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ANAMNEZA

1. Osobni anamnéza

= Pacientka 48 let, byla odeslana k hospitalizaci svym odbornym Iékafem s dekompenzovanou
jaterni cirh6zou ke kompenzaci zdravotniho stavu. Na internim oddéleni byla hospitalizovana
opakované, nyni hospitalizace 2. den.

= Onemocnénim trpi jiz 5 let a je si védoma, Ze jeho pricinou je chronické piti alkoholu (denné
vypila cca 3 dcl tvrdého alkoholu, podle manzela spis vice).

2. Rodinna anamnéza

" Rodice i sestra jsou zcela zdravi

3. Farmakologicka anamnéza

] Pravidelné uziva diuretika, hepatoprotektiva, vit. K, KCl, antianemika
4. Diagnostika v anamnéze

= vysledky laboratornich hodnot - zvysené jaterni testy (bilirubin, AST, ALT, ALP, GMT),
elektrolyty — Na* v normé&, K* — mirna hypokalemie (pacientka uziva KCl per os), dusikova bilance
(hyperurikemie), kreatininova clearence (sniZzeni exkrece kreatininu), krevni obraz (pokles
lymfocytl, anemie, snizené hodnoty HMT a HMG, trombocytopenie), hypoalbuminemie, zvy$ena
hladina transferinu v séru, snizena hladina Fe v séru)

] hemokoagulace - koagulopatie, INR a hladinu FBG snizena

5. Diagnostika v pribéhu hospitalizace
] kontrola mozného krvaceni - kontrola INR, dle hodnot event. dalsi, vit. K.
6. Terapie

= na predlokti levé horni koncetiny zavedena flexila (2. den)

= |é¢ba ascitu - diuretika, mé&Ffeni obvodd lytek a obvodu bFicha kaZdé réno, 1x tydné zjisténi
hmotnosti (posledni védha 54 kg), planovana evakuacni punkce ascitu

* prevence krvaceni - plazma &erstva, 3 TU v pribé&hu hospitalizace

» |écba psychického stavu — psychofarmaka na noc pouze podle potieby

» pladnovan UZ bficha

7. Screeningové vysetreni
Hmotnost: 54 kg
Vyska: 160 cm



BMI: 21,09 (dle WHO v normé)

Obvod bficha: 99 cm

TT: 37,1 °C

P: 96/min.

D: 20/min.

Saturace: 92 %

Ikterickd k(e a skléry, petechie a hematomy na HK a DK

otoky a svédéni dolnich koncetin (obvod lytek 35 cm), jatra zvétSena na 2 prsty, ascites (obvod bficha
99 cm).

PATOFYZIOLOGIE ONEMOCNENI

Jaterni cirhdza je difuzni proces se zanétlivymi a nekrotickymi zménami, naslednou fibrézou a tvorbou
regeneracnich uzl(. Jedna se o nevylé¢itelné onemocnéni, Ize jej viak stabilizovat. Neléend vede ke
smrti.

Etiopatogeneze

V dusledku dlouhodobého plsobeni chronickych patologickych procesti zénétlivého charakteru
(hepatitis B, C, D), chronického abuzu alkoholu (muzi 60 g/24 hod, Zeny 20 g/24 hod), cholestazy pfi
obstrukci zluCovych cest, venostadzy pfi insuficienci trikuspidalni chlopné, metabolickych poruch
(Wilsonova choroba, hemochromatéza), hepatotoxickych 1ék(i, dochdzi ke vzniku nekrdz jaternich
bunék. PFi jejich hojeni vznikaji fibrotické uzly, které ni¢ architektoniku jaternich lalG¢kd, je
poskozeno Zlu¢ové i cévni recisté. Tak vznikd prekazka pritoku krve jatry a portdlni hypertenze.
Nefunkéni jaterni buniky neplni detoxikacni funkci, netvofi Zlu¢, srazeci faktory ani albumin.

Klinicky obraz

Asymptomatickacirhéza: asi 20 % pripadl

Kompenzovana: dyspepticky syndrom , ikterus , krvacivé projevy — epistaxe, hematomy, petechie,
Unava, nevykonnost, malatnost , hepatosplenomegalie , pavouckové névy , dysmenorea, amenorea
u zen

Dekompenzovana: ascites, jicnové varixy, hemeroidy, jaterni encefalopatie, artralgie, vyhublost,
jaterni koma

Terapie

Rezimova opatieni

Pacient je pfijat dle stavu na standardni I0zko nebo JIP. Polohu zaujima aktivni. Ddlezitd je
abstinence, dostatek odpocinku a spanku, vylouéeni hepatotoxickych latek. V pfipadé projevi
encefalopatie je tfeba ve zvysené mire dbat na bezpelnost pacienta a dodrzovani rezimovych
opatfeni.

