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INTERAKTIVNI VIZUALIZACE DAT




Interaktivni vizualizace dat

* Nejdulezitéjsi funkce systému z hlediska prezentace a vyuziti dat.

* Poskytuji prehledné zpracované vysledky analyzy dat a moznost
jejich zkoumani.

* Cil - pomoc pri zlepsovani zdravotni péce a podpora zdravotnickym
profesionalum pri poskytovani bezpecné péce na zakladé ucelné
vymeny zkusenosti a expertnich znalosti.

* Umoznuje konkrétnimu PZS srovnani s ostatnimi PZS -
BENCHMARKING (POZOR - ne vytvéreni zebficka Uspéchu/nedspéchul).
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* Prihlaseni na webovém portdle SHNU: https://shnu.uzis.cz/login

Interaktivni vizualizace - pristup

Opravnéna osoba za dané PZS.
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Interaktivni vizualizace - moznosti zobrazeni
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Analyzy pro PZS

= Prehled NU za obdobi (tabulka) > ¢ Prehled NU za obdobi (graf) >
m  Pozice PZS podle pocétu/éetnosti NU > » Trendy NU v ¢ase >
E Souhrnny report >
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Interaktivni vizualizace - Pfehled NU za obdobi — tabulka/graf

* Volba obdobi (rok), kategorie PZS (vSechny/vlastni) a u grafu volba
jednotek (pocet NU na 1000 pac./absolutni pocet NU)

Prehled NU za obdobi e w ¥ B Prehled NU za obdobi =z P ~»
Rdobi Volba NU Volba kategorie PZS Volba jednotek
Volba obdobi Volba NU Volba kategorie PZS Volba jednotek . i .
.| rok 2022 - - pouze vlastni kategorie - -
Pozice Celkova priméma
B ol vl neraoice s pe
Absolutni potet  PoietNUna1000  Poet ZZ/PZS, ktefi Absolutnipodet Primémy pocet Zﬁ"r"‘aé;’l‘fng"é"‘ i ) :
NU pacientu sleduiji NU NU pacienti € pacientu Pofgt poskytolv'atelu.
. : 0 5 10 15 20 25 30 3/ ktefi NU sleduji
Pady 187 5,37 18 6410 356,11 805 Chovani osob |{ O—e | N=18
Dekubity 220 6,31 18 14088 782,67 17.73 Dekubity . o } -
Klinicka administrativa 16 143 8,94 020 Pady .- O I =13
Klinicky vykon 5 0,14 18 497 27,61 0,55 Nehody a neotekavana zranéni N=17
Dokumentace 1 0,03 18 113 6,28 014 Klinicky vikon N=18
Medikace / i.v. roztoky 11 032 18 282 15,67 038 - Dokumentace N=18
Transfuze / krevni derivaty 3 0,09 18 90 5,00 012 % Medikace / i.v. roztoky N=18
Dieta/vyZiva 1 0,03 16 37 231 0,06 5 Transfuze / krevni derivaty N=18
Medicindini plyny 0 0 17 8 0,47 0,01 % Dieta/vyZiva N=16
Medicinské pfistroje / vybaveni 14 0,40 18 397 22,06 044 g Medicinalni plyny N=17
Chovini osob 278 798 18 4992 277,33 599 = Medicinské pfistroje / vybaveni N=18
Nehody a neofekavana zranéni 119 342 17 468 27,53 053 Technické problémy N=18
Technické problémy 15 0,43 18 1337 74,28 1,53 Zdroje / management organizace N=17
Zdroje / management organizace 0 0 17 212 12,47 021 Neocekavané zhorSeni Klinického stavu N=16
Neoekdvané zhoreni klinického stavu 14 0,40 16 113 7,06 016 N=16
Jiné NU 0 0 16 0 0 0 Jiné NU N=16
Evropsky socidln fond UZis MWNT e,
Operacni program Zaméstnanost aanalyz
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Interaktivni vizualizace — Pozice PZS podle poctu/cetnosti NU

