeni a ustavi
socialni péce, ve znéni pozdéjsich predpisi.

Studenti studijniho oboru Zdravotnicky zachranai by méli mit znalosti o spravném
pouzivani rukavic také, nebot’ si v pribéhu své praxe mohou projit rtiznd oddé€leni,
na kterych tyto znalosti ur¢ité budou muset vyuzit. Mimo jiné se pfipravuji na budouci
povolani Zdravotnického zachranate, ktery tyto znalosti mit musi.

Teoreticka cCast bakalaiské prace nejprve stru¢né popisuje jednu z nejvétSich
komplikaci, ktera nastava pii nespravném pouzivani rukavic. Tuto komplikaci
piedstavuji infekce spojené se zdravotni péci. Dale se zaméfuje na bariérovou
oSetfovatelskou péc¢i, kde popisuje dillezitost osobnich ochrannych pomiicek
sméfovanou konkrétné na rukavice. Zabyva se jejich pouzivanim dle nejnovéjsich
veédeckych poznatki.

Vyzkumna c¢ast zkouma erudovanost studentti studijniho oboru Zdravotnicky
zachranaf o problematice pouzivani rukavic pfi oSetfovani pacientd. Realizace vyzkumu
probihe  pomoci  kvantitativni  metody,  pficemz  technikou  vyzkumu

je nestandardizovany dotaznik.
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2 Teoreticka ¢ast

2.1 Infekce spojené se zdravotni péci

Infekce spojené se zdravotni péc¢i byly diive nazyvany jako nozokomialni nédkazy
nebo nozokomialni infekce a samotna definice se od té nynéjsi také lisila.
Je proto dilezité, aby bylo jasné definovano, co se za timto ndzvem SKryva.
V Ceské republice jsou infekce spojené se zdravotni pééi definovany zdkonem. Zakon
¢. 267/2015 Sb., kterym se méni zakon €.258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi a o
zméné nekterych souvisejicich zadkond, ve znéni pozdéjsich predpist, a dalsi souvisejici
zakony, dle ¢lanku 1. bod 55. definuje infekce spojené se zdravotni péci takto:

., Infekci spojenou se zdravotni péci se rozumi nemoc nebo patologicky stav vznikly
V souvislosti s pritomnosti piivodce infekce nebo jeho produktii ve spojitosti s pobytem
nebo vykony provadenymi osobou poskytujici péci ve zdravotnickém zarizeni,
V tydennim stacionari, domové pro osoby se zdravotnim postizenim, domové pro seniory
nebo v domove se zvidStnim reZimem, v  prislusné inkubacni  dobé*
(Cesko, 2015, s. 3264).

Vyse zminéné infekce doprovazeji zdravotni péci uz od nepaméti, a i vV soucasné
dobé predstavuji vyznamnou komplikaci a riziko piiléEbé pacientd. V rozvinutych
zemich postihuji 5-10 % pacientd a v rozvojovych zemich je toto procentudlni
zastoupeni podstatné vyssi. Jejich vyskyt proto predstavuje dilezity indikator kvality
oSetfovatelské péce ve zdravotnickych zafizenich, nebot’ zvySuji mortalitu a morbiditu
a prodluzuji hospitalizaci, ¢imz dojde k podstatnému navySeni ndkladi za péci.
| ptes to, ze se v otdzce prevence zavedly postupy, které by tomuto typu infekéniho
onemocnéni mély zabranit, setkavame se i nadale s ptipady, kdy osudy pacientti s timto

onemocnénim kon¢i fatalné (Jindrék, 2014).

2.1.1 Historie infekci spojenych se zdravotni péci

S pokusy o 1é¢bu infekci se mizeme setkat jiz v pravéku, kdy se k 1é¢eni vyuzivaly
pfevazné byliny a zafikdvani. Historie infekci spojenych se zdravotni péci je uzce

spojena s historii chirurgie. Dochézelo i k vykonim jako repozice zlomenin ¢i trepanace
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lebky. Nasveéd¢uji tomu jeskynni malby a kosterni poziistatky, které nesly jasné znadmky
téchto vykonl a potvrzuji fakt, Ze mnoho lidi tyto vykony piezilo a byli schopni zit
i nadale. Ve starovéku byla medicina jiz sofistikovanéj$i a ve snaze poskytnout
co nejlepsi péci byly zavedeny postupy, které se mély zaméfovat na antisepsi
(Novotng, 2016).

Prvni doklady z doby kolem roku 4600 pi. n. 1. o chirurgickych vykonech
poukazuji na vyznamny pocin, a to zavedeni antiseptickych postupti. Ackoliv se jednalo
o velmi primitivni zplsoby, mély pro medicinu dulezity vyznam. Pribéhem c¢asu
dochézelo k vyraznému rozvoji chirurgie, avSak protoze nebyla vyuZivana pravidla
antisepse, vznikalo vyrazné mnoZstvi komplikaci. B&znymi komplikacemi, s nimiz
se zdravotnicky personal casto setkaval, byly septikémie a gangrény. Jednou
z nejvyznamnéjsich osobnosti v oblasti prevence infekci spojenych se zdravotni péci se
stal Ignaz F. Semmelweis. Byl to pravé on, kdo v 19. stoleti zavedl do praxe
jednoduchd, presto velice efektivni hygienickd opatieni, ktera rychle pfinesla
uspokojivé vysledky. V dob¢ jeho nastupu do nemocni¢niho zafizeni totiz Evropu tizila
puerperalni sepse, také znama jako horecka omladnic, kterd byla pro znacné mnozstvi
zen smrtelna. PiiSel na to, ze ndkazu pienaseji samotni 1ékari, ktefi si dostatecné nemyji
ruce pii piechodu mezi pitevnou a ostatnimi oddélenimi. Ackoliv Semmelweis nevédél
nic o bakteriich, pouzival chlor k myti rukou, nebot’ to shledaval jako nejlepsi zptisob,
jak se zbavit jakéhokoliv zdpachu. Zavedeni povinného myti rukou zdravotnického
personalu tak drasticky snizil vyskyt této infekce (Novotna, 2016).

Rozvoj mikrobiologie a epidemiologie umoZznil objasnéni etiologii rtznych
onemocnéni, a tak mohly byt zavedeny postupy, pomoci kterych se témto onemocnénim
dalo pfedejit. Tomuto napomohl piedevSim francouzsky védec Louis Pasteur,
Ktery vyslovil teorii, jenz vysvétlovala infekéni onemocnéni jako disledek rozsifeni
mikroorganismii v téle. Doporucil proto pouzivani chemikalii, které by tyto
mikroorganismy ni¢ily. Téchto poznatkt vyuzil britsky chirurg Joseph Lister,
ktery navazal na Pasteurovu teorii a zavedl antiseptické techniky, pfi kterych byla
znaéné vyuzivana kyselina karbolova (Porter, 2013).

Nebyl to jen Lister, kdo se nechal inspirovat Pasteurovo teorii. Dalsi velice
vyznamny némecky Iékai Robert Koch zacal injikovat rozmanité mikroorganismy do tél
mensich zvifat, jako byli naptiklad kralici ¢i mysi a sledoval vznik infekci spolu
se septikémii. Na zakladé jeho vyzkumi vznikla myslenka asepse, ktera se postupem

Casu a za pomoci dalSich védci a I1ékaii zdokonalovala (Nakayama, 2018).
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V 80. letech 20. stoleti byly publikovany prvni postupy, které se tykaly hygieny rukou.
Healthcare Infection Control Practises Advisory Commitee (HICPAC) ve Spojenych
Statech Americkych doporucil k myti rukou u zdravotnického personalu, ktery bude
opoustét pokoj pacienta, antimikrobialni mydlo nebo antiseptické ¢inidlo bez vody.
V roce 2002 se tyto postupy lehce zménily ve smyslu indikace myti rukou a nové
zavedené dezinfekce rukou (WHO, 2009).

2.1.2 Rozdéleni infekci spojenych se zdravotni péci

Infekce spojené se zdravotni péci nejCastéji rozdélujeme podle ¢ty hledisek,
atosice podle puvodct infekce, zdroje infekce, charakteru infekce, a nakonec
podle infikovaného systému ¢i organu. Pivodci infekce mohou byt viry, bakterie, houby
Ciparazité. Pokud bychom vyuzili déleni dle zdroje infekce, mluvili bychom
0 exogennim ¢i endogennim zdroji. Exogenni ptisobi na vnimavého jedince ze zevniho
nemocni¢niho prostfedi, jako jsou naptiklad ostatni pacienti, zdravotnicky personal,
zdravotnické piedméty, ale 1 navstévy. Endogenni infekce naopak pochazeji
z pacientova vnitiniho prostedi, kdy se infek¢ni agens zavlece z kolonizovaného mista
do jiného systému téhoz organismu. Podle charakteru délime infekci na specifickou
a nespecifickou. Specifické infekce jsou spojeny s konkrétni situaci vzniku,
ktera nemohla nastat jinde nez ve zdravotnickém zafizeni (napf. chirurgicky vykon),
zatimco nespecifické infekce se vyskytuji bézn€¢ 1 mimo zdravotnické zafizeni.
Nakonec muzeme infekce rozliSovat dle infikovaného systému ¢i organu, kdy se muze
jednat naptiklad o respiracni infekce, infekce krevniho fecisté ¢i infekci mocovych cest

(Drnkova, 2019).

2.1.3 Vznik infekei spojenych se zdravotni péci

Na vzniku infekci spojenych se zdravotni péci se podili ihned nékolik faktord.
Jednim z téchto faktort je naruseni pfirozenych bariér pacienta. Déje se tak naptiklad
U operace, cévni a mocové katetrizace, endotrachealni intubace a v podstaté vsech
chirurgickych vykonti, nebot’ kazdy invazivni vstup do organismu pacienta nese

potencialni riziko priniku infekce. Dal§imi ptiznivymi faktory jsou veék (kdy nejvice
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ohroZzenymi byvaji novorozenci a stafi lidé), pohlavi, abusus a zivotni styl
(nikotinismus, nadmérné uzivani alkoholu, narkomanie, obezita, diabetes mellitus),
genetické vlastnosti a stav nebo spiSe porucha imunitniho systému pacienta,
at’ uz nasledkem zakladniho onemocnéni, 1é¢by indikované 1ékafem nebo jen z diivodu
stresu z pobytu ve zdravotnickém =zafizeni. Primarné jsou vsSak pfti¢inou vzniku
nedostate¢na preventivni opatfeni, ktera maji pacienta této infekci vyvarovat,

nebo jejich poruseni (Melicher¢ikova, 2015).

2.1.4 Pienos infekci spojenych se zdravotni péci

Aby mohlo dojit k pfenosu infekce spojenych se zdravotni péci, je podminkou
existence tfi faktorti. Prvnim faktorem je zdroj plivodce nakazy. Zplsob pienosu
puvodce infekce je druhym a poslednim faktorem =zdstava vnimavy jedinec
(Sramova et al., 2013).

Dulezitym faktorem je zdroj nakazy, kterym muZze byt pacient, zde se
jedna o nejéastéjsi a nejzavaznéjsi zdroj, dale zdravotnicky personal nebo navstévnik
(Hamplova, 2015). Piesnéji je to jejich organismus, ve kterém patogenni
mikroorganismy dlouhou dobu pfezivaji, mnozi se a prestupuji do vnéjSiho prostiedi.
Jako exogenni zdroj miize byt naptiklad pacient, u kterého se mikroorganismy nachazi
na povrchu téla, ve sliznicich, vkrvi, ve sputu, stolici, mo¢i apod. Takto se
mikroorganismy mohou piendSet na ostatni pacienty, zdravotnicky personal nebo
navstévy (Sramova et al., 2013).

Pokud by Slo o endogenni infekce, zdrojem se stava pacient a jeho plsobeni vlastni
fyziologické mikroflory. Stava se tak pii zaneseni tzv. infekéniho agens z vlastniho
systtmu do systému jiného. Infekénim agens se rozumi mikroorganismus,
Ktery je soucasti respiracniho, kozniho, gastrointestinalniho nebo urogenitalniho
systému. KdyZ dojde k ptenosu tohoto mikroorganismu do jiného systému, ser6znich
dutin nebo ran prostiednictvim krve, lymfy ¢i tkani, stava se patogennim
(Sramova et al., 2013).

Kontaminované ruce zdravotnického persondlu pretrvavaji jako rezervoar
nemocni¢ni flory a timto se fadi k nejrozsifenéjSimu a nejrizikovéj§imu zplsobu

prenosu infekce. Proces Sifeni infekci spojenych se zdravotni pé¢i je vyznamné
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ovlivnén rukama zdravotnického persondlu, nebot’ velmi ¢asto dochazi ke kontaminaci
predméti, nastrojt, piistroji, ploch apod. (Hamplova, 2015).

Ptenos infekéniho agens miize byt bud’ ptimy, a/nebo neptimy. Pii pfimém pienosu
je ptitomen jak zdroj, tak i vnimavy jedinec. Mezi pfimé cesty pienosu mizeme fadit
napiiklad télesny kontakt nebo kapénkové infekce pii Sifeni respira¢nich infekce.
U nepiimého ptenosu neni ptitomen zdroj, av§ak v prostfedi se nachazi infek¢ni agens.
Pokud je infekéni agens schopny piezit i mimo organismus zdroje a zarovei je pfitomen
vnimavy jedinec, miize dojit k pfenosu infekce (Sramova et al, 2013). Vnimavost
pacienta se da dle Gopfertové et al. (2013) ovlivnit oSetfovatelskou péci, a to zejména
prosttednictvim polohovani, vyzivy, dostatecného pfisunu tekutin, vitaminti, bilkovin

a zajiSténim dostatecného spanku.

2.1.5 Profesionalni infekce

,,Nemoci z povolani jsou nemoci vznikajici nepriznivym pusobenim chemickych,
fyzikalnich, biologickych nebo jinych Skodlivych viivii, pokud vznikly za podminek
uvedenych v seznamu nemoci z povoldani. Nemoci z povolani se rozumi téz akutni otrava
vznikajici nepriznivym piisobenim chemickych latek* (Cesko, 1995, s. 3968).

