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Péce 0 oCi

Postup péce o oci - pacient pii védomi

Zkontrolujte totoZnost pacienta.

Dekontaminujte ruce podle péti krokii pro hygienu rukou

Prodiskutujte postup s pacientem, zeptejte se na jeho obvyklou péci o oci a na jakékoli problémy,
které ma s ofima.

Ziskejte informovany souhlas s provedenim postupu.

Zajistéte pacientovo soukromi zakrytim Iizka plentou nebo zavrete dveie pokoje

Upravte 1Gzko a stolek s pomtickami do pro vas vhodné pracovni pozice

Umistéte pacienta do pohodlného sedu s hlavou zaklonénou dozadu

v, v

Chrarite polS$tar a postel jednorazovou polozkou nebo ru¢nikem umisténym pod hlavou pacienta

Dekontaminujte ruce a oblecte si zastéru.

. Dle posouzeni pacienta pouZijte rukavice

. Posud'te vnéjsi vzhled oka.

. Pozadejte pacienta, aby zavrel oci.

. Zkontrolujte vytok, modiinu nebo zanét. Pokud se oc¢ni vicka Gplné nezaviou, oznamte to lékari a

proved'te zaznam, protoZe to miZe byt znamka pfitomnosti bulky, cysty nebo mohou byt problémy se
svaly o¢nich vicek.

14.

Pacienta pozadeijte, aby oteviel oci.

15.

Zkontrolujte znamky zarudnuti spojivky a znadmky vytoku. Tyto priznaky mohou naznacovat
pritomnost infekce nebo zanétu.

16.

Vezmeéte si do ruky sterilni tampon a mirné jej navlhcete primérené sterilni vodou nebo
fyziologickym roztokem.
¢ Velmi vlhky tampon miZe byt pro pacienta neptijemny a zvySuje riziko kontaminace protéj$iho oka.

17.

Pacienta pozadejte, aby znovu zaviel oci a otiel spodni vicko od vnitiniho koutku smérem ven. Vytér
timto smérem sniZuje riziko zavlecen{ infekce do slzného punktu.

dPracujte tak, abyste zabranili kontaktu mezi tamponem a rohovkou - to je nepiijemné a miZe to
zplsobit poskozeni rohovky.

18.

Opakujte, pokazdé pouZijte Cisty tampon, abyste sniZili riziko infekce, dokud nebude o¢ni vicko Cisté.

19.

Pozadejte pacienta pri védomi, aby se podival doli a mirné otocil horni vicko.

20.

Navlhcete tampon a jemné ocistéte horni vicko od vnitiniho koutku smérem ven.

21.

Opakujte s novym navlh¢enym tamponem, dokud nebude viko Cisté. Settete pirebyte¢nou
vodu/fyziologicky roztok kolem oka, aby byl pacient v suchu a pohodli.

22.

Udélejte pacientovi pohodli.

23.

Sundejte si zastéru (a rukavice, pokud ji nosite).

24.

Dekontaminujte ruce.

25.

V pripadé potireby postup opakujte na druhém oku.

26.

Zaznamenejte péci do zaznami pacienta. Zaznamenejte a nahlaste jakékoli abnormalni nalezy.
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Péce 0 oCi

Postup péce o oci - pacient v bezvédomi /analgosedovany

Zkontrolujte totoZnost pacienta.

Dekontaminujte ruce podle péti kroki pro hygienu rukou.

Proved'te inicialni dotek a informujte pacienta o vykonu.

Zajistéte pacientovo soukromi zakrytim lizka zasténou nebo zavirenim dveri pokoje.

Upravte 1Gzko a stolek s pomtickami do pro vas vhodné pracovni pozice

Umistéte pacienta do vhodné polohy (na zadech)

Chrarite polS$tar a postel jednorazovou polozkou nebo ru¢nikem umisténym pod hlavou pacienta

Dekontaminujte ruce a oblecte si zastéru popr dalsi OOP

O RN W N

Nasad’te si rukavice.