Dietoterapie: jaterni dieta s pfijmem protein( 1-1,5 g/24 hod

Farmakoterapie: |écba zakladniho onemocnéni, l|écba ablzu alkoholu, virostatika, interferon
u hepatitid, hepatoprotektiva, diuretika pfi ascitu

lééba komplikaci: sklerotizace & ligace krvacejicich jicnovych varix(, TIPS (transjuguldrni
intrahepatickd portosystémova spojka), evakuace ascitu, betablokatory pfi portalni hypertenzi,
laktuldza pfi encefalopatii, transplantace jater.



OSETROVATELSKA ANAMNEZA

Podpora zdravi

PFi zjiSténi nemoci nedodrzovala ani dietni opatfeni, ani nerespektovala pfisny zakaz alkoholu, méla
financni problémy v zaméstnani, které resila pitim alkoholu (s pozivanim alkoholu zacala zhruba pred
8 lety). Nyni uziva Iéky dle ordinace Iékare, alkohol nepije, drogy nebere, nekoufi, dodrzuje dietni
opatieni i restrikci tekutin. Vyzaduje informace o nemoci a riznych moznostech |é&ebného rezimu, aby
se jeji stav postupné zlepsSoval a nedochazelo k dekompenzaci.

1. Aktualni os. dg.: ochota ke zlepseni Iécebného rezimu - 00162

posouzeni pFic¢in a souvisejicich faktort

o sleduj dodrzovani lé¢ebného rezimu
o vsimej si obtizi nemocného

provadéci intervence

o podporuj pacienta v rozhodovani a aktivni Gcasti na planovani a realizaci Ié¢ebného
rezimu a prevenci komplikaci

o pomoz pacientovi najit zplsob, jak sledovat probihajici I1é¢ebny rezim; cilem je véasné
rozpoznani zmeén, umozfujici na né rychle reagovat

o mobilizuj podplirné systémy, véetné rodiny, nepfibuznych blizkych osob, socidlnich a
finan&nich zdrojd

o odkaz pacienta dle potfeby na verejné zdroje

o informuj pacienta o moZnostech a narocich preventivnich programd vyplyvajicich ze
zdravotniho pojisténi pacienta

o OVEr si, zda pacient rozumi véem informacim a opatfenim, které ma plnit v rémci svého
|é¢ebného rezimu a preventivni péce

o posileni zdravi

o informuj pacienta o moznych zdrojich informaci (TV, tisk, internet, odborné ¢asopisy,
odborna literatura, informacni letaky, programy na podporu zdravi)

o poskytni pacientovi kontakt pro domaci navstévu, konzultaci dle potreby

o poskytni pacientovi kontakt na sdruzeni pacientd majicich stejné onemocnéni, pokud
existuje

Vyziva

- pacientka doma dodrzuje dietu bez tukd, vafi si sama, chut k jidlu kolisad- v nemocnici mé D 4,
pozadavky na stravu nema, pouze chce polovi¢ni porci- od pFijeti nema pacientka chut k jidlu, trpi
nauzeou, alergii na potraviny neguje- zubni protézu nema, poruchy s polykanim stravy nema- tekutiny
- z predchozich hospitalizaci pou¢ena o omezeni tekutin na 1 I/24 hodin, doma pitny rezim dodrzuje, v
poslednich tfech tydnech pila o néco vice, protoze méla zvysené teploty (37,0-37,5 °C), pije Caje,
dzusy, c¢ernou kavu 1x denné, v nemocnici omezeni tekutin dodrzuje- turgor kozni je v normé- sliznice
prokrvené, bez patologickych eflorescenci.


http://ose.zshk.cz/vyuka/kazuistiky.aspx?id=53#ctl00_ContentPlaceHolderObsah_TreeViewLD_SkipLink
http://ose.zshk.cz/vyuka/osetrovatelske-diagnozy.aspx?id=162&kid=53