Riziko vzniku poskozeni zdravi, kam se fadi napiiklad pracovni Uraz nebo vznik
nemoci z povolani, piedstavuje kazdé povolani, a pravé zdravotnictvi patéi do skupiny
S nejveétsSim poctem vyskytlh nemoci z povolani. Je to zapfi¢inéno znaénym mnozstvi
faktorti, se kterym se zdravotnicky personal potyka. Jedna se piedevSim o biologické
Cinitele, alergeny, ionizujici a neionizujici zafeni, hluk a psychickou zatéz v dusledku
odpovédnosti za zdravi pacientl. Nejéast&j§imi onemocnénimi zdravotnického
personalu byva svrab, virova hepatitida A, B, C, D a E, tuberkuléza a syndrom
karpalniho tunelu (ANON, 2021).

Svrab neboli sarkoptéza je velice infekéni onemocnéni kize, kdy dochazi
K napadeni ktuze lidskym parazitickym roztoéem nazyvanym Z&kozka svrabova.
Vyznauje se svédivou vyrazkou s pupinky, kterou doprovazi intenzivni svédéni,
projevujici se zejména v noci (ANON, 2022). Dalsimi velmi c¢astymi nakazami
zdravotnického personélu jsou virové hepatitidy. Virova hepatitida A je infekéni
onemocnéni, jehoz pfenos infekce je zplsoben fekalné-oralni cestou nebo

prostfednictvim kontaminované vody ¢i potravin. Symptomy byvaji ptevazné chiipkové
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a gastrointestinalni. Miuze dojit ke Zlutému zbarveni kize a bélma oci.
a neurologickym problémim spole¢né se stejnymi symptomy, vyznacujici hepatitidu A.
Ptenos infekce probihd ptes biologicky material jako naptiklad moc, stolice, sperma
a jiné. Virova hepatitida C je infekéni onemocnéni podobné predeslym dvéma typam.
Zdrojem infekce byvaji pfevazné narkomani. Posledni dva typy virové hepatitidy D
aE jsou tézzavaznéjSim druhem, ktery muize nckdy piejit az do chronického
onemocnéni. V Ceské republice je viak pocet jedinc, trpici témito typy virové
hepatitidy velmi nizky (ANON, 2021). Tuberkul6za neboli TBC je zdvazné infekéni
onemocnéni, které postihuje nejcastéji plice. Svétova zdravotnickd organizace (WHO)
doporu¢uje o¢kovani jakozto preventivni opatieni S nejvétsi ucinnosti. Mezi hlavni
symptomy TBC patii kaSel trvajici 3 tydny a dele, bolest na hrudi, vykaslavani krve,
slabost, tnava, zvySena teplota (NZIP, 2022).

2.2 Bariérova oSetrovatelska péce

Bariérova oSetiovatelskd péce je soubor preventivnich oSetfovatelskych postupd,
¢innosti a opatteni, jejichZz smyslem je eliminovat zdroje infekce a prerusit cesty nakazy
od zdroje k vnimavému jedinci ve vSech zdravotnickych zafizenich. Soubor téchto
postupi a pravidel se fidi dle stanoveného provozniho hygienicko-epidemiologického
fadu, které si kazdé zdravotnické zafizeni zhotovi samostatné. Na zakladé zakona
€. 267/2015 Sb., kterym se méni zédkon ¢. 258/2000 Sb., o ochran¢ vetfejného zdravi
a0 zmén¢ nékterych souvisejicich zdkonl, ve znéni pozdéjSich piedpist, a dalsi
souvisejici zakony, v ¢lanku 1. bod 55. § 15 odstavec 1, je poskytovatel zdravotnich
sluzeb nebo poskytovatel socialnich sluzeb v tydennim stacionati, domové pro osoby
se zdravotnim postizenim, domové pro seniory nebo domové se zvlastnim rezimem,
povinen ¢init hygienicka a protiepidemicka opatieni k pfedchazeni vzniku a Sifeni
infekce spojené se zdravotni péci (Cesko, 2015). Pokud nastava riziko pienosu
infekéniho agens, je nutnd hospitalizace pacienta na samostatném pokoji, pficemZ
zdravotnicky persondl musi pouzivat ochranné pomticky, jako jsou naptiklad rukavice,
ustenky ¢i empir, uréené jen pro oSetfovani dané¢ho pacienta. Dulezitou soucasti
preventivnich opatteni je disledné dodrzovani zasad asepse. K zakladnim opatienim

v8ak patfi pouzivani jednorazovych pomicek, ptedepsanych osobnich ochrannych
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pracovnich prostiedkl, provadéni spravné techniky myti a dezinfekce rukou
pted a po kontaktu s pacientem, sprdvna manipulace s pradlem, odpady, biologickym

materidlem a v neposledni fadé préce se zdravotnickym materialem (Jedlickova, 2012).

2.2.1 Hygiena rukou

Jak uz bylo dfive feceno, k ptenosu patogenli spojenych se zdravotni péci dochazi
n¢kolika zptsoby. Piimym a nepiimym kontaktem, kapénkami, vzduchem a uzivanim
spolenych predméti. NejbeznéjSi cestou pienosu infekce vSak byva pienos
prostfednictvim kontaminovanych rukou zdravotnického personalu (Horackova, 2018).
Patogeny mohou byt pfeneseny prakticky ze vSeho, co se kontaminovalo mikrobialni
florou pacienta. Mikroorganismy mohou na rukou zdravotnického personalu
po kontaktu s pacientem ¢i kontaminovanym nezivym objektem piezit rizné dlouhou
dobu. Plati vSak, ze ¢im déle je poskytovana péce a hygiena rukou neni provedena,
dochazi k stale vy$§imu stupni kontaminace rukou (Cesko, 2011). Svétova zdravotnicka
organizace zahdjila v roce 2009 program Svétového dne hygieny rukou, ktery spada
na patého kvétna. Kampan, kterda neni urCena jen pro zdravotnicky personal,
ale i pro vetejnost, poukazuje na dilezitost hygieny rukou, jakoZto prevenci
pied infek¢nimi nakazami. V roce 2012 doslo k novelizaci metodického pokynu
ministerstva zdravotnictvi, ktery stanovuje zasady provadéni hygieny rukou, péce o ruce
a zavadéni programu hygieny rukou ve zdravotnickych zafizenich v souladu se smérnici
Svétové zdravotnické organizace (Rejnartova, 2018).

Hygiena rukou stale zstava jako primarni opatieni, jehoz ucinnost byla v prevenci
infekci spojenych se zdravotni péci a Sifeni antimikrobidlni rezistence prokédzana.
Bohuzel se ukazuje, Ze se zdravotnicky personal potykd sriznymi obtizemi,

kviili kterym je jejich provedeni hygieny rukou nedostate¢né (Cesko, 2011).

2.2.2 Osobni ochranné pracovni prostiedky

Osobni ochranné pracovni prostfedky Castéji zkracovany jako OOPP maji za ukol

ochranu zdravi osob a eliminaci rizik mozného poskozeni zdravi, kterymi jsou
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zaméstnanci ohrozeni pfi vykonu vice ¢i méné nebezpecné pracovni ¢innosti. Povinnost
zaméstnavatele poskytnout zaméstnancum nalezit¢ OOPP nastavd dle zékona <.
262/2006 Sh., z&konik prace odst. 1.: ,, Neni-li mozné rizika odstranit nebo dostatecné
omezit prostredky kolektivni ochrany nebo opatrenimi v oblasti organizace prace, je
zameéstnavatel povinen poskytnout zaméstnanciim osobni ochranné pracovni prostredky.
Osobni ochranné pracovni prostredky jsou ochranné prostiedky, které musi chranit
zaméstnance pred riziky, nesmi ohrozovat jejich zdravi, nesmi branit pri vykonu prace
amusi splinovat pozZadavky stanovené primo pouzitelnym predpisem Evropské
unie “(Cesko, 20063, s. 3168-3169). OOPP zastupuji dilezitou a v mnoha piipadech
nezbytnou sloZku pro zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi pii praci (BOZP). Existuje
zna¢né mnozstvi prostiedkd a pomicek, které chrani vsechny ¢asti lidského téla. Chrani
ho naptiklad pfed ostrymi pfedméty, prachem, hlukem, chemickymi a toxickymi
latkami apod (Cesko, 2006b).

Aby prosttedky a pomticky mohly spadat pod OOPP, musi spliovat dané
nalezitosti. Jejich pouziti musi byt ucinné viici potencidlnim rizikim zranéni a zaroven
by jejich pouzivani nemélo predstavovat zadné dalsi riziko. Kazdé pracovisté vyzaduje
jiné OOPP na zakladé charakteristiky prace a podminek daného pracoviste.
OOPP by také me¢ly byt vsouladu sergonomickymi a zdravotnimi pozadavky
zaméstnance azaroven by mély odpovidat jeho fyzickym ptedpokladim.
Tam, kde je pfitomno vice nez jedno riziko, a vyZzaduje se, aby zamé&stnanec pouzival
vice ochrannych prostiedki, musi byt prostiedky vzajemné sluéitelné (Cesko, 2006b).

Pod OOPP spadaji naptiklad pracovni rukavice, pracovni odévy, reflexni odévy,

pracovni obuv, respiratory, masky a filtry, ochranné bryle a dalii (Cesko, 2006b).

2.2.3 Rukavice a jejich indikace

Mezi zakladni osobni ochranné pracovni prostfedky pti poskytovani oSetfovatelské
péce vSeobecnymi sestrami patii pravé rukavice. Poskytuji predevS§im ochranu
pred chemickymi latkami a biologickymi ¢initeli (Cesko, 2001). Povazuji se za jeden
Pomoci tohoto ochranného prostiedku se zabranuje kontaminaci rukou biologickym
materidlem zdravotnického personalu a naslednému pienosu infekéniho agens

na pacienta. Snizuji riziko Sifeni mikroorganismi v nemocni¢nim prostiedi a riziko
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prenosu infekce zdravotnickym personidlem na pacienta a opacné. Je vSak nutné
podotknout, Ze rukavice nemusi poskytnout uplnou ochranu pied kontaminaci rukou
mikroorganismy, nebot mohou patogeny prostoupit malymi defekty na rukavicich
na kuzi rukou nebo mize dojit ke kontaminaci rukou pfi jejich odstrafiovani. Rukavice
maji nékolik typt. Patfi tam napfiklad rukavice pro praci v jiném riziku
nez biologickém, rukavice pro praci spomuickami, zne¢iSténymi biologickym
materidlem nebo vysettovaci rukavice. Posledni zminéné muzeme délit dle sterility,
tudiz na nesterilni a sterilni. Nesterilni rukavice pouzivame vzdy, kdyz dojde
ke kontaktu s biologickym materialem, kterym je napt. krev, sekret, exkret, neintaktni
pokozka, sliznice., tzn. pfi vySetfovani nesterilnich dutin, pfi potencialni pfitomnosti
infek¢énich, nebezpecnych nebo multirezistentnich mikroorganisma, pti toaleté¢ pacienta
na lazku. Dale pfizavadéni a odstranovani perifernich Zzilnich katétrti, odbérech krve
a/nebo jiného biologického materidlu, rozpojovani setd, vaginalnim vySetieni
a odsavani endotrachealni cévkou. Kontaktem s pacientem mutze také znamenat kontakt
S jeho prostfedim, tudiz vySetfovaci rukavice jsou indikovany také u vyprazdiiovani
emitnich misek, pii manipulaci a ¢i§téni pouzitych nastroji, pii manipulaci s odpadem
a vyméné lizkovin, nakonec pii CiSténi rozlitych télnich tekutin. Sterilni rukavice jsou
indikovany pii zajiStovani centralniho zilniho vstupu, jako je napiiklad centralni
vendzni Katetrizace, u chirurgickych vykonti a invazivnich radiologickych vykont,
u vykonti tykajicich se dutin, které nejsou fyziologicky nesterilni, pfi pfipravé
parenteralni vyzivy a chemoterapeutickych piipravkt. Rukavice tudiz nejsou
indikovany pfi situacich, kde neni pfedpoklad expozice krvi a télnimi tekutinami
nebo kontaminované prostiedi. Také nejsou indikovany pii pouzivani telefonu pacienta,
zapisu informaci do dokumentace pacienta, peroralnim podavanim 1ékd, pii podavani

a sbéru stravy, podavani oxygenoterapie ¢i premistovani nabytku (Cesko, 2012).

2.2.4 \Vyvoj rukavic

Vyvoj rukavic zapocal od dob, kdy doSlo k poznani znalosti mikroorganismil
a jejich nevlidné Cinnosti na lidsky organismus. Dilezitost v boji proti infekci zacalo
chapat stale vice lidi a dochédzelo tak k postupnému zkvalitiiovani a zlepSovani
materialu, ze kterého byly rukavice vyrabény. Byl to napiiklad némecky lékat Johann

Julius Walbaum, ktery v druhé polovingé 18. stoleti zavedl rukavice z ov¢ich stiev.
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Rukavice byly pro lepsi poddajnost namaceny ve vlazné vod¢. Jednalo se o rukavice
urcené pro porodnictvi. Byly vyuzivany jako mechanickd vybava, kterd méla predejit
ptichyceni ruky ke stén¢ pochvy nebo délohy a zaroven zakryvala nehty, aby nedoslo
k bolestivému poranéni matky. Tii prsty ruky byly zakryty jednim spole¢nym
navlekem, palec a ukazovadek tvofil samostatnou &ast. Clovek, ktery na prelomu
19.a20. stoleti wvelice ovlivnil veskeré snahy o ochranu zdravi pacientd
i zdravotnickeho personalu, nesl jméno William Steward Halsted. Americky 1ékai byl
neustale upozorilovan svymi zdravotnimi sestrami na problém koznich chorob na rukou.
Zejména jeho snoubenka Caroline Hampton méla na lékafe velky vliv. Na zdkladé
téchto problémt pozddal William Steward Halsted gumarenskou firmu Goodyear,
aby vyrobila tenké gumové rukavice (Porter, 2013).

Ackoliv se rukavice zaslouZily o znacné sniZeni incidentil infekci, stale se nedalo
mluvit o vysoce kvalitni ochrané. Rukavice byly v této dobé velmi cenéné, nebyl jich
dostatek, proto se musely pouzivat opakované. Pouzité rukavice bylo potiebné omyt
v mydlové vodé¢ tak, aby byla odstranéna piedevSim krev. Nasledné¢ se suSily
a kontrolovaly, zda nedoslo k jejich perforaci. Pokud k ni doslo, bylo nutné je oSettit
benzinovym piipravkem a poté je zalepit. Jako zaplaty se vyuzivaly vyfazené, pouzité
rukavice, z nichz se vysttihl pozadovany kus materialu, ktery se pfilepil na porusené

misto (Sulova a Moravcova, 1953).