* Volba obdobi (rok), typu NU (dekubity, pady atd.), kategorie PZS
(vSechny/vlastni) a jednotek (pocet NU na 1000 pac./absolutni pocet NU)

. = -~ . = b . ~ - . h b
Pozice PZS podle poétu/&etnosti NU BB [ (sl » - Pozice PZS podle poctu/cetnosti NU 222 ¢G |ahal o .
Volba obdobi Volba NU Volba kategorie PZS Volba jednotek Volba obdobi Volba NU Volba kategorie PZS Volba jednotek

rok 2022 - Pady - viechny kategorie - poéet NU na 1000 pacientd - rok 2022 - Pady < pouze vlastni kategorie < pocet NU na 1000 pacientd =
498,13 Primér 13,93 Primér
W A - fakulini a velké nemocnice akutni pae 8,05 i3 W A - fakulini a velké nemocnice akutni péte 8,05
450 M B - ostaini nemocnice akuini péce 16,14
S - specializovang nemocnice / centra 468 12
B P - psychiatrické nemocnice 74,63
400 M - nemocnice nasledné péde a LDN 139,58 1
L - 13zné, ledebny 8,43
B K- kojenecke Ustavy 7.93 10
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Pofadi PZS (pouze ti, ktefi sleduji NU)

Poiadi PZS (pouze ti, ktefi sleduji NU)
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Interaktivni vizualizace — Trendy NU v case

* Volba typu NU (dekubity, pady atd.), kategorie PZS

(vSechny/vlastni) a jednotek (pocet NU na 1000 pac./absolutni

pocet NU)

Trendy NU v €ase

volba obdobi

Po&et NU na 1000 pacientl
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Interaktivni vizualizace — Souhrnny report — format PDF

Souhrnny report B ¢ m [~ u

* Moznost vygenerovani reportu z; wv:cosreer. - PZS

rok 2022

b4 I 4 + Uvod, metodika
= Pfehled NU za obdobi - Tabulkovy prehled hodnot
= Pfehled NU za obdobi - Graf srovndni wyskytu (hiadeni) NU (Absolutn/ podet NU, Podet NU na 7000 pacientd)

Pfehledy NU za vEechny kategorie PZS

4 V 4 7 o [ ' 4 A4
. = Pozice PZ5 podle podtu/Eetnosti NU: Graf srovnani viskytu (hlaZeni) = Pozice PZS podle poétu/Eetnosti NU: Graf srovnani wyskytu (hldgeni)
NU, viechny kategorie P25 {Absolutni podet NU. Podet MU na 1000 MU, kategorie PZ5 A - fakultni a velké nemocnice akutni péce

pacien (Absolutni pofet NU, Podet NU na 1000 pacientd)

NU i Pocet NU na 1000 pacientu) -

— Pozice PZS podle poctu/¢etnosti NU
vlastni nebo vSechny kategorie PZS _
— Graf srovnani vyskytu (hlaseni) NU \ -z kategorie

= Graf srovndni viskytu (higeni) NU v Sase, viechny kategorie PZS Graf srovndni vyskytu (hldZeni) NU v §ase, kategorie PZS A -
(Absalutnl podet NU, Podet NU na 1000 pacientil) fakultni a velké nemocnice akutni péde (Absolutni podet NU. Potet

MU na 1000 pacienti)

ativa

i) NU za

Vybrat vie Vybret vie

o rehled

* Soucasti vSech reportu vzdy Uvoc
hodnot

ement organizace

Neotekivané zho
Jing NU

Stahnout report (PDF)*
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Plan rozsireni interaktivnich vizualizaci dat SHNU

* RozsSireni analyzy dat pro verejnost.

* Rozsireni interaktivnich vizualizaci pro opravnéné uzivatele,
tzv. Interni interaktivni vizualizace.




NU Pad - rozsireni vizualniho zpracovani dat




Rozsireni interaktivnich vizualizaci o analyzu rizika padu

Moznost zobrazeni vyskytu NU Pad dle rizika padu v jednotlivych kategoriich PZS.