2. Aktualni os. dg.: nedostatec¢na vyziva - 00002

vrvae

posouzeni prFicin a souvisejicich faktord

o vaimni si pacientl ohrozenych malnutrici

o zjisti, zda se jedna o porusenou schopnost zvykat, polykat

o zjisti, zda je postizena schopnost stravit potravu nebo vstrebat zZiviny
o posud, zda pacient chape nutri¢ni potfeby

o prodiskutuj stravovaci navyky vcetné preferovanych jidel

o posud lékové interakce, uzivani projimadel a diuretik

o urdi psychologické faktory plsobici na vybér jidla

o posud hmotnost pacienta vzhledem k véku a télesné stavbé

provadéci intervence

o pozadej pacienta o vedeni deniku pfijmu potravy véetné& zplsobu a doby jidla
o povsimni si charakteru pacientovy stolice

o konzultuj s dietologem sestaveni jidelnicku

o zjisti, zda pacient snasi kaloricky vydatné pokrmy, Gpravu jidel

o umozni pacientovi vybér dle vlastni chuti

o podavej léky dle ordinace Iékafe, napf. enzymy, antiemetika apod.

o zabraf nepfijemnym zdpachim a udetfi pacienta neptijemnych pohledd

o pobizej pacienta k dostatecnému a pravidelnému pfijmu tekutin

o pecuj u pacienta o hygienu dutiny Ustni

o vaz pacienta v intervalech dle ordinace Iékafa a sleduj vyvoj télesné hmotnosti
o pfistupuj k pacientovi ohleduplné a laskavé, pobizej ho ke spolupraci

posileni zdravi

o poskytni pacientovi informace o individualnich nutri¢nich potfebach

o doporuc pacientovi péci dentalni hygienistky

o doporuc pacientovi psychiatrickou péci, rodinnou terapii

o pouc pacienta s planovanou operaci o predoperacnich i pooperacnich potfebach a
Upravach stravy

o nauc pacienta, jak spravné pripravovat jidlo a bezpec¢né provadét krmeni v pripadé
dlouhodobé vyzivy sondou

3. Aktualni o. dg.: zvyseny objem télesnych tekutin - 00026
posouzeni pFi¢in a souvisejicich faktord
o zhodnot pfijem veskerych tekutin

o hodnot charakter a mnozstvi modi
o posud otoky (oblast vicek, kotniky, kiizova oblast)
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http://ose.zshk.cz/vyuka/osetrovatelske-diagnozy.aspx?id=2&kid=53
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o zhodnot vitalni funkce (TK, CVT, dychani, saturace)

o sleduj naplnéni jugularnich zil (pozitivni hepatojugularni reflex)

o zhodnot moZné riziko vzniku dekubitt

o zhodnot dusevni stav pacienta

o proved srovnani soucasné a drivéjsi télesné vahy (pokud jsou dostupné informace)

provadéci intervence

o mé&F obvod bficha, obvod kotnikl

o mME&F a zaznamenavej denné télesnou vahu

o sleduj bilanci tekutin

o rozloz prijem tekutin do 24 hodin

o kontroluj stav k(ize a sliznic, pe¢uj o kZi a sliznice, predchazej vzniku dekubitl
o mobilizuj pacienta

o zaznamenavej vyskyt dusnosti

o podavej kyslik dle indikace

posileni zdravi

o informuj pacienta o pfiznacich hyperhydratace

o seznam pacienta a jeho rodinu se vSemi rizikovymi faktory, které se podileji na
prohloubeni retence tekutin v organizmu (omezeni soli)

o pouc pacienta o nutnosti omezit prijem tekutin

Vyluéovani a vyména

- vyprazdnovani modi - spontanni, bez paleni a fezani, barva svétle zluta bez patologickych pfimési-
vyprazdinovani stolice - pravidelné, stolice zhruba kazdy druhy den rano, bez krve, hlenu a dalsich
patologickych primési, stolice je svétle hnédé barvy, mékké konzistence, projimadla uziva zhruba 1x
tydné jednu kostku Regulaxu, pfi vyprazdnovani neciti bolesti konec¢niku- klientka netrpi zvysenym
pocenim- nyni spiSe lezi, pfi pohybu se stupriuje dusnost, Spatné se ji dycha i lezi, o¢ekava, ze po
brisni punkci a evakuaci ascitu se ji ulevi

