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Na téma kompetence sestry v ordinaci praktického Iékare vedeme opakované diskuze s kolegynémi a kolegy uz fadu let a zcela jednozna¢-
né se shodujeme na nasledujicim tvrzeni: Nejlepsi vizitkou praktického Iékare a fungujici praxe je dobra vS§eobecna sestra.

K pfedkladanému sdéleni jsem byla vyzvana po pfednasce na toto téma, s kterou jsem vystoupila v listopadu lofiského roku na brnénské
konferenci Spoleénosti véeobecného Iékaistvi CLS JEP.
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Po mnohaletych zkuSenostech z viastni praxe se
domnivam, Ze velmi dilezitym momentem pro chod
a image ordinace je vztah |ékafe a sestry. Tento vztah
obvykle trva dlouhou fadu let. Nékdy je to svazek pev-
néjSi a delSi nez manzelstvi. V dobfe fungujici praxi
obvykle [ékaF a sestra stravi daleko vice ¢asu, nez jen
nezbytnou pracovni dobu. Spolu také proZivaji a né-
kdy ovliviuji lidské osudy. Ze vSech Iékafskych oborl
a zdravotnického persondlu ma historicky pravé ordi-
nace praktického Iékare nejblize ke svym pacientim,
s nimiz Iékaf a sestra asto prozivaji dobré i zIé, véet-
né konce Zivota v domacim prostfedi.

Prakticky lékaf a jeho sestra maji byt svym paci-
entlim privodci ve zdravi i nemoci, provadét prevenci
a v pipadé nemoci poskytovat Ié¢bu, pfipadné zpro-
stfedkovat Ié¢bu odbornou nebo néslednou, zajisto-
vat a navrhovat pfislusnou pééi socialni. Velky dliraz
je kladen na schopnost komunikace, nebot pravé per-
sondl véeobecné praxe je asto jedinym spolehlivym
a ochotnym zdrojem informaci pro pacienta.

Primdrni péce

Obor praktické Iékafstvi pro dospélé zabezpedu-
je v systému zdravotnictvi Ceské republiky 220 000
kontaktll s pacienty denné a pini nezastupitelnou
Ulohu primarni slozky poskytované péce.

Moderni primamni péce vyzaduje vysokou Uro-
ven kompetenci, spoluprace a sdileni péce vSech
poskytovateltl.
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Se zménami, jez s sebou pfinasi pfijeti evrop-
ské legislativy, se budou neustale zvySovat naroky
ve vSech oblastech primarni péce, véetné oprav-
nénych pozadavkid na vysokou odbornou kvalifikaci
vSeobecnych sester v ordinaci praktického Iékare.

Plynuly bezchybny chod praxe, podminky pro
vytvafeni kvalitni péce, dali ukoly v oblasti organi-
zacni, odborné a administrativni, kladou vysoké na-
roky na sestru praktického Iékare.

V soucasné dobé jiz plati, Ze sestry praktickych
I€kari si musfi v pétiletém cyklu obnovovat osvédce-
ni o zpUsobilosti k samostatnému vykonu povolani
v piislusném rozsahu dle platné legislativy. DalSim
nutnym pfedpokladem vykonu této prace bude spl-
néni minimalné 3letého odborného zaskoleni ve for-
mé odborné praxe na oddélenich nemocnic.

Sestry jsou vyhranéna profesni skupina se spe-
cifickou filozofii své prace. Velmi ¢asto musi potlao-
vat své nalady a postoje, adrenalin z vyhrocenych si-
tuaci, reakce na provokace, pocity pfizné i nechuti,
a tak prokazovat svou profesionalitu.

Jaké je dnesni postaveni
a kompetence vSeobecné sestry
v ordinaci praktického lékaFe?

Idedlni sestra v ordinaci praktického Iékafe
je vysoce vzdélanou profesiondlkou, kterd zvla-
da s prehledem a spolehlivé kazdodenni problémy
v praxi. Sama usiluje o vy3Si kvalitu praxe, nema ko-
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munikacni problémy s pacienty a je loajéini ke své-
mu lékafi.

Zkusena a dobrd sestra v ordinaci musi plsobit
soucasné v nékolika rolich, které musi soucasné
a plynule zvladat. Jeji kompetence zavisi do zna¢-
né miry na dohodé s lékafem. Odviji se samozfejmé
od miry kvalifikace a praxe, ale zcela zasadni jsou
jeji moralné volni vlastnosti, které Iékaf obvykle znd
a pracuje s nimi (loajalita, flexibilita, spolehlivost).
Konkrétni kompetence se v ordinacich praktickych
Iékar(i rlzni, nejsou pevné dany a vznikaji postupné
béhem let spolupréce.