2.2.5 Druhy materialu rukavic

Ackoliv existuje velké mnozstvi druhii rukavic, ve zdravotnictvi se pouziva
jen par z nich. Zdravotnické jednorazové rukavice se vyrabé&ji pievazné z latexu, nitrilu
neboli nitril-butadienu a z vinylu ¢ili polyvinylchloridu, pfi¢emz mohou existovat bud’to
V pudrované nebo nepudrované variant¢.

Ptirodni latex je bile zabarvena tekutina, kterd se nejcastéji nachazi v kuie stromi
Kaucukovniku brazilského. Latex je produkovan na kaucukovnikovych plantaZich,
Které se nachdzi ptevazné¢ v Malajsii, Thajsku a Indonésii. Jedna se o historicky
nejpouzivangj$i materidl. Latexové rukavice jsou velmi pruzné, jemné, ptilnavé
a pohodIné. Jsou vhodné pro praci s biologickym materialem, zatimco proti chemickym
latkam tak odolné nejsou (Bednaiikova, 2013). Nevyhodou pfirodniho latexu je,

ze se jedna o latku, kterd obsahuje bilkoviny, které mohou u nékterych jedincii vyvolat
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alergické reakce (Landschek, 2010). Alergické reakce v tomto ptipadé jesté podporuje
ptipadny pudr obsazen v latexovych rukavicich. Pudr byl z historického hlediska
vyuzivan jako lubrikant s cilem usnadnéni manipulace s rukavicemi. Pro pudrovani
se vsoucasné dob¢ vyuzivd prevazné kukufiCny Skrob a uhli¢itan vapenaty.
Dusledkem pouziti Skrobového pudru je jeho schopnost vazat se na antigenni proteiny
ptirodniho latexu, a tim zpusobovat fadu alergickych reakci a onemocnéni hornich cest
dychacich. Nej¢ast&jsim koznim onemocnénim je Vv tomto ptipadé kozni dermatitida.
(Edelstam, et al., 2002) V minulosti k témto alergickym reakcim dochazelo velice Casto,
avSak v dne$ni dobé incidence alergii vyrazné klesla, nebot’ se zacaly pouzivat i jiné
materidly pro vyrobu rukavic a zaroven se zacalo opoustét od pudrovanych variant
Z diivodu nakladného zplsobu ziskavani pfirodniho latexu, byl vyvinut tzv. umély
latex. Umély latex je polymer se stejnymi vlastnostmi jako ma jeho ptirodni varianta
(Landschek, 2010).

Nitrilové rukavice jsou pomérné novou ochrannou osobni pomiuckou.
Jedné se o synteticky material, vyrobeny z organickych chemickych slou¢enin. Nehledé
na to, ze Se jedna o synteticky material, a tudiz vétSinou nezptsobuji alergickeé reakce,
jsou nitrilové rukavice odolnéj§i proti propichnuti nez latex. Zaroven poskytuji
i ochranu proti fiznuti nebo Skrabnuti. Nitrilové rukavice se diky svym vlastnostem
piizpisobi tvaru ruky a pti praci velice dobfe sedi na rukach. Jsou vhodné naptiklad
pro praci s krvi nebo jinym biologickym materialem, s chemickymi latkami
nebo pro manipulaci s ostrymi nastroji. | vinylové rukavice jsou vyrobeny
ze syntetického materialu. Jedna se o polyvinylchlorid (PVC), tfeti nejpouzivanéjsi plast
na Zemi (Bednaiikova, 2013). Ac¢koliv jsou na dotek velmi pfijemné, nebot’ maji hladky
povrch, nejsou Vv porovnani s latexovymi a nitrilovymi rukavicemi tak pruzné.
Préce s nimi je pomérné obtiznéjsi. Zaroven nejsou vhodné pro praci s biologickym
materidlem a detergenty, protoze nejsou dostateéné odolné vic¢i chemickym latkam

a propousti i ve vice nez padesati procentech viry (Sedlatova, 2011).

2.2.6 Navlékani a svlékani rukavic

Zdravotnicky persondl, jakozto tym profesionalli, by mél pracovat dle urcitych
postupi, které jsou zalozené jak na teorii, tak na praktickych zkuSenostech.

Proto by m¢lo ve zdravotnim kolektivu kolovat védomi o tom, Ze eXistuji postupy
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i pro navlekani a svlékani rukavic. Bylo zjisténo, ze schopnost spravného navlékani

a nasledného svlékani rukavic snizuje riziko kontaminace rukou zdravotnického

personalu a tim snizuje i riziko pfenosu infekci. Tyto postupy se lisi dle sterility danych

rukavic (Jarosova, 2015).

Navlékani nesterilnich rukavic (viz Ptiloha B, Obr. 1)

1.

Aniz by doslo k dotyku s originalnim obalem, ktery chrani rukavice, vyjméte
jednu rukavici. Aby nedoSlo pii navlékani ke kontaminaci rukavice,
dotykejte se pouze okraje manzety rukavice, ktery se nachazi nejblize k zapésti.
Zasunte prsty do rukavice. Po navleCeni rukavice se ji nedotykejte svou holou
rukou.

Pii vyjmuti druhé rukavice z originalniho obalu, nezapomefite pouzit ruku,
na které neni rukavice. Zabranite tim mozZnosti kontaminace nové navlecené
rukavice.

Aby nedoSlo ke styku prsta ruky, jiz navle¢ené do rukavice, s predloktim,
obrat’te vnéjsi povrch natahované druhé rukavice (blize k zapésti) pres ohnuté
prsty ruky v rukavici. Vsumte prsty do druhé rukavice a natdhnéte rukavici

na celou ruku (Ford a J Park, 2019).

Navlékani sterilnich rukavic

1.

Zkontrolujte vné&jsi originalni obal rukavic, zda nedoSlo k jeho poruseni.
Zkontrolujte datum exspirace. Timto se ujistite, Ze¢ rukavice nejsou
kontaminované.

Oteviete vn&jsi c¢ast origindlniho obalu a wvnitini  ¢ast  polozte
na dekontaminovany a ¢isty povrch. Ujistéte se, ze se tohoto
dekontaminovaného a ¢istého povrchu nedotkne vnéjsi ¢ast obalu.

Proved’te hygienu rukou.

Oteviete vnitini ¢ast origindlniho obalu svyma dezinfikovanyma rukama tak,
ze ptiloZite prsty pod sloZzeny okraj papiru. Toto omezi kontaktu a pfenosu
mikroorganismi.

Rukavice by v tento moment mély byt odkryté. Nejblizsi ¢ast k zapésti by méla
byt prehnuta. Jednou rukou nézné vyjméte rukavici tak, abyste se dotykali pouze

vnitiniho povrchu rukavice v mistech, kde je ¢ast nejblizsi k zapésti prehnuta.
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Druhou ruku, dlani nahoru, vsunte do rukavice a ujistéte se, Ze je ¢ast nejblizsi
k zapésti stale piehnuta.

Jakmile je tato rukavice navlecena, nedotykejte se sterilni ¢asti rukavice svou
holou rukou. Toto znovu zamezi pienosu mikroorganismtul.

Pfi navlékani druhé rukavice zasunte prsty ruky, jiz navle¢ené do rukavice,
pod pfehnuty okraj rukavice. Ujistéte se, ze se dotykate pouze sterilni Casti
rukavice. Prsty, zasunutymi pod pifehnuty okraj rukavice, pohnéte smérem
nahoru a zvednéte rukavici tak, aby byl otvor rukavice pfistupny.
Toto zjednodusi proces zasouvani prstii do rukavice.

Zasuiite prsty do rukavice a navlecte si ji pomoci ptehnutého okraje manzety.
Jakmile jsou obé dvé rukavice navlecené, ujistéte se, zZe se nedotknete Zadného
nesterilniho  povrchu  nebo  objektu  pifed  zahdjenim  Cinnosti
(Ford aJ Park, 2019).

Svlékani rukavic (viz Ptiloha B, Obr. 2)

1.

2.2.7

Aby nedoSlo pfi svlékani prvni rukavice ke kontaktu klze s jakoukoliv Casti
kontaminované rukavice, pouzijte vnéjsi povrch rukavice jakozto stit. Zahaknéte
prst ruky, ze které rukavici jesté nesundavate, za okraj manzety rukavice druhé
ruky.

Zahaknutym prstem ¢i vice prsty stadhnéte celou rukavici doli z ruky smérem
K prstim tak, aby se pfitom obratila naruby.

Odstranénou rukavici drzte prsty ve své druhé ruce, kterd je stale v rukavici.

Pti svlékani druhé rukavice omezte kontakt s kontaminovanou rukavici. Zasurte
holy prst ¢i vice prstt pod okraj manzety rukavice z vnitini strany
(blize k zapésti). Shrnutim doli zruky smérem k prstim odstranite rukavici
a slozte ji do prvni rukavice.

Odstranéné rukavice vyhod’te do kontejneru pro infekéni odpad (Ford a J Park,
2019).

Zasady pri pouZzivani rukavic

Aby rukavice mohly spravné¢ fungovat jakozto ochranny pracovni prostfedek,

je zapotiebi dodrzovat nékolik dulezitych zasad jejich pouzivani. Rukavice se musi
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navlékat az po dokonalém zaschnuti dezinfekéniho ptipravku, a protoze neposkytuji
kompletni ochranu proti kontaminaci rukou, je nutné provést myti rukou
nebo hygienickou dezinfekci rukou i po sejmuti rukavic (Cesko, 2012). Proto, aby byla
tato hygiena rukou u¢inni, mély by se pouzit dezinfek¢ni ptipravky s optimalni
antimikrobialni ucinnosti. M¢ly by obsahovat 75-85 % etanolu, isopropanolu,
n-propanolu nebo jejich kombinaci (Kapounova, 2020). Je dulezité si uvédomit,
e pouzivani rukavic nenahrazuje nutnost provadsét hygienu rukou (Cesko, 2012).
Ackoliv jsou rukavice pomilckou k sniZeni rizika infekce, musi se pouZivat
jen v indikovanych piipadech, nebot’ se jinak mohou stdt vyznamnym rizikem
pro pienos mikroorganismi. Dilezitou zdsadou je pouZivani jednoho paru rukavic
pro jednoho konkrétniho pacienta nebo jeden konkrétni vykon. Jednordzové rukavice
je nutné svléknout ihned po ¢innosti, pro kterou byly pouzity a nasledné je zlikvidovat
jako nebezpec¢ny odpad ze zdravotnického zatizeni. Rukavice, které jsou pii praci
vyzadovany, musi poskytovat ochranu pted rizikem, které je s touto praci spojeno.
Poskozené rukavice se proto nesmi pouzivat. DalSim vyznamnym aspektem pfi
pouzivani rukavic je Uprava rukou. NoSeni Sperkt a uprava nehti. Nehty musi byt
piirozené, upravené, kratké a cisté. Jejich vzhled nesmi ohrozovat zdravotni stav
pacienta zejména s ohledem na Sifeni infekci spojenych se zdravotni péci a nesmi branit
ani v poskytovani této péce vplnem rozsahu. Toto setyka vsSech zdravotnickych
pracovnikd, ktefi se pfimo poskytuji péci pacientim. Dale je nepiipustné noSeni prstent
a naramkd na rukou pfi vSech Cinnostech spojenych s piimym poskytovanim péce

pacienttim (Cesko, 2012).
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3 Vyzkumna ¢ast

3.1 Cile prace a vyzkumné predpoklady

311

3.1.2

Cile prace

Popsat pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientii dle nejnovéjsich védeckych
poznatkd.

Zjistit znalosti studentll studijniho oboru Zdravotnicky zachranat o zasadach
pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientl dle nejnovéjSich védeckych poznatk.
Zjistit znalosti studentli studijniho oboru Zdravotnicky zachrandi o indikacich
K pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientd dle nejnov€jSich védeckych
poznatkd.

Zjistit znalosti studentli studijniho oboru Zdravotnicky zachranatf o postupu

navlékani a snimani rukavic dle nejnovéjSich védeckych poznatk.

Vyzkumné predpoklady

Vyzkumny ptedpoklad nestanoven, jedna se o popisny cil.

Ptedpokladame, Ze 70 % a vice studentii studijniho oboru Zdravotnicky
zachranai ma znalosti o zasadach pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientd
dle nejnovéjsich védeckych poznatki. 5

Predpokladame, ze 70 % a vice studenti studijniho oboru Zdravotnicky
zachranai ma znalosti o indikacich k pouzivani rukavic pfi oSetfovani pacientli
dle nejnovéjsich védeckych poznatkd. 9

Predpokladame, ze 70 % a vice studenti studijniho oboru Zdravotnicky
zachranaf ma znalosti o postupu navlékani a sniméni rukavic dle nejnovéjSich

védeckych poznatki. 3
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3.2 Metodika a charakteristika vyzkumu

Vyzkumna c¢ast bakalaiské prace byla realizovana pomoci kvantitativni metody,
pticemz byla zvolena technika nestandardizovaného dotazniku. Vyzkum byl zaméten
na studenty 2. a 3. ro¢niku oboru Zdravotnického zichrandie na vybrané fakulté
zdravotnickych studii zajistujici vyuku tohoto oboru. Byly vytvofeny 4 vyzkumné cile
a3 vyzkumné predpoklady. K popisnému cili nelze stanovit vyzkumny piedpoklad,
nebot byl splnén v teoretické ¢asti bakalatské prace. Vyzkum byl realizovan na ptrelomu
Cervna a Cervence roku 2022. Dotaznik byl slozen z 24 otézek, z nichz 5 bylo vytvofeno
K vyzkumnému piedpokladu ¢. 2, ktery se zabyval znalostmi 0 zasadach pouZzivani
rukavic pii oSetfovani pacientd. K vyzkumnému ptedpokladu €. 3, ktery se zabyval
znalostmi o indikacich k pouzivani rukavic pfi oSetfovani pacienti, bylo vytvoieno
9 otazek a k vyzkumnému piedpokladu ¢. 4, ktery se zabyval znalostmi 0 postupu
navlékani a snimani rukavic, byly vytvofeny otazky 3.

