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1. PŘIŠEL

Pacient odeslaný do centra ze spádové nemocnice, kardiologa, 
internisty, pneumologa… dušnost, bolest, únava, otoky….
Diagnostika 
Stanovení následné terapieStanovení následné terapie

1. PŘIŠEL

Pacient odeslaný do centra ze spádové nemocnice, kardiologa, 
dušnost, bolest, únava, otoky….



2. VIDĚL 

Potvrzení diagnózy plicní arteriální hypertenze = šok
Nastavení specifické terapieNastavení specifické terapie
Kolotoč otázek a odpovědí

Bude pro mě edukace přínosem?
Kdo bude edukaci provádět?
Kdy a kde edukace proběhne?Kdy a kde edukace proběhne?
Jsem schopen edukaci zvládnout, pochopit?

Potvrzení diagnózy plicní arteriální hypertenze = šok

Jsem schopen edukaci zvládnout, pochopit?



v centru pracujeme…

Při specifické léčbě (s.c., i.v.) seznámení se členy týmu (lékař, sestry, sestry 
PICC týmu, fyzioterapeut, nutriční terapeut)PICC týmu, fyzioterapeut, nutriční terapeut)

Edukace a nácvik přípravy léčiva, obsluhy pumpy, péče o invazivní vstup, 
zvládání bolesti

ti denní plán nácviku – vždy individuálněti denní plán nácviku – vždy individuálně

Edukace fyzioterapeutem

v centru pracujeme…

., i.v.) seznámení se členy týmu (lékař, sestry, sestry 
PICC týmu, fyzioterapeut, nutriční terapeut)PICC týmu, fyzioterapeut, nutriční terapeut)

Edukace a nácvik přípravy léčiva, obsluhy pumpy, péče o invazivní vstup, 

vždy individuálněvždy individuálně



Harmonogram nácvikuHarmonogram nácviku

První kompletní praktická ukázka s nasazením terapie, předání edukačních materiálů, ukázka a nácvik zavedení 
kanyly, napojení/odpojení hadičky, poučení o nejčastějších možných vedlejších účincích léčiva

Ukázka a nácvik přípravy léčiva do zásobníku, ukázka a nácvik práce s pumpou 
stop, informace hlavní obrazovky

Kontrola osvojení získaných technik, nácvik práce s pumpou 
zásobníku s léčivem do pumpy,  proplach hadičky

Kontrola osvojení technik, hodnocení místa vpichu, provádění záznamu, řešení případných komplikací 

Prověření osvojených technik, edukace rodiny, propuštění

prostor na dotazy, časová dotace jednotlivých návštěv u pacienta 60 

První kompletní praktická ukázka s nasazením terapie, předání edukačních materiálů, ukázka a nácvik zavedení 
kanyly, napojení/odpojení hadičky, poučení o nejčastějších možných vedlejších účincích léčiva

Ukázka a nácvik přípravy léčiva do zásobníku, ukázka a nácvik práce s pumpou – zamčení, odemčení, start, 

Kontrola osvojení získaných technik, nácvik práce s pumpou - nastavení rychlosti, zvyšování, snižování, nasazení 

Kontrola osvojení technik, hodnocení místa vpichu, provádění záznamu, řešení případných komplikací 

Prověření osvojených technik, edukace rodiny, propuštění

prostor na dotazy, časová dotace jednotlivých návštěv u pacienta 60 – 90 min





Co poskytuje sestra při edukaciCo poskytuje sestra při edukaci
– dle svých kompetencí o zdravotním stavu
o rizikových faktorech, komplikacích

Zkušenosti – od jiných klientů 
Naučné texty, brožury, video
Získání zručnosti – naučení správné techniky
Rady a návody

Co poskytuje sestra při edukaciCo poskytuje sestra při edukaci
dle svých kompetencí o zdravotním stavu

o rizikových faktorech, komplikacích

naučení správné techniky



3. ODEŠEL

Propuštění do domácí péče individuálněPropuštění do domácí péče individuálně
první za 1 měsíc a dále každé 3 měsíce

Nonstop možnost telefonické konzultace s proškoleným NZLP či centrem
Spolupráce s rodinou vítána

A jak vidí naši edukaci a zacvičení pacienti???A jak vidí naši edukaci a zacvičení pacienti???