. Posud’te vnéjsi vzhled oka.
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. Kazdé oko by mélo byt osetireno jako samostatna procedura a pro kazdé oko by mél byt pouzit

Vv

samostatny obvaz, aby se zabranilo kriZové kontaminaci.
¢ Infikované oko by mélo byt 1é¢eno jako posledni, aby se sniZilo riziko zkriZené infekce

12.

Odstraiite z o€nich vi¢ek exsudat, necistoty nebo zaschlé o¢ni 1éky.

13.

Vezmeéte si do ruky sterilni tampén a mirné jej navlhcete sterilni vodou nebo fyziologickym roztokem.
d Pozor prili$ vlhky tampon mizZe byt pro pacienta nepiijemny a zvysuje riziko kontaminace

Vv s

protéjsiho oka.

14.

Navlhé¢enym tampdnem jemné ocistéte horni vicko od vnitfniho koutku smérem ven. Vytér timto
smérem snizuje riziko zavleceni infekce do slzného punktu.

dPracujte tak, abyste zabranili kontaktu mezi tamponem a rohovkou - to je nepfijemné a mizZe to
zpusobit poskozeni rohovky.

15.

Opakujte, pokazdé pouzijte Cisty tampdn, abyste sniZili riziko infekce, dokud nebude o¢ni vicko Cisté.

16.

V ptipadé Ze jsou na vickach prischlé krusty exsudatu priloZte na zavirené oko navlhceny sterilni ¢tverec
nebo tampdn. Nechte na misté plisobit, dokud krusta nezmékne a pokracujte podle bodu 14 a 15.

17.

Zkontrolujte vytok, modrinu nebo zanét. Pokud se o¢ni vicka Gplné nezaviou, oznamte to 1ékari a
proved'te zaznam, protoZe to miZe byt znamka pfitomnosti bulky, cysty nebo mohou byt problémy se
svaly oCnich vicek.

18.

Posud’te vnitrni vzhled oka.

19.

Zkontrolujte znamky zarudnuti spojivky a znamky vytoku. Tyto piiznaky mohou naznacovat pritomnost
infekce nebo zanétu.

20.

Postup opakujte na druhém oku.

21.

Sundejte rukavice proved'te dezinfekci rukou.

22.

Nasad'te si rukavice.

23.

Zkontrolujte stav zornic (fotoreakci, velikost, symetrii, postaventi).

24.
25.

Aplikujte o¢ni 1éky dle ordinace 1ékare.

V ptipadé Ze aplikujete vice nez jeden pripravek postupujte v nasledujicim poradi aplikace 1ékii:
Nejdrive podavejte o¢ni kapky, v piipadé, Ze je naordinovano 2 a vice typi o¢nich kapek - podivejte
kapky s odstupem cca 5 min mezi jednotlivymi typy kapek, aby nedochazelo vyplaveni jednéch kapek
druhymi.

Masti a lubrikanty se podavaji po aplikaci o¢nich kapek opét s Casovym odstupem 5 min.

26.

Setiete prebytecnou vodu/fyziologicky roztok kolem oka, aby byl pacient v suchu a pohodli.

27.

K zajistén{ ochranné bariéry a vlhkosti rohovky je mozné pouzit lubrika¢ni masti.

U vSech pacientti s lagopthalmem nebo s rizikem lagopthalmu je tfeba provadét péci o oci po 2hod, aby
se zabranilo vysychani epitelu oka a sniZzilo se riziko infekce.

Pokud nelze vicka zavrit pasivné, je tfeba pouzit mechanické metody zavirani oka (polyethylenovymi
o¢ni komirkové kryty, hydrogelova podlozky, ptrelepeni o¢nich vicek)

28.

UloZte pacienta do vhodné polohy.

29.

Sundejte si zastéru, rukavice popt ostatni ochranné pomitcky

30.

Dekontaminujte ruce.

31.
32.

Zaznamenejte péci do zaznamu pacienta.
Zaznamenejte a nahlaste jakékoli abnormalni nalezy