Rok 2022

Pady u pacient: M v riziku pAdu [ bez rizika padu

0% 10% 20%

riziko nezndmé

Zastoupeni padi dle rizika (%)

30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

fakultni a velké nemocnice
A . S
akutni péce

TZ7/PZ5
z18

ostatni nemocnice akutni
B *
péce*

42 7Z/PZS
ze 124

specializované nemocnice
S
/ centra

6 ZZ/PZS
ze13

P psychiatrické nemocnice

17 77/PZ5
225

N nemochice nésledné péée
aLDN

67 ZZ/PZS
ze 112

L I3zns, lécebny

24 77/PZS
ze 110

K kojenecké ustavy

6 ZZ/PZ5
z24

Celkem

169 7Z/PZS
ze 426

| : | | | : | | Poet NU
3 N=2314

2 N=4082
N=173
N =1900

N=3978

N=1291

N=13725

* pod kategorii B jsou sloufeny plivadni kategorie nemaocnic B, C a D z divedu nizkéha poftu poskytovatell v kategoriich Ca D

Sledovani pacienti
dle rizika
(denomindto
Pacienti z toho
celkem v riziku
N=287265 436%
N=375284 51,5%
N=28605 51,4%
N=30507 29,3 %
N=64484 481%
N=816156 489%

Pady u pacientii:

M celkem M vriziku padu M bez rizika padu nebo riziko neznamé
Potet NU na 1000 pacientt
20 40 60 80 100 120 140 160

180

Rok 2022
A fakultni a velké nemocnice 7 7z7/Pz5
akutni péée 718
B* ostatni nemocnice akutni 42 77/pz5
péée* ze 124
S specializované nemocnice 6 77/PZS
/ centra ze 13
P psychiatrické nemocnice 171122’2)25
N nemocnice nasledné péce 67 77/P75
a LDN ze 112
PRy 24 72/PZS
L ldzng, léEebny e 110
. s . 6ZZ/PZS
K kojenecké dstavy 22
169 72/PZS
Celkem e 126

* pod kategorii B jsou slouéeny plvodni kategorie nemocnic B, C a D z divodu nizkého pottu poskytovatell v kategoriich Ca D

162,5
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Rozsireni interaktivnich vizualizaci o analyzu
rizika padu + kategorie PZS

A) Moznost zobrazeni vyskytu NU Pad dle rizika padu.
Moznost srovnani relativni ¢etnosti hlaseni NU Pad
konkrétnich ZZ/PZS mezi skupinami pacientti podle rizika
padu a s primérnou cetnosti za ZZ/PZS:

B) MozZnost zobrazeni vyskytu NU Pad dle rizika padu.
MozZnost srovnani podilu pacienti v riziku padu a cetnosti NU
pad mezi jednotlivymi ZZ/PZS s celkovou stfedni hodnotou
v dané kategorii ZZ/PZS: l

Rok 2022
250
* O celkova stiedni
hodnota ve skupiné
17 22/P252 25 200 i # pozice konkrétnich
Rok 2022 72/Pzs
Pocet NU na 1000 pacient 2
o
Padv u pacienti: © 100 200 300 400 500 600 700 800 900 k]
yup . ‘ . ‘ . ‘ ‘ | . - [ 17 22/P2S 2 25 ]
1
=
2
Celkem  JH——@HH | 3 .
100
H ¢ 4 o
V riziku padu - H-H————-++—H— | i K ¢ .
o
Bez rizika padu 50 i
nebo riziko Hi4H-+— . .
neznamé
e o . | *
0 &
4 celkova Eetnost + pozice konkrétnich o 10 20 30 40 50 60
NU péd ve skupiné ZZ/P15s Podil pacientd v riziku padu (%)
R Evropska unie Institut
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- M U I\I I biostatistiky
UZIS M E D aanalyz




Rozsireni interaktivnich vizualizaci o analyzu

NU Pad dle specializaci

A) Moznost detailniho sledovani NU Pad dle specializaci

u kategorie nemocnic A+B umoznuje identifikovat cetnost
vyskytu NU Pad v jednotlivych specializacich.

