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Case study

Kazuistika, pripadova studie — CASE STUDY |
Metodika ke zpracovani zaveérecné prace pro vybrané
nelékarské zdravotnické obory | Lékarska fakulta

Masarykovy univerzity (muni.cz)

Tato prezentace je autorskym dilem vytvofenym zaméstnanci Masarykovy univerzity. Studenti pfedmétu maji pravo pofidit si kopii prezentace pro potfeby vliastniho studia.

Jakekoliv dalSi Sifeni prezentace nebo jeji Casti bez svoleni Masarykovy univerzity je v rozporu se zakonem.
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Case study

YA soucast kvalitativniho vyzkumu a je povazovana za vyzkumnou metodu.
2\ Kazuistika (Case report) je pfipadova studie sumarizaéniho charakteru, exploratorni Ci
1@. explanacni formou predstaveni pfipadu (anebo skupiny pfipadl — Case series), jejimz

cilem je predavat nové informace pro potreby vzdélavani, prezentovani a publikovani.
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Case study

ucelem je predevsim edukace odborné komunity o pripadu (A case)

v podobé zpravy (Case report), protokolu (Case protocol, Protocol), reportu

n zpracovava se zpravidla retrospektivne, rozsahem zpracovani a jejim
(Report).

V oSetrovatelstvi jde o systematicky popis konkrétniho pripadu urcitého
onemocnéni u jedincu (jeden pfipad €i problém, ale i skupinu osob,
‘ komunitu nebo jiné jednotky) a je dulezitym zdrojem poznani nemoci
ve specialnich pfipadech (bézné pripady/raritni pfipady/chyby
v diagndze). Lepsi odpovéd na vyzkumnou otazku poskytuje hodnoceni
nékolika podobnych kazuistickych pfipadu (case series).
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Sbher dat pro kazuistiku

— Mél by byt realizovan v prubéhu poskytovani oSetfovatelské
péce a mél by byt konzistentni, dukladny a detailni.

— Sbérem dat o zkoumaneém fenomenu ziskava vyzkumnik hlubsi
vhled do dané problematiky.

—V pripadové studii vyuziva vyzkumnik veskeré dostupne
metody sberu dat: kvalitativni techniky (rozhovor, pozorovani,
analyza dokumentu), vylouceny nebyvaji ani metody
uplathované v kvantitativnich prazkumech.
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Kazuistika — evidence-based case study

Motivy, proc kazuistiku pro pisemné sdeéleni pripravit:
RARITNI PRIPAD

neobvykla prezentace neznamé etiologie — neobvykla zakladni anamnéza,
neobvykly Klinicky pribéh (spektrum, spad, prognéza),

naro¢na diferencialni diagnoza,

neobvykly a/nebo neoCekavany nasledek |éCby,

diagnosticka a |[é€ebna ndhodna/nepredvidana udalost (pficiny, dusledky, naprava),
neobvykla komorbidita (jeji diagndza, IéCba a |éCebny vysledek),
neobvyklé prostredi IéCebné péce,

vedeni naléhaveého pfipadu,

jednotlivy pfipad klinickeho zkouseni,

klinicka situace, ktera nemuze byt reprodukovana z etickych duvodu,
omezeny pfistup k pfipadu (nedostatek dulezitych informaci),

nova léCebna technologie (pouziti, vysledky, dusledky),

BEZNY POPIS STAVU PACIENTA/KLIENTA — DLOUHODOBY POPIS PRIPADU

potvrzeni néceho jiz znamého (doplnit publikované pripady),
pribéh péce v kontextu konkrétniho modelu oSe. péce,

« compliance pacienta,
 interakce pacienta a zdravotnického pracovnika,
CHYBA V DIAGNOZE

chyba v diagnoze, jeji priciny a dusledky,
prenos léCebné technologie (nemoc, organ, systém).