Pfed zahajenim vyzkumu byl proveden predvyzkum, dle jehoz vysledki jsme
upiesnili  vyzkumné piedpoklady. Jednalo se o nestandardizovany dotaznik,
kterého se zacastnilo 8 respondentu z vybrané fakulty zdravotnickych studii, studijniho
oboru Zdravotnicky zachranat. Byli vybrani 4 respondenti z 2. ro¢niku a 4 respondenti
z 3. ro¢niku oboru Zdravotnicky zachranaf. Navratnost byla 100 %. Po analyze
nasbiranych dat z pfedvyzkumu jsme upravili procentualni hodnoty jednotlivych
vyzkumnych ptedpokladii. Vyzkumny piedpoklad €. 2 byl upraven z ptivodnich 70 %
a vice respondentti na 67 % a vice respondentti. Vyzkumny piedpoklad ¢. 3 byl upraven
Z pavodnich 70 % a vice respondentii na 52 % a vice respondenti a vyzkumny
predpoklad ¢. 4 byl upraven z ptivodnich 70 % a vice respondenti na 53 % a vice
respondentt.

Dotazniky byly respondentiim poslany elektronickou formou.
Jednalo se 0 anonymni dotaznik, jehoz vyplnéni bylo dobrovolné. Otazky, obsazené
v dotazniku, byly vytvofeny na zakladé poznatkd, ziskanych studiem odborné literatury.
Hlavni vyzkum vychézel z odpovédi na 20 otazek, které byly sefazeny dle jednotlivych
vyzkumnych ptedpokladi. Prvniho vyzkumného piedpokladu se tykaly otazky €. 4, 5,
6, 7, 10. Druhého vyzkumného ptedpokladu se tykaly otazky ¢. 11, 12, 13, 14, 15, 16,
17, 18, 19 a otézky ¢. 8, 9, 20 se tykaly tietiho vyzkumného piedpokladu. V analyze
predvyzkumu i samotném vyzkumu jsou spravné odpovédi v grafickém zpracovani

dotazniku zabarveny zelenou barvou. Dotaznik obsahoval také otazky identifikacni,
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konkrétné otazky ¢. 1, 2, 3. Otazky ¢. 21, 22, 23, 24 byly dopliujici. Otazky ¢. 21 a 22
se tykaly respondenti a jejich vlastniho provadéni hygienické dezinfekce rukou
pied a po pouziti rukavic. Otazka ¢. 23 zjisStovala nazor respondentl na problematiku
dostateéné edukace o spravném pouzivani rukavic ve Skole, zatimco otazka ¢. 24
zjistovala nazor respondentli na dodrzovani zasad pouzivani rukavic u zdravotnického
personalu v nemocnicich ¢i vyjezdovych stanicich. VSechny otazky v dotazniku byly
uzaviené s jednou spravnou odpovédi. K provedeni vyzkumu byl udélen souhlas.
Vyzkumny vzorek tvofili studenti 2. a 3. ro¢niku studijniho oboru na vybrané
fakulté zajistujici vyuku ve studijnim oboru Zdravotnicky zéachranat. Po uptesnéni
vyzkumnych predpokladti a ujisténi se, Ze je dotaznik pochopitelny, bylo v rdmci
hlavniho vyzkumu rozesldno 100 dotaznikti. Dotaznik vyplnilo 80 respondenti.

Navratnost tedy byla 80 %.

3.3 Analyza vyzkumnych dat

Data, ziskdna prostiednictvim dotazniku, byla zpracovana pomoci pocitacového
programu MS Excel. Ke kazdé otdzce z dotazniku nélezi tabulka cetnosti odpovédi.
V tabulce jsou jednotlivd data uvedena Vv celych Ccislech absolutnich ¢etnosti
ni a v procentech relativnich Cetnosti fi, kterd jsou, kromé par vyjimek, zaokrouhlena
na jedno desetinné misto. Celkova Cetnost je vyjadiena znakem X. Tabulku cetnosti

pak nasleduje odpovidajici sloupcovy graf a slovni popis.

3.3.1 Analyza dotaznikové otazky ¢. 1: Uved’te, prosim, své pohlavi.

Tab. 1 Analyza dotaznikové otazky ¢. 1: pohlavi respondenta

ni [-] fi [%0]
Zena 52 65
Muz 28 35
> 80 100
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Graf 1 Pohlavi respondenta
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Identifika¢ni otdazka ¢. 1 zjiStovala pohlavi respondentd. Dotaznik vyplnilo

52 (65 %) zen a 28 (35 %) muzd.

3.3.2 Analyza dotaznikové otazky ¢. 2: Jaky ro¢nik studujete?

Tab. 2 Analyza dotaznikové otazky €. 2: studujici ro¢nik respondenta

ni [-] fi [%]

2. ro¢nik 35 43,8
3. ro¢nik 45 56,3
> 80 100

100% -

80% -

60% - 56,3 %

43,8 %
40% -
20% -
0% - T

2. rocnik

Graf 2 Studujici ro¢nik respondenta

3. rocnik

Otazka ¢. 2 se dotazovala respondentli na rocnik, ktery momentalné studuji.

35 (43,8 %) respondentt studuje 2. roénik oboru Zdravotnicky zachranat a 45 (56,3 %)

respondent studuje 3. ro¢nik oboru Zdravotnicky zachranar.
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3.3.3 Analyza dotaznikové otazky ¢. 3: VaSe dokoncena stiedni Skola.

Tab. 3 Analyza dotaznikové otazky €. 3: dokonéena stfedni skola respondenta

ni [-] fi [%]
Gymnazium 42 52,5
Stfedni zdravotnicka Skola 18 22,5
Jina stiedni odborna S$kola s maturitni zkouskou 20 25
h) 80 100
100% -
80% -
60% - 52,5%
40% -
22,5% 25%
20% -
0% \
Gymnazium Stfedni zdravotnickd Skola  Jina stfedni odbornd skola s

maturitni zkouskou

Graf 3 Dokonéena stiedni $kola respondenta

Doplnujici otazka ¢. 3 se zaméfovala na dostudovanou stfedni Skolu respondenta.
42 (52,5 %) respondentt uvedlo Gymnazium, 18 (22,5 %) respondentti uvedlo sttedni
zdravotnickou $kolu a zbyvajicich 20 (25 %) respondenti uvedlo jinou stfedni odbornou

Skolu s maturitni zkouskou.

3.3.4 Analyza dotaznikové otazky ¢. 4: Hygienicka dezinfekce rukou se provadi:

Tab. 4 Analyza dotaznikové otazky ¢. 4: provedeni hygienické dezinfekce rukou

ni [-] fi [%0]
Pouze pted pouzitim vySetiovacich rukavic 2 2,5
Pouze po pouziti vySettovacich rukavic 15 18,8
Pted a po pouziti vySetfovacich rukavic 63 78,8
> 80 100
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Graf4 Provedeni hygienické dezinfekce rukou

V otéazce €. 4 se dotazovalo, kdy se provadi hygienicka dezinfekce rukou. Spravnou
odpovéd neboli pfed a po pouziti vySetfovacich rukavic, uvedlo
63 (78.8 %) dotazovanych. 15 (18,8 %) dotazovanych uvedlo nespravné
pouze po pouziti vySetiovacich rukavic a zbyli 2 (2,5 %) dotazovani vybrali nespravné

pouze pied pouzitim vySetiovacich rukavic.

3.3.5 Analyza dotaznikové otazky ¢. 5: Pouzivani rukavic plné nahrazuje

hygienickou dezinfekci rukou.

Tab. 5Analyza dotaznikové otazky ¢. 5: pouzivani rukavic jako nahrazeni
hygienické dezinfekce rukou

ni [-] fi [%0]
Ano 5 6,2
Ne 75 93,8
2 80 100
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Graf 5 Pouzivani rukavic jako nahrazeni hygienické dezinfekce rukou

Otazka ¢. 5 zjistovala, zda pouzivani rukavic nahrazuje hygienickou dezinfekci

rukou. 75 (93,8 %) odpovédélo spravné, tudiz ne. 5 (6,3 %) respondenti nespravné

odpovédelo ano.

3.3.6 Analyza dotaznikové otazky ¢. 6: Jeden par vySetiovacich rukavic lze

pouZzit pro péci o vice neZ jednoho pacienta.

Tab. 6Analyza dotaznikové otazky ¢. 6: pouziti rukavic pro péci o vice nez jednoho

pacienta
ni [-] fi [%0]
Ano 6 7.5
Ne 74 92,5
)y 80 100

34



100%

80%

60%

40%

20%

0%

92,5%

7,5%

IS

Ano Ne

Graf 6Pouziti rukavic pro péci o vice nez jednoho pacienta

Jeden par rukavic nelze pouzit pro péci o vice nez jednoho pacienta. Takto spravné

zvolilo 74 (92,5 %) respondentti. Zbylych 6 (7,5 %) respondentd zvolilo nespravné ano.

3.3.7 Analyza dotaznikové otazky ¢. 7: VySetiovaci rukavice:

Tab. 7 Analyza dotaznikové otazky €. 7: pouziti vySetfovacich rukavic

ni [-] fi [%0]
Semohou pouzivat jen v indikovanych pfipadech 28 35
Se mohou pouZivat dle vlastniho uvazeni 39 48,8
Se nemusi pouzivat v piipadé, kdy zdravotnik trpi 13 16,3
alergii na jejich material
) 80 100
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jejich material

V otazce €. 7, ktera se dotazovala na pouzivani rukavic, odpovédélo spravné 28

(35 %) dotazovanych. Odpovédéli tak, Ze se mohou pouzivat jen v indikovanych

piipadech. Vétsina respondenti, 39 (48,8 %), nespravné odpovédélo, Ze se mohou

pouzivat dle vlastniho uvazeni. Zbylych 13 (16,3 %) dotazovanych nespravné

odpovédelo, ze se nemusi pouzivat v piipad¢é, kdy zdravotnik trpi alergii na jejich

material.

3.3.8 Analyza dotaznikové otazky ¢. 8: PFi navlékani vySetfovacich nesterilnich

rukavic:

Tab. 8 Analyza dotaznikové otazky ¢. 8: navlékani vySetfovacich nesterilnich

rukavic
ni [-] fi [%6]

Vyjmeme ob¢ dvé rukavice z origindlniho obalu 16 20
najednou

Z originalniho obalu vyjmeme jednu rukavici a po 19 23,8
jejim navleceni vyjmeme druhou pomoci holé ruky

Z originalniho obalu vyjmeme jednu rukavici a po 45 56,3
jejim navleCeni vyjmeme druhou pomoci ruky v
rukavici

) 80 100
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Graf 8 Navlékani vysetfovacich rukavic

Otazka ¢. 8 zjiStovala, zda respondenti védi, jak spravné navléknout vySetfovaci
nesterilni rukavice. 19 (23,8 %) respondentu spravné uvedlo, ze by z originalniho obalu
vyjmuli jednu rukavici a po jejim navleéeni by vyjmuli druhou pomoci holé ruky.
Z originalniho obalu by vyjmulo jednu rukavici a po jejim navle¢eni by vyjmulo druhou
pomoci ruky v rukavici, nespravné 45 (56,3 %) respondenti. DalSich 16 (20 %)

respondentt uvedlo nespravné, vyjmuti obou rukavic z originalniho obalu najednou.

3.3.9 Analyza dotaznikové otazky ¢. 9: VySetifovaci rukavice se snimaji:

Tab. 9 Analyza dotaznikové otazky €. 9: snimani vySetfovacich rukavic

ni [-] fi [%0]

Thned po dokonceni Cinnosti u pacienta, pro kterou 5 6,3
byly pouzity pouze v ptipadé, ze doslo k jejich uspinéni

Thned po dokonceni Cinnosti u pacienta, pro kterou 13 16,3
byly pouzity pouze v pripadé€, ze doslo k jejich poruSeni

Ihned po dokonceni ¢innosti u pacienta, pro kterou 62 77,5
byly pouzity

> 80 100
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Graf9 Snimani vySetfovacich rukavic

Vysettovaci rukavice se snimaji ihned po dokonceni ¢innosti u pacienta, pro kterou
byly pouzity. Tak spravné uvedlo 62 (77,5 %) respondentti. Chybné poté odpovidalo
13 (16,3%) respondentu, kteti by rukavice snimali, pouze pokud by doslo k jejich
poruseni. DalSich 5 (6,3 %) respondentii by nespravné snimalo rukavice, pouze pokud

by doslo k jejich uSpinéni.

3.3.10 Analyza dotaznikové otazky ¢. 10: VySetiovaci rukavice:

Tab. 10 Analyza dotaznikové otazky ¢. 10: likvidace vySetfovacich rukavic

ni [-] fi [%0]
Se likviduji jako nebezpecny odpad 6 7,5
Se likviduji jako infekéni odpad 40 50
Ob¢ dve odpovedi jsou spravné 34 42,5
> 80 100
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Otazka ¢. 10 se dotazovala na likvidaci vySetfovacich rukavic. 34 (42,5 %)

respondentit spravné uvedlo, Ze se jednalo o ob€ dvé spravné odpovédi. VétSina

respondentti, 40 (50 %), uvedla nespravné likvidaci jako infekéni odpad a zbylych

6 (7,5 %) nespravné uvedlo nebezpeény odpad.

3.3.11 Analyza dotaznikové otazky ¢. 11: Ktery material rukavic neni vhodny pro

praci s chemickymi piipravky a biologickym materialem?

Tab. 11 Analyza dotaznikové otazky ¢. 11: nevhodny material pro praci
s chemickymi ptipravky a biologickym materialem

ni [-] fi [%0]
Nitril a latex 16 20
Vinyl a nitril 34 42,5
Latex a vinyl 30 37,5
z 80 100
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V otazce €. 11 oznacilo spravné latex a vinyl, jako nevhodny material pro praci

s chemickymi pfipravky a biologickym materidlem, 30 (37,5 %) respondenti.

Nespravné pak zvolilo 34 (42,5 %) respondentti, kteti uvedli vinyl a nitril. DalSich

16 (20 %) nespravné zvolilo nitril a latex.

3.3.12 Analyza dotaznikové otazky ¢. 12: Ktery material rukavic je nejméné

vhodny pro praci s chemickymi p¥ipravky?

Tab. 12 Analyza dotaznikové otazky C¢.

S chemickymi ptipravky

12: nevhodny material pro praci

ni [-] fi [%0]
Nitril 14 17,5
Vinyl 37 46,3
Latex 29 36,3
z 80 100
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V otazce ¢. 12 oznacilo 37 (46,3 %) respondenti spravné vinyl, jako nejméné
vhodny materiél pro praci s chemickymi piipravky. Nespravné pak zvolilo 29 (36,3 %)
respondentl, ktefi uvedli latex. DalSich 14 (17,5 %) respondentii nespravné zvolilo

nitril.

