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Abstrakt

Vychodiska: Tato prakticka studie se zabyva vyhodnocenim vyznamu pouzivéni vybaveni
a pomicek usnadiujicich péci o pacienty v |écebnach dlouhodobé nemocnych.
Vybavenim nebo pomickami se rozumi osetfovatelské pomlcky, vybaveni pokojl
a prostredky usnadnujici koupani pacientd.

Cil: Cilem bylo pomoci dotaznikového Setfeni s uzavfenymi otdzkami a vyuzitim
statistickych metod zjistit, zda vnimani dostatecnosti tohoto vybaveni zavisi na nékterém
z ukazatel(, ¢i samo mlze mit vliv na spokojenost zdravotnického personalu. Jedna
se o dil¢i cile rozsahlejsi studie, mapujici spokojenost osetfovatelského personalu
i pacient( v Ié¢ebnach dlouhodobé nemocnych.

Metody: Kvantitativni dotaznikovéd metoda (nestandardizovany dotaznik).

Vysledky: Nejhorsi vysledek byl zaznamenén v obou zatizenich u vybaveni pokojd, lepsi
u pomlcek ke koupani a nejlépe pak dopadla dostupnost osetfovatelskych pomicek
potfebnych k vykonavéani osetfovatelské péce. Celkové hodnoceni personélu v LDN
A doséhlo skére 4,18 a v LDN B skére 4,29 z maxima 5. Mezi spokojenosti personalu
a dostatkem pomdicek byla vypoctena kladna hodnota Spearmanova korelacniho
koeficientu: rs=0,676. To predstavuje signifikantné vyznamny vliv dostatku pomucek
na spokojenost persondlu s p < 0,01. Ani jednou z pouZitych metod nebyl zjistén
signifikantni rozdil ve vybaveni pomlickami mezi obéma zdravotnickymi zafizenimi nebo
zastoupenymi pohlavimi zdravotnickych pracovnikd.

Zaveér: Z naseho i jinych prizkum vyplyva, ze pracovisté jsou obvykle dobfe materialné
vybavena. Navic tento spiSe technicky ¢i materialni faktor je obvykle v praxi fesitelny
ziskanim finanénich prostfedk pro opatieni pfipadnych chybéjicich pomticek personalem
v rdmci svych kompetenci.

1 LDN Kloko&ov, Fakultni nemocnice Ostrava
2 \lysoka skola barska, Technicka univerzita Ostrava

13



Kli¢ova slova

|é¢ebna dlouhodobé nemocnych, dlouhodoba péce, osetfovatelska péce o seniory

Abstract

Background: This practice-based study evaluates the importance of using the equipment
and aids to facilitate patient care in a long-term care facility. Equipment or aids are
defined as nursing aids, room equipment and aids to facilitate patient bathing.

Aim: The aim was to use a questionnaire survey with closed questions and statistical
methods to find out whether the perception of the sufficiency of this equipment depends
on any of the indicators, or whether it can itself have an impact on the satisfaction
of nursing staff. These are partial aids of a larger study, mapping the satisfaction of nursing
staff and patients in long-term care hospitals.

Methods: quantitative questionnaire method (non-standardized questionnaire).
Results: The worst result was recorded in both facilities for room equipment, better for
bathing aids and the best result was for the aids needed for nursing care. The overall
score of staff in long-term care hospital A was 4.18 and in long-term care hospital B
it was 4.29. A positive Spearman's correlation coefficient calculated between the staff
satisfaction and the availability of aids was rs=0.676. This represents a significant effect
of aids sufficiency on staff satisfaction with p < 0.01. There was no significant difference
in the provision of aids between the two health facilities or the gender of the nursing
staff.

Conclusion: Our and other surveys show, that workplaces are well equipped. Moreover,
this rather technical or material factor is usually solvable in practice by obtaining funding
by providing any missing equipment by staff within their com-petences.
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uvoD

