
Pokyny pro vyhotovení seminární práce
pro Odbornou ošetřovatelskou praxi v 

elektronické opoře



Základní informace

− Vyhotovení seminární práce v elektronické opoře je podmínkou k vykonání 

zkoušky

− Seminární práce (kazuistika) bude vyhotovena dle ošetřovatelského modelu Roy

− K jejímu vytvoření bude využita elektronická opora na adrese 

http://www.seminarni-prace-vs.cz

− V elektronické práci budou VYPLNĚNA VŠECHNA POLE v případě, že informace 

není u pacienta dostupná (např. pacient nemá zavedený PMK a pole se týká PMK bude uvedeno 

XXX nebo nehodnoceno nebo N).

Po schválení seminární práce vyučujícím student práci uloží do odevzdávárny

předmětu v PDF formátu teprve v tento okamžik je splněna podmínka  k ukončení 

předmětu.

http://www.seminarni-prace-vs.cz/


Vytvoření účtu studenta

Uživatelské jméno a heslo si 

dobře zapamatujte pro další 

přihlášení 
(i v následujícím semestru)

Účet vytvořte dříve, než budete chtít 

vyhotovovat seminární práce. Po vytvoření 

Vašeho účtu Vám vyučující musí schválit 

přístup.
Přijde Vám email:

Děkujeme vám za registrování na Seminární práce. Vaše žádost o účet v 

současné době čeká na potvrzení. Jakmile se tak stane, obdržíte od nás 

další e-mail obsahující informace o tom, jak se přihlásit, nastavit si heslo a 

další detaily.

Po aktivaci účtu Vám přijde email:

Váš účet na webu Seminární práce byl aktivován. Nyní se můžete přihlásit 

kliknutím na následující odkaz (můžete jej rovněž zkopírovat do svého 

prohlížeče)……….



Přihlášení studenta Zapomenuté heslo



Vytvoření nové seminární práce

1

Pokud pracujete na seminární práci

Dokončil jste a chcete kontrolu

Opravil jste dle připomínek vyučujícího

Vyplněnost polí 

informuje vyučujícího o 

„rozpracovanosti“ práce

2



Význam polí

Značí, zda STUDENT

považuje práci za hotovou 

Značí, zda VYUČUJÍCÍ považuje práci za hotovou 

a je tedy možné ji vytisknout do portfolia a uložit 

do odevzdávárny

Informace o tom, co má student 

opravit – info od vyučujícího

Informace o tom, že 

student provedl opravy dle 

doporučení



Student vyplní 
všechny pole v 

těchto záložkách

Finální verzi 

schválenou vyučujícím 

převede do PDF 

formátu, který si 

student vytiskne do 

portfolia a uloží do 

odevzdávány předmětu

Význam polí



Ošetřovatelský plán ZA VYUŽITÍ KOMPONENT 
Aliance 3N

Tento dokument obsahuje vybrané ošetřovatelské diagnózy 

NANDA International, intervence NIC a očekávané výsledky NOC.

Budete z něj kopírovat do tabulek ošetřovatelský plán.  

Doporučuji plán vyhotovovat postupně = hned po 

zjištění disfunkce (např. v oblasti vylučování) vybrat 

vhodnou ošetřovatelskou diagnózu v plánu, poté 

pokračovat v posouzení další oblasti (např. výživy).

Diagnózy lze následně přesouvat dle priorit pacienta, ale 

NELZE přesun mezi aktuálními a potenciálními ose. dg. 

Přepínání mezi typem problémů (ošetřovatelské diagnózy)Přepínání mezi typem problémů (ošetřovatelské diagnózy)

Stanovení nové 

ošetřovatelské 

diagnózy



Plán - Aktuální ošetřovatelské diagnózy NANDA

NANDA - AKUTNÍ BOLEST (00132)

Doména: 12. Komfort Třída: Tělesný komfort

Definice: Nepříjemný smyslový emoční zážitek vycházející s akutního nebo potencionálního poškození tkání 

či popsaný pomocí termínů pro takové poškození Mezinárodní asociace pro studium bolesti). Bolest s 

náhlým nebo pomalým nástupem libovolné intenzity (do silné po mírnou), s očekávaným či předvídatelným 

koncem.

Určující znaky

Bolestivý výraz v obličeji (např. ztráta lesku očí, zbytý 

pohled, fixní nebo roztroušený pohyb, grimasy

Zúžené zaměření pozornosti (např. čas, vnímání, 

myšlení, interakce s okolím, sociální interakce) 

Zjištění bolesti prostřednictvím standardizované škály 

(např. vizuální analogová škála, obličejová škála, 

numerická škála)

Úlevová poloha

Zjištění bolesti prostřednictvím standardizovaného 

nástroje (např. McGillský dotazník bolesti, krátký 

inventář bolesti)

Ochranné chování

Změny ve vitálních funkcích (např. TK, P, D, saturace 

a objem vydechovaného CO2)

Zprostředkovaná informace (od jiné osoby) o 

bolesti/změnách aktivit 

U osob neschopných verbální komunikace, zjištění 

bolesti prostřednictvím standardizovaného záznamu 

(Škála bolesti pro novorozence a kojence, formulář 

bolesti pro seniory s omezenou schopností 

komunikace)

Rozšíření zornic

Expresivní chování (např. neklid, pláč, ostražitost Sebestřednost

Změna chuti k jídlu Nesoustředění

Ochranné chování Pocení

Beznaděj

Související faktory

Biologičtí původci (infekce, ischemie, neoplazma) Fyzikální původci zranění (nap. Absces, amputace, 

popálení, pořezání, zvedání těžkých předmětů, 

operace, úraz, přetěžování)

Chemičtí původci (např. popálení, kapsaicin, metylen 

chlorid, hořečnaté látky)

Student zkopíruje všechny určující znaky nalezené  u pacienta

Student zkopíruje všechny související faktory nalezené  u pacienta

Přesouvání pořadí řádků dle priorit

Student 

zkopíruje 

příslušné řádky

Student vlastními slovy vyjádří 

co očekává za výsledek



Plán – Potenciální (rizikové) ošetřovatelské 
diagnózy NANDA

Student 

zkopíruje 

příslušné řádky

Student zkopíruje všechny rizikové faktory nalezené  u pacienta

Přesouvání pořadí řádků dle priorit

Student vlastními slovy vyjádří 

co očekává za výsledek



Plán – ošetřovatelské intervence NIC

Student zkopíruje všechny ošetřovatelské aktivity, které plánuje u pacienta použít

Přesouvání pořadí řádků dle priorit

Student 

zkopíruje 

příslušné řádky



Plán – Hodnocení – očekávaný výsledek NOC

Student zkopíruje všechny indikátory, které plánuje u pacienta hodnotit

Přesouvání pořadí řádků dle priorit

Student 

zkopíruje 

příslušné řádky

Student 

zkopíruje 

hodnotící škálu

Doplnit hodnotu 1 – 5 dle škály



Přesun ošetřovatelských diagnóz dle priority

Přesouvání pořadí dle priorit

Po přesunu musíte změnu uložit



Přeji hodně úspěchu 

Při jakýkoliv nejasnostech mě neváhejte kontaktovat: kuril.pavel@med.muni.cz

mailto:kuril.pavel@med.muni.cz

