Predstavujeme:
1. oddéleni ndsledné péce

Vazeni spolupracovnici,

mili pacienti, dovolte, abychom
vam v kratkosti predstavili

1. oddéleni nasledné péce

(1. ONP).

Coje vlastné naslednd péce?
Podle zakona o zdravotnich sluzbach
se jedna o lGzkovou pédi hrazenou

z vefejného zdravotniho pojisténi.
Poskytuje se pacientovi, u kterého byla
stanovena zakladni diagnoéza a doslo
ke stabilizaci jeho zdravotniho stavu,
zvladnuti ndhlé nemoci nebo nahlého
zhorseni chronické nemoci a jehoz
zdravotni stav vyZaduje doléceni
nebo poskytnuti zejména lécebné
rehabilitacni péce.

Dlouhodobou ltizkovou péci
poskytujeme pacientovi, jehoz zdravotni
stav nelze |é¢ebnou péci podstatné

Slavnostni otevieni LDN / Foto: archiv oddéleni

Nemocni¢ni zpravodaj

zlepsit a bez soustavného poskytovani
oSetfovatelské péce se zhorsuje.

Co je geriatrie a gerontologie?
Gerontologie predstavuje nauku o stafri,
ktera se déli do 3 problémovych okruh:
B Gerontologie experimentalni —
zabyva se otdzkami, proc a jak zivé
organismy starnou
B Gerontologie socialni - zabyva
se vztahem starého clovéka
a spolecnosti, véetné fenoménu
starnuti populace. Ma aspekty
demografické, ekonomické,
sociologické, etické, pravni apod.
B Gerontologie klinicka — neboli
geriatrie

Geriatrie je specializacni |ékarsky
obor, ktery v CR vznikl v roce 1983.
Poskytuje specializovanou zdravotni
péci nemocnym ve vys$sim véku —

nad 65 let. Jedna se o obor,

ktery se zabyva problematikou
zdravotniho a funkéniho stavu

ve stafi, zvlastnostmi chorob,

jejich diagnostikovanim a lécenim.
Vychazi z vnitiniho Iékarstvi, jez
obohacuje pfedevsim poznatky
neurologie, psychiatrie, fyzioterapie

a oSetrovatelstvi. M4 svou problematiku
akutni, chronickou a paliativni.

Zvlastni pozornost je vénovana starecké
multimorbidité (vice chorob u jednoho
nemocného), disabilité (omezeni,
znemoznéni) nékterych fyzickych,
psychickych nebo socialnich funkci,
kiehkosti a geriatrickym syndromdm.
Geriatricka péce se poskytuje

v rezimu luzek nasledné péce.

Historie aneb od LDN k ONP

V roce 1983 byla v Nemocnici Ceské
Budéjovice zahajena stavba nového
pavilonu (dnesni pavilon O) pro Lécebnu
dlouhodobé nemocnych (LDN). Stavba
byla koncem roku 1985 dokoncena. Dne
5. kvétna 1986 byl novy pavilon Lécebny
pro dlouhodobé nemocné s 212 [lzky
slavnostné otevien za pfitomnosti
vyznamnych stranickych a statnich
predstavitel kraje, okresu, mésta Ceské
Budéjovice i vedeni Krajské nemocnice

s poliklinikou. Lécebna predstavovala
prvni tohoto typu v okrese a méla
prispét k pInéni Ukold celostatniho
gerontologického programu.

V budové tak zacala historie

LDN I, jejiz primarkou se stala
MUDr. Bozena Gruberova s vrchni
sestrou Alenou Douchovou. Provoz
byl zahajen 14. 5. 1986. Zpocatku
méla LDN I jednu stanici s 36 lzky

a postupné se otevrely dalsi dvé, takze
LDN I nakonec disponovala celkem
105 lzky na trech stanicich.



LDN II pod vedenim primare

MUDr. Iva Zacka a vrchni sestry
Daniely Stehlikové zahajila provoz

1. 7. 1986. Posledni stanice se oteviela
vroce 1995. LDNIa LDN II dohromady
disponovaly 172 [lzky.

Budova byla vystavéna v klidnéjsi

¢asti nemocnic¢niho areéalu, obklopena
stromy a s maximalné tfilizkovymi
pokoji na jizni strané budovy, aby
nemocni méli pro své doléceni klid

a pfijemné prostredi. U¢elné bylo

i vybaveni rehabilita¢niho pracovisté

s vodolécbou v pfizemi budovy. LDN

v té dobé pfijimala nemocné prekladem
z akutnich lGzek, ale i z periferie

po predchozim objednani k doléceni

a rehabilitaci. Délka pobytu na oddéleni
tehdy cinila mnohdy i vice nez pal roku.
Jednalo se prevazné o seniory, obtizné
mobilni nebo imobilni, které suzovalo
vice chronickych chorob soucasné.