B) MozZnost detailniho sledovani NU Pad dle specializaci u vSech

v

kategorii se specidlnim zamérenim na nemocnice A+B a
"filtraci" nasledné péce u kategorie nemocnic A+B.

v

Rok 2022 Poéet NU na 1000 pacientd Patet sledovanych
Specializace: 0 10 20 30 a0 50 60 70 80 90 pacientd Polet NU
denominatory,
Celkem za PZS 71 zz/pzs N=1067493** 10537*"
Interna 63 zz/pzs N =269 762 4338
Chirurgie 61 zz/pzs N = 352 709 1314
Pediatrie ss z7/pz5 N=117546 78
Psychiatrie 52 zz/pzs N=10044 134
Intenzivni péce
(JIP, ARO, IMP) 6172/P25 N=84241 150
Nasledna a dlouhodoba péce
(LDN, NIP, DIOP) 702z/PZs N=35183 2727
Paliativni péce 52 z7/pzs N=502 6
Jiné (napf. spoleéné prostor
nemocnice) 2 ZL/PZS - 47
* A: fakultni a velké nemocnice akutni pége, pod kategorii B jsou slougeny pavodni kategorie nemocnic B, € a D z divedu nizkého poctu poskytovateld v kategoriich Ca D
Poéet NU na 1000 pacienti Potet sledovanych
pacient( Potet NU
Rok 2022 o 20 40 &0 80 100 120 0 180 (denomindtory
A+B* - Nasledna a dlouhodoba péce
766 N=35685 2733
(LDN, NIP, DIOP) 6522/pz5
A+B* - Akutni péce 63 77/PZ5 N =1031808 7804
A: fakultni a velké nemocnice akutni pége 18 72/P7S N=831616 6410
B*: ostatni nemocnice akutni péée 124 72/PZ5 N =1 186 305 13312
S: specializované nemocnice / centra 13 72/PZ8 N=78878 395
P: psychiatrické nemocnice 2577/PZ5 N=38629 2092
N: nemocnice ndsledné péce a LDN 112 72/Pz5 137,4 N=55237 7591
L: l4zn&, léEebny 110 72/P25 N =353 403 1923
Kt kojeneckeé dstavy 24.22/P75 N=1251 11
CELKEM 426 72/P75 N=2545319 31734

C) Moznost detailniho sledovani podilu nasledné, dlouhodobé a
paliativni péce v ZZ/PZS pfi sledovani NU Pad.

v

Podil ndsledns, B BEEELEEERE-L] BEl [EEX TR EE T EEEE] -t X s s L] [
dlounadobé 2 paliativni MR o M Bm i n En RS s B n m e m o T Mo n Em e m T ms st e m S m O NN DM R e e M
B B <180~ P ~ w o

péEe v 72[FZ5
140

mA fakultni a velké

130 nemocnice akutni péte

n ostatni nemocnice

100 celkem za 7Z/P7S

akutni péce (plv. B, C, D)

pouze akutni péte (AP)

Potet NU na 1000 pacient

Poradi 2Z/PZS podle NU v akutni pé&i
* &: fakultni 3 velké nemocnica akutni péce, pod kategorii B jsou slauteny plvodni kstagorie nemacnic B, C 2 D z divadu nizkéhe paftu poskytovateld v kstegariich C 2 D
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NU Dekubitus — rozsireni vizualniho zpracovani dat

Dle vzniku "v" ZZ a "mimo" ZZ

Dle rizika vzniku

Dle specializaci

Dle poctu NLZP na lUzko, poctu pacientu na ltzko, poctu pacientl na NLZP

Dle veku — pacienti nad 65let

Dle poskytované péce — akutni vs. nasledna péce

|:- e """-.J
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Rozsireni interaktivnich vizualizaci o analyzu
NU Dekubitus dle vzniku "v" a "mimo" ZZ