Tym vSseobecné praxe

Ve vétsiné naSich ordinaci je slozen z lékare
a sestry. V zahranici funguji i jiné modely praxi, kte-
ré jsou u nas zatim spise vyjimecné (receptni, 1 1é-
kaf - 2 sestry, administrativni pracovnik aj.). Role,
naplh prace a kompetence vSeobecné sestry za-
visi ve velké mife na organizaci a délbé prace v jed-
notlivych praxich.

Kazdy prakticky |ékaf proto vénuje vybéru sest-
ry velkou pozornost, protoze toto rozhodnuti ovliv-
ni velmi vyrazné kvalitu praxe a image ordinace.
Dulezity je i vzajemny vztah |ékafe a sestry — pia-
telsky, ohleduplny, vzajemné se respektujici.

Ve studii z primarni pé&e provadéné v ordinacich
praktickych lékafi pacienti odpovidali anonymné na
kladené otazky. Z odpovédi jsou zfejmé vysoké po-
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zadavky kladené pacienty na zdravotnicky personal.
Mnoho pacientli hodnoti persondl své ordinace téz
jako vzor (pfiklad: koufici IékaF neni presvédcivy
v doporuéovani nekuféctvi... nejde pfikladem, dal-
§im takovym pfikladem je obezita). Z dotazniku vy-
plynulo, Ze pacienti kladou velky dliraz na trpélivost,
ochotu, schopnost vysvétlovat a laskavost zdra-
votnického personalu. Déle si mysli, ze zdravotnicky
persondl by mél mit dobry veobecny rozhled pravni,
ekonomicky i kulturni, a zejména by mél umét zdat-
né komunikovat.

Z téchto informaci je zf'ejmé, ze kazdodenni kon-
takt s pacienty v ordinaci praktického Iékafe je velmi
narocny na psychiku zdravotnického personalu, jak
lékar(, tak sester.

Jsou problémy? Ano

Problémy déla komunikace s nezvladnutelnymi
pacienty.

| sestry maji syndrom burn out - sy vyhoteni.

Problémem mize byt vyrazna feminizace pra-
covist a z ni vyplyvajici mezilidské vztahy.

Pfibyva administrativa, je méné ¢asu na praci
odbornou.

Probiha exploze informaci. Pacienti vSechno vi,
domahaji se rliznych vy$etfeni, nékdy i nelogickych,
vznikaji konfliktni situace...

Existuje tlak na provadéni preventivnich pro-
hlidek a dispenzarnich vySetfeni, véetné vysetfeni
screeningovych — zvani, vysvétlovani pacientim je
Casové i financné narocné (telefony, poStovné).

Hlavni naplni prace vSeobecné sestry je vSak
préce v rozsahu odborné zpusobilosti, a to bez od-
borného dohledu a bez indikace, nebo v souladu se
stanovenou diagnézou, péce oSetfovatelskd a 1é¢ba
pacient( podle diagnézy pacienta a indikace I€kare.

Jednou z nejvyznamnéjSich roli vSeobecné
sestry v jeji praci je Uloha lidského, empatického
a odborné erudovaného Elovéka, ktery je pacien-
tdm nablizku fadu let a znd v8echny jejich pro-
blémy zdravotni, rodinné &i jiné. Dobré a zkuSend
sestra je ochotna komunikovat se svymi pacienty,
vyslechnout je a poradit jim. Nékdy se stava pro-
stfednikem mezi lékafem a pacientem. Vechny ty-
to okolnosti jsou dilezitym momentem ve vztazich,
které navazuje sestra i Iékaf s pacienty v ordinaci
praktického |ékafe.Lidsky pfistup posiluje dlvéru
pacientll. Vztahy pacient — Iékaf, sestra se vyviji
celou fadu let, nékdy to byvaji i vztahy celozivotni.
Persondl ordinace ve vétsiné pfipadd zna celé ro-
diny, Casto i vice generaci, prozivd se svymi pa-
cienty chvile dobré i Spatné, coz obvykle vytvafi
vazby na celd léta.

