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Cilem bylo definovat Cinnosti sestry koordinatorky na CPIK FNKV a identifikovat typ a miru zastoupeni

Centralni pfijem internich klinik (dale jen CPIK) je relativné novym pracovnich cinnosti, kterym se venuje v prubehu pracovni smeny.

organizacnim prvkem ve strukture 1. Interni kliniky 3. LF UK a FNKV.

Svym popisem patri mezi nizkoprahové prijmy. Velké mnozstvi pacientu

prochazejicich CPIK klade velké naroky na organizaci prace METODIKA

zdravotnickych pracovnikd. Nejdulezitéjsi organizacni clen

osetrovatelskéeho tymu nepretrzité pritomného na CPIK je sestra

koordinatorka. Verejnosti neni tato role znama pro své nedostatecné Pro shér dat byla pouZita metoda etnografického pozorovani tzn. zGéastnéného pozorovani ¢innosti sester

popsani. Na zadost vrchni sestry 1. interni kliniky probehlo pilotni setreni koordinatorek v celkovém rozsahu 36 hodin pfimého pozorovani, resp. 6 pozorovani po dobu 6 hodin v pribé&hu

zamerene na zjisteni pracovni naplne sestry koordinatorky. denni smény. Pro srovnani jednotlivych smén jsou pozorované smény vymezené uréitou dobou od 9:30 —
15:30 hod., kdy kartotéka CPIK funguje a od 15:30 — 21:30 hod., kdy kartotéka neni v provozu. Mistem
pozorovani bylo oddéleni CPIK ve FNKV.

CINNOSTI SESTRY KOORDINATORKY

Vysledkem bylo definovani a kategorizace jednotlivych Cinnosti sestry koordinatorky do vybranych pracovnich kategorii (organizace péce, administrativa, osetrovatelska péce a ostatni). Za hlavni
pracovni napln sestry koordinatorky se povazuji ¢innosti pracovni kategorie organizace péce. Kvuli prehlednosti byla tato kategorie dale
rozdélena na uzsi podkategorie (Systémova prace s pacientem, Koordinovani, Kontrola).

o

EI._.I :“ ‘t Osetrovatelska péce Administrativa

e Sbér pacientovy anamnézy od ZZS e Rozhodovani o umisténi prijmu na e Kontrola obsazenosti box e Méreni fyziologickych funkci e Zajisténi identifikace pacienta e Osobni volno (vyckani na ordinace,
e Sbér anamnézy od samotného urcitem boxu e Kontrola obsazenosti ¢ekarny e Odbér vendzni krve e Tisk potiebnych pfijmovych WC, odpocinek, pitny rezim)
pacienta * Monitorovani volnych lGzek na e Kontrola obsazenosti observatore e Zavedeni periferniho Zilniho katétru dokumentu e Planovani svych sluzeb
e Zjisténi identifikace pacienta internich oddélenich fyzicky a pres kamerovy systém e Aplikace intravenéznich a e Zapis pacienta do knihy pfijma e Mentorovani studentd
e Triage pacienta a fyzikalni vysetieni * Zajisténi podpory spolupracovnikd e Kontrola systému FRONTA (¢ekaci intramuskularnich 1ékg e V/ytvoreni potfebnych dokument(i
v pripadé nejistého tridéni e Komunikace s Iékarem o chodu doby a vysledky pacient(l) e Méfeni EKG k hospitalizaci
e Predaniinformaci o ¢ekaci dobé oddéleni e Kontrola nelékafskych e Zavedeni permanentniho mogového o \lypsani formulard o pracovni
pacienta e Direktivni vedeni a delegovani zdravotnickych pracovnikd katétru neschopnosti
nelékarskych zdravotnickych e Kontrola trezoru s opidty e Odbér moti o Telekomunikace
pracovnikd e Z4sobovani

e Zastupovani stanicni sestry v dobé
jeji nepfitomnosti

VYSLEDKY
Spotreba casu pracovnich cinnosti koordinatora v

pracovni dobé kartotéky Grafy €. 1 a €. 2 vyjadruji Casové zastoupeni pracovnich kategorii béhem pozorovani. Rozdil mezi témito grafy je v dobé pozorovani (v pracovni dobé

kartotéky, mimo pracovni dobu kartotéky). Spotreba casu kategorie ostatni je u obou grafi témér stejna (v grafu ¢. 1 28 %, v grafu C. 2 je 29 %).

299% Nejvyssi rozdil ve spotrebé Casu u téchto dvou grafu je v Cinnostech osetrovatelské péce. V grafu €. 1 vysla 30 % spotreba ¢asu oSetfovatelské péce,

289 zatimco v grafu €. 2 je spotreba Casu Cinnosti osetrovatelské péce 16 %. Spotfeba ¢asu administrativnich Cinnosti je v grafu €. 1 0 5 % nizsi nez v grafu
C. 2 (25 %). V posledni kategorii organizace péce je ¢asové zastoupeni Cinnosti v grafu €. 1 0 8 % nizsi nez v grafu €. 2 (30 %).
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Obrazek €. 1 Pozorovana situace pf¥i praci koordinatora Obrazek €. 2 Navrh efektivnéjsi reseni situace pri praci koordinatora
Schéma popisuje pracovni situaci koordinatora CPIK pfi pozorovani. Koordinator Redenim navrhujeme pFfenechat oetfovani véeobecnym sestram.
v jednom okamiziku provadél nékolik cinnosti rtznych pracovnich kategorii Koordinatorka by pouze pomahala s osetfovanim v dobég, kdy by
(oranzova barva — organizace péce, modrd barva — oSetrovatelskd péce, zelena nemeéla na starosti dalsi Cinnosti. Dozor cekarny by mohla vyresit
barva — administrativa) soucasné. Na boxu €. 1 sestra koordinatorka oSetrovala kamera, ktera by nastinila aktualni stav ¢ekarny pacientl a novy
pacienta. S oSetrfovanim ji pomahala sestra 1, ktera na svém boxu neméla prijem. Zvonici pacient — novy prijem a ZZS by vyuzili prodlouzenou
pacienta. Zaroven ZZS 1 i ZZS 2 privezla pacienty s prioritou €. 1 (oSetreni ihned a oteviraci dobu kartotéky.

prednostné), vstoupili do mistnosti a ¢ekali na prijem pacienta (sbér pacientovy
anamnézy ze Z7ZS). Na novy prijem upozornoval pacient v ¢ekarné, ktery se podle

16%

o)
25% instrukci hlasil na boxu ¢. 1. Beéhem této doby prisla sestra 2. Potrebovala
Organizace pécCe ®m Admistrativa ®m OSetrovatelska péce = Ostatni konzultaci s koordinatorkou o administrativnich cinnostech. V schématu je
Graf & 2 Spotieba &asu &innosti mimo pracovni dobu kartotéky zndzornéna také cekdrna pacientu, ktera je po urcitou dobu bez dozoru (mrtvy
bod).

ZAVER

Tato prace je pilotni studii. Priblizila roli sestry koordinatorky na internich ambulancich. Popis Cinnosti koordinatora je dilcim krokem pro dalsi studium. Bylo by dobré se této problematice dale
venovat, a to systematicky po dobu 24 hodin denné a do pozorovani zahrnout i dalsi pracovniky CPIK zejména (sestra vs. koordinator), (sestry vs. Iékar). Pro lepsi ujasnéni role sestry koordinatorky by
mohla byt zkoumana nejen prace, ale také osobnostni predpoklady. Navrh reseni pozorované situace by mohl slouzit jako podklad pro organizacni a stavebni zmény.
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