A) Moznost zobrazeni dat dle zastoupeni dekubitl podle toho,

B) Moznost srovnhani NU dekubity podle vzniku "v" daném ZZ nebo "mimo" dané 2z
zda vznikly "v" daném zafizeni nebo "mimo" dané zafrizeni:

mezi jednotlivymi ZZ/PZS a s celkovou stfedni hodnotou v dané kategorii ZZ/PZS:

C) Moinost zobrazeni hlaseni NU Dekubitus dle
vzniku "v" a "mimo" ZZ dle kategorie PZS:

Vznik dekubitu: v daném 77 mimo dané ZZ
Zastoupeni dekubitil (%) Potet NU na 1000 pacientii @ celkova Eetnost -+ pozice konkrétnich 137Z/PZ5z 18
o% 20% a0% 60% 80%  100% 0 20 a0 &0 20 100 120 NU ve skuping 7z/pPZs
Poiet NU - r . o
p  fokultnia vellé 13 22/P25 _ e wemses A - Zastoupeni dekubiti (%)
nemocnice akutnipéce 218 : 1 0 10 20 30 a0 50 60 70 80 %0 100
+  ostatni nemocnice 100 22/p75 _ ) « - : e . . . L . . ,
BY  wtnipée e 12 w7 n=27001 B las Vznik dekubitii:
specializované surs ) | L v daném 7z ——+— f f —
s nemacnice [ centra ze13 = 1= 288 5 14
p  pevchistricke v _ 9 weger P e mimo dané ZZ H— —H f ——
nemocnice 225 . 1
nemocnice nsledné 95 22/p75 _ _ | EE . L
N iesilon 0112 = w=783s N mp Podet NU na 1000 pacienti
0 5 10 15 20 25 30
L ldzng, lééebny Zi:ZIt;F;ZS - 582 N=246 L ‘ “;q
’ Vznik dekubiti:
22Z/PI5 | B0
K i 2 N - ¢
=2 o v daném 7z } } } +H } } }
Celkem 61 22/PIS _ oz Ne47894  cCotkern WO %2 3 )
feazs - mimo dané 7Z 1 — — + f f
* pod kategorll B jsou slouteny nemocnic B, Ca poéty iiv kategoriich € a D

D) MoiZnost zobrazeni celkového poctu poskytovatelli v dané kategorii PZS,
ktefi sleduji NU dekubity podle vzniku v ZZ a mimo dané ZZ:

Celkovy poéet NU A+B: nemocnice akutni péce Absolutni poéet NU dekubitus
o 5000 10000 15000 20000 25000 30000 3000
A nipiie 70 i m A fokultniavelké
ooz | n kutni péée
B el | 2500 m 5 O3t nemocnice
S specializavané nemacnice / centra sf:";m akutni péte (phy, B, €, D)
- - T vzniklé mimo 2Z
P paychistrické nemocnice == I valkluzz
N 96 22/P2S 2000
e 112
2222/P25
L 2110 2
Poéet NU na 1000 pacienti § 1500
L] 20 &0 80 100 120 140 160 180 I'4
fakultni a velké nemocnice akutni péte 717 [JEEH
1 1000
10022/°25
e BN
82T
s ze
" " 17 22/P2s —_| 500
P psychiatrické nemocnice Ms I
N nisledné pé¢e a LON Qii‘";‘
L naps |
eit0 | 0 —
ﬁﬁﬁﬁﬁ HM MO AARNARAARBERY IS FARARREEEGEBRREREREE85B5RS5RE88583 Y9
* pod kategoril & jsou sloufeny plvadni kategarie nemocnic B, € a O z divadu nizkého poétu poskytovateld v kategoriich €2 D Potadi 22/pzS
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Rozsireni interaktivnich vizualizaci o analyzu