K velkym zménam doslo po roce 1997.
Slou¢enim LDN I a LDN II vzniklo

1. 4. 1998 1. oddéleni nasledné péce

s primafem MUDr. Ivem Zackem

a vrchni sestrou Danielou Stehlikovou.
V roce 2005 odesla Daniela Stehlikova
do dlichodu a vrchni sestrou se stala

Sestra Alena Douchova /
Foto: archiv oddéleni

Prim. MUDr. BoZena Gruberové a prim. MUDr. Ivan Zacek / Foto: archiv oddéleni

Mgr. Jindra Haskova, DiS.

Priméai MUDTr. Ivo Z&cek na vlastni
zadost ze zdravotnich ddvodd odstoupil
a od 1. ledna 2007 pak jako priméarka

1. ONP pUsobila MUDr. Jitka Cabkova.

Vrchni sestra Daniela Stehlikova a kolektiv /
Foto: archiv oddéleni

Budova byla sice projektovana pro
staré a dlouhodobé nemocné, ale
architektonicky Gc¢elu nevyhovovala.
Velky problém plsobilo socialni
zafizeni, kdy pfi vstupu do sprchy



Prim. MUDr. Jitka Cabkova /
Foto: Jan Luxik

musel nemocny zdolat schod vysoky
témeér 40 cm a dvere na WC byly tak
uzké, ze jimi pacient sotva prosel sam.
Architekt, ktery budovu navrhoval,
ziejmé netusil, jaka to bude pro imobilni
nemocné vyzva. V pribéhu casu doslo
k rekonstrukci celé budovy. Prvni velka
rekonstrukce probéhla v letech 2005
az 2008, a to po jednotlivych patrech,
kdy se pfedevsim vyménily sprchy,
aby zajistovaly bezbariérovy pfistup.

Od roku 2005 do roku 2014

jsme méli spolecnou jednu stanici

s Rehabilitacnim oddélenim a nasledné
do Cervence 2020 i s Koznim
oddélenim. Nyni po rekonstrukci
budovy osetfuje personal kazdého
oddéleni jen své pacienty.

Vrchni sestra Mgr. Jindra Haskova /

Foto: Jan Luxik

Posledni velka rekonstrukce

budovy probéhla v obdobi

od cervence roku 2020 do tnora
roku nasledujiciho, kdy se po dobu
rekonstrukce celd 1. ONP prestéhovala
do pavilonu I (byvald budova Interniho
oddéleni). Pri této velké rekonstrukci
se zmény tykaly vSech pacientskych
pokojl, koupelen, socialnich zarizeni

a sprchovych koutl. Byly upraveny
toalety, kam se nyni bez problém{
dostane nemocny i na invalidnim
voziku nebo s choditkem.

Na stanici C (v 5. patfe) mame

dva izolacni pokoje. Kazdy pokoj
disponuje vlastni malou kuchynkou,
aby se mohla provadét dekontaminace,
dezinfekce i umyti pouzitého nadobi
pfimo na pokoji, které se diky tomu

Personalni sprcha pred a po rekonstrukci / Foto: archiv oddéleni

Nemocni¢ni zpravodaj

nemusi odnaset do spolec¢nych
prostor kuchynky na oddéleni.

Télocvi¢ny byly rozmistény

do 4. patra (stanice B) a 6. patra
(stanice D), coz lépe vyhovuje
provozu oddéleni. Najdeme v nich
pomucky nezbytné k provadéni
fyzioterapie. Kromé standardniho
vybaveni — elektrickd polohovaci
[GZka — se ndm podafrilo vybavit
kazdou stanici lGzkem s lateralnim
naklonem a aktivni vzduchovou
antidekubitni matraci. Disponujeme
jednim XXL ldzkem s nosnosti

300 kg. Dnes je jiz samozrejmosti,
Ze se na kazdé stanici nachazi EKG,
defibrilator, odsavacka, infuzni
pumpy a injekéni davkovace.

V rdmci naseho oddéleni

se na stanici E (v 7. patre) vytvorilo
i zdzemi pro nemocnicni kaplany.
Sluzbu nemocni¢niho kaplana
mohou vyuzit nejen nemocni,

ale i jejich rodinni pfislusnici

Ci veskery zdravotnicky personal.