Aktivita - odpocinek

- spanek nepravidelny, Spatné usina, doma i v nemocnici bere tablety na spani, které ji pfedepisuje
obvodni lékaf, bere si je vzdy po 22. hoding, uZiva je asi 3 roky a citi, Zze bez nich nemize usnout,
alternativni techniky ji nepomahaji- spi asi 5 hodin, v noci se budi 1-2x na moceni, béhem dne nespi-
rano se casto neciti odpocata a vyspana, ma kruhy pod oc¢ima, ¢ervené spojivky, lesklé o¢i nema-
doma ani v nemocnici necvidi, volného ¢asu moc nemd, nebot je stile pracovné vytizena - objednava
zbozi, spolupracuje s dodavateli a s novymi firmami, pomaha manzelovi s Ucetnictvim, spolupracuje se
zaméstnanci, ma pracovni dobu od rana do vecera (7.00-18.00), préace ji bavi a ma z ni radost- zajmy
nema, prace ji zabere veskery Cas- hygienicka péce — pacientka je plné sobéstacna, sprchuje se sama
ve sprse na oddéleni, do sprchy si dojde sama bez pomoci- hygiena a oblékani - je plné samostatna,



pohyblivost — pohybuje se sama bez pomocnych zafizeni, stravovani - je plné samostatna- chlze a
drzeni téla je normaini.

4. Aktualni os. dg.:neefektivni dychani - 00032

posouzeni prFic¢in a souvisejicich faktori

o zhodnot zdkladni zivotni funkce véetné saturace krve kyslikem

o porovnej vysledky laboratornich testd - krevnich plynd a funké&nich vy3etfeni plic
o zjisti zndmky hyperventilace (zadychani, sténani, chvéni prstd)

o zhodnot typ dychani pacienta

o zjisti jakékoliv neprijemné pocity, které udava nemocny, napf. bolest

provadéci intervence

o zdvihni z&hlavi pacientova I(Zka

o dle potfeby a ordinace |ékafe podavej kyslik

o dodrzuj vSechny zasady platné pfi podavani kysliku

o podavej Iéky dle ordinace Iékare, sleduj jejich ucinky

o zajisti pacientovi signalizacni zafizeni na dosah ruky

o pecuj o psychiku pacienta

o pomaéhej pacientovi prekonavat pocity strachu a tzkosti zplisobené pocitem nedostatku
kysliku

o Vvysvétli pacientovi, aby pocity dusnosti prekonaval pomoci hlubokého nadechu a
vydechu

o zajisti dostatek aktivniho i pasivniho odpocinku

o zajisti klidny a neruseny spanek pro pacienta

posileni zdravi

o nauc pacienta metody usnadnujici dychani — napr. zvySena poloha, zapojeni
pomocnych dechovych svall p¥i dychani, dechova cviéeni, ptiméFena vihkost vzduchu
v pokoji a Casté kratké vétrani
vysvétli pacientovi dlleZitost zapojeni se do relaxacnich a dechovych cvikd

o vysvétli pacientovi Skodlivost koufe na organizmus, a to zejména ve vztahu k dychani

5. Aktualni oS. dg.: intolerance aktivity - 00092

vrv

posouzeni pFic¢in a souvisejicich faktord

o povsimni si faktor(, které se podileji na navé a intoleranci aktivity (onemocnéni
srdce, dychaciho systému, nadorova onemocnéni, chronicky Unavovy syndrom,
hypotyredza aj.)

o posud aktudlni deficit a porovnej ho s normalnim stavem dle funkéni klasifikace

o vénuj pozornost subjektivnim potizim pacienta
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http://ose.zshk.cz/vyuka/osetrovatelske-diagnozy.aspx?id=32&kid=53
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(o]

vSimej si zmén fyziologickych funkci pfi télesné zatézi

provadéci intervence

O O O O O

pomoz pacientovi stanovit reainé cile (nemlze hrat fotbal, kdyz kardidlné selhava)
spolupracuj s fyzioterapeutem na sestaveni planu rozvoje aktivity

uprav aktivitu tak, aby nedochazelo k pretézovani nemocného

sniz aktivitu, kterd u pacienta vyvolava zmeény fyziologickych funkci

sleduj reakci na podavani kysliku, 1€k a na zmény lé¢ebného reZzimu ordinované
Iékafem

uprav prostredi tak, aby mohl pacient pohodIné a bez bolesti spolupracovat pfi
béznych Ukonech

nau¢ pacienta pouzivat pom{cky, oxygenator apod.

postupné zvysuj intenzitu zatéze, nauc pacienta, jak hospodafit s energii

povzbud pacienta, aby vyjadfoval své pocity, uznej obtiZnost jeho situace a vybizej ho
k trpélivosti

posileni zdravi

(@]