NU Dekubitus - dalsi parametry

A) Moznost zobrazeni vyskytu NU Dekubitus dle
specializaci

v

Pocet NU na 1000 pacient( Potetsledovanych
Specializace: o 20 a0 60 20 100 120 140 160 | Podemd o PotethU
(denominatory]
Celkem za PZS 66 zz/pzs N=992105%% 22904**
Interna ss zz/pzs N =256 883 9242
Chirurgie s7zz/rzs N=335227 2845
Pediatrie sozz/pzs N=112 105 20
Psychiatrie 47zz/pzs N=10044 17
Intenzivni péce _
(I, ARO, IMP) 57 Z2/PZ5 N =82 669 2986
Nasledna a dlouhodoba 64 22/P75 B
péce (LDN, NIP, DIOP) %47/ N=31704 4473
Paliativni péce 47zz/Pzs N =502 71
= A: fakultni a velké nemocnice akutni pége, pod kategorii B jsou slougeny pivodni kategorie nemocnic B, C a D z divodu nizkého po&tu poskytovatell v kategoriich Ca D

B) Moznost zobrazeni dat s moznosti filtrovani (oddéleni) nasledné a dlouhodobé péce od akutni péce u nemocnic A+B

Poget NU na 1000 pacientt Pofet sledovanych —
pacientéi Potet NU Podilnasledné, X p e e wMlIR s e e R X e e e e e R e R E R R N R R R RN R e e e e e R R e e g RR e XR e R
o 20 40 60 80 100 120 140 160 . dlouhodobé apaliativni @ (Z oy es oo <IN~ <m0 @ FEO N G manduo o n S oo e o a0~ B o n o ool o PREE o S E
. ) . ) ) ) ] ) ‘_W péte v ZZ/PZS = AR R TN N M ffF I T MO N N FTO T NN A NN TFSTAI G NON TN B2 My
B N3 - — L
A+B* - Naslednd a dlouhodoba péce S8 72/p7S 1411 N=32 206 4544
(LDN, NIP, DIOP) m A fekultnia velke
160 - ] nemocnice akutni péce
* i péé 19,1 N =960 899 18 360 ! :
A+B* - Akutni péce 5872/PZ5 m B Ostatnf nemocnice
N=831616 14088 1407 akutni péte (pi B, C, O)
. ; : i e 169 = -3
A: fakultni a velké nemocnice akutni péée 18 72/P7S 2 celkem za 72/PZ5
§ 120 - pouze akutni pée (AP)
B*: ostatni nemocnice akutni péée 124 72/PZS 239 N=1186 305 28355 i
. 8 100 -
S: specializované nemocnice / centra 13 22/PZS 36 N=78878 287 E]
®
c
P: psychiatrické nemocnice 2572/PZS - 23,5 N=38629 906 2
-
o
N: nemocnice nésledné péée a LDN 112 7Z/PZ5 1534 N=55237 8473 E
L: l4zng, lééebny 1107z/PzS | 0.8 N=353403 278
K: kojenecké tstavy 24 72/P7S 0,8 N=1251 1
CELKEM 426 72/P7S 206 N=2545319 52388 AN menoON®BOaO N M T NN e NN TN RN RO N TN O E D e N mo o m
SOOI LR dANINENERERNAIRRERReTIYIYELIIRAARIRARS
PoFadi 22/PZS podle NU v akutni péti
= A: fakultni a velké nemacnice akutni peée, pod kategoril B jsou slougeny plvodni kategorie nemocnic B, C a D z divodu nizksho pogtu poskytovateli v kategoriich C a D + A fakultn a valké nemacnice akistni péCs, pod kategoril B Jsou sloutiny pivodni kategorie nemocnic B, C a b 7 divodu nizkého poftu poskytovateli v kategoriich C a b

Evropska unie
Evropsky socialni fond
Operacni program Zaméstnanost
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Rozsireni interaktivnich vizualizaci o analyzu

NU Dekubitus - dalsi parametry

A) Moznost zobrazeni vyskytu NU Dekubitus dle rizika vzniku dekubitu:

B) Moznost zobrazeni vyskytu
NU Dekubitus dle vyskytu
dekubitl u pacientl ve véku
nad 65 let:

v

»
»

Cetnost dekubitd na 1000 pacientd

45

40

35

30

25

20

15

10

* O celkovd stiedni
: hodnota ve skupiné

* : 4 pozice konkrétnich

2z/PZs

10 15 20 25 30 35
Podil pacienti ve véku nad 65 let (%)