Osetrovatelskd péce o seniory se realizuje v |é¢ebnach dlouhodobé nemocnych (LDN).
Tyto nélezi k odbornym lécebnym zafizenim geriatrického odvétvi, a jsou zaméreny
na péci o starsi obcany a chronicky nemocné. Tato péce je soudasti specialnich okruhi
odetfovatelstvi. U&elem je zajistit seniorim potfebnou o3etfovatelskou pééi, dle jejich
narokl spojenych s vy$§im vékem. Péce o seniory totiz nemUze byt stejna jako u dalsich
skupin pacientli, mél by byt bran zietel na jednéani s nemocnymi a celkovou odli$nost
pristupu (Burda, Solcova, 2016). Pé&e v ramci dlouhodobého hlediska se poskytuje také
seniordm se snizenou sobéstacnosti. Mezi aspekty zvysujici miru potfebné dlouhodobé



péce, se fadi vzrlst mnozstvi lidi, ktefi prekonali zdvazné onemocnéni. Nutnost
dlouhodobé péce je u pacientd, kde sobéstacnost nebyla plné obnovena a zdravi
zlistalo urcitym zplsobem trvale poskozeno. Potfeba dlouhodobé péce je orientovana
také na lidi s porusenym zdravim po zranénich a trazech (Holmerovéa, 2014). Zdlraznéna
je rehabilitace, nacvik sebepéde a autonomie (Dolansky, 2008). Mezi nejcastéjsi diivody
hospitalizaci se fadi choroby kardiovaskularniho systému, stavy po CMP, dehydratace,
stavy po padech, psychickd a nddorovd onemocnéni. Jde vétsinou o osoby starsi 60
let (Kalvach, 2004). U star$ich nemocnych navic dochazi postupem casu ke vzniku
polymorbidity. Ve vy$s§im véku jde o béiny jev (Weber P. a kol., 2018). Na kazdém
oddéleni pracuje kolektiv zdravotnickych a oSetfovatelskych pracovniki. Tak je tomu
i v lécebné dlouhodobé nemocnych. Tym se skladd z lékafd, vSeobecnych sester,
praktickych sester, rehabilitaénich pracovnikii a fyzioterapeutl, sanitafl, oSetfovatelek
a nutriéniho terapeuta. Tito zaméstnanci by méli spolupracovat a snazit se hromadnymi
silami co nejefektivnéji pomahat pacientdm (Kelnarové a kol., 2015).

Zakladni péce poskytované v LDN spociva v podavani léciv v pravidelnych casovych
intervalech, ¢i Upravé podavané lékové terapie oSetfujicim Iékafem, podle zdravotniho
stavu pacientl. (Dolansky, 2008). Dale rehabilitaéni |écba s ohledem na moznosti
pacientl. Z&mérem rehabilitace je docilit u pacientl takové faze sobéstacnosti, aby byli
schopni navratit se znovu do domécich prostor, pfipadné zvladli pfesun do socialniho
zafizeni, nedovoluje-li situace jiné feSeni. Neméné dulezité je déle polohovani, které
je povazovéno za kli¢ové pro predchézeni tvorbé dekubitd. Komplexni oSetfovatelské
péce je pak cilena na nemocné, u nichz setrvava zhorseny zdravotni stav, nebo jsou malé
Sance na zlepSeni miry sobéstacnosti natolik, aby se pacienti byli schopni postarat o sebe
sami. U takovych pacientd je snaha zachovat alespor dosavadni a co nejvys$si moznou
Uroven sobéstacnosti pro udrzeni hodnoty Zivota (Dolansky, 2008).

Kvalitou oSetfovatelské péce a kvalitou zZivota v LND i z hlediska materidlniho
vybaveni se zabyvala uz Jakubikova (2009), zde se vsak jednalo spise o pohled klientd.
Spokojenosti s vybavenim pomickami se ve své bakalafské praci zabyvala Tausova
(2011), kterd podrobné zkoumala spokojenost pracovnikii LDN jedné prazské fakultni
nemocnice. Konkrétni doporucéeni, vcéetné pozadavki na pokoje pacientdl, sanitarni
vybaveni atd. jsou uvedeny ve zpravé ombudsmana (Vefejny ochrance prav, 2017).
Mezi uvéddénymi pozadavky patfi snizeni kapacity pokojl, resp. pfizplsobeni kapacity
pokojl jejich velikosti. Pokoj musi byt pro pacienta bezpecnym a dlstojnym prostiedim,
musi poskytovat alespon zékladni miru soukromi. Je nutné dodrzovat povinné vybaveni
pokoje stanovené vyhlaskou o pozadavcich na miniméalni technické a vécné vybaveni
ve zdravotnickych zafizenich. Déle zajistit vSem pacientdm dostupnou a funkéni signalizaci
a dbat o neprodlenou reakci personalu na signalizaci od ltzka. Pacienty, ktefi nemohou
ovladat signalizaci, je nutné navstévovat tak casto, aby v pfipadé komplikaci nezistali
bez pomoci a aby nebyl ohrozen jejich rezim. Zajistit dostatecny pocet bezbariérovych
toalet a koupelen, které umoznuji sprchovat imobilni pacienty vleze. Zajistit na toaletach
pro pacienty toaletni papir, mydlo a ruc¢niky. Toaletni papir zajistit pfimo v kabince
toalety, vybavit toalety dostupnou a funkéni signalizaci a oddélit toalety pro muze a Zeny.
Je vhodné vybavit koupelny zavésy ¢i jinymi prosttedky pro zajisténi soukromi a zajistit
moznost bezpecného uzamknuti (Vefejny ochrance prav, 2017).