O

(@]

informuj pacienta a jeho blizké, jaké déla pokroky, podporuj motivaci
pouc pacienta o vyznamu zdravého Zivotniho stylu na podporu aktivity
nauc pacienta relaxa¢nim technikam ke zlepseni dusevni pohody

6. Aktualni os. dg.: poruseny spanek - 00095

vrve

posouzeni prFic¢in a souvisejicich faktord

0O o 0O o 0 O O o o o

posud’ pficiny a souvisejici faktory poruchy spanku

posud’ souvislost poruchy se zakladnim onemocnénim

v détském véku zhodnot harmonogram dne ditéte a navyky, které matka uplatfiuje
u ditéte s poruchou spanku sleduj citovy vztah matky a ditéte

enurézu zaznamenej a oznam |ékafri, provadéj opatfeni k odstranéni enurézy
seznam se s posudkem psychologa

zajimej se o traumatické prihody v zivoté pacienta, prostuduj si anamnesticka data
posud’ konzumaci pacientem preferovanych napojl (alkohol, kava)

zjisti spankové ritualy pacienta

patrej po nedostatku informaci, které pacient a jeho rodina potfebuje

provadéci intervence

O O O O

poskytni pacientovi dostatek informaci, brozur a letdkl o poruchach spanku
pozoruj pacienta pfi spanku, zaznamenavej okolnosti spanku (chrapani, zvuky)
dokumentuj délku spanku

zajimej se o subjektivni pocity a pacientovy stiznosti na spanek, pribézné je
zaznamenavej


http://ose.zshk.cz/vyuka/osetrovatelske-diagnozy.aspx?id=95&kid=53

vyptavej se na kazdou okolnost, ktera spanek rusi, a zaznamenej jeji vyskyt
monitoruj spankové navyky, které se méni okolnostmi

sleduj dlsledky poruchy spanku (tfes, neklid, zména hlasu...)

pomoz pacientovi dosdhnout optimalniho spanku zohlednénim rezimu dne
starej se vzdy o pripravu prostfedi ke spanku

pfiprav pacienta ke spanku z hlediska osobniho pohodli a fyzického komfortu
eliminuj konzumaci nevhodné stravy a stimulujicich napojt pred spankem
omez prijem tekutin u pacienta s nykturii

vyzkousej s pacientem faktory, které pomahaji zlepsit spanek (koupel, masaz...)
podavej léky proti bolesti podle ordinace hodinu pred planovanym usnutim
sleduj Gcinek 1ékd, postarej se o informovani pacienta z hlediska uzivani 1ékd

c o0 0 0O 0o 0O 0o O o o o o

naplanuj a realizuj s pacientem pravidelné ritualy spanku, zejména pfi insomnii
posileni zdravi

o seznam pacienta s relaxac¢nimi metodami, zahrii relaxaci do rezimu dne

o pobizej pacienta k télesné aktivité, cvi¢eni

o seznam pacienta s vlivy prostfedi na spanek, mistnost ke spanku nelze zaménovat s
pracovnou

o eliminuj s pacientem rusivé vlivy p¥i spani pouzivédnim osobnich pomdcek (ochrana
zraku, sluchu)

o pouZij biochronologicky diagram k rozvrhu aktivit pacienta

o umozni pacientovi projit obdobim smutku, pokud utrpél ztratu

o doporuc konzultaci s psychologem

o projednej s |ékafem vySetfeni pacienta ve spankové laboratofi

7. Aktualni os. dg.: nedostatek zajmovych aktivit - 00097

vrvae

posouzeni pFi¢in a souvisejicich faktort

o zhodnot psychomotoricky vyvoj ditéte

o porovnej Uroven aktivity pfed onemocnénim ¢i pred hospitalizaci
o zjisti strukturu zajma klienta

o posud dostupnost zadoucich aktivit v soucasné situaci

o posud miru deprivace

provadéci intervence

o motivuj pacienta k aktivnimu reSeni potreby

o promysli s pacientem modifikace koni¢kl vzhledem k momentalnimu stavu

o snaz se pacienta rozptylit komunikaci, humorem

o nabizej pacientovi dostupnou zabavu (televize, video, magnetofon, radio, Cetba,
navstéva, hra, rucni prace)

o usiluj o st¥idani podnétl vizudlnich, taktilnich, sluchovych, &ichovych, intelektovych

o podilej se na tvorbé harmonogramu dne pacienta tak, aby umoznoval ¢as na rozptyleni
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o ponechej volbu ¢innosti na pacientovi a umozni mu rozhodovani o jeho rezimu dne
o neslibuj nerealna opatreni