Telefonni kontakt: 387 874 943;
mobil: 601 308 584;
e-mail: kaplan@nemcb.cz



Izolaéni pokoj / Foto: archiv oddéleni

Rekonstrukce se také castec¢né

tykala technického zazemi. Budova
byla vybavena vzduchotechnikou,

coz vyrazné zlepsilo klima v celé
budové. Pokoje pacientl se nachazeji
na jizni strané, takze v |été zde bylo
vzdy velké horko. Lonské Iéto ukazalo,
Ze tato rekonstrukce rozhodné

stala za to.

Pokoje jsou nyni dvojltzkové

a jednoltzkové, kazdy pokoj je vybaven
novym nabytkem a vSude je vyveden
centralni rozvod kysliku. Do vech
pokojl se umistily televize. Také se
zveétsil prostor kolem kazdého lizka,
¢imz se vyrazné zlepsil komfort nejen
pro nemocné, ale i pro personal.

Stanice a chodby byly barevné
vymalovany, kazda je nyni ladéna

do jiné barvy. Barevné jsou i ochranné
prvky dvefi a chodeb. Nemocni tuto
zménu prostredi vnimaji a hodnoti

pozitivné a personalu se tu [épe pracuje.

Po rekonstrukci se tak snizil pocet
[Gzek pro nemocné na kazdé stanici.
Drive bylo na stanici 36-37 pacientd,
nyni jen 24. Na kazdé stanici jsou

2 jednoltzkové pokoje a 11 pokoja
dvoultzkovych. Zrusila se sdilena
stanice s Koznim oddélenim, takze
nyni 1. ONP disponuje 120 ldzky

na péti stanicich. V soucasné dobé
jsou v provozu 4 stanice. Po doplnéni
personalu se otevre stanice zbyvajici.

Pokoj / Foto: archiv oddéleni

WC pro nemocné po rekonstrukci 2021 / Foto: archiv oddéleni



Sprchovy kout pro nemocné po rekonstrukci /
Foto: archiv oddéleni

Jidelna po rekonstrukci / Foto: archiv oddéleni

Soucasna struktura
oddéleni 1. ONP

Primar oddéleni:
MUDr. Jitka Cabkova

Zastupce primare:
MUDr. Milena Osterreicherova

Atestovani lékari:

MUDr. Martina Vachouskova
MUDr. Michaela Mazankova
MUDr. Zuzana Zikmundova
MUDr. Andrea Simeékova
MUDr. Olga Bohacova
MUDr. Vit Waldhauser

Predatestacni priprava:
MUDYr. Zuzana Sefrankova

Vrchni sestra:
Mgr. Jindra Haskova

Nemocnicni zpravodaj

Jidelna pro nemocné / Foto: archiv oddéleni

Chodba po rekonstrukci / Foto: archiv oddéleni

Stani¢ni sestry:
Mgr. Eva Kratochvilova
stanice D (6. patro)
Alena Tupa
stanice C (5. patro)
Mgr. Lenka Cardova
stanice B (4. patro)
Hana Slabova
stanice A (3. patro)

1. ONP se sklada z ambulantni

a luzkové ¢asti, které pracuji
jako funkéni celek. Divodem

k umisténi nemocného na lizko
nasledné péce je vzdy zdravotni
stav pacienta, nikoliv jeho socialni
situace. Pokud jsou pfijeti a pobyt
v lGzkovém zdravotnickém zafizeni
prokazatelné indikovany ze
zdravotnich dtvod(, zdravotni
péce obecné neni nijak casové
limitovana.

Cilem pobytu na ltzkach
nésledné péce je:
ZlepsSeni zdravotniho stavu, kondice
a sobéstacnosti na co nejvyssi
moznou Uroven, aby se nemocny
mohl vratit do svého doméciho
prostfedi nebo do socialniho zafizeni.
U nevylécitelné nemocnych pacientl
pak udrzet co nejdéle stavajici
zdravotni stav a zajistit dlistojné
podminky v zavérelné fazi zivota bez
fyzického a psychického utrpeni.
Soucasna moderni medicina umozni
dozit se vyssiho véku i tém, ktefi
maji rzna chronickd onemocnéni.
Je vSak dulezité, aby byla zachovana
i kvalita zivota. Nemocni, kteri
pfichazeji na naslednou pédi, se Casto
potykaji s obavami, co se s nimi nyni
stane, zda budou schopni se o sebe
postarat a kdo jim v této situaci
pomUze. Dnesni uspéchana doba je



zamérena hlavné na vykon. Vie by
se mélo délat rychle, stihnout toho
co nejvice v co nejkratsim case.
Personal nasledné péce musi byt
vice nez kde jinde trpélivy, vstficny,
vnimavy a empaticky. Nemocni
potrebuji Cas na vyjadreni svych
potieb, myslenek, pocitd i bolesti
a na sezndmeni se s prostfedim

a personalem, jenz musi vzdy
pocitat s asovou rezervou

pfi jakémkoliv vykonu, ktery

s nemocnym provadi.