3.3.13 Analyza dotaznikové otazky ¢. 13: Jaky druh rukavic pouzijete p¥i zavedeni

periferniho Zilniho katétru?

Tab. 13 Analyza dotaznikové otazky ¢. 13: druh rukavic pfi zavedeni periferniho
Zilniho katétru

ni [-] fi [%0]
Vysetrovaci nesterilni 66 82,5
Vysetfovaci sterilni 11 13,8
Z4dné 3 3,8
> 80 100
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Graf 13 Druh rukavic pti zavedeni periferniho Zilniho katétru

Otazka €. 13 se dotazovala na spravny druh rukavic pii zavedeni periferniho zilniho
katétru. 66 (82,5 %) respondentti by spravné pouzilo vySetfovaci nesterilni rukavice.
11 (13,8 %) respondenti by nespravné pouzilo vySettovaci sterilni rukavice a zbyli

3 (3,8 %) respondenti by nepouzili Zadné rukavice.

3.3.14 Analyza dotaznikové otazky ¢. 14: Jaky druh rukavic pouZzijete pri méreni

krevniho tlaku?

Tab. 14 Analyza dotaznikové otazky ¢. 14: druh rukavic pfi méfeni krevniho tlaku

ni [-] fi [%0]
Vysetfovaci nesterilni 44 55
Vysetfovaci sterilni 1 1,3
Zadné 35 43,8
> 80 100
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Graf 14 Druh rukavic pii métfeni krevniho tlaku

Otazka €. 14 se dotazovala na spravny druh rukavic pfiméteni krevniho tlaku.
35 (43,8%) spravné uvedlo, Ze by si nevzali Zzadné rukavice. Nespravné by si 44 (55 %)
respondenttl navléklo vysettovaci nesterilni rukavice a zbyly 1 (1,3 %) respondent

by si navlékl vySetfovaci sterilni rukavice.

3.3.15 Analyza dotaznikové otazky ¢. 15: Jaky druh rukavic pouZijete pri

katetrizaci mocového méchyre?

Tab. 15 Analyza dotaznikové otazky ¢. 15: druh rukavic pii katetrizaci mo¢ového
méchyie

ni [-] fi [%0]
Vysetfovaci nesterilni 1 1,3
Vysettovaci sterilni 79 98,8
Z4dné 0 0
> 80 100
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Graf 15 Druh rukavic pfi katetrizaci mo¢ového méchyte

Otazka ¢. 15 se dotazovala na spravny druh rukavic pii katetrizaci mocového
méchyie. 79 (98,8 %) respondentt spravné uvedlo vySetfovaci sterilni rukavice

a1 (1,3 %) respondent nespravné uvedl vySetfovaci nesterilni rukavice.

3.3.16 Analyza dotaznikové otazky ¢. 16: Jaky druh rukavic pouZijete pri odbéru

krve?

Tab. 16 Analyza dotaznikové otazky ¢. 16: druh rukavic pti odbéru krve

ni [-] fi [%0]
Vysetfovaci nesterilni 74 92,5
Vysettovaci sterilni 4 5
Z4dné 2 2,5
) 80 100
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Graf 16 Druh rukavic pfi odbéru krve

Otazka ¢. 16 se dotazovala na spravny druh rukavic pti odbéru krve. 74 (92,5 %)
spravné uvedlo, Ze by si navlékli vySetfovaci nesterilni rukavice. Nespravné
by si4 (5 %) respondenti navlékli vySetfovaci sterilni rukavice a zbyli 2 (2,5 %)

respondenti by si nevzali Zadné rukavice.

3.3.17 Analyza dotaznikové otazky ¢. 17: Jaky druh rukavic pouZijete pri

podavani léki per os?

rrrrr

ni [-] fi [%0]
Vysetiovaci nesterilni 39 48,8
Vysetfovaci sterilni 5 6,3
Zadné 36 45
> 80 100
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Graf 17 Druh rukavic pfi podavani 1€kt per os
by si nevzalo zadné rukavice 36 (45 %) respondentd. 39 (48,8 %) respondentl
by si nespravné vzalo vySetfovaci nesterilni rukavice a dalSich 5 (6,3 %) respondentt

by pouzilo vysetiovaci sterilni rukavice.

3.3.18 Analyza dotaznikové otazky ¢. 18: Jaky druh rukavic pouZijete pri aplikaci

injekce intramuskularné?

Tab. 18 Analyza dotaznikové otazky ¢. 18: druh rukavic pii aplikaci injekce
intramuskularné

ni [-] fi [%0]
Vysetfovaci nesterilni 61 76,3
Vysetfovaci sterilni 4 5
Zadné 15 18,8
> 80 100
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Graf 18 Druh rukavic pfi aplikaci injekce intramuskularné

Otazka ¢. 18 se dotazovala na spravny druh rukavic pii aplikaci injekce

intramuskularné. 15 (18,8 %) respondentt uvedlo spravné, kdyz by si k aplikaci injekce

nevzali zddné rukavice. Naprosta vétSina respondentti, 61 (76,3 %), zvolila vySetfovaci

nesterilni rukavice a dalsi 4 (5 %) respondenti uvedli vySetfovaci sterilni rukavice.

3.3.19 Analyza dotaznikové otazky ¢. 19: Jedete k pacientovi s bolestmi bFicha.

Provedete zakladni vySetfeni s pohmatem bricha,

Y w7

pricemz kize

je neposkozena, zmérite fyziologické funkce. Pacient je p¥i védomi, obéhové

stabilni, nezvraci. Pievazite ho do zdravotnického za¥izeni. Zilni linku

nezajist'ujete. PouZijete v tomto pripadé vySetrovaci rukavice?

Tab. 19 Analyza dotaznikové otazky ¢. 19: pouziti rukavic pfi popsané situaci

ni [-] fi [%6]

Ano, pficemz si pred navleCenim a po svleCeni 48 60
rukavic vydezinfikuji ruce

Ano, pricemz si ruce nebudu dezinfikovat 4 5

Ne, pficemz si ruce pred kontaktem a po kontaktu 28 35
s pacientem vydezinfikuji

Ne, pricemz si ruce nebudu dezinfikovat 0 0

> 80 100
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Graf 19 Pouziti rukavic pii popsané situaci

nebudu dezinfikovat

Otazka ¢. 19 se zaméfovala na pouziti rukavic pii popsané situaci. 28 (35 %)

respondenttl spravné uvedlo, Ze by si vySetfovaci rukavice nenasazovali, ale provedli

by hygienickou dezinfekci rukou pifed a po kontaktu s pacientem. 48 (60 %)

respondentll by nespravné rukavice pouzili a provedli by hygienickou dezinfekci rukou

pied a po kontaktu s pacientem. Zbyli 4 (5 %) respondenti uvedli, Zze by si rukavice

nasadili, ale hygienickou dezinfekci rukou by neprovedli.

3.3.20 Analyza dotaznikové otazky ¢. 20: Jedete k pacientovi se zavienou

zlomeninou. Provedete zakladni vySetieni, zmérite fyziologické funkce,

zlomeninu fixujete a prevazite pacienta do zdravotnického zarizeni. Zilni

linku zajiSt'ujete z duivodu podani analgetik. Kdy si svléknete vySetiovaci

rukavice?

Tab. 20 Analyza dotaznikové otazky ¢. 20: svléknuti rukavic po popsané situaci

ni [-] fi [%6]
Po skonceni ¢innosti u pacienta 50 62,5
Po predani pacienta zdravotnickému zatizeni 27 33,8
Kdykoliv béhem jizdy do zdravotnického zatizeni 3 3,8
> 80 100
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Vysettfovaci rukavice se spravné musi svléknout po skonceni ¢innosti u pacienta.

Takto spravné uvedlo 50 (62,5 %) respondentid. Nespravné by si rukavice svléklo

az po predani pacienta zdravotnickému zatizeni 27 (33,8 %) respondent. Zbyli 3

(3,8 %) respondenti by si rukavice svlékli kdykoliv béhem jizdy do zdravotnického

zafizeni.

3.3.21 Analyza dotaznikové otazky €. 21: Provadite hygienickou dezinfekci rukou

pied pouZziti vySetirovacich rukavic?

Tab. 21 Analyza dotaznikové otazky €. 21: provedeni respondenta hygienické
dezinfekce rukou pied pouzitim vySetfovacich rukavic

ni [ fi [%]
Ano 47 58,8
Ne 33 41,3
> 80 100
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Graf 21 Provedeni respondenta hygienické dezinfekce rukou pied pouzitim
vySettovacich rukavic

Otazka ¢. 21 se zaméfovala na provadéni hygienické dezinfekce rukou
pied pouzitim vySetfovacich rukavic samotnym respondentem. 47 (58,8 %) respondentt
uvedlo, Ze provadi hygienickou dezinfekci rukou pied pouzitim vySetiovacich rukavic,

zatimco 33 (41,3 %) respondenti uvedlo opacné.

3.3.22 Analyza dotaznikové otazky ¢. 22: Provadite hygienickou dezinfekci rukou

po pouziti vySetiovacich rukavic?

Tab. 22 Analyza dotaznikové otazky €. 22: provedeni respondenta hygienické
dezinfekce rukou po pouziti vySetfovacich rukavic

ni [-] fi [%0]
Ano 79 98,8
Ne 1 1,3
z 80 100
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Graf 22 Provedeni respondenta hygienické dezinfekce rukou po pouziti
vySetfovacich rukavic

Otéazka ¢. 22 se zamétovala na provadéni hygienické dezinfekce rukou po pouziti
vySettovacich rukavic samotnym respondentem. 79 (98,8 %) respondentd uvedlo,
ze provadi hygienickou dezinfekci rukou po pouziti vySetfovacich rukavic,

zatimco 1 (1,3 %) respondent uved| opacné.

3.3.23 Analyza dotaznikové otazky ¢. 23: Myslite si, Ze jste ve Skole dostate¢né

edukovani o spravném pouZzivani rukavic?

Tab. 23 Analyza dotaznikové otazky ¢. 23: nazor na edukaci ve $kole o pouZivani
rukavic

ni [-] fi [%0]
Ano 40 50
Ne 40 50
) 80 100
100% -
80% -
60% - 50 % 50 %
40% -
20% -
0% -

Ano Ne

Graf 23 Nazor na edukaci ve skole o pouzivani rukavic
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Otazka ¢. 23 se dotazovala na ndzor respondenti, ohledné dostateéné edukace
0 spravném pouzivani rukavic. Vysledek byl vyrovnany, 40 (50 %) respondentt
si mysli, Ze jsou dostate¢né edukovani o spravném pouzivani rukavic, zatimco dal$ich

40 (50 %) respondentt si to nemysli.

3.3.24 Analyza dotaznikové otazky ¢. 24: Myslite si, Ze zdravotnicky personil,
na oddélenich v nemocnicich ¢i vyjezdovych stanicich, na kterych

vykonavate praxe, dodrZuje zasady pouZivani rukavic?

Tab. 24 Analyza dotaznikové otazky ¢. 24: nazor na dodrZzovani zasad pouZzivani
rukavic zdravotnickym personalem

ni [-] fi [%]

Ano 40 50
Ne 40 50
) 80 100
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Graf 24Nazor na dodrzovani zasad pouzivani rukavic zdravotnickym personalem

Otézka ¢. 24 se dotazovala na nazor respondentli, ohledné¢ dodrzovani zasad
pouzivani rukavic zdravotnickym personalem na oddélenich v nemocnicich
¢i vyjezdovych stanicich. Vysledek byl vyrovnany, 40 (50 %) respondentti si mysli,
ze zdravotnicky personal dodrzuje zasady pouzivani rukavic, zatimco dalsich 40 (50 %)

respondent Si to nemysli.
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3.4 Analyza vyzkumnych dat a predpokladii

Na zdklad¢ dat ziskanych z dotaznikového Setfeni byla provedena analyza
vyzkumnych cili a predpokladu. Vyzkumné piedpoklady byly po vyhodnoceni
predvyzkumu procentudlné upraveny.

Vyzkumny cil ¢ 1: Popsat pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientd
dle nejnovéjsich védeckych poznatkl. Jedna se o popisny cil, ktery byl splnén
Vv teoretické casti bakalatské prace. Z toho divodu, nebyl vyzkumny ptedpoklad
k tomuto cili stanoven.

Vyzkumny cil ¢ 2: Zjistit znalosti studentd studijniho oboru Zdravotnicky
zachrandt o zasadach pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientli dle nejnovéejSich
védeckych poznatkt. Ktomuto cili byl stanoven vyzkumny ptedpoklad
¢. 2: Predpokladame, ze 67 % a vice studentd studijniho oboru Zdravotnicky zachranaft
ma znalosti o zasadach pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientii dle nejnovéjSich
védeckych poznatkil. K analyze vyzkumného predpokladu byly vyuzity otazky ¢. 4, 5,
6, 7, 10.

Tab. 25 Analyza vyzkumného cile ¢. 2

Otazka Splnéna kritéria Nesplnéna kritéria Celkem
Otazka ¢. 4 78,8 % 21,2 % 100 %
Otazka ¢. 5 93,8 % 6,2 % 100 %
Otazka ¢. 6 92,5 % 7,5 % 100 %
Otazka ¢. 7 35% 65 % 100 %
Otézka ¢. 10 42,5 % 57,5 % 100 %
Aritmeticky primeér 68,5 % 31,5% 100 %

W

Zavér analyzy: Vysledek analyzy vyzkumného ptedpokladu ¢. 2 wvysel
po zaokrouhleni 69 %. Respondenti méli nejlepsi vysledek v otazkach ¢. 5 a €. 6.
Naopak nejvice chybovali v otazce ¢. 7. Vysledna hodnota je 0 2 % vyssi nez puvodné
stanoveny vyzkumny ptedpoklad. Zavé€recnym vyhodnocenim tudiz je, Ze vyzkumny

predpoklad ¢. 2 je v souladu s vysledky vyzkumného Setfeni.
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Vyzkumny cil ¢ 3: Zjistit znalosti studentd studijniho oboru Zdravotnicky
zachranat o indikacich k pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientli dle nejnovéjsich
védeckych poznatki. Ktomuto cili byl stanoven vyzkumny ptedpoklad
¢. 3: Predpokladame, ze 52 % a vice studentd studijniho oboru Zdravotnicky zachranar
ma znalosti o indikacich k pouzivani rukavic pfi oSetfovani pacientl dle nejnovéjsich
védeckych poznatkl. K analyze vyzkumného piedpokladu byly vyuzity otazky ¢. 11,
12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19.