Zcela jiného charakteru je prace administrativni,
které je v ordinacich &im dal tim vice. Klade se dlraz
na pfesnou a ¢itelnou dokumentaci pacienta, rizné jiné
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administrativni dokumenty, které musi byt Citelné s ko-
pii v dokumentaci. B&Zné je pouZiti tisténych receptt,
Zé&danek a dal3ich tiskopistl pouzivanych v ordinaci.

Prace s poCitacem se tudiz v ordinaci praktic-
kého lékare stala samoziejmosti a zcela nezbytna
by méla byt komunikace pfes internet pro spolupraci
se specialisty.

V poslednich letech jsme svédky nebyvalého
rozvoje technickych vymoZenosti, coz je patrno ta-
ké v mnoha nasich ordinacich. Bézné se pouzivaji
EKG pfistroje vétSinou ve spojeni s pogitaem, mno-
ho z nas pracuje s terapeutickym ultrazvukem, tla-
kovym holtrem apod.

Stava se béznou telefonickd komunikace s in-
teraktivnim systémem (vice v cizing).

Pouzitim mobilnich telefond je komunikace s pa-
cienty podstatné intenzivnéj$i (telefonické kontroly,
porady).

Problémy v oblasti administrativy

Rozdilné tiskopisy v rlznych zafizenich prak-
ticky znemoziuji sjednoceni dokumentace.

Kampan ve sdélovacich prostfedcich negativ-
né poukazuje na shirani dat o nemocnych. Je nut-
né vzdy mit na zfeteli zdkon €. 101/2000 o ochranné
osobnich Udajl a citlivé s nim pracovat.

Listina zakladnich prav a svobod &l. 10, odst. 3
stanovuje, ze kazdy ma pravo na ochranu pfed zve-
fejiovanim Udajl o své osobé.

Do you speak english?

Nezbytnou se stava v soucasnosti zvladnuti ale-
spof jednoho ciziho jazyka v ordinacich, a to zejmé-
na ve méstech. Nejen turisté, ale fada cizincd pra-
cujicich zde na dlouhodobych pobytech se s ¢es-
tinou potykaji, nebo ji neumi viibec a domnivaji se,
ze vzdélany zdravotnicky personal s nimi dokéaze ko-
munikovat v anglickém jazyce.

Profil prace vSeobecné sestry

V rozsahu své odborné zpusobilosti, bez odbor-

ného dohledu a bez indikace lékare:

*  poskytuje zdravotni péci v souladu s pravnimi
pfedpisy a standardy

* dbé na dodrzovani hygienicko-epidemiologické-
ho rezimu

*  vede zdravotnickou dokumentaci

* poskytuje pacientovi informace v souladu se
svou zpUsobilosti, pfipadné mu tlumoéi pokyny
lékafe

* v piipadé Skolici praxe vzdélava daldi zdravot-
nicky personal

*  podili se na pfipravé standard( praxe

+  zajistuje ochranné pomicky, dostate¢né zaso-
by, jejich dezinfekci, pfipadné sterilizaci
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*  zaji$tuje potfebny zdravotnicky materidl na béz-
na oSetfeni v ordinaci

*  zaji$tuje dostatetné mnozstvi v ordinaci pouzi-
vanych tiskopisu

» sleduje chod pfistrojil a zafizeni nutnych pro
provoz ordinace, zajiStuje nutné opravy, pra-
videlné kalibrace

o vytvari estetické a pozitivné plsobici prostredi
v ¢ekarné (obrazky, ¢asopisy, bombdny, osvé-
ta...).

Bez odborného dohledu a bez indikace Iékafem,

v souladu s diagnézou stanovenou Iékafem sa-

mostatné provadi:

*  sbéranamnestickych udajl a dat

* vyhodnoceni potfeb a urovné sobéstacnosti pa-
cientl, projev( jejich onemocnéni, véetné jejich
dalsich rizikovych faktor

* sledovani a orientaéni hodnoceni fyziologickych
funkei pacient

* vyhodnoceni pribéznych zdznam( o pacien-
tech, zmény stavu pacientl

vySetfeni biologického materidlu ziskaného ne-
invazivni cestou z kapilarni krve, semikvantita-
tivnimi metodami

» hodnoceni a oSetfeni celistvosti kiize, oSetfuje
chronické rany, atonie, permanentni katetry,
centralni i periferni Zilni vstupy

* rehabilitacni oetfovatelstvi v rozsahu poloho-
vani, posazovani, dechovych cviCeni, metody
bazélni stimulace

* nacvik sebeobsluhy s cilem zvySovani sobé-
staCnosti pacientd

» edukuje pacienty, pfipadné jejich blizké, pfipra-
vuje informaéni materidly

* pfipravuje pacienty k diagnostickym a Ié¢ebnym
proceduram

» orientatné hodnoti socidlni situaci pacienta,
spolupracuje se socidlnimi pracovniky, posky-
tuje rady v oblasti socidlné pravni

* psychickou podporu umirajicich a jejich bliz-
kych, pfejimani, kontrolu, manipulaci a ulozeni
|éCivych pfipravkd, véetné navykovych latek, za-
jistuje jejich dostatecnou zasobu.

