TISKNETE OBOUSTRANNE

Formular pacienta - 1. Cast

Datum provedeni:

Zdravotnické zarizeni:

LLATATT]

den / mésic / rok

kod kraje D:I

str. 1, verze 2.1

kéd zdravotnického zafizeni D]:I

Cislo pacienta:

Oddéleni:
Kéd oddéleni:

[T1T]

| ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ | (kod pouzivany zdravotnickym zafizenim)

[T arosae

Jaka JIP: I:I Napovéda:

Typ oddéleni: 1. interni

2. neurologicka

3. chirurgicka

4. popéleniny

5. kardiologicka

Pacient: 6. multioborova

7. jina JIP

Datum narozeni: | ‘ ‘/‘ ‘ ‘/‘ ‘ ‘ ‘ |
den / mésic / rok
Pohlavi: I:I M/Z (muz/zena)
Datum pfijmu do zdravotnického zafizeni: IRZERZEEEE
den / meésic / rok
Datum pfijmu na sledovaném oddéleni: | ‘ ‘/‘ ‘ ‘/‘ ‘ ‘ ‘ |
Typ pfijmu: I:I Napovéda: 1. Bez prekladu
2. Preklad v ramci nemocnice
3. Preklad z jiného ZZ
Index zavaznosti SOFA pri prijmu na oddéleni:
Vysetieni SOFA| 0 1 2 3 4
Respirace > 400 <400 <300 <200 <100
PaO2/FiO2, mmHg s fizenou ventilaci s fizenou ventilaci
Koagulace >150 <150 <100 <50 <20
kr. desticky x 10°
Jaterni hodnoty <12| 1,2-1,9mg/d | 2,0-5,9 mg/dl 6,0 - 11,9 mg/dl > 12,0 mg/dl
Bilirubin, mg/dl (umol/l) (<20) | (20 =32 pmol/l) | (33 =101 pmol/l)| (102 — 204 pmol/l) (> 204 pmol/l)
Kardiovaskularni Bez | MAP <70mmHg| Dopamin<5 Dopamin > 5 nebo | Dopamin > 15 nebo
systém hypo- nebo dobutamin | epinefrine < 0,1 nebo| epinefrine > 0,1 nebo
Hypotenze tenze jakakoli ddvka® | norepinephrine < 0,1 | norepinephrine > 0,1
CNS Glasgow 15 13- 14 10-12 6-9 <6
Renalni funkce <1,2| 1,2-1,9mg/dl| 2,0 - 3,4 mg/dl 3,5-4,9 mg/dl >5,0 mg/d|
Kreatinin,mg/dl (umol/l) (<110)| (110—170 pmol/l) (171-=299 pmol/l)| (300 — 440 pmol/l) (> 440 umol/l)
nebo diuréza nebo < 500 ml/den | nebo < 200 ml/den
SOFA CELKEM soucet jednotlivych skore

a Adrenergni latka podavana nejméné 1h (uvadéné davky jsou v ug/kg/min)

Hodnoty za jednotlivé systémy se scitaji a zapisuje se vysledné ¢islo.
Hodnoti se a zapisuje skdre pritomné v den pfijmu na intenzivni péci.



NAPOVEDA PRO VYPLNOVANI str. 2, verze 2.1

Vypis z Manualu

5. Definice klicovych pojmu

(lécba vysokymi davkami kortikoidi =15mg
prednisonu/den nebo 0,5 mg prednisonu/kg/den béhem >5 dni nebo niZsi davky >30 dnt nebo cytostatiky nebo
imunosupresivy jinymi nez kortikoidy nebo transplantace nebo ma pokrocilé onemocnéni: hemopatie, metastaticky

a) Skore zavaznosti SOFA (viz 1. strana formulare dole)

b) Imunosuprese
Pacient splriuje jednu z nasledujicich situaci:
Neutropénie < 1000 leukocytd  nebo jiny typ imunosuprese
nédor, HIV + s CD4 <500/mm°).

c) Operace (chirurgicky zakrok)

Operaci (chirurgickou intervenci) se mini provedeni jedné (nebo vice) chirurgickych procedur provedenych na
pacientovi v prubéhu jednoho pobytu na operacnim sale. Chirurgicka procedura je chirurgicky lécebny zasah, ktery
Jje podminén minimélné kozni incizi nebo je lécebny endoskopicky zdsah vyuZivajici prirozené vstupni cesty
provedeny na operacnim sale. Zasahy provadené v ramci intervencni radiologie nepatfi do této kategorie. Pacient
bude bran jako podstoupivsi operacni zakrok, pokud byl operacni zakrok proveden v pfedeslych 30 dnech pred
provedenim studie a to i v pfipadé, Ze mu byl implantovan proteticky material. Chirurgicka intervence muze byt

provedena ve stejném zdravotnickém zarizeni nebo v jiném zdravotnickém zarizeni.

d) Intubace/ tracheostomie

Vypini se ano, pokud je pacient intubovan nebo ma tracheostomii v den studie (s i bez napojeni na ventilator)

e) Cévni katétr

Vyplni se ano, pokud ma pacient zaveden jeden nebo vice cévnich katétra (jakykoli typ) v den studie. Poté se
vyplni, jaky typ katétru je zaveden (Zilni periferni, Zilni centralni nebo arterialni).

f) Permanentni moc¢ovy katétr

Vypini se ano, mél-li pacient v pfedeslych 7 dnech pritomen permanentni mocovy katétr.
Nepatfi sem opakované cévkovani (z divodu odbéru moci nebo retence) ani cystostomie