Tab. 26 Analyza vyzkumného cile ¢. 3

Otézka Splnéna kritéria Nesplnéna kritéria Celkem
Otazka ¢. 11 37,5% 62,5 % 100 %
Otazka ¢. 12 46,3 % 53,7 % 100 %
Otazka ¢. 13 82,5 % 17,5 % 100 %
Otazka ¢. 14 43,8 % 56,2 % 100 %
Otazka ¢. 15 98,8 % 1,2 % 100 %
Otazka ¢. 16 92,5 % 7,5% 100 %
Otazka ¢. 17 45% 55 % 100 %
Otazka ¢. 18 18,8 % 81,2 % 100 %
Otazka ¢. 19 35 % 65 % 100 %
Aritmeticky prameér 55,6 % 44,4 % 100 %

Zavér analyzy: Vysledek analyzy vyzkumného piedpokladu ¢. 3 vySel
po zaokrouhleni 56 %. Respondenti m&li nejlepsi vysledek v otazkach ¢. 15 a ¢. 16.
Naopak nejvice chybovali v otazce ¢. 18. Vysledna hodnota je o 4% vyssi nez puvodné
stanoveny vyzkumny ptedpoklad. Zavére¢nym vyhodnocenim tudiz je, ze vyzkumny

predpoklad ¢. 3 je v souladu s vysledky vyzkumného Setieni.

Vyzkumny cil €. 4: Zjistit znalosti studentl studijniho oboru Zdravotnicky
zachranaf o postupu navlékani a snimani rukavic dle nejnovéjSich védeckych poznatk.
K tomuto cili byl stanoven vyzkumny piedpoklad ¢. 4: Pfedpokladame, ze 53 % a vice
studentl studijniho oboru Zdravotnicky zachranai ma znalosti o postupu navlékani
asnimani rukavic dle nejnovéjSich védeckych poznatk. K analyze vyzkumného

predpokladu byly vyuZity otazky ¢. 8, 9, 20
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Tab. 27 Analyza vyzkumného cile ¢. 4

Otézka Splnéna kritéria Nesplnéna kritéria Celkem
Otazka ¢. 8 23,8% 76,2 % 100 %
Otazka ¢. 9 77,5 % 22,5% 100 %
Otazka ¢. 20 62,5 % 375% 100 %
Aritmeticky primeér 54,6 % 45,4 % 100 %

Zavér analyzy: Vysledek analyzy vyzkumného piedpokladu ¢. 3 wvysSel
po zaokrouhleni 55 %. Respondenti méli nejlepsi vysledek v otazce €. 9. Naopak
nejvice chybovali v otazce ¢. 8. Vysledna hodnota je o 2 % vys§i nez puvodné
stanoveny vyzkumny ptedpoklad. ZavéreCnym vyhodnocenim tudiz je, ze vyzkumny

ptedpoklad ¢. 4 je v souladu s vysledky vyzkumného Setieni.
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4 Diskuze

Bakalarska prace se zabyvala znalostmi, studentli oboru Zdravotnicky zachranar
na vybrané fakulté¢ zajistujici vyuku tohoto oboru o pouzivani rukavic pii osetfovani
pacientti. Vyzkumna cast bakalatské prace obsahuje 3 vyzkumné cile s ptfifazenymi
vyzkumnymi ptedpoklady. Technikou vyzkumu byl nestandardizovany dotaznik,
jakozto kvantitativni metoda zkoumani. Vyzkumny cil €. 1 popisoval pouzivani rukavic
pfi oSetfovani pacienti dle nejnovéjsich védeckych poznatkii. Tento vyzkumny cil
byl popisny, proto pro néj nebyl vytvofen vyzkumny piredpoklad a spInén
byl uz v teoretické ¢asti bakalatské prace.

Vyzkumny cil ¢. 2 mél zjistit znalosti studentti studijniho oboru Zdravotnicky
zachrandt o zasadach pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientli dle nejnovéejSich
védeckych poznatkt. Ktomuto vyzkumnému cili byl vytvofen vyzkumny ptedpoklad
.2, jenz predpokladal, ze 67 % a vice studentt studijniho oboru Zdravotnicky
z4dchrandf ma znalosti o =zasadach pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientl
dle nejnovéjsich védeckych poznatki. Na zakladé vysledk dotaznikovych otazek ¢. 4,
5, 6, 7 a 10 jsme dosli k zavéru, ze vyzkumny piedpoklad je v souladu s vyzkumnym
Setfenim.

NejlepSich vysledkiti dosahovaly otazky ¢. 5 a 6. Otazka ¢. 5 se zabyvala
pouzivanim rukavic, jakoZto uplnym nahrazenim hygienické dezinfekce rukou.
Dle véstniku MZ CR &astka 5/2012 pouzivani rukavic nenahrazuje nutnost provadét
hygienu rukou. Vysledky této otazky byly ve valné vétSiné spravné, nebot
tak odpovédelo 75 (93,8 %) respondentt. K podobnym kladnym vysledkiim se podatilo
dojit u otazky ¢. 6, kterd se zjiStovala, zda lze pouzit jeden par vySetfovacich rukavic
pro péci o vice nez jednoho pacienta. Spravné odpovédélo 74 (92,5 %) respondent,
kdyz uvedli ne jako odpovéd’ (Cesko, 2012). U otazek &. 7 a 10 vsak uz tak dobré
vysledky nebyly. Otazka ¢. 7, kterd se zabyvala pouzivdnim vySetfovacich rukavic,
nedosahovala ani 40 % spravnych odpovédi. Dle véstniku MZ CR &astka 5/2012
se rukavice mohou pouzivat jen v indikovanych ptipadech.  Tak odpovédélo
jen 28 (35 %) dotazovanych. U otazky ¢. 10 se zjistovala informovanost respondenti
0 likvidaci vySetfovacich rukavic. Ze tfi nabizenych odpovédi vybralo jen 34(42,5 %)
dotazovanych spravné. PouZité vySetfovaci rukavice se likviduji jako infekéni odpad,
ktery ale spadd pod nebezpecny odpad, proto bylo spravnou odpovédi — ob¢ dvé
odpovédi jsou spravné (Cesko, 2020).
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Vyzkumny cil ¢. 3 se zabyval znalostmi studenti studijniho oboru Zdravotnicky
zachranat o indikacich k pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientli dle nejnovéjsich
védeckych poznatkd. Vyzkumny predpoklad ¢. 3, vytvofeny pro vySe zminény
vyzkumny cil, znél: Predpokladame, ze 52 % a vice studentd studijniho oboru
Zdravotnicky zachranai ma znalosti o indikacich k pouZzivani rukavic pii oSetfovani
pacientti dle nejnovéjSich védeckych poznatkt. Po analyze vyzkumného piedpokladu
za vyuziti otazek ¢. 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18 a 19 jsme dosli k zavéru, ze vyzkumny
predpoklad je v souladu s vysledky vyzkumného Setieni.

Velmi dobrych vysledkli dosahli respondenti v otdzce €. 15. V této otdzce méli
dotazovani piitadit spravny druh rukavic k vykonu Katetrizace mo¢ového méchyie.
Vsichni respondenti (98,8 %), kromé jednoho, spravné vybrali sterilni rukavice,
jak je uvedeno ve véstniku MZ CR &astka 5/2012. Dalsich kladnych vysledki doséhla
i otazka €. 16, u které respondenti pfitazovali spravny druh rukavic k vykonu odbéru
krve. 74 (92,5 %) z 80 respondentii vybralo spravnou odpovéd’, a to, ze by si navlékli
vysetfovaci nesterilni rukavice (Cesko, 2012). Dobrych vysledkt dosahla i otazka ¢. 13,
ktera se dotazovala na spravny druh rukavic k vykonu zavedeni periferniho Zilniho
katétru. 66 (82,5 %) respondentli spravné vybralo, dle véstniku MZ CR &astka 5/2012,
vySetfovaci nesterilni rukavice. Problematickou casti byly vSak vykony, u kterych
se rukavice nepouzivaji zadné, a to predevSim otadzka ¢. 18. U této otdzky meéli
respondenti prifadit spravny druh rukavic k vykonu aplikace injekce intramuskularné.
Dle véstniku MZ CR &astka 5/2012 vybralo jen 15 (18,8 %) respondentll spravné,
kdyz vybrali, Ze by nepouzili rukavice zadné. Podobné na tom byla i otazka ¢. 14,
u které respondenti piitazovali spravny druh rukavic k vykonu méfeni krevniho tlaku.
Ve véstniku MZ CR ¢&astka 5/2012 je jasné dané, Ze pii vykonu méfeni krevniho tlaku
neni indikovano pouZiti rukavic, a tak odpovédélo jen 35 (43,8 %) respondentii spravné.
Pravé edukovanost v indikacich K pouziti rukavic v praxi méla zjistit otazka ¢. 19.
Respondentim byl popsan vyjezd ZZS k pacientovi, ktery dle popisu spravné
nevyzadoval navleceni rukavic, avSak bylo nutné, aby doslo k hygienické dezinfekci
rukou pted a po kontaktu s pacientem. Takto odpovédélo jen 28 (35 %) respondentii.
Tyto vysledky nejspise vychazi z faktu, ze se studenti ve Skole uc¢i dilezitost pouzivani
rukavic, aniz by se pokladal dostatecny diraz na indikace spravného pouzivani rukavic.
Déle mohly tyto vysledky ovlivnit poznatky z praxi na vyjezdovych stanicich ZZS,
na kterych zdravotnicti zachranati pouzivaji vySetfovaci rukavice prakticky na vSechny

vykony, které u pacienta vykonavaji (Kapounova, 2020).
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Vyzkumny cil ¢. 4 se zabyval znalostmi studentd studijniho oboru Zdravotnicky
zachranat o postupu navlékani a snimani rukavic dle nejnovéjsich védeckych poznatkii.
Vyzkumny predpoklad ¢&. 4, vytvofeny pro vyse zminény vyzkumny cil,
znél: Predpokladame, ze 70 % a vice studenti studijniho oboru Zdravotnicky zachranaft
ma znalosti o postupu navlékdni a snimani rukavic dle nejnovéjsich védeckych
poznatki. Na zakladé analyzy vyzkumného ptedpokladu ¢. 4, ke kterému byly
vytvofeny otazky ¢. 8, 9 a 20, jsme dosli k zavéru, ze vyzkumny ptedpoklad neni
v souladu s vysledky vyzkumného Setieni.

U zadné z téchto otazek respondenti nedosahli ani 80 % uspésnosti. Nejlépe na tom
byla otazka ¢. 9, kterda se dotazovala na to, kdy je potieba si dle spravnych postupti
svléknout vysetfovaci rukavice. Dle véstniku MZ CR ¢&astka 5/2012 je spravnym
postupem svleceni vySetfovacich rukavic ihned po ¢innosti u pacienta, pro kterou byly
pouzity. Takto odpovédélo 62 (77,5 %) respondentt. HorSich vysledkii poté dosahli
respondenti u otazky ¢. 20. Tato otdzka znovu popisovala situaci vyjezdu ZZS
k pacientovi a dotazovala se na moment svléknuti vySetfovacich rukavic. Vysetfovaci
rukavice by spravné svléklo 50 (62,5 %) respondentil, kdyz uvedli, Ze by si je svlékli
po skondeni &innosti u pacienta. (Cesko, 2012) Nejvétsi problém méli respondenti
s otazkou ¢. 8, u které bylo ukolem vybrat spravny postup navleceni vySetfovacich
rukavic. Ze tfech nabizenych moznosti, vybralo jen 19 (23,8%) respondentt
tu spravnou. Ta zn€la: Z origindlniho obalu vyjmeme jednu rukavici a po jejim
navleceni vyjmeme druhou pomoci holé ruky (FORD a J PARK, 2019). Dv¢ zbylé
moznosti meli v Souctu 61 respondentii, coz je v naSem piipad¢ vétSina respondentt.
Respondenti by v tomto pfipadé bud'to vyjmuli z originalniho obalu obé dvé rukavice
naraz nebo by po navle¢eni jedné, vyjmuli druhou pomoci ruky v rukavici.

Dotaznik obsahoval i otazky identifika¢ni (otazky ¢. 1, 2, 3), dle jejichz analyzy,
se tohoto vyzkumu zucastnilo 52 (65 %) zen a 28 (35 %) muzd. 35 (43,8 %)
respondentt studuje 2. ro¢nik a zbylych 45 (56,3 %) respondentl studuje 3. ro¢nik.
Otazka ¢. 3 zjiStovala dostudovanou stfedni Skolu respondentli. Nejvétsi zastoupenti,
spoctem 42 (52,5 %) respondentd, mélo gymnazium. Mensi cast byla potom
zastoupena stiedni zdravotnickou $kolou a jinou stfedni odbornou Skolou s maturitni
zkouskou.

DalSimi dopliujicimi otazkami byly otazky €. 21, 22, 23 a 24. Otazky ¢. 21 a 22
se tykaly respondentti a jejich vlastniho provadéni hygienické dezinfekce rukou

pted apo pouziti rukavic. U téchto otazek nebyla ani jedna otazka spravna,
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pouze se dotazovaly na provadéni hygienické dezinfekce rukou samotnym
respondentem. 47 (58,8 %) respondentti uvedlo, Ze provadi hygienickou dezinfekci
rukou pied pouzitim vySetfovacich rukavic, zatimco 33 (41,3 %) nikoliv. Otazka ¢. 22
se ptala na tu stejnou otdzku, jen s rozdilem, ze se jednalo o hygienickou dezinfekci
rukou po pouziti vySetfovacich rukavic. Kladnou odpovéd uvedlo skoro plny pocet
respondentt, kromé jednoho.

Otéazka ¢. 23 zjistovala nazor respondentli na problematiku dostate¢né edukace
0 spravném pouzivani rukavic ve Skole, zatimco otazka ¢. 24 zjiStovala ndzor
respondentl na dodrzovani zasad pouzivani rukavic u zdravotnického persondlu
v nemocnicich ¢i vyjezdovych stanicich. U téchto dvou otazek se doslo zajimavého
vysledku, nebot’ se v obou piipadech jednalo o vyrovnané nazory, tudiz 40 (50 %)
respondentii méla nazor takovy, Ze jsou dostatecné¢ edukovani o spravném pouzivani
rukavic a zéaroven, ze zdravotnicky persondl dodrzuje zasady pouzivani rukavic.