Sestra déle zajistuje oSetfovatelskou péci, podi-

Ii se na Ié¢hé pacientii podle diagndzy pacienta

a indikace lékare:

o provadi navstévni sluzbu ve vlastnim socialnim
prostredi pacienta

*  podava IéCivé pfipravky, s vyjimkou nitrozilnich in-
jekei a infuzi u novorozencl a déti do 3 let véku

*  zavadi a udrzuje kyslikovou terapii

* provadi screeningova a depistazni vySetfeni,
odebira biologicky material a provadi jeho ori-
entacni vySetieni
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o provadi oSetfeni akutnich pooperaénich ran,
véetné oSetfovani drénd

» provadi katetrizaci méchyfe zen a divek nad 10
let, peCuje o mocové katétry u vSech pacientd,
provadi vyplach mo&ového méchyre

* provadi vyménu a oSetfeni tracheotomické ka-
nyly, zavadi nasogastrické a jejundini sondy.

K sestie patfi privétivost, pochopeni, laska-

vost. Jako blizky ¢lovék pacientii ma byt se-

stra hlavné lidska, odborné erudovana a ma

mit empatii:
o vytvafi pfijemné prostfedi v ordinaci, v ¢ekarné
i v recepci

* napomdhd rozvoji zdzemi, socidlni situaci
a Urovni mezilidskych vztahi

o zjiStuje moznosti rodiny, eventudlné blizkého
okoli, schopnost zajistit zakladni i vy$Si potfeby
pacienta

o aktivné komunikuje s pacientem, pomaha odkry-
vat skryté pfiCiny obtizi (véerejsi hadka s dcerou
je pfi¢inou dnesniho vysokého tlaku....) eventu-
alné i obtiZe, které pacient podceriuje a pro kte-
ré by k lékafi nepfisel, ale je tfeba, aby jim byla
vénovana pozornost

* podporuje pacienty a dodava jim odvahu se
sverit Iékafi s obtizemi, o kterych se stydi mluvit
(napt. Zena s lékafem, muz s |ékarkou), nebo je
pfimo tlumodi |ékafi

* uklidiiuje, edukuije, instruuje pacienty pred vy-
Setfenim a dodava pocit sebejistoty.

Sestra jako administrativni pracovnik s odpo-

védnym pfistupem

*  pfipravuje, pfebird, kompletuje, archivuje zdravot-
nickou dokumentaci, u nového pacienta vypisuje
novou obalku, registruje pacienta, zaklada doslé
zpravy a vysledky, sleduje terminy pro vypisovani
ddchodd, vypisuje zadanky na riizna vySetfeni

*  piipravuje praceneschopnym pacientlim formulaf
pracovni neschopnosti a vede jejich evidenci

* inkasuje platby v hotovosti za vykony vyzadané
pacientem a vystavuje faktury za vySetfeni pro-
vedenad Iékafem, faktury za vySetieni provedena
lékafem na Zadost organizaci (0SSZ, MU, po-
licie apod.)

*  vede statistické udaje

o zajiStuje pfebirani a odesilani posty.

Sestra jako asistentka praxe v ordinaci zajistuje

*  fadny a plynuly chod ordinace

*»  zprostfedkovani prvniho kontaktu s pacientem,
sleduje pacienta od vstupu do éekarny

* podavani informaci pacientovi i lékafi

o dulezZita data, informace a kontakty pro identifika-
ci pacienta a jeho potfeb (jméno, RC, bydlists, po-

jistovnu, zda jde na vySetfeni, pro recept, pro pra-
covni neschopnost, pro sepséni lazni ¢i dichodu,
pfedoperaéni vySetfeni, pro doporueni na vy-
Setfeni, pro vySetfeni na vlastni Zadost apod.)

* vysvétleni mista vySetfeni pacientovi (eventual-
né vySetfeni objednava), kdy a jak ma byt pa-
cient na vySetfeni pfipraven, co si k nému musi
pfinést s sebou

* rozvrh schiizek pacienta a lékare (tyka se pra-
covni doby)

* pomoc pfi rlznych studiich, kterych se lékar
ucastni.