Péce o pacienty je komplexni

se zaméfenim na uspokojeni
biopsychosocialnich

a spiritualnich potreb.
Ambulantni éast

Nachézi se ve 3. patfe budovy O.

V provozu je ambulance interni,
geriatrickd i diabetologicka. V nasi
ambulanci se v rdmci naseho oddéleni
provadi [é¢ba chronickych ran.

Socidlni pracovnice

Soucasti ambulantni ¢asti je pracovna
socialni pracovnice, ktera Uzce
spolupracuje s lékafi, pacientem

a rodinnymi pfislusniky.

Socialni pracovnice zajistuje:
socialné-pravni poradenstvi
ve vztahu k onemocnéni
nebo jejich nasledkim
provadi socialni Setfeni
depistazni ¢innost (cilené
vyhledavani) u nemocnych,
ktefi se v disledku své nemoci
ocitli v nepfiznivé socialni situaci
nebo jsou-li touto situaci ohrozeni
posuzuje zivotni situace pacient
ve vztahu k onemocnéni
spolupracuje s rodinnymi
pfislusniky, organy verejné
spravy, soudy aj.
podili se na zajisténi dalsi péce
a sluzeb potiebnych po ukonéeni

hospitalizace s ohledem na zdravotni

stav a situaci nemocnych

pomaha s vyfizovanim socialnich
davek, prispévkl na pédi aj.
pomaha zajistit umisténi

v pobytovych socialnich zafizenich.

Personal oddéleni / Foto: Jan Luxik

Kolektiv lékart / Foto: Jan Luxik

telefonni kontakt: 387 874 922
mobil: 721 988 039
e-mail: kalisova.martina@nemcb.cz

Ambulantni sestra

Ma na starosti nejen chod
ambulance, ale i dosilky dichodd,
Ulozky i vybéry cennosti z depozita
nemocnice. Komunikuje s pfibuznymi,
socialni sestrou i jednotlivymi
stanicemi s ohledem na pfijem,
preklad, propusténi ¢i umrti
nemocného. Organizuje vybéry

dosilek dle propusténi nebo

prani pacient(, ale vzdy po domluvé
s pfibuznymi &i socialni sestrou,

aby hotovost nezlstavala na pokojich
u nemocnych. Proto se ukazalo jako
velice efektivni mit pracovnu socialni
sestry jako soucast ambulantni ¢asti.
Jen pro zajimavost, rocné se takto
vyplatilo nasim nemocnym az

10 miliond korun. Nyni se postupné
tato castka snizuje, nebot pfibyva
nemocnych, ktefi maji vyplatu
dlchodu jiz na Gcet.



Stanicni sestry, zleva: Alena Tupa, Mgr. Eva Kratochvilova,
vrchni sestra Mgr. Jindra Haskova, Mgr. Lenka Cardova,

a Hana Slabova / Foto: Jan Luxik

Lazkova cast oddéleni

Disponuje 5 samostatnymi stanicemi,
které se nachazeji ve 3. az 7. patre
budovy O a jsou oznaleny pismeny A az
E. K hospitalizaci jsou indikovani
pacienti z akutnich lGzek, pfevézné nasi
nemocnice. Jedna se o nemocné, ktefi
akutni pédi jiz nepotrebuji, ale vyzaduji
doléceni se stalou Iékarskou péci.

Hospitalizace je na dobu urcitou

a zalezi vzdy individualné

na zdravotnim stavu pacienta.

V Sirokém spektru [é¢enych chorob
prevazuji onemocnéni interniho
charakteru. Nejvétsi skupinu pacient
tvofi nemocni pfijati z Oddéleni Urazové
chirurgie se stavy po zlomeninach,
Urazech &i popaleninach. Vétsinou

se jedna o nemocné vyssiho véku
(nad 65 let), takze se zaroven
potykaji i s celou fadou internich
onemocnéni. Mezi dalsi oddéleni,
kterad prekladaji nemocné na 1. ONP,
patfi nejcastéji oddéleni interni,
chirurgické, ortopedické, kardiologie
a kardiochirurgie, gastroenterologie,
neurologie, onkologie aj.