Na druhou stranu, dalSich 40 (50%) respondentu si toto nemyslela.
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5 Navrh doporuceni pro praxi

Ackoliv vyslo v zavérecném vyhodnoceni, ze vSechny tfi vyzkumné predpoklady
jsou v souladu s vysledky vyzkumného Setieni, je dilezité si uvédomit, ze vyzkumné
predpoklady mély na zékladé¢ predvyzkumu stanovenou pomérné nizkou hranici
uspésnosti. Je tedy zfejmé, Ze respondenti, které tvofili studenti studijniho oboru
Zdravotnicky zachranaf, nejsou dostatecné edukovano spravnych postupech pouzivani
vySetfovacich rukavic. Nejvét§i problém predstavuji predevSsim indikace k pouziti
vySetfovacich rukavic a také jejich postupy spravného navlékéani a snimani.

Z vyzkumného Setieni jasné vychazi, ze by se vyuka studijniho oboru Zdravotnicky
zachranat méla vice zamétit na indikace k pouzivani rukavic a nezaméfovat se pouze
na rozdil v pouzivani nesterilnich a sterilnich vySetfovacich rukavic. To samé plati
pro spravné postupy navlékdni a snimani rukavic, u nichz se pii studiu zamétuje
pievazné na sterilni vySetfovaci rukavice, aCkoliv maji sva specifika postupu navlékani
I nesterilni vySetfovaci rukavice.

Dalsim problémem jsou praxe, na kterych studenti bezpochyby nasbiraji spoustu
cennych rad a zkuSenosti, avSak je tam velkd Sance, Ze pochyti 1 zlozvyky
zdravotnického personalu, které nejsou v souladu se spravnymi postupy pouzivani
vySetiovacich rukavic. Tyto zlozvyky poté mohou zacit praktikovat 1 oni sami.

Je dulezit¢ se touto problematikou, a to spravnym pouzivanim vySetiovacich
rukavic pii oSetfovani pacientl, zabyvat ve Skole podrobnéji a mozna i apelovat
na vyucujici, kteti pochazi z fad zdravotnického personalu, aby ptfedavali studentim

validni informace v celém rozsahu této problematiky.
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6 Zavér

Bakalarskd prace se zaméfuje na pouzivani rukavic pfi oSetfovani pacientil
Z pohledu studentli studijniho oboru Zdravotnicky zachranai. Praci tvoii dvé cCasti.
Prvni ¢asti je teoreticka Cast, ve které jsou popsany infekce spojené se zdravotni péce.
Zaméfuje se na jejich historii, vznik a pifenos. Nasledné¢ popisuje bariérovou
oSetfovatelskou pééi a sni souvisejici osobni ochranné pracovni prostiedky
se zaméfenim na rukavice. Zabyva se rukavicemi jako takovymi, jejich druhy
aspravnymi postupy pii jejich pouzivani. Informace obsaZené v teoretické ¢&asti
bakalai'ské prace vychazi z odborné literatury.

Druhou ¢asti je vyzkumna ¢ast, kterd zkoumala znalosti studentl studijniho oboru
Zdravotnicky zachrandf o spravném pouzivani rukavic pifi oSetfovani pacientt.
To se povedlo pomoci analyzy vyzkumnych cilli, pro které byly vytvofeny vyzkumné
pfedpoklady. Vyzkumny cil ¢. 2 mél za kol zjistit znalosti studentli studijniho oboru
Zdravotnicky zachrandt o zésaddch pouzivani rukavic pii oSetfovani pacienta
dle nejnovéjsich védeckych poznatki. Vyzkumny cil ¢. 3 mél za ukol zjistit znalosti
studentti studijniho oboru Zdravotnicky zachranai o indikacich k pouzivani rukavic
pii oSetiovani pacientii dle nejnovejsich védeckych poznatki. Posledni vyzkumny cil
¢. 4 mél za ukol zjistit znalosti studentti studijniho oboru Zdravotnicky zachranar
0 postupu navlékani a snimani rukavic dle nejnovéjsich védeckych poznatkt. Vyzkum
byl proveden kvantitativni metodou za pomoci nestandardizovaného dotazniku, kterého
se zucCastnilo 80 studentt 2. a 3. ro¢niku studijniho oboru Zdravotnicky zachranar.

Vyzkumny cil ¢. 2 byl splnén a k nému vytvoieny vyzkumny ptedpoklad ¢. 2
byl v souladu s vyzkumnym Setfenim. Dle vysledki ma 67% a vice studentd studijniho
oboru Zdravotnicky zdchranat znalosti o zdsadach pouzivani rukavic pii oSetfovani
pacientti dle nejnové¢jSich védeckych poznatki. Vyzkumny cil ¢. 3 byl také splnén
ak nému vytvofeny vyzkumny piedpoklad ¢. 3 byl taktéz v souladu s vyzkumnym
Setfenim. Dle vysledki méa 52% a vice studenti studijniho oboru Zdravotnicky
zachranaf znalosti o indikacich k pouzivani rukavic pifi oSetfovani pacientli
dle nejnovéjsich védeckych poznatkt. Posledni vyzkumny cil ¢ 4 byl splnén
téZak nému vytvofeny vyzkumny piedpoklad ¢. 4 byl vsouladu svyzkumnym
Setfenim. Dle vysledki ma 53 % a vice studenti studijniho oboru Zdravotnicky
zachranaf znalosti o postupu navlékani a snimani rukavic dle nejnovéjsich védeckych

poznatk.
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Na zéklad¢ analyzy dotaznikového Setieni se doslo Kk zavéru, ze studenti studijniho
oboru Zdravotnicky zachranai v nékterych ohledech lehce zaostavaji. Tento fakt
by se vSak dal zménit upravenim vyuky, ktera by se zamétovala podrobné&ji na spravné

pouzivani rukavic.
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Piiloha A Nestandardizovany dotaznik

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

Uved’te, prosim, své pohlavi.

a) Zena

b) Muz

Jaky ro¢nik studujete?

a) 2. Roc¢nik

b) 3. Roc¢nik

Vase dokoncena stfedni Skola:

a) Gymnazium

b) Stiedni zdravotnicka skola

c) Jina stiedni odborna $kola s maturitni zkouskou

Hygienicka dezinfekce rukou se provadi:

a) Pouze pied pouzitim vySetfovacich rukavic

b) Pouze po pouziti vySetiovacich rukavic

c) Pred a po pouziti vySetiovacich rukavic

Pouzivani rukavic pln€ nahrazuje hygienickou dezinfekci rukou.

a) Ano

b) Ne

Jeden par vySetifovacich rukavic 1ze pouzit pro péci o vice nez jednoho pacienta.

a) Ano

b) Ne

Vysettovaci rukavice:

a) Se mohou pouzivat jen v indikovanych piipadech.

b) Se mohou pouzivat dle vlastniho uvazeni.

€) Se nemusi pouzivat v piipadé, kdy zdravotnik trpi alergii na jejich material.

Pfi navlékani vySetiovacich nesterilnich rukavic:

a) Vyjmeme ob¢ dvé rukavice z originalniho obalu najednou

b) Z originalniho obalu vyjmeme jednu rukavici a po jejim navleeni vyjmeme
druhou pomoci holé ruky

c) Zoriginalniho obalu vyjmeme jednu rukavici a po jejim navleeni vyjmeme
druhou pomoci ruky v rukavici

Vysetiovaci rukavice se snimaji:

a) Thned po dokonceni ¢innosti u pacienta, pro kterou byly pouzity pouze
Vv ptipadé, ze doslo k jejich uspinéni.
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b) Thned po dokonCeni c¢innosti u pacienta, pro kterou byly pouzity pouze
Vv ptipad¢, ze doslo k jejich poruseni.
c) Ihned po dokonceni ¢innosti u pacienta, pro kterou byly pouzity.
10) Vysettovaci rukavice:
a) Se likviduji jako nebezpeény odpad
b) Se likviduji jako infekéni odpad
c) Obé¢ dveé odpovedi jsou spravné
11) Ktery materidl rukavic neni vhodny pro praci schemickymi piipravky a
biologickym materialem?
a) Nitril a latex
b) Vinyl a nitril
c) Latexa vinyl
12) Ktery material rukavic je nejméné vhodny pro praci s chemickymi piipravky?
a) Nitril
b) Vinyl
c) Latex
13) Jaky druh rukavic pouzijete pii zavedeni periferniho Zilniho katétru?
a) Vysetfovaci nesterilni
b) Vysettovaci sterilni
C) Zadné
14) Jaky druh rukavic pouzijete pii méfeni krevniho tlaku?
a) Vysetfovaci nesterilni
b) Vysettovaci sterilni
¢) Zadné
15) Jaky druh rukavic pouZzijete pii katetrizaci mocového méchyie?
a) VysSetiovaci nesterilni
b) Vysetfovaci sterilni
c) Zadné
16) Jaky druh rukavic pouzijete pti odbéru krve?
a) Vysetfovaci nesterilni
b) Vysetiovaci sterilni
c) Zadné

a) Vysetiovaci nesterilni
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b) Vysetfovaci sterilni
¢) Zadné
18) Jaky druh rukavic pouzijete pii aplikaci injekce intramuskularné?
a) Vysetfovaci nesterilni
b) Vysettovaci sterilni
¢) Zadné
19) Jedete k pacientovi s bolestmi bificha. Provedete zakladni vySetfeni s pohmatem
bficha, pficemz kiize je nepoSkozena, zmétite fyziologické funkce. Pacient je pii
védomi, ob&hove stabilni, pfevazite ho do zdravotnického zafizeni. Zilni linku
nezajiStujete. PouZzijete v tomto piipad€ vysetfovaci rukavice?
a) Ano, pfi¢emz si pred navle¢enim a po svleceni rukavic vydezinfikuji ruce
b) Ano, pfiemz si ruce nebudu dezinfikovat
€) Ne, pfiemz si ruce pied kontaktem a po kontaktu s pacientem vydezinfikuji
d) Ne, pfiCemz si ruce nebudu dezinfikovat
20) Jedete k pacientovi se zavienou zlomeninou. Provedete zakladni vySetieni, zmétite
fyziologické funkce, zlomeninu fixujete a pievazite pacienta do zdravotnického
zafizeni. Zilni linku zaji§tujete z diivodu podani analgetik. Kdy si svléknete
vySetiovaci rukavice?
a) Po skonceni ¢innosti u pacienta.
b) Po piedani pacienta zdravotnickému zafizeni.
c) Kdykoliv béhem jizdy do zdravotnického zatizeni.
21) Provadite hygienickou dezinfekci rukou pied pouziti vySetfovacich rukavic?
a) Ano
b) Ne
22) Provadite hygienickou dezinfekci rukou po pouziti vySettovacich rukavic?
a) Ano
b) Ne
23) Myslite si, Ze jste ve $kole dostate¢né edukovani o spravném pouzivani rukavic?
a) Ano
b) Ne
24) Myslite si, ze zdravotnicky personal, na oddélenich v nemocnicich ¢i vyjezdovych
stanicich, na kterych vykonavate praxe, dodrzuje zasady pouzivani rukavic?
a) Ano
b) Ne
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Priloha B Postup navlékani a snimani vySetfovacich rukavic

3. When taking your
second glove from the
container, remember
to use your bare
hand. This will limit
the possibility of
you contaminating
the freshly applied
glove by inadvertently

1. Without touching the container that 2. Advance the fingers into the glove 4. When donning the second glove, to
houses the gloves, remove one glove. and once donned, do not touch touching the container i touching your forearm with your
To avoid contaminating the glove when with your ungloved hand. or another surface. gloved fingers, turn the external surface
applying, only touch the surface of the of the glove (close to the wrist) over
glove that is closest to the wrist. your fingers and advance hand into the

second glove.

1. On removal of tha fest giove, e
Canoful NOT 1O BOUC: YOur Shin with any
part of the contaminated glove. To do the: fingers.
s, wsing the extomal sufacs as &
shield, ook the gioved fegers of one
hand at the wrist of the other giove .

2 .., 003 pull 1he ove Cown owards 3. Once the Sest POVe I8 femowved,
nold 2t in the Poved hand.

',»—7) 5. When both goves ace removed.,
' 74 touch ondy the surface ciose 10
w“ .1 tho wrist,

T, Decorraminate your Randas. This
6. Dispose of he Povos 0 the is Wmportive in orders 1o feduce
chrcal waste bin—if gkves are Cross-contamination.
hoamaly solled remove sod place
Foves Into the chnical waste bin
sepantely
4, Yo romove e socond ghve and
AVOMI CONEACE with the contaminated
glove, place Sngers 080 the e
Surface of the Pove (L0se 20 wrist)
and pull down over the fingers.

Obr. 2 Postup snimani vySetfovacich rukavic
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Piiloha C Souhlas s provedenim vyzkumu

(’[‘ TECHNICKA UNIVERZITAV LIBERC

A/ Fakulta zdravotnickych studii ]

PROTOKOL K REALIZACI VYZKUMU

Jméno a pfijmeni studenta:

Dominika Fabryova

Osobni ¢islo studenta:

D18000007

Univerzitni e-mail studenta:

dominika.fabryova@tul.cz

Studijni program:

Specializace ve zdravotnictvi

Rocnik:

3

Kvalifikaéni prace

Térﬁa kvalifikacni prace:

Pouzivani rukavic pfi oSetfovani pacientt z pohledu
studentt studijniho oboru Zdravotnicky zachranar

Kvalifikacni prace:

[bakalafska Odiplomova

Jméno vedouciho kvalifikaéni prace:

Mgr. Jana Kucerova

Metoda a technika vyzkumu:

Kvantitativni metoda, nestandardizovany dotaznik

Soubor respondentu:

Studenti 2. a 3. Ro¢niku studijniho oboru
Zdravotnicky zéchranar

Nazev pracovisté realizace vyzkumu:

Fakulta zdravotnickych studii TUL

Datum zahajeni vyzkumu: 29.6.2022
Datum ukonéeni vyzkumu: 12.7.2022
Souhlas vedouciho kvalifikacni prace: K souhlasim [ nesouhlasim

Vyjadfeni vedouciho kvalifikaéni
pracek finanénimu zatizeni pracovisté pri realizaci

O bude spojen [ nebude spojen

vyzkumu:

Souhlas vedouciho pracovnika instituce: i souhlasim O nesouhlasim

Souhlas vedouciho pracovnika dil¢iho pracovisté: ﬂ souhlasim O nesouhlasim
Prohlaseni studenta

Prohlasuji, Ze v kvalifikacni praci ani v publikacich souvisejicich s kvalifikaéni praci nebudu uvadét
osobnitdaje o respondentech neboinstitucich, kde byl vyzkum realizovan. V kvalifikacni praci nebude
uveden nazev instituce, pokud neni ziskan souhlas v tomto protokolu. Déle prohlasuji, Ze budu dodrzovat
povinnou micenlivost o skute¢nostech, o kterych jsem se dozvédél pfi realizaci vyzkumu v rdmci osobni

ochrany zucastnénych osob.

