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Souhrn

Tato prace shrnuje doporuceni na obsazeni hematologické jednotky intenzivni péce, respektive centra pro trans-
plantace krvetvornych bunék nelékaiskym personalem. Definuje doporuc¢ené minimalni naroky kladené na praco-
visté k zajisténi kvality programu a kompatibility s akreditacnimi trendy v ramci Evropské unie, respektive Evrop-
ské skupiny pro transplantace krve a kostni diené (EBMT). Cilem prace je pomoci zajistit kompatibilitu a ziskat
relevantni akreditace ceskym hematologickym jednotkam intenzivni péce, respektive transplanta¢nim centrtum.
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Summary
Bysttricka E., Vokurka S.: Recommendations of the Nurses Association of the Czech Hematologic Society of CSL
JEP on Nurse-Staffing in Hematologic Intensive Care Units and Hematopoietic Stem Cell Transplantation Centers

The paper summarizes the basic recommendations on nurse staffing in hematology intensive care units and hema-
topoietic cell transplant centers, respectively. It defines the minimal demands recommended to maintain the quali-
ty of the program and compatibility with the accreditation trends within the European Union and the European
Group for Blood and Marrow Transplantation (EBMT). The objective of the document is to assist Czech hematolo-
gy intensive care units and transplantation centers to keep compatibility and achieve relevant accreditation.
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Uvod

Soudobé medicinské a osetrovatelské trendy zamérené
na zajisténi maximalni kvality péCe pro nartstajici pocet

/////

a oSetfovatelské postupy a zdroven i podminky pro zis-
kavani specifickych akreditaci, které odrazi odbornou
a provozni zpusobilost pracovisté k zajisténi dané péce.
Soucasné je nutné, s ohledem na piisluSnost k Evropské
unii a rozvijejici se mezindrodni spolupraci, zajistit kom-
patibilitu u nds pfijimanych standard a akreditanich
podminek s okolnimi zemémi a legislativou (1).
Intenzifikace 1é¢by pacientli v oboru hematologie,
dolozitelna napf. nardstem objemu realizovanych auto-
lognich a alogennich transplantaci krvetvornych bun¢k
(2), zdkonité zvySuje mimo jiné i ndroky na persondlni
obsazeni pracovist' s odpovidajicim spektrem nemoc-

nych. Vzdélani a zkusenost oSetiujiciho persondlu (3, 5),
pomeér jeho poctu k pacientiim (3, 6) a Cas vénovany sku-
tecnému oSetiovani (3, 4) patii mezi faktory, které maji
vliv na kvalitu péce a 1écebné vysledky pracovist’ inten-
zivni péfe. Parametry uvedenych charakteristik by mély
byt pokud moZno co nejvyssi, coz se jiz také v minulos-
ti odrazilo v doporuceni fady mezindrodnich instituci
(9-12) a Hematologické a Onkologické spoleénosti CLS
JEP (8).

Sesterska sekce Hematologické spole¢nosti (HS CLS
aktualizovala doposud definované kvalitativni a kvanti-
tativn{ ndroky kladené na zastoupeni nelékatského per-
sondlu na hematologickych pracovistich s intenzivni péci
— jednotek intenzivni hematologické péce, respektive
center pro transplantace krvetvornych bunék. Tyto néro-
ky je nutno vnimat jako doporucenti, které bylo uvolnéno
k publikaci rozhodnutim schiize vyboru Ceské Hemato-
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logické spole¢nosti CLS JEP konané dne 22. 11. 2006
v Hradci Krilové

Metodika

Vybér a analyza informaci z literatury, akreditac¢nich
pozadavkl hematologickych spolecnosti a EBMT
a vlastni pozorovéni a zkuSenosti.

Nelékarsky personal

1. Specializovana prace v centru vyzaduje zdzemi v podo-
bé dostatecného poctu profesné kvalifikovanych a eru-
dovanych zdravotnich sester, které jsou specidlné a pri-
bézné Skoleny v oSetfovani intenzivné lé¢enych hema-
to-onkologickych pacientti, v manipulaci s transfuzni-
mi pripravky, $té€py krvetvornych bunék, biologickym
materidlem, cytostatiky a dal$imi farmaky.

2. S ohledem na charakter pacientii s vyraznym imuno-
deficitem musi byt zajiSténa takova rezerva v poctu
zdravotnich sester, kterd by umoznila bezproblémové
a aktudlné nahradit z pfimého oSetfovani sestru s pro-
jevy probihajici infekce. Centrum musi disponovat
dostateCnym poctem takto kvalifikovanych sester po
24 hodin, pri¢emz pomér sestry/pacienti nema byt
men$i neZ 2 sestry na 1 pacienta. Nejméné 50 % ses-
ter by mélo byt atestovdno a registrovano.