PFi pfijmu se v rdmci vstupniho
vySetieni zhodnoti celkovy zdravotni

Nemocni¢ni zpravodaj

stav pacienta se zamérenim

na aktualné probihajici onemocnéni,
pficemz u kazdého nemocného je
stanoven plan lééebné, rehabilitacni
a oSetiovatelské péce. Na oddéleni

se denné provadéji |ékarské vizity, pfi
kterych se vzdy vyhodnocuje aktualni
zdravotni stav pacienta a planuji se dalsi
léCebné a osetfovatelské postupy. Velka
vizita s primarkou oddéleni probiha
dvakrat tydné.

Nemocné i rodinu se snazime

od samého pocatku hospitalizace
motivovat k aktivnimu pfistupu k 1é¢bé
a spolupréci. Mnohdy je to velmi
obtizné. Zalezi na povaze jednotlivce

i na prostredi, z kterého pfichéazi, a jaké
ma zazemi. Snazime se o to, aby si
nemocny osvojil zpét byt i jen drobné
sebeobsluzné ¢innosti. Domlouvame se
s rodinou a zjistujeme socialni situaci,
kde a jak se pacient Ié&il, co mél rad,

co doma zvladl a kdo mu pomahal.
Informace si vzdy ovéfujeme, abychom
méli informace aktualni, se kterymi
mUzZeme dale pracovat. Tato mravendi
prace zabere hlavné socialni sestre,
|ékardm i sestrdm na oddéleni hodné
casu. Pro nasledné planovani propusténi
nebo zajisténi pomoci v doméacim

Foto: Jan Luxik

Socialni pracovnice Mgr. Martina KaliSova /

prostiedi ¢i umisténi do socialnich
zafizeni je vSak dllezita.

Ke kazdému nemocnému se snazime
pfistupovat individualné a poskytovat
péci dle jeho potreb. Stani¢ni sestry se
svym tymem fesi mnohdy problémy,
které prinasi kazdodenni souziti starsich
nemocnych na pokoji s ohledem

na jejich onemocnéni nebo i jejich
prani. Pokud je to jen trochu mozné,
tak vyhovime. Spokojeny pacient 1épe
spolupracuje a rychleji se uzdravuje.
Tyka se to i stravovani nemocnych,
které ma v procesu uzdravovani velky
vliv. Samozrejmosti je prizplUsobit
stravu nemocnému podle jeho nemoci
a potreb, u diety ¢islo 3 nabizime vybér.
Mnoho nasich nemocnych ma diabetes
mellitus (cukrovku) a v souvislosti

s dalSim onemocnénim je potreba
Casto upravit 1éCbu, prevést nemocné
na aplikaci inzulinu a nasledné pak
nemocné tuto aplikaci naucit. Pro
pacienty naseho oddéleni konzultuji
|ékafi 1écbu s MUDr. Olgou Bohéacovou,
|ékarkou, kterd ma na 1. ONP
specializaci v diabetologii. V nacviku
dovednosti aplikace inzulinu hraje
rovnéz velkou roli trpélivost. Prace

s injek¢ni stiikackou je pro seniory



obtizn4, ¢asto je trapi potize se zrakem,
a je tedy na sestfe, aby zhodnotila, zda
nemocny tuto ¢innost zvladne provést.
Pokud ne, je tfeba hledat jina vhodna
feSeni, do kterych se snazime zapojit
rodinu, domaci péci nebo i nasledné
[éCbu upravit. Ze vsech téchto aktivit
musi profitovat pfedevsim pacient.
Dodrzovat diabetickou dietu byva

pro nemocné také problém. Ze jde

o soucast |é¢by cukrovky, mnozi
nechapou. Casto slychame, Ze sladké ani
moc radi nemaji. Vysvétlit diabetikovi,
ze velikost porci a stejné tak pitny
rezim jsou pro ného dullezité, mnohdy
predstavuje vyzvu.