Sestra jako Skolitel

podili se ve Skolicich praxich na vycviku budou-
cich zdravotnikil ve stfedodkolském, bakalafském
i magisterském studiu.

Edukace jako nédstroj -
zdsady edukace

Na edukaci nemocného se podili ten, kdo je
s nim ve styku. Tudiz nejen Iéka¥, Casto i sestra.

Edukace by méla byt

* jednoducha — aby pacient pochopil

*  opakovana — pfi kazdém kontaktu
 citliva — dle emocionalniho stavu pacienta

Zasady edukace

o Vysvétlit nemocnému problém — mluvit srozumi-
telné, ovéfit, zda porozumél.

*  Sledovat emocionalni reakci, navrhnout Iécebny
plan.

*  Vysvétleni lé¢ebného reZimu - vyhody, informa-
ce, dotazy.

o Ovéiit, zda pacient véemu porozumél, eventual-
né podat informacni material.

Pozor: Pouze polovina nemocnych se fidi
radami lékare, polovina lécbu pferusi a tfetina
lécenych pacienti neuZivd Iéky podle doporu-
¢eni. Ochota ke spolupréci je ovlivnéna jednak
vlastnostmi nemocného, ale také vztahem pa-
cient - Iékar — sestra, pfipadné charakterem Ié-
cebného rezimu.

Zdravotnicka dokumentace

Paragraf 67 b zékona ¢. 20/1966 Sb., o pé-
Ci 0 zdravi lidu v platném znéni se zdravotnickym
zafizenim uklada povinnost vést zdravotni do-
kumentaci. Tento dokument stanovuje, ze zdra-
votnickd dokumentace obsahuje osobni udaje pa-
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cienta v rozsahu nezbytném pro identifikaci pa-
cienta a zjisténi anamnézy. Nestanovuje zpisob
ani obsah potfebnych ddajd pro identifikaci. Obsah
nesmi byt v rozporu s nékterym z platnych prav-
nich pfedpisu.

Celozivotni profesiondlni rozvoj
vSeobecné sestry

Z vy¢tu vySe uvedeného vyplyva, Ze véeobecna
sestra musi prohlubovat a cyklicky obnovovat své
odborné znalosti nejen v zajmu svém, ale i v z&jmu
pacient.

Tvrdim, Ze kazda dobra vSeobecna sestra pra-
cujici s lékafem dlouhodobé zcela logicky usiluje
a postupné zvySuje své kompetence v ordinaci.

V rdmci své kvalifikace a naplné ¢innosti se za-
jima sestra o novinky ve svém oboru, v systémech
zdravotni a sociélni péce. Je na ni, aby se ucastnila
vzdélavacich programd, odbornych certifikovanych
kurz(, specializaéniho vzdélavani, konferenci a dal-
Sich Skolicich akei. V pravidelnych intervalech uprave-
nych platnymi pravnimi normami obnovuje osvédcéeni
0 zpUsobilosti k samostatnému vykonu povolani.

Kazdy moudry prakticky |ékaf podporuje profesi-
onalni rozvoj své vSeobecné sestry a umoziuie jej.

Prvni uéebnice primarni péce

VSichni, kdo pracuji v primarni péci, védi, ¢im je
obor vSeobecné praktické Iékafstvi odliSny od ostat-
nich medicinskych obor(. Specifiénost oboru je da-
na jiz prostfedim a podminkami, v nichz je péce po-
skytovana, ale hlavné rozdilnym pfistupem a me-
todami, které prakticky lékaf a jeho spolupracovnici
pouZivaji.

V3eobecné praktické |ékafstvi pomalu zaéind
posilovat jako akademicky obor ve vyuce na lé-
kafskych fakultach, nebot je to historicky osvédceny
model funguijici na celém svété i pfi rozdilnych sys-
témech zdravotnictvi.

Skveélym pocinem je proto vydani prvni u€ebnice
primarni péce v novodobé historii oboru, zpracova-
né kolektivem autor(i pod vedenim MUDr. Bohumila
Seiferta a MUDr. Véclava BeneSe. Kapitolu knihy
o sestfe praktického Iékare, ze které vychazi i tento
¢lanek, zpracovaly erudované a zkuSené vSeobecné
sestry, které plisobi Fadu let v ordinacich praktickych
Iékard.
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