3. Umémné rozsahu aktivit centra je potiebné zajistit
dostatecny pocet oSetfovatelek a jiného pomocného
zdravotnického persondlu, ktery bude doplnovat
zdkladni tym sester a bude jim k dispozici pro zajiste-
ni zdkladni oSetfovatelské péce. Pomér oSetfovatel-
ky/pacienti by nemél byt mensi nez 1 oSetfovatelka na
2 pacienty. Pomér sanitdrky/pacienti 1 sanitdrka na 4
pacienty.

4. Cely tym sester je veden vedouci sestrou, kterd ma
minimdlné Sletou zkuSenost v dané problematice
a musi byt atestovdna a registrovana.

5. K zajisténi plynulé kontinuity péce o hemato-onkolo-
gické pacienty, v€etné organizace fady procedurdlnich
kroki souvisejicich s transplantacemi a vyhledavanim
déarcd krvetvornych bunék je nutné ustanovit funkci
koordindtora, ktery bude zodpovédny za tuto oblast
péce. Jeden koordindtor v plném pracovnim uvazku
by mél byt ustanoven do poctu 100 koordinovanych
pacientil za rok, respektive 30 alotransplantovanych
pacienttl za rok.

6. PracoviSt¢ mad mit moZnost volné disponovat, nebo
alespon mit dostate¢nou moznost vyuZzit v péci o své
pacienty pomoc socidlnich pracovniki, dietni sestry,

pracovnikt rehabilitace nebo fyzioterapeuta a farma-
ceuta.

7. S ohledem na potfebu vedeni rozsahlé dokumentace,
evidence a hldSeni dat do ndrodnich a mezindrodnich
registrd je nutné ustanovit funkci ,,datamanaZera®,
ktery bude za tuto oblast administrativy zodpovédny.

V piipadé aplikace uvedeného modelu do praxe trans-
plantaéni jednotky s kapacitou osmi lizek by tedy mélo
mit dané pracovisté k dispozici v plném tvazku celkem
16 zdravotnich sester, 4 oSetfovatelky a 2 sanitarky, které
by pak mohly byt ndleZité rozdélovany do smén.

Literatura

1. Directive 2004/23/EC of the European Parliament and of the
Council of 31 March 2004 on setting standards of quality and
safety for the donation, procurement, testing, processing, prese-
rvation, storage and distribution of human tissues and cells. Offi-
cial Journal L 102, 07/04/2004 P. 0048 — 0058.

2. Gratwohl A, Baldomero H, Horisberger B, et al. (EBMT), Cur-
rent trends in hematopoietic stem cell transplantation in Europe.
Blood 2002; 100: 2374-2386.

3. Loberiza FR Jr., Serna DS, Horowitz MM, et al. (IBMTR),
Transplant center characteristics and clinical outcomes after
hematopoietic stem cell transplantation: what do we know. Bone
Marrow Transplantation 2003; 31: 417-421.

4. Needleman J. Nurse-staffing levels and the quality of care in hos-
pitals. N Engl J Med 2002; 46: 1715-1722.

5. Horowitz MM. Should HLA-identical sibling bone marrow
transplants for leukemia be restricted to large centers. Blood
1992; 79: 2771-2774.

6. Provonost PJ. Organizational characteristic of intensive care
units related to outcomes of abdominal aortic surgery. JAMA
1999; 281: 1310-1317.

7. Tarnow-Mordi W. Hospital mortality in relation to staff worklo-
ad: a 4-year study in an adult intensive care units. Lancet 2000;
356: 185-189.

8. Koza V,Indrik K, Ivaskova E, et al. (HS a OS CSL JEP). Dopo-
ruceni akredita¢nich podminek pro pracovisté provadéjici auto-
logni a alogenni transplantace krve a kostni dfené. Prakticky lékar
1997; 7: 363-365.

9. Link H, Schmitz N, Gratwohl A. Standards for specialist units
undertaking blood and marrow stem cell transplant — recommenda-
tions from the EBMT. Bone Marrow Transplant 1995; 16: 733-736.

10. FACT - Foundation for Accreditation of Cellular Therapy: Stan-
dards for Hematopoietic Progenitor Cell Collection, processing
and Transplantation. Second Edition, 2002.

11. Joint Accreditation Committee EBMT/ISCT Europe: Accreditati-
on Manual — Hematopoietic Progenitor Cell Collection, Proces-
sing and Transplantation, 2003.

12. Cornish J, Peters C. Standards of stem cell transplantation: Part I:
the accreditation of paediatric stem cell transplantation centres wit-
hin the EBMT; Part II: intensive care units in paediatric stem cell
transplantation; Part III: informed consent and sibling donor issues.

MUDr. Samuel Vokurka

Fakultni nemocnice v Plzni, Hematologicko-onkologické odd.
Alej Svobody 8

304 60 Plzeri

36

Trans. Hemat. dnes, 13, 2007