Na pomoc si volame i dietni sestru,
ktera pravidelné jednou tydné dochazi
na oddéleni a zucastnuje se velké
vizity. Re$ime s ni nemocné, ktefi maji

s pfijmem potravy néjaky problém.
Jedna se nejcastéji o potravinovou
intoleranci nebo pfripady, kdy
nemocnym nechutna néjaka

potravina ¢i potrebuji stravu mletou
nebo kasovitou. To ve se dietnim
omezenim musi pfizpdsobit. Nase
lékaika MUDr. Andrea Simeckovéa mé
specializaci se zamérenim na nutri¢ni
vyzivu. Nemocni ¢asto nemaji chut’

k jidlu, ale pro spravné hojeni a vyléleni
potfebuji stravu pestrou, nutri¢né
vyvazenou a pfizplisobenou tomu,
aby ji mohli konzumovat. Nemocni¢ni
[ékarna nam nabizi moznost doplrki
stravy v podobé sipikl s rlznymi
pfichutémi, coz hojné vyuzivame. Kromé
téchto nutridrinkd ¢i nutrikrémd ordinuji
lékafi i rGzné pridavky. S kuchyni jsme
se domluvili, Ze pro nase oddéleni

Ize objednat rGzné tvarohy, kompoty

a syry a trikrat tydné jedi nemocni

k vecefi polévku. Pro mnohé z nich je
to oblibena vecere, zvlast kdyz se jedna
tfeba o polévku gulasovou. Maji ji jako
pridavek ke své vecefi. Tyto doplniky
stravy se ndm osvéddily i pri 1écbé
chronickych ran.

Zajistujeme naslednou pédi, takze

o pacienty s chronickou ranou neni
nouze. V 90. letech jsme zacali pouzivat
tehdy nové materialy, kdy se ukazalo,
Ze pfi spravné pédi o ranu a spravném

Prevaz na oddéleni /
Foto: archiv oddéleni

vybéru materidlu se tyto chronické rany
dobre hoji. Personal se zadal postupné

Skolit a zkuSenosti si predavat navzajem.

Péci o ranu se vénuje MUDr. Martina
Vachouskovd, vrchni sestra Mgr. Jindra
Haskova a sestra (spravné vseobecny
osetrovatel) Vaclav Podhola. Zkousime
nové materidly a mame moznost
fotodokumentace, kdy pomoci telefonu
iPhone preneseme snimek pfimo do KIS
(klinického informacniho systému).

Ucastnime se kongresd a seminard

a vrchni sestra i Vaclav Podhola jsou
¢leny tymu konzultantl pro hojeni ran
v nasi nemocnici. Pfi pfevazech dbame
na spravné nacasovani s ohledem

na celkovou hygienu. Diky modernim
materidlim nemusime provadét prevaz
denné, a proto se pfevazy planuji

na dny celkové koupele ve sprchovém
[Gzku. Stale se zdokonalujeme

ve spravném pouziti oplachovych
roztokl s ohledem na material kryti.
Vyuzivame i preventivni materialy

a antidekubitni pomUcky. Zajimavé
kazuistiky, kdy se nam podafilo
velkou chronickou ranu vyhojit, jsme

i prezentovali. Kdyz se néco takového
povede, mame z Uspéchu radost

a vzdy nam to doda chut k dalsi praci.
Propousténé pacienty s nedohojenym
defektem si pozveme do nasi
ambulance k MUDr. Vachouskové, kde
nemocné sledujeme a rany se snazime
dohojit.

Mnoho nasich nemocnych trpi demenci
a ztratou schopnosti sebepéce.

Néacvik béznych viednich &innosti je

na ONP zékladem oSetrovatelské péce

Fyzioterapeutka Gabriela Klvacova / Foto: Jan Luxik



o pacienty. Je to béh na dlouhou trat’.
Personal se snazi nemocné aktivné
zapojit a motivovat ke spolupréaci. My
uz vime, ze nacvik viednich dennich
¢innosti jde pomalu. Vzdy nechame
nemocného, aby ukazal, co zvladne
sam, a nasledné doplnime a pomuizeme
tam, kde mu to nejde. Castokrat

i pfibuzni v dobré vife prevezmou
veskerou péci o nemocného do svych
rukou a vse se snazi za nemocného
udélat. Je nutné si uvédomit, ze takto
se velice rychle nemocny senior stane
plné zavislou osobou, coz jim pfinese
problém predevsim v domacim
prostredi. Proto jsou rehabilitace

a nacvik sebeobsluhy pro nase nemocné
tak dalezité. Musime pocitat s tim, ze
rehabilitace postupuje pomalu a ¢asto
i mala indispozice vrati nemocného

o néco zpét. Nemocnym i pfibuznym je
tfeba postup lécby vysvétlovat trpélivé
a opakované. Nasi fyzioterapeuti znaji
problematiku rehabilitace nemocnych
vys$siho véku a zatéz prizplisobuiji
aktualnimu stavu pacienta.