ae . O v v v v r e .
o zjisti, co muzes udélat pro zvyseni mobility pacienta
o podpof sebelctu a sebevédomi pacienta
o umozni pacientovi vyjadrit negativni pocity, zklamani, touhy a pfani, naslouchej mu
o snhaz se branit destruktivnimu chovani

posileni zdravi

o spolupracuj s fyzioterapeutem, hernim terapeutem, dobrovolnikem, opatrovnikem

o vyhledej kontakt na podp@rné skupiny, jedince stejné postizené

o zajisti komunikaci pacienta s ¢lovékem, ke kterému ma divéru

o pouc doprovod ditéte o mozné spolupraci s pedagogickymi pracovniky zafizeni
(ucitelka materské skoly, zakladni skoly, herni terapeut)

o vyuzij moznosti konzultace klienta s klinickym psychologem

o zapoj pacienta do programd, jejichZ G¢elem je prevence izolace a samoty

o vzbud zajem pacienta o Ucast v kurzu, dalsim vzdélavani v jeho aktivitach

o pohovof s pacientem o finan¢nich moZznostech, které souviseji s realizaci vyssich
potfeb

8. Aktualni os. dg.: neefektivni tkanova perfuze (gastrointestinalni) - 00024

vrvae

posouzeni pFi¢in a souvisejicich faktort

o sleduj charakter a intenzitu bolesti

o sleduj nevolnost a zvraceni

o sleduj odchod plynt a defekaci

o hodnot charakter stolice, pfimési (krev)
o sleduj napéti bfisni stény

-

intervence

M«

provadéc

o pecuj o pohodli pacienta, doporuc¢ ulevovou polohu
o zajisti pfijem vyzivy a tekutin dle stavu pacienta
o V pripadé zavedené Zzaludecni sondy mér jeji vydej
o dle indikace pfiprav pacienta na chirurgicky vykon
posileni zdravi
o pobizej pacienta ke zménam Zivotniho stylu - k Upravé vyzivy, zvyseni pohybové

aktivity
o pokud pacient koufi, doporu¢ vhodné odvykaci postupy koureni

Vnimani - poznavani
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- pacientka je orientovana mistem, ¢asem, osobou, spolupracuje se zdravotnickym personalem- slysi
dobte, vadu sluchu nemé, nosi bryle na ¢&teni, jiné pomdcky nepouziva- zplsob slovniho vyjadfovani je
normalni

Vnimani sebe sama

Sebepojeti, sebelcta- pfi prijeti je klidna, o nemoci je informovana Iékafem, kontakt sama
nenavazuje, je malomluvna a pfi rozhovoru neni témér schopna divat se do oci- nyni, kdyz nepfijima
alkohol, nema Zadné abstinenéni pfiznaky, na alkohol nema chut, s 0$. personalem spolupracuje,
znamky tfesu, agrese ani psychické alterace nema- béhem hospitalizace je Uzkostliva, smutna,
unavena, citi se v nemocnici osaméla, ma pocit omezené komunikace a je uzaviena sama do sebe-
neni spokojena se svym vzhledem, nelibi se ji jeji Zluta barva kize.

9. Aktualni os. dg.: chronicky nizka sebelicta - 00119
posouzeni pFic¢in a souvisejicich faktor(

o urdi faktory nizkého sebehodnoceni ve vztahu k soucasné situaci

o posud obsah negativniho vnitfniho dialogu, povsimni si, jak se pacient domniva, Ze na
ného pohlizeji druzi

o zjisti dostupnost a kvalitu podpory poskytované pacientovi rodinou, blizkymi osobami

o posud drivéjsi i soucasnou dynamiku rodiny

o pozoruj neverbalni chovani (napf. nervozita, chybéjici o¢ni kontakt)

o posud miru G&asti a spoluprace v rdmci terapeutického rezimu (nap¥. uzivani 1ékd -
antidepresiv, antipsychotik)

o zkoumej ochotu pacienta vyhledat pomoc a jeho motivaci ke zméné

provadéci intervence

o vybuduj terapeuticky vztah, vénuj pozornost sdélenim pacienta, povzbuzuj ho k
dalsimu Usili, udrzuj otevienou komunikaci, aktivné naslouchej