CiL PRACE

Cilem této prace je retrospektivné kvantifikovat nazory nelékarského zdravotnického
personalu na vybaveni pomickami k vykonavani osetfovatelské prace v |écebnach
dlouhodobé nemocnych. K vyhodnoceni tohoto cile byly pouZity odpovédi na tfi otazky
vlastniho dotazniku. Jako ,pomdcky” se rozuméji oSetfovatelské pomdcky (prostfedky
k vykonadvani osetfovatelské péce), vybaveni pokoji nebo koupelen a prostredky
ke koupani pacientd.

METODIKA

Byla zvolena metoda kvantitativniho Setfeni realizovana pomoci dotazniku vlastni
konstrukce. Dotaznik se sklada z 25 uzavienych otazek, z toho u ¢tyf otazek je moznost
dalsiho zddvodnéni v pfipadé zvoleni negativni odpovédi. Témér vsechny odpovédi jsou
vytvofeny pomoci Likertovy skély. Je to osvédéenad technika méfeni postoji a zéroven
i jejich priblizné sily. Zadind od , naprosto souhlasim” a pokracuje pres stfedovy neutralni
bod, k ,,naprosto nesouhlasim” na druhém konci. Vytvorena byla jiz v roce 1932 (Hayes,
2011). Jednotlivym odpovédim byly pfifazeny kvantifikatory, kdy vzdy u nejvice souhlasné
odpovédi (rozhodné ano) byl pfifazen kvantifikdtor 5, méné souhlasné odpovédi (spise
ano) kvantifikator 4, neutrélni odpovédi (nevim, nemizu posoudit) kvantifikator 3, mirné
nesouhlasné odpovédi (spie ne) kvantifikator 2 a nesouhlasné odpovédi (rozhodné ne)
kvantifikdtor 1. Tyto vySe uvedené kvantifikatory byly pro kazdou LDN zpriimérovéany
u vsech otdzek vztahujicich se k diléimu cili. Na zévér byl vypocten primér vsech
relevantnich odpovédi.

Vyzkum se realizoval ve dvou zdravotnickych zafizenich pro dlouhodobé nemocné
v Moravskoslezském kraji. Dotaznikové Setfeni probihalo v pribéhu mésice brezna 2021
v obou zafizenich soucasné. Hodnotici zdravotnicky personél se v obou zatizenich skladal
ze zdravotnich sester a oSetfovatelského personalu (sanitéfi, oSetfovatelky). V instituci
LDN A byl dotaznik vyplnén 35 zaméstnanci, z toho 2 dotazniky byly nedostatecné
vyplnény a v koneénych vysledcich nejsou zahmuty. Primémy vék zaméstnancd této
|éCebny ¢inil 43,5 roku. V instituci LDN B vyplnilo dotaznik 31 zaméstnanc(, z toho
1 dotaznik byl nedostate¢né vyplnén, tudiz byl vyfazen. Primérny vék personélu byl 45,2
roku.

Ze statistickych metod byly pouzity Mann-Whitneylv U-test a Spearmantv korelacni
koeficient.

VYSLEDKY

Pomoci statistickych metod se zjiStovalo, zda existuje signifikantni rozdil mezi obéma
LDN nebo rozdil podle néjakého jiného sledovaného parametru. V obou lé¢ebnéch byl
Zjistén nejlepsi vysledek u vybaveni osetfovatelskymi pomUckami, u LDN A to bylo 4,36,
v LDN B pak 4,5. Nejhorsi vysledek vysel u vybaveni pokojt (3,90 u LDN A a 3,87 u LDN
B z maxima 5). Celkové hodnoceni personadlem v LDN A dosahlo skére 4,18 a v LDN B
skére 4,29 (obr. 1), rozdil véak neni signifikantni.
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Obr. 1 Porovnani subjektivniho vnimani vybaveni pomtckami v LDN A (levy
sloupec) a LDN B (pravy sloupec

4,18 4,29

Dostatek pomUlcek Vybavenipokoji  OSetfovatelské Celkem
ke koupani pomticky

Vyhodnoceni dostatku pomiicek podle LDN

Pomoci Mann-Whitneyova U-testu byl hodnocen rozdil ve vnimani celkového vybaveni
pomlckami zdravotnickym persondlem mezi dvéma hodnocenymi LDN. Pocet
respondentd v LDN A byl 33 a poget respondentd LDN B byl 30. Urover hodnoty p =
0,604 je vétsi nez 0,05, neni tedy signifikantni rozdil v dostate¢ném mnozstvi pomiicek
mezi LDN A a LDN B.