Rehabilitacni péce - fyzioterapie
Provadi se kazdy pracovni den, tedy

od pondéli do patku, a zabyva se
prevenci, diagnostikou a lé¢bou
pohybového aparatu. Tvori také soucast
[écby dechovych obtizi, problém
lymfatického systému a civilizacnich

Motodlaha na ramenni kloub /
Foto: Jan Luxik

Nemocni¢ni zpravodaj

Rotoped / Foto: Jan Luxik

onemocnéni. Uplatni se vSude tam,
kde trpi svaly ¢i klouby, a je zahrnuta
do lé¢by u neurologickych (nervovych)
onemocnéni.

Na oddéleni dochazeji kvalifikovani,
erudovani fyzioterapeuti, ktefi

se dle indikace lékare zaméruji
prevazné na nacvik mobility, kondice
a sobéstacnosti. Pfi své praci vyuzivaji

Motodlaha na dolni koncetiny /
Foto: Jan Luxik

rdzné rehabilitacni pomdacky:
motodlahy, motomed, rotoped, pulzni
magnetoterapie, UZ, masazni pomucky
— masazni vélce, micky, balancni
podlozky, posilovace prstli a zapésti,
Slapadla, studené a teplé obklady

a polstarky, posilovaci gumy apod.

V rdmci rehabilitace je mozné vyzadat
logopedickou péci.



Aktivizaéni programy
Hospitalizace na 1. ONP mUze trvat
nékolik tydn(, nékdy i nékolik mésicd.
Pfi takto dlouhém pobytu na I{zku

se snazime zajistit nemocnym néjaké
rozptyleni, které by je privedlo na jiné
myslenky. K tomu slouzi aktiviza¢ni
programy, které se od nemocnych tési
pozitivnim ohlasim.

Canisterapie

Tato aktivita probiha ve spolupraci

s vycvikovym canisterapeutickym
sdruzenim Hafik. Canisterapie je
nazev pro metodu pozitivniho
psychosociélniho a fyziorehabilita¢niho
pUsobeni na potiebné osoby
prostfednictvim specialné vedeného
a cviceného psa nebo feny (canis
znamena latinsky pes). Kontakt se
psem predstavuje Uc¢inné rozptyleni
pro lidi trpici psychickymi poruchami,
depresemi nebo pro ty, ktefi se

jednoduse citi opusténé a je jim smutno.

Canisterapie probiha vzdy se souhlasem
nemocnych, kdy jim canisterapeutka
predstavi pejska a povi néco o vycviku
a povelech. Nasledné si nemocni
vyzkouseji povely a davani odmény

za splnény Ukol v podobé piskotu nebo
hracky. Nemocni si tak pfirozené cvici
jemnou motoriku, kdyz drobny pamlsek
¢i hracku musi uchopit a pejskovi dat.
Imobilni nemocné pak canisterapeutka
navstivi s pejskem na pokaoji.

Divadlo

Pred pandemii covidu-19 dochéazel

na oddéleni priblizné jednou za mésic
pan Pirosuk, ktery hral nemocnym
loutkové divadlo. Vzdy si pfipravil
néjakou pohadku ¢i pribéh na asi pul
hodinky. Je zvykly vystupovat, mluvi
pékné nahlas a zretelné vyslovuje, takze
mu i hare slysici nemocni rozuméji.

V této aktivité budeme pokracovat

i nadale a jiZz jsme domluveni na dalSich
predstavenich, tak doufejme, ze nam to
epidemicka situace dovoli.

Zpivani

Pfes Diecézni charitu v Ceskych
Budéjovicich mivame domluveno
vystoupeni ucitell a zackd ze zakladni

umélecké skoly. Toto hrani a zpivani se
tési velké oblibé. Obvykle jeden z téchto
koncertd byvéa pred vanocnimi svatky,
kdy se zpivaji koledy. Posledni zpivani se
uskutecnilo v ¢ervnu letosniho roku a jiz
nyni se tésime na dalsi. Nase ambulantni
sestricka rada hackuje rdizna zviratka,
ktera pak od nas déti dostanou za svij
vykon. Obdarovavame se tak navzajem.