o meéj na paméti zdravotni stav pacienta a jeho bezpecnost

o akceptuj pacientlv pohled na situaci, neohrozuj jeho existujici sebeocenéni

o diskutuj s pacientem o tom, jak vnima sdm sebe ve vztahu k tomu, co se stalo, postav
se proti mylnym predstavédm a negativnimu vnitfnimu dialogu

o reaguj na deformace mysleni (napf. sebevztazné presvédceni, tendenci vidét ve vSem
katastrofu), ved's pacientem otevieny rozhovor

o zdUrazni nevhodnost srovnavani s ostatnimi, ved pacienta k zaméreni se na ty aspekty
jeho osobnosti, které mohou byt ocenény

o doporu¢ mu vypracovat seznam souéasnych a minulych Uspé&cht a silnych stranek

o uzivej pozitivniho sdéleni v prvni osob&, pomoz pacientovi dobrat se vnitfniho zdroje
sebelcty

o pomoz pacientovi vyrovnat se s pocitem bezmoci

o limituj agresivni nebo problematické chovani (vyvadéni, mluveni o sebevrazdé,
hloubani), snaz se o empatii
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o posiluj dosazeny pokrok

o povol pacientovi postupovat vlastnim tempem

o ved pacienta ke spravné interpretaci a zvladnuti pfihod, zmén a pocitu ztraty kontroly
o zapoj pacienta do programu cinnosti a cviceni podporujicich socializaci

posileni zdravi

o diskutuj s pacientem, jeho blizkymi o nespravnych momentech sebepojeti

o pfiprav pacienta na ocekavané udalosti, zmény

o sestav rozvrh zaméstnani bézného dne/kazdodenni péce

o zdUrazni vyznam péce o zevné&jsek a osobni hygienu

o ved pacienta ke stanoveni dosazitelnych osobnich cild, poskytuj pozitivni zp&tnou
vazbu na slovni i behavioralni projevy zlepseného sebevnimani

o doporuc poradce povolani a zdroje edukace

o doporuc kurzy, Cinnosti, koniCky, které pacienta potési ¢i zajimaji

o zdlrazni, Ze tato Ié¢ba je jen kratkym setkanim v Zivoté pacienta, jeho blizkych a ze
dosaZeni behavioralnich zmén a osobniho rlistu bude vyzadovat dal$i praci a podporu

o doporuc kurzy k ziskani novych dovednosti na podporu sebelcty (napf. nacvik
asertivity, pozitivni self-image, komunikacni dovednosti)

o doporué dle indikace poradenstvi, aktivity pro dusevni zdravi a specidlni podptirné
skupiny

Vztahy

- bydli ve spole¢né domacnosti s manzelem v panelovém domeé ve 2. patfe, v domé je vytah, jezdi
radéji vytahem, domaci prace si provadi sama- vyucila se jako prodavacka, ale v poslednich 8 letech
soukromé podnika v obchodni Cinnosti, vlastni spolu s manzelem obchod s potravinami, ktery je v
centru mésta, o finance a management obchodu se stara manzel, ona objednava zbozi a spolupracuje
se zaméstnanci (dvé prodavacky) - financni problémy v zaméstnani nefesila ani s manzelem ani s
pribuznymi, resila je sama chronickym pozivanim alkoholu- v nemocnici ji navstévuje manzel i déti

Sexualita

- na otazky ohledné sexuality nechce odpovidat- menstruace ve 14 letech, menopauza zhruba pred 8
lety, antikoncepci nikdy neuzivala, nitrodélozni téliska neguje, 2 fyziologické porody, 2 déti- 0 potratl

Zvladani zatéze - odolnost vuéi stresu

- léky dle ordinace Iékafe uziva- alkohol nyni nepije, nema zadné abstinencni pfiznaky, drogy nebere-
stresem netrpi- Zadné relaxacni techniky neuziva.

10. Aktualni os. dg.: tizkost - 00146

vrve

posouzeni pFic¢in a souvisejicich faktord
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o zjisti od pacienta i rodinnych piisludniki mozné pric¢iny Gzkosti
o zjisti stupen Uzkosti (mirna, stfedni, silnd)
o sleduj u pacienta projevy Gzkosti

provadéci intervence

o mluv s pacientem klidné, beze spéchu

o pouzivej kratké véty

o naslouchej pacientovi se zajmem, Uctou a respektem

o informuj podle svych kompetenci pacienta o |é¢ebném postupu a o nutnosti jeho
spoluprace

o umozni pacientovi popsat jeho pocity

o umozni mu v klidném a bezpecném prostiedi vyjadFit emoce (plac, hnév,
podrazdénost)

o nauc pacienta psychoterapeutické techniky vedouci ke sniZzeni a zvladani Uzkosti

o zapoj pacienta do nejriznéjgich aktivit, které mohou odvést pozornost od problému

o podavej léky dle ordinace |ékare a sleduj jejich vedlejsi ucinky

posileni zdravi

o informuj rodinu o |é¢ebném planu a zapojeni pacienta do relaxacnich technik vedoucich
ke zvladani stresu a Uzkosti
o ved zaznamy ve zdravotnické dokumentaci pacienta