Vyjadreni vedouciho pracovnika instituce

o pfipadném zverejnénim nazvu instituce

v kvalifikacni praci a v publikacich souvisejicich
s kvalifikaéni praci:

[ souhlasim [ nesouhlasim

Podpis studenta:

Podpis vedouciho prace:

el e’
[/ ]

Podpis vedouciho pracovnika instituce:

Podpis vedouciho pracovnika dil¢iho pracovisté:

akulta zdravotnickych studii

——TECHNICKA-UNIVERZITA V.LIBERCI| Bakulte slesvoreichyuh-staudio| Studentaki-14022- 46117 Libceee oo

tel.: +420 485 353 762|jmeno.prijmeni@tul.cz |www.fes.tul.cz |IC; 4657 47 885 |DIC: CZ 467 47 885

Obr. 3 Souhlas s provedenim vyzkumu

/Studentskd 2, 461 17 Liberec |
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Piiloha D Clanek p¥ipraveny k publikaci v odborném periodiku

Pouzivani rukavic prFi oSetfovani pacientii z pohledu studenti studijniho oboru

Zdravotnicky zachranar

Dominika Fabryova
Mgr. Jana Kucerova

Fakulta zdravotnickych studii, Technicka univerzita v Liberci

Abstrakt

Infekce spojené se zdravotni péci 1 nadale predstavuji velky problém nejen pro pacienty
a zdravotnicky personal, ale také pro zdravotnicka zafizeni jako takova. Jejich vyskyt
predstavuje dilezity indikator kvality oSetfovatelské péce, nebot’ zvySuji mortalitu
a morbiditu a prodluzuji hospitalizaci, ¢imZ dojde k podstatnému navySeni nakladi
za poskytnutou zdravotni péci. Proto je dulezité provadét postupy a opatieni, ktera byla
vytvofena pravé pro prevenci téchto ndkaz. Mezi tato opatieni patii bariérova
oSetfovatelska péce, ktera, mimo jiné, K poskytovani oSetfovatelské péfe pouziva
ochranné osobni prostfedky. Jejich spravné pouzivani a manipulace s nimi by méla byt
zakladni  dovednosti  zdravotnického  personalu a  zaroven i  studentu,

ktefi se na tuto profesi pripravuji.

Kli¢ova slova
Osobni ochranné pracovni prostiedky, vysetfovaci rukavice, oSetiovatelskd péce,

studenti studijniho oboru Zdravotnicky zachranaf

Abstract

Healthcare-associated infections continue to be a major problem not only for patients
and healthcare staff, but also for healthcare facilities as such. Their occurrence is
an important indicator of the quality of nursing care, as they increase mortality and
morbidity and prolong hospitalization, resulting in a substantiv increase in care costs.
Therefore, it is important to carry out procedures and precautions that were created
precisely for the prevent of these infections. These precautions include barrier nursing

care, which uses personal protective equipment to provide nursing care. Their correct
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use and handling should be a basic skill of healthcare staff and students who are

preparing for this profession.

Keywords

Personal protective equipment, examination gloves, nursing care, Paramedic students

Uvod

Pro bezpetné a efektivni oSetfovani pacientli je pouzivani osobnich ochrannych
pomticek nutnosti, nebot’ vyznamné snizuji riziko prenosu infekénich agens. Mezi tyto
pomucky patfi pravé rukavice, kterymi se tato bakalafska prace zabyva. Spravné
pouzivani téchto pomiicek by mélo byt zakladni dovednosti zdravotnického persondlu.
Rukavice ptedstavuji bariérové opatieni, které chrani pacienta, ale také zdravotnicky
personal pfed vznikem infekci spojenych se zdravotni pé€i. Pouzivani rukavic,
jakoZto bariérové techniky, je popsano ve vyhlaSce ¢. 306/2012 Sb., o podminkéch
piredchazeni vzniku a Sifeni infek¢nich onemocnéni a o hygienickych pozadavcich
na provoz zdravotnickych zatfizeni a tstavii socidlni péce, ve znéni pozd¢€jsich predpisi.
Studenti studijniho oboru Zdravotnicky zachranaf by méli mit znalosti o spravném
pouzivani rukavic také, nebot’ si v pribéhu své praxe mohou projit rtiznd odd¢leni,
na kterych tyto znalosti a dovednosti ur¢ité¢ budou muset vyuzit. Mimo jiné se pfipravuji

na budouci povolani Zdravotnického zachranaie, ktery tyto znalosti také mit musi.

Metodika vyzkumu

Vyzkumna ¢ést bakaldfské prace byla realizovana pomoci kvantitativni metody,
pficemz byla zvolena technika nestandardizovaného dotazniku. Vyzkum byl zaméten
na studenty 2. a 3. ro¢niku oboru Zdravotnického zichranite na vybrané fakulté
zdravotnickych studii zajistujici vyuku tohoto oboru. Byly vytvoteny 4 vyzkumné cile
a 3 vyzkumné ptedpoklady. Vyzkum byl realizovan na pfelomu Cervna a ervence roku
2022. Dotaznik byl slozen z24 otdzek. Pred zahdjenim vyzkumu byl proveden
predvyzkum, dle jehoz vysledkii se upfesnily vyzkumné piedpoklady. Jednalo
se 0 nestandardizovany dotaznik, kterého se zucastnilo 8 respondentd z vybrané fakulty
zdravotnickych studii, studijniho oboru Zdravotnicky zachranat. Byli vybrani
4 respondenti z 2. ro¢niku a 4 respondenti z 3. ro¢niku oboru Zdravotnicky zachranafr.

Névratnost byla 100%. Po upiesnéni vyzkumnych piedpokladli a ujisténi se,
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7e je dotaznik pochopitelny, bylo v ramci hlavniho vyzkumu rozeslano 100 dotaznik.
Dotaznik vyplnilo 80 studenti. Navratnost tedy byla 80%. Dotazniky byly
respondentim poslany elektronickou formou. Vyzkumny vzorek pak tvofili studenti
2. a 3. ro¢niku studijniho oboru na vybrané fakulté¢ zajistujici vyuku ve studijnim oboru

Zdravotnicky zachranafr.

Vysledky

Prvni vyzkumny cil byl splnén v teoretické ¢asti bakalarské prace. Jednalo se o popsani
pouzivani rukavic pfi oSetiovani pacientti dle nejnovejsich védeckych poznatk.

Druhy vyzkumny cil mél za kol zjistit znalosti studentd studijniho oboru Zdravotnicky
zachrandt o zasadach pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientli dle nejnovéejSich
védeckych poznatkt. Ktomuto cili vylo vytvofeno 5 otazek, které se respondentl
dotazovaly naptiklad na to, zda hygienickd dezinfekce rukou pln€¢ nahrazuje pouzivani
vySetfovacich rukavic nebo zda lze pouzit vySetiovaci rukavice pro péci o vice
nez jednoho pacienta. U téchto otazek respondenti dosahovali velmi kladnych vysledkd.
Naopak nejhtire si vedli u otazky, ktera se dotazovala na pouzivani rukavic jako takové.
Dle véstniku MZ CR ¢&astka 5/2012 se rukavice mohou pouZivat jen v indikovanych
ptipadech. Tak odpovédélo jen 28 (35 %) dotazovanych, ostatni respondenti uvedli,
ze se rukavice mohou pouzivat dle vlastniho uvazeni anebo, ze se v ptipad¢ vyskytu
alergie na jejich material nemusi pouzivat vibec.

Tieti vyzkumny cil se zabyval znalostmi studentti studijniho oboru Zdravotnicky
zachranat o indikacich k pouzivani rukavic pfi oSetfovani pacientli dle nejnovéjSich
védeckych poznatkil. K analyze tohoto cile se vyuzilo 9 otdzek. Ve vétsin€é téchto
otazek mé&li respondenti ptifadit spravny druh rukavic k danému vykonu. Jednalo
se naptiklad o otazku, kterd se zjiStovala, ktery druh rukavic by si respondenti vzali
k vykonu Katetrizace mo¢ového méchyte. Vsichni respondenti (98,8 %), kromé jednoho
(1,2 %), spravné vybrali vySetiovaci sterilni rukavice, jak je uvedeno ve véstniku
MZ CR ¢&astka 5/2012. Problematickou &asti byly viak vykony, u kterych se rukavice
nepouzivaji Zadné, a to pfedevsim otdzka, u které méli respondenti pfifadit spravny druh
rukavic k vykonu aplikace injekce intramuskularng. Dle véstniku MZ CR &astka 5/2012
vybralo jen 15 (18,8 %) respondentl spravné, kdyz vybrali, ze by nepouzili rukavice
zadné. Podobné na tom bylo i pfifazovani spravného druhu rukavic k vykonu meéteni

krevniho tlaku. Ve véstniku MZ CR &astka 5/2012 je jasné dané, Ze pii vykonu méfeni
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krevniho tlaku neni indikovano pouziti rukavic, a tak odpovédélo jen 35 (43,8 %)
respondentd.

Ctvrty vyzkumny cil se zamé&foval na znalosti student?i studijniho oboru Zdravotnicky
zachranaf o postupu navlékani a snimani rukavic dle nejnovejsich védeckych poznatki.
Pro tento cil byly vytvofeny 3 otazky, u nichz respondenti ani jednou nedosahli
ani 80 % uspésnosti. Nejlépe na tom byla otazka ¢. 9, kterd se dotazovala na to,
kdy je potieba si dle spravnych postuptt svléknout vysetfovaci rukavice. Dle véstniku
MZ CR ¢astka 5/2012 je spravnym postupem svledeni vysetfovacich rukavic ihned
po ¢innosti u pacienta, pro kterou byly pouzity. Takto odpovédélo 62 (77,5 %)
respondentti. Nejvétsi problém méli respondenti s otazkou, u které bylo Ukolem vybrat
spravny postup navle€eni vySetiovacich rukavic. Ze tfech nabizenych moznosti, vybralo
jen 19 (23,8%) respondentd tu spravnou. Ta znéla: Z originalniho obalu vyjmeme jednu
rukavici a po jejim navleceni vyjmeme druhou pomoci holé ruky (FORD a J PARK,

2019).

Diskuze

Vyzkumna ¢ast méla tii ukoly. Prvnim tkolem bylo zjistit znalosti studentii studijniho
oboru Zdravotnicky zachranat o zasadach pouzivani rukavic pii oSetfovani pacientli
dle nejnovéjsich védeckych poznatki. Na zaklad¢ analyzy vyzkumného Setfeni se doslo
k zavéru, Ze studenti studijniho oboru Zdravotnicky zachranat maji v 69 % znalosti
o této problematice. Respondenti dle kladnych vysledku jistych otazek ocividné maji
spravné znalosti o obecnych zasadach pouzivani rukavic, avSak nejvétSim problém
nastava pii indikacich k jejich pouziti. Toto potvrzuji i vysledky nasledujiciho cile.
Druhym ukolem bylo zjistit znalosti studentt studijniho oboru Zdravotnicky zachranaf
o indikacich k pouZivani rukavic pfi oSetfovani pacienti dle nejnovéjSich védeckych
poznatkl. Na zdklad€¢ analyzy vyzkumného Setfeni jsme doSli k zadvéru, ze studenti
studijniho oboru zdravotnicky zachranat maji v 56 % znalosti o této problematice.
Ackoliv byli respondenti velice UspéSni v pfifazovani spravného druhu vySetfovacich
rukavic k vykonu katetrizace mocového meéchyte, ¢i k zavedeni periferniho Zzilniho
katétru, pohoteli u vykont, kde vySetfovaci rukavice nejsou indikovany. Jednalo se tak
u vykonu méfeni krevniho tlaku, ¢ aplikace injekce intramuskularné (Cesko, 2012).
Z vyzkumného Setfeni tudiz jasné vychazi, ze by se vyuka studijniho oboru
Zdravotnicky zachranaf méla vice zaméfit na indikace K pouzivani rukavic

a nezaméfovat se pouze na rozdil v pouzivani nesterilnich a sterilnich vySetfovacich
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rukavic. Tyto vysledky mohly ovlivnit i poznatky z praxi na vyjezdovych stanicich
ZZS, na kterych zdravotni¢ti zachranafi pouzivaji vySetfovaci rukavice prakticky
na vsechny vykony, které u pacienta vykonavaji (Kapounova, 2020).

Poslednim ukolem bylo zjistit znalosti studentti studijniho oboru Zdravotnicky
zachranaf o postupu navlékani a snimani rukavic dle nejnovéjsich védeckych poznatki.
Na zéklad¢ analyzy vyzkumného Setfeni jsme dosli k zavéru, ze studenti studijniho
oboru zdravotnicky zachranatf maji v 55 % znalosti o této problematice. Vysledek
vychazi z faktu, ze u jedné otazky respondenti nedosahli ani 25 % Gspésnosti. Spravnost
V pouzivani vySetfovacich rukavic nespocivd jen v jejich pouzivani pii oSetfovani
pacientti, ¢i na vybéru jejich druhu pro dany vykon. Spociva také ve spravném
navlékani a svlékani. Bylo zjisténo, Ze schopnost spravného navlékéani a nasledného
svlékani vySetfovacich rukavic snizuje riziko kontaminace rukou zdravotnického

personalu a tim snizuje i riziko pfenosu infekci (JaroSova, 2015).

Zavér

Na zéklad¢ vyzkumného Setfeni byla objevena slabd mista studentli studijniho oboru
Zdravotnicky zachranatr v ohledu znalosti o spravném pouzivani rukavic pii oSetiovani
pacientli. Tato slaba mista tvoii pievazné neznalost indikaci k pouziti vySetfovacich
rukavic. Doporucenim pro studenty a urCité i pro jejich ucitele je, aby se vice zamé&fili
na edukaci o indikacich pouzivani rukavic. Studenti si piedev§im musi uvédomit
nasledky jejich akci, pfi Spatném pouzivani ochrannych osobnich prostfedk,

nebot’ mohou zpusobit nechténou kontaminaci jejich okoli infekénimi agens.
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