Uplatnéni kazuistiky ve vyzkumu v osetrovatelstvi

-

OVERENI METOD
A PROSTREDKU
VE VZTAHU
K METODOLOGII
ZISKAVAN|
INFORMACI
O ZKOUMANYCH
SUBJEKTECH
(PREZENTACE
BEZNYCH
SITUACI);
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UPLATNENI
U NOVE
PROBLEMATIKY;
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ZISKAVANI
PRVNICH
INFORMACI
O NOVEM
ONEMOCNENI
A OSETROVATEL-
SKYCH
POTREBACH
(RARITNI
PRIPADY);
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ZISKAVANI
NOVYCH TYPU
DIAGNOSTICKYCH
METOD CI LECBY;
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TVORBA
ORIGINALNICH
HYPOTEZ.
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Uéel kazuistiky

Q

NAVRH RESENI
PROBLEMU;

\

DOPLNEK
KVANTITATIVNIHO
VYZKUMU;
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METODA VYUKY
V PRIROZENYCH
PODMINKACH
KLINICKE PRAXE;

?

STANOVOVAN]
HYPOTEZ, KTERE JE
MOZNE OVEROVAT
DALSIM VYZKUMEM.
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Metodika

— Nezbytnym krokem pred samotnou realizaci a zpracovanim kazuistiky je stanoveni
hlavniho a dil€ich cilt.

— DalSim nezbytnym krokem je zdlvodnéni pouzZitych metod jako napf. oSetfovatelsky
proces (posouzeni, osetrovatelska diagnoza, planovani, realizace a hodnoceni),
koncepcni model, pouzita taxonomie, klinicka vysetreni, rozhovor, pozorovani, hodnotici
Skaly, Ci analyza zdravotnickych/oSetfovatelskych zaznamu.

— Dale je nezbytné uveést, z jakeho zdroje bude vyzkumnik ziskavat informace/udaje
0 subjektech, napr. pacient, rodina, pribuzni, znami, zdravotnicka dokumentace,
oSetrovatelska dokumentace, zdravotnicky personal aj.

— Dalsi nedilnou soucasti metodiky je popis skute€ného pribéhu realizace
oSetfovatelské péce véetné casového rozpéti (od - do, tj. X dnU/tydnU/mésicu)
a stanoveni hlavniho cile a dil¢ich cilC.
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Etické aspekty

—V metodice u oSetrovatelské
kazuistiky a pripadove studie
musi byt uvedeny informace
0 dodrzovani etickych principu
vyzkumu.
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Struktura kazuistiky v osetrovatelstvi

Uvod, vstup do problematiky

Katamnéza

Duvod pfrijeti subjektu do péce

Popis zdravotniho stavu zkoumaného subjektu

SituacCni analyza

OSetrovatelska diagnostika, planovani a hodnoceni oSetfovatelské péce

Analyza a interpretace pripadu — Epikriza

Diskuze

Doporuceni pro praxi, zaver
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Uvod, vstup do problematiky

_ Uvod by mél poskytnout kratky prehled o zkoumané problematice
a vyjadrit vyznam sdéleni - v Cem, jak a proc se kazuistika bude
Zpracovavat.

— Obsahuje také popis jednotlivych kroku a fazi postupu sbéru,
zpracovani a vyhodnoceni informaci, podkladu a dat (patologie,
symptomatologie, ruznoroda zjisténi).

— Uvod by mél byt poutavy, zamé&Feny na dany problém a mél by rovnéz
vzbudit zajem odborné verejnosti o nastudovani pripadu.
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Katamnéza

—Zameruje se na konkrétni popis historie pripadu, hlavni potize
zkoumaneho subjektu.

— Zakoncuje se v okamziku prevzeti subjektu/pacienta do péce.

— MuUze byt doplnéna citacemi a vyroky zkoumaného
subjektu/pacienta.