Propuštění do domácí péče individuálněPropuštění do domácí péče individuálně
první za 1 měsíc a dále každé 3 měsíce

Nonstop možnost telefonické konzultace s proškoleným NZLP či centrem

A jak vidí naši edukaci a zacvičení pacienti???A jak vidí naši edukaci a zacvičení pacienti???



Pacienti s parenterální terapií ve FNOL
29% (6) mužů

71% 15) žen 71% 15) žen 

Věkový průměr 50let (nejmladší 32, nejstarší 74) 

Průměrná délka léčby 4 roky (nejdéle od 2016)Průměrná délka léčby 4 roky (nejdéle od 2016)

Treprostinil 90% 
Epoprostenol 10%

Pacienti s parenterální terapií ve FNOL

(nejmladší 32, nejstarší 74) 

(nejdéle od 2016)(nejdéle od 2016)



První informace - lékař

První informace o onemocnění podaná lékařem 
nejméně, 5 nejvíce)

Informace podané lékařem

První informace o onemocnění podaná lékařem – srozumitelnost 

Informace podané lékařem

14%

24%



První informace - sestra

První informace o onemocnění podaná sestrou 
nejméně, 5 nejvíce)

Informace podané sestrou

První informace o onemocnění podaná sestrou – srozumitelnost 

Informace podané sestrou

24%



léčit externí pumpou?

33%

NE



Průměrná délka hospitalizace s edukací

Průměrná délka hospitalizace s edukací 

délka hospitalizace s edukací 

doba hospitalizace s edukací 

Průměrná délka hospitalizace s edukací

hospitalizace s edukací 5,4 dne

délka hospitalizace s edukací 3 dny

doba hospitalizace s edukací 9 dnů



Byl poskytnutý materiál dostatečný?

Edukační letáky, brožury, edukační listy, video 

10%

Byl poskytnutý materiál dostatečný?

Edukační letáky, brožury, edukační listy, video (hodnoceno 1-5, 1 – vůbec, 5 maximálně)

80%

10%



vůbec nebyl, 5 úplně dostačující)

0% 0%

10%

14%



Dohledávali jste informace o léčbě, nemoci na jiných místech?

71%

NE

Dohledávali jste informace o léčbě, nemoci na jiných místech?



v prvních 3 měsících?

14%

5%



19%

5%



38%

0%



Využili jste možnost edukace rodiny?

33%

Využili jste možnost edukace rodiny?

67%



Co by vám usnadnilo vaše zahájení terapie?

19%

0%

Co by vám usnadnilo vaše zahájení terapie?

0% 0%



Edukace pacientů má své nezastupitelné místo v práci sestry

Důležitost adekvátního kontaktu sestra 
(naslouchání, individualita každé osobnosti, sestra jako prostředník, v 
době hospitalizace supluje potenciálně nejbližší osobu)

Důležitá je zpětná vazba od pacientů (ideálně formou anonymních 
dotazníků), aneb pořád je co zlepšovat… dotazníků), aneb pořád je co zlepšovat… 

Edukační video

Edukace pacientů má své nezastupitelné místo v práci sestry

Důležitost adekvátního kontaktu sestra – pacient – lékař 
(naslouchání, individualita každé osobnosti, sestra jako prostředník, v 
době hospitalizace supluje potenciálně nejbližší osobu)

Důležitá je zpětná vazba od pacientů (ideálně formou anonymních 
dotazníků), aneb pořád je co zlepšovat… dotazníků), aneb pořád je co zlepšovat… 
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