Zivotni princip
- klientka vi, Zze alkohol zapfti¢inil jeji zdravotni potize, mrzi ji, Ze situaci nefesila jinym zplsobem, vi,
ze uz nikdy nebude zdrava, kdyby méla dalsi problémy v zaméstnani nebo v Zivoté, uz by je sama a

takovym zplsobem nikdy neFesila, nyni by se svéfila manzelovi, ve kterém ma oporu- t&&i se doma k
manzelovi

Bezpecnost - ochrana

- na predlokti levé horni koncetiny zavedena flexila (2. den)- otoky a svédéni dolnich koncetin (obvod
lytek 35 cm), jatra zvétSena na 2 prsty, ascites (obvod bficha 99 cm)- kize iktericka, bez cyanézy, s
hematomy a petechiemi

11. Potencialni os. dg.: riziko infekce - 00004

vrve

posouzeni pFic¢in a souvisejicich faktord

o monitoruj rizikové faktory vyskytu infekce

o patrej po mistnich zndmkach infekce v mistech invazivnich vstupd

o mysli na moZznost sepse, k jejimz pFiznakim patfi horecka, tfesavka, poceni, porucha
védomi, pozitivni hemokultivace
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provadéci intervence

o provadéj prevenci nozokomialnich nakaz

o zaved v pripadé indikace izolaci pacienta k omezeni rizika infekce
o dodrzuj disledné u vdech invazivnich zakrok( asepticky postup

o provadéj ¢asnou mobilizaci pacienta

o provadéj u pacienta dechovou rehabilitaci

o pecuj o adekvatni hydrataci pacienta

o podavej léky dle ordinace lékare

o dbej u pacienta na dostate¢nou vyzivu

posileni zdravi

o informuj pacienta i rodinu o zasadach péce o pokozku

o pouc pacienta o nutnosti dobrat celou davku ATB

o vysvétli pacientovi vyznam pravidelného cviceni a odpocinku

o edukuj pacienta o koureni u respiracnich infekci

o edukuj pacienta o bezpe¢ném sexu

o edukuj pacienta o prevenci a Sifeni prenosnych nemoci

o propaguj oCkovani déti, preockovani dospélych

o edukuj pacienta o zplsobech, jak sniZit riziko pooperaéni infekce

Komfort

- udava bolest bficha stfedni intenzity, mirné bolesti dolnich koncetin, maji stahujici charakter doufa3,
Ye aZ bude odvodnéna, bolesti ustoupi- udava svédéni kiZe na dolnich kondetinach.

12. Aktualni os. dg.: akutni bolest - 00132

vrvae

posouzeni pFi¢in a souvisejicich faktort

o posud bolest (lokalizace, charakter, nastup, trvani, ¢astost, zavaznost:stupnice 0-10),
zhorsujici faktory, zmény bolesti béhem dne

o posud ovlivnitelnost bolesti

o posud mozné patofyziologické ¢i psychologické pri¢iny bolesti

o pozoruj neverbalni projevy bolesti

o vSimej si chovani pacienta a jeho zmén

o sleduj fyziologické funkce, které se pfi bolesti méni

o zhodnot vliv bolesti na spének pacienta, télesnou a dusevni pohodu

provadéci intervence

o vezmi v Uvahu pfedchozi zkusSenosti pacienta s bolesti a jejim zvladanim

o zajisti klidné prostredi

o pecuj o pohodli pacienta

o podavej analgetika dle ordinace a s prihlédnutim k aktudlnimu stavu pacienta
15


http://ose.zshk.cz/vyuka/osetrovatelske-diagnozy.aspx?id=132&kid=53

o sleduj vedlej&i uinky 1ékd
o umozni pacientovi kontrolu nad podavanim 1ékd
o pomoz pacientovi se zménou polohy

posileni zdravi

o zapoj pacienta do poskytované péce
o ved pribuzné k podpore pacienta
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