— Méla by byt zakoncena hlavnim zduvodnénim, na co bude
zamerena osetrovatelska péce.
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Duvod prijeti subjektu do péce

— prijimaci diagnéza zkoumaného subjektu (hlavni a vedlejsi diagnéza dle aktuéing
platné mezindrodn& uznivané klasifikace, napf. MKN-10), nasledne predoperacni
priprava, pooperacni péce, zavedeni rehabilitace, dlouhodoba
oSetfovatelskd péce, paliativni péce apod. pripadné rovnéz duvod
udavany subjektem.

— Soucasti duvodu pfijeti by mél byt medicinsky management (i¢karska anamnéza,
planovana d¢i realizovana vySetfeni pfi prijmu subjektu, zaznam vitalnich funkci, vysledky laboratornich
a zobrazovacich vySetreni, invazivni vstupy, dietni rezim, pohybovy rezim, dalsi rezimova opatreni, fyzioterapii,
farmakoterapii, chirurgickou lécbu apod.)
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Popis zdravotniho stavu zkoumaného subjektu

Popis posouzeni zdravotniho stavu subjektu (odpovida 1. fazi oSetfovatelského procesu) v€etné ¢asového udaje, kdy
bylo posouzeni realizovano.

Ke sbéru dat o subjektu muze byt vyuzit koncepcni oSetfovatelsky model s uvedenim subjektivniho vnimani
zdravotniho stavu Ci zivotni situace.

V ramci posouzeni zdravotniho stavu je také mozné cilené vyuzit oSetfovatelské hodnotici Skaly formou vysledku,
nikoli vkladanim celych skal a na zaklade jejich vyhodnoceni stanovit oSetrovatelsky problém, ktery bude nasledné
vyhodnocovan. Nezbytné je, aby korespondoval stanoveny cil kazuistiky s naslednym vyhodnocenim.

V &asti posouzeni potieb je tfeba upfesnit stav pfed hospitalizaci a v jejim prabéhu. Soucasti by mélo byt také
zhodnoceni védomosti, postoju a dovednosti subjektu, rodiny ¢i komunity, které mohou byt dulezité pro dalSi vyvoj
péCe a compliance subjektu.

Popis zdravotniho stavu je ukonc€en fyzikalnim vySetfenim vSeobecnou sestrou.
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Situacni analyza

— Ziskana data by mela byt analyzovana/vyhodnocena v case,
pricemz soucasti analyzy by mel byt souhrn identifikovanych
oSetfovatelskych problému, ze kterych budou sestaveny
existujici i rizikové problémy, ktere wvytvori zaklad
osetrovatelského planu pece.

— Podstatou situacni  analyzy je identifikace, analyza
a hodnoceni vSech relevantnich faktoru, o nichz Ize
predpokladat, ze budou mit vliv na konecnou volbu cild
osetrovatelske pece.
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Osetrovatelska diagnostika, planovani a
hodnoceni osetrovatelske péce

— Stanoveni oSetrovatelské diagnoézy (aktualni; rizikove; wellness diagnozy; diagndzy,
vztahuijici se ke skupiné priznaku - syndromu), ktera bude kategorizovana dle aktualni
verze NANDA | Taxonomie II.

— V popisu by mel byt uveden nazev diagnozy, dale doména, trida, definice, urcujici
znaky, souvisejici faktory, rizikové faktory a u potencialni oSetrovatelské diagnozy
stanovena priorita diagnoézy (vysoka, stredni, nizka).

— Dale by mely byt sestaveny realné, jasné, srozumitelné a méritelné cile jak
kratkodobé (hodiny, dny), tak dlouhodobeé (vztahuji se ke konci hospitalizace nebo
s vyhledem na osetrfovani v domaci péci ¢i naslednou rehabilitaci).

