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V neustale se vyvijejicim prostfedi akutni mediciny je optimalizace vizit na jednotkach intenzivni péce (JIP) zasadni pro po-
skytovani vysoce kvalitni péce o pacienty. Tento prehledovy ¢lanek shrnuje soucasné poznatky tykajici se postup vizit na
jednotkach intenzivni péce a nabizi uceleny prehled strategii a pfistupq, které prokazaly lepsi vysledky u pacientt. Vénuje se
vhodnému slozeni tymu vizity, zpUsobu provedeni, vyuziti klinickych nastrojd a technologii k zefektivnéni celého procesu.

Kli¢ova slova: vizita, jednotka intenzivni péce, kvalita péce, checklisty.

ICU rounds - review

In the constantly evolving field of acute care medicine, optimizing ICU rounds is crucial for delivering quality patient care.
This review article presents the latest information on ICU rounding practices and provides a thorough overview of proven
strategies and approaches that enhance patient outcomes. The text examines the appropriate composition of the rounding
team, strategies for conducting ICU rounds, and the integration of clinical tools and technology to enhance the efficiency

of the process.
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Uvod

Vizita nejen na jednotce intenzivni péce je integralnim prvkem kaz-
dého dne. Slouzf k syntéze a tfidéni ziskanych znalosti, uréeni daldiho
postupu, udrzeni kontinuity péce, nadcviku komunikacnich schopnostf
av neposledni fadé také ke vzdélavani. Ceské pisemnictvi i vyzkumné
snahy tuto problematiku do velké miry opomiji. Vyjimkou na tomto
poli je souhrnny ¢lanek z roku 2012 [1]. Za poslednf{ roky doslo k rozvoji
poznani sméfujicimu k posileni role pacienta v pribéhu vizity, zapojenf
|ékafl vice obord do kazdodenni vizity, a tedy opousténi modelu
vizity zaméfené na osobu vedouciho lékafe a jeho uréujiciho nazoru.
S postupem doby také ve svété roste mnozstvi pracovist umoznujici
ptitomnost rodinnych pfislusnikd pifmo béhem vizity a digitalizace
nékterych procest jako napt. existence elektronickych checklistd vyu-
Zivajici data z nemocni¢niho informacniho systému (NIS).

Metodika

S cilem identifikace studif tykajicich se struktury vizity na jednotkach in-
tenzivni péce bylo provedeno komplexnivyhleddvani v elektronickych
databézich, v¢etné PubMed, Scopus, Web of Science. Strategie vyhle-
davani zahrnovala kombinaci pfedmétovych hesel (MeSH) a kli¢covych
slov, jako jsou ,rounds’, ,ICU" a souvisejici terminy. Viyhledavani bylo

omezeno na ¢lanky publikované v anglickém jazyce do fijna 2023. Ru¢né
pak byla posouzena kritéria pro zafazeni: a) publikace v recenzovanych
Casopisech, b) dostupnost plnych textl ¢lankd, ¢) relevance pro obsah
tohoto sdélentf.

EBM

Hodnocenf evidence struktury rannich vizit a jejich dopadu na osudy
nasich nemocnych je komplikovany tkol. Vétsina praci je metodologicky
pojata bud jako before-after study, které neumoznujf Sirsi zobecnéni
ziskanych poznatkd pro videchna pracovisté nebo jako dotaznikové
etfeni, obvykle v akademickém centru. Rovnéz fada vystupl je defi-
novana jako subjektivné vnimané veliciny, rozdily jsou také patrné ve
zvolené zpovidané populaci. | kdyZ je prace na JIP a cely proces vedenf
vizity obvykle tymovou zalezitosti, ne vzdy se plné protnou pozadavky
a oCekavani lékarského a nelékafského zdravotnického persondlu. Také
pacienti obvykle ocekavaji vice nez technicky pfesné ozndmeni vysledkd
a plédnu dalsich vysetteni [2, 3].

SloZeni tymu
V tuto chvili z dostupné literatury vyplyva, ze multidisciplindrni tym
(minimalné lékafi 2 odbornosti) jsou spojeny se zlepsenim outcome
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