Chobotnicky

Vrchni sestru napadlo, ze bychom
mohli chobotnicky, které nase Sikovna
sestricka uhackuje, vyuzit pro nemocné,
ktefi neustale potfebuji mit néco v ruce,
a Casto jsou to infuzni hadicky, za které
tahaji. Misto infuzni hadicky tak maji
nyni chapadla chobotnicek. Vymyslime
i rizné tvary, jez by padly do rukou
nemocnym, ktefi maji spasticky
seviené prsty a kterym jsme do dlani
vkladali rizné molitanové valecky. Télo
chobotnicky nebo pejska jezevcika

je pro tento Ucel ideélni. Letos pred
Vanocemi nam zviratek zbylo trosku
vic, tak jsme se rozhodli udélat radost
détem na Détském oddéleni nasi
nemocnice.

Héackované chobotnicky /
Foto: archiv oddéleni

Zviratka / Foto: archiv oddéleni

Mikulas

Ve vyctu aktivit nemGzeme zapomenout
na mikulasskou koledu, kterou
kazdoroc¢né pro nase oddéleni pfipravuji
studentky Stfedni zdravotnické Skoly

v Ceskych Budéjovicich. Pripravi si
pranicka a projdou vsechny pokoje

s Mikuldsem, certem i andélem.

Dobrovolnici

S Diecézni charitou spolupracujeme

v projektu Dobrovolnici v nemocnici. Tito
dobrovolnici, po absolvovani proskoleni,
dochézeji na oddéleni za nemocnymi, se
kterymi si povidaji, hraji hry, pomahaji
lustit kfizovky apod. Jednoduse jim

v dobé navstév délaji spolecnost.

Vsechny tyto aktivity probihaji

za dodrzeni vSech hygienickych

a protiepidemickych opatreni. To
znamena, ze v dobé zakazu navstév

pfi pandemii koronaviru nemohly byt
realizovany. Jsme radi, Ze se k témto
aktivitdm mdzeme postupné zase vracet.

Zaverem

Tak jako v jinych oborech, i na nasem
oddéleni dochazi k rozvoji péce

o nemocné. Vzhledem k Sirokému
spektru diagndz a rozvoji mediciny je
nezbytné nutné dalsi vzdélavani lékarq,
sester i fyzioterapeut(. Personélu se
dostava podpory ve studiu a zvySovani
kvalifikace. Pracuji zde sestficky,

které na nase oddéleni nastoupily
jako sanitarky nebo osetfovatelky

a postupné si doplnily stfedoskolské



nebo az vysokoskolské vzdélani véetné
specializace. NaSe sestry se specializuji
na oSetfovatelskou péci v internich
oborech, ARIP i organizaci a fizeni

ve zdravotnictvi.

V ramci celozivotniho vzdélavani
absolvuji rdzné kurzy, skoleni

a seminare, mezi které patfi také
Skoleni v rdmci hojeni chronickych ran
a moderni metody vlhkého hojeni.
Nabyté znalosti a novinky predavaji
svym koleglim, ale rovnéz se je snazi
zavést dle moznosti do praxe. Stejné
tak se ve svych specializacich vzdélavaji
i 1ékari (napf. v interné, geriatrii,
diabetologii, vyzivé a metabolické péci,
|é¢bé ran a dalsich).

Nemocni¢ni zpravodaj

Diky tomu, Ze se personal kontinualné
vzdélava a ze oddéleni spliuje

i dalSi pozadavky, jsme akreditované
pracovisté v oboru geriatrie. Pacientovi
na 1. ONP se tak dostane komplexni
odborné péce, kterou zajistuje
kvalifikovany oSetiovatelsky persondl

a odpovida véem trendim moderniho
oSetrovatelstvi.

Prace na oddéleni nasledné péce je vSak
velmi narocna, a to jak po fyzické, tak
po psychické strance. Nemocni jsou zde
hospitalizovani déle nez na akutnich
lGzkach, koncentruji se zde taci, ktefi
stonaji hire, ¢asto komplikované. O to
vice musi byt personal, ktery je oSetfuje,
empaticky, vlidny, vstficny, lidsky

a zaroven profesionalni. Myslim, ze toto
vse kolektiv na 1. ONP spliuje. VSichni
pracujeme jako jeden tym a mizeme se
na sebe navzajem spolehnout.

Chtéla bych proto touto cestou
podékovat celému kolektivu lékard,
sestricek a dalS$imu nelékafskému
personalu za jejich praci, které si velice
vazim. Bez nich by poskytovat nasim
klientdm takovou odbornou péci, jakou
poskytujeme, nebylo mozné.

B Prim. MUDr. Jitka Cabkova,
v. s. Mgr. Jindra Haskova
1. oddéleni nasledné péce