— Stejné tak je nezbytné formulovat ocekavané vysledky s predpokladanym casovym
horizontem, plan oSetrovatelskych intervenci vCetne delegovani intervenci na ostatni
cleny multidisciplinarniho tymu a opét s nastavenim casového horizontu jejich splnéni,
detailni popis realizace oSetrovatelské péce a hodnoceni realizované péce.
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Osetrovatelska diagnostika, planovani a
hodnoceni osetrovatelskeé péce

— V prubéhu realizace by mélo byt uvedeno, zda doslo ke splnéni nebo
nesplnéni ocekavanych vysledku, kratkodobych a dlouhodobych cild,
uvedeny by mely byt vyuzité nastroje hodnoceni a souhrn pretrvavajicich
intervenci.

— PrUbéh osSetrovatelské péce by mél byt popsan chronologicky a logicky.

— Faze vyhodnoceni zahrnuje revizi planu oSetrovatelské pece a nasledne
jeho modifikaci, pokud nebyl plan péce ucinny k vyreseni probléemu.
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Analyza a interpretace pripadu — Epikriza

q Cast epikriza je nepodkrogitelnou souéasti a je v ni kladen dliraz na hledani vyznama ziskanych
informaci a jejich vnitfnich souvislosti.

@* Cilem je analyzovat, jaky je zdravotni stav subjektu v souvislosti s nastavenymi cili a realizovanymi
intervencemi.

Soucasti je i zamySleni se nad vhodnosti vybéru oSetirovatelského modelu.

V pribéhu epikrizy je nutno vyhodnotit, z jakého diivodu planované osetirovatelské intervence
\/ nevedly k odstranéni problému subjektu, zdlvodnit a vysvétlit chovani subjektu, ale i klinické
rozhodovani vSeobecné sestry, Ci jiného profesionala — zdravotnika.

7= Vysledek analyzy umozni vyvodit zavéry, které budou podkladem pro navrh moznych opatreni,
<= doporuceni pro praxi a intervenci.
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Diskuze

— V pripade detailniho zpracovani analyzy a interpretace pripadu a nedostatku odbornych

zdroju k FeSené problematice, neni diskuze nezbytnou soucasti, naopak, bude-li oddil diskuse
uveden s absenci odbornych zdroju, jedna se o zavaznou chybu v obsahu prace.

— Diskuze slouzi k propojovani teorie s klinickou praxi.

— Cilem je zhodnotit efekt oSetrovatelské pece, ktera byla subjektu poskytnuta dle
stanoveného individualizovaného planu, vyhodnoceni dosaZenych cilt a o€ekavanych
vysledku, dale diskutovat nad alternativnimi moZnostmi osetrovatelské péce,
pripadné otazkami bezpecnosti, etickymi otazkami a SirSimi souvislostmi (kvalita
zivota) apod.

— Uvadeny musi byt vzdy informace z tuzemské i zahranicni literatury, které podporuji
zavery s navaznosti na epikrizu.
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Doporuceni pro praxi, zavér

NejCastéji jde o soubory

opatreni pro konkrétni

skupinu

subjektu/pacientu, které

vedou ke zlepSeni zdravi

a rekonvalescenci,

doporucené postupy pro

odbornou verejnost Q
z klinické praxe, pecujici

osoby apod.
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Doporuceni vychazeji

z analyzy a uvah

0 konkrétnim pfipadu

a navrzena doporuceni by
méla byt sestavena tak,
aby byla realizovatelna

V praxi v kontextu
poskytované pécCe daného
systému zdravotnich
sluzeb (v Ceskeé republice
a dle charakteru
poskytované péce —
hospitalizace, domaci péce
aj.).

V zaveru kazuistiky
vyzkumnik konstatuje, zda
se podafilo naplnit
stanovené cile zkoumani,
pripadné zda byly
stanoveny nové hypotézy,
které je mozné/vhodné, Ci
dokonce nezbytné,
ovérovat dalSim
vyzkumem. V zavéru
muze byt také uvedeno
porozumeéni zkoumanym
fenoménum na zakladé
sbéru udaju o jednom
nebo vice pfipadech,
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