Vyhodnoceni dostatku pomiticek dle pohlavi

Pomoci Mann-Whitneyova U-testu byl hodnocen rozdil ve vnimani celkového vybaveni
pomdickami zdravotnickym personalem podle pohlavi. Pocet respondentl zen byl 58,
pocet respondentl muzd 5. Urover hodnoty p = 0,219 je vétsi nez 0,05, neni tedy rozdil
v zavislosti na pohlavi respondentd.

Vyhodnoceni vlivu dostatku pomucek na spokojenost personéalu

Spokojenost personalu se hodnotila rovnéz pomoci dotazniku s Likertovou $kélou
odpoveédi. Pocet respondentl byl také 63. Pomoci metody Spearmanovy korelace
se ziskala kladnd hodnota korelaéniho koeficientu: rs=0,676. Existuje tedy silna
signifikantni zavislost mezi dostatkem pom(icek a spokojenosti zdravotnického personalu
sp <0,01. V nésledujicim obr. 2 je vidét, Ze se zvySujicim se dostatkem pomdicek narlsta
i spokojenost personalu.
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Obr. 2 Zavislosti spokojenosti zdravotnickych pracovniki na subjektivnim
vnimani dostatku pracovnich pomucek
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DISKUZE

Z naseho prlzkumu vyplyva, ze materialni vybavenost LDN je na vysoké Urovni. V obou
lé¢ebnach byl zjistén nejlepsi vysledek u vybaveni oSetfovatelskymi pomdckami
(pramérmé 4,36 a 4,5 z maxima 5), nejhorsi vysledek vysel u vybaveni pokoji a koupelen
(3,90 a 3,87 z maxima 5). Patrné to muzZe souviset s finanéni i organizaéni naroénosti
ptipadnych rozsahlejsich stavebnich tprav dispozic pokojd v LDN.

Limitaci této préce je pomérné maly vzorek pracovnikli (33 resp. 30), jednorézové
tické vyhodnoceni ¢&i odhaleni néjakych trendl. Jelikoz jsme pfedem neptedpokladali
tak vyznamny vliv vybavenim pomdckami, nejsou otazky dotazniku dostate¢né vhodné
strukturované, tedy z dat neni napiiklad moiné zjistit, které konkrétni pomdcky
ke spokojenosti pfispivaji nejvice.

Spokojenosti s vybavenim oddéleni se ve své bakaldiské préci také zabyvala Tau-
Sova (2011). Dosla ke zjisténi, ze 20% zaméstnanch LDN bylo velmi spokojeno, spise



spokojeno potom 51,43 %, neutrélné se vyjadrilo 5,71 %, spiSe nespokojeno bylo 20%
a velmi nespokojeno jen 2,86 %. Lze tedy tyto vysledky srovnat s nasimi a konstatovat,
Ze pracovisté jsou obvykle uspokojivé materialné vybavena.

ZAVER

Dil¢i metodou bylo zjisténo celkové skére otdzek souvisejicich s dostatkem pomdicek
pro personal. Vyhodnoceni je uvedeno pomoci pfifazenych kvantifikdtorl 1-5. Nejhorsi
vysledek byl zaznamenan v obou zafizenich u vybaveni pokojl, lepsi u pomicek
ke koupani a nejlépe pak dopadla dostupnost osetfovatelskych pomtcek potrebnych
k vykonavani osetfovatelské péce, rovnéz tomu tak bylo v obou zafizenich. Ani jednou
z pouzitych metod nebyl zjistén signifikantni rozdil ve vybaveni pomuickami mezi obéma
zdravotnickymi zafizenimi a zastoupenymi pohlavimi zdravotnickych pracovnikd.
Metodou Spearmanovych korelaci byl déle zjistén signifikantné vyznamny vliv dostatku
potfebnych pomicek na spokojenost personélu. Tento spiSe technicky ¢ materialni faktor
je obvykle v praxi fesitelny. OSetfovatelsky personal LDN si v rdmci svych kompetenci
vhodné opatfuje pomdcky zajistujici odpovidajici vysokou Uroven oSetfovatelské péce
v LDN.
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