Priloha ¢€.5

Pétimistny kéd najdete po zadani ndzvu lééebného preparatu na webovych strankdch SUKL:
http://www.sukl.cz/modules/medication/search.php ?data%5batc_group%5d=J01AA

J01: Antibakterialni |éCiva pro systémovou aplikaci

JO1AA: Tetracykliny

JO1BA: Amfenikoly

JO1CA: Peniciliny se Sirokym spektrem

JO1CE: Peniciliny citlivé k pdsobeni beta-laktaméaz

JO1CF: Peniciliny rezistentni k plisobeni beta-laktaméaz
JO1CG: Inhibitory beta-laktamaz

JO1CR: Kombinace penicilind, v€etné inhibitord beta-laktaméaz
J01DB: Cefalosporiny |. generace

J01DC: Cefalosporiny Il. generace

J01DD: Cefalosporiny Ill. generace

JO1DE: Cefalosporiny IV. generace

JO1DF: Monobaktamy

JO1DH: Karbapenemy

J01DI: Jiné cefalosporiny

01EA: Trimethoprim a derivaty

01EB: Sulfonamidy kratkodobé pusobici

01EC: Sulfonamidy stfednédobé plisobici

01ED: Sulfonamidy dlouhodobé pusobici

01EE: Kombinace sulfonamidud a trimethoprimu, véetné derivatl
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JO1FA: Makrolidy

JO1FF: Linkosamidy

JO1FG: Streptograminy

JO1GA: Streptomyciny

JO1GB: Jiné aminoglykosidy

JO1MA: Fluorochinolony

JO1MB: Jiné chinolony

JO1RA: Kombinace antibakterialnich Iéciv
JO1XA: Glykopeptidové antibiotika
JO1XB: Polymyxiny

JO1XC: Steroidni antibakterialni [égiva
JO1XD: Imidazolové derivaty

JO1XE: Nitrofuranové derivaty

J01XX: Jina antibakterialni l1éCiva

J02: Antimykotika pro systémovou aplikaci

JO2AA: Antimykoticka antibiotika

JO2AB: Imidazolové derivaty

JO2AC: Triazolové derivaty

J02AX: Jing antimykotika pro systémovou aplikaci




str. 3, verze 2.1

Imunosuprese: I:I A/N  (ano/ne) viz Vypis z Manualu - 5b), str.2 formulare

Operace: I:I A/N (ano/ne) viz Vypis z Manualu - 5¢), str.2 formulare

Invazivni prostredky:

Cévni katétr (jeden nebo vice): |:| A/N (ano/ne) viz Vypis z Manualu - 5e), str.2 formulare
Pokud ano, oznacte kiizkem jaky:  Zilni periferni [ centralni ziini [ arterialni [
Intubace/ tracheostomie: I:I A/N (ano/ne) viz Vypis z Manuélu - 5d), str.2 formulare
Permanentni mocovy katétr: I:I 1. anov tento den viz Vypis z Manuélu - 5f), str.2 formulare
2. ano v predeslych 7 dnech
3. ne

Protiinfekéni I1é¢ba v den studie: D A/N (ano/ne)

Pokud ano, uvedte ATC skupinu, do které kaZdy protiinfekcni preparat patfi
a upresnéte indikaci (maximalné 5 antibiotik) viz Priloha ¢.5, str.2 formulare

Nazev ATC skupiny 1: D]]]:I Indikace 1: |:| Indikace

1. Lécebné pro komunitni infekci
2. Lécebna pro nemocnicni infekci
3. Antibiotick& profylaxe

4. Kombinovana indikace

Nazev ATC skupiny 2: D]]]:I Indikace 2:
Nazev ATC skupiny 3: D]]]:I Indikace 3:
Nazev ATC skupiny 4: D]]]:I Indikace 4:
Nazev ATC skupiny 5: D]]]:I Indikace 5:

Nemochniéni infekce v den studie:”’ |:| A/N (ano/ne)

LI

Pokud byla nemocnicni infekce v den studie zjisténa, vyplnite prosim Formular pacienta - 2. ¢ast

1. Definice nemocnicni infekce

Infekce je povaZovana za nemocni¢ni, pokud vznikla v pricinné souvislosti s pobytem ve zdravotnickém zarizeni
a pokud neni pritomna pfi prijmu a nepokryva inkubacni dobu. Pokud neni inkubacni doba stanovena, je rozhodujici
Ihata 48 h (pokud se infekce rozvine po 48h a vice jedna se o infekci nemocnicni).

2. Definice aktivni nemocnicni infekce

a) Do studie budou zahrnuty pouze nemocnic¢ni infekce zjisténé v den provedeni studie tzn. nemocni¢ni infekce,
Jejichz celkové podana lécba nebyla jesté zahajena nebo jesté probiha.

b) Vden, kdy studie bude probihat, budou zaznamenany ty infekce, které jsou potvrzeny Kklinicky a /nebo
mikrobiologicky. Pokud byly mikrobiologické odbéry provedeny v den studie je nutné vysledky doplnit po 48 nebo
72 hodinach.

c) Vprabehu provadéni studie na urcitém oddéleni jsou zapsané ty nemocni¢ni infekce, které byly ziskané na
daném oddéleni nebo ty, které byly ziskané na jiném oddéleni stejného zdravotnického zarizeni.
Pro zhodnoceni, zda se jedna o nemocni¢ni charakter, se bude hodnotit délka celého pobytu ve zdravotnickém
zafizeni a ne pouze délka pobytu na oddéleni, kde se studie provadi.