C) Moinost zobrazeni vyskytu NU Dekubitusdle poctu NLZP na lazko,

poctu pacientd na lazko, poctu pacientl na NLZP:

v

Evropska unie
Evropsky socialni fond
Operacni program Zaméstnanost

CHl
?SHNU

Pocet NLZP na liZko

45
a0 *
O celkova stredni
35 hodnota ve skupin&
32
% 30 ry & pozice konkrétnich
o Zz/PZs
2
2 25
o *
c
2
E 20
a
o
o
H 15
c
£ *
3 *
10
5
0
5 10 15 20 25 30
Podil pacientd v riziku vzniku dekubitu (%)
80
3 70 + celkova stiedni
& hodnota ve skupiné
S
3 60
8
S & pozice konkrétnich
T g ZZ/PZs
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Timeline zpristupneéeni rozsirenych internich vizualizaci pro PZS

* Na moznosti zobrazovani rozsirenych internich vizualizaci se
intenzivné pracuje - probiha prestavba celého Narodniho webového
portalu SHNU

* Plan  "zverejnéni" internich i  externich interaktivnich
vizualizaci je prvni pololeti roku 2024

@»SHNU vzis fa W

.......



Odborné setkani zastupcti Poskytovatelli zdravotnich sluzeb (PZS) k tématu
»Systém hlaseni nezadoucich udalosti

METODIKA VALIDACE DAT A NEJCASTEJSIi CHYBY
PRI ODEVZDAVANI VYKAZU

£ MU N T oo
UZIS M E D aanalyz



Metodika validace dat

 Kontrolovany jsou vsechny odevzdané vykazy v souladu
s metodikou sbéru dat.

— Dvoji kontrola: 1. Metodik SHNU pri schvalovani vykazu
2. Analytik pri prvni analyze dat

* Pocty NLZP na luzko validovany s dalSimi vykazy:
— E (MZ) 2-01 - O slozkach platu, personalnim a provoznim vybaveni poskytovatele
zdravotnich sluzeb
— E (MZ) 3-01 - O slozkach mezd, persondlnim a provoznim vybaveni PZS

— E (MZ) 4-01 - Rocni vykaz o zaméstnavatelich, evidenénim poctu zameéstnancu,
smluvnich pracovnicich a odménovani

&SHNU ljZIS MUNT 5sesen
Ij '\/l E D aanalyz




Chyby v souvislosti s evidenci NU na lokalni rovni

e Zaména priciny NU s jejim nasledkem

— Pr.: Pacient aspiroval stravu, diky cemuz doslo k neocekavanému
zhorseni klinického stavu.

m=) NU Dieta/vyziva — primarni vznikla NU
mm) \U Neocdekavané zhorseni klinického stavu — nasledek vzniklé NU
* Evidence nasledklu NU jako dalsi vzniklé NU
— Pr.: Pad pacienta, pri némz doslo k trznému poranéni Casti téla
(pr. trzna rana na obodi).
m=) NU Pad — primarni vznikla NU
=) Fvidence 2 x NU - NU Pad + NU Nehody a neocekavana zranéni

&SHNU ljZIS MUNT 5sesen
Ij M E D aanalyz




Chyby v souvislosti s vyplnovanim vykazu L (MZ) 3-01

* NU Pad - sledovano riziko padu
— Chybné soucty za jednotliva rizika.

— Pocet pacientu v riziku padu cel

v riziku padu u nichz k padu doslo.

kem za PZS - zaména s pacienty

Pac-:ly ) 5 & Celkem za & Celkemza | Int
Pacient neplanované klesne (sesune se) k podlaz A PZS ok PZS ok
pgvrghu’(je pfitomen svédek), nebo takovouto udé Pady Pady
zamérnym pohybem. . b ER . b 1
O nesleduiji pacienty dle rizika padu Pocet celkem 11 21 Pocet celkem 11 0
O sleduji podle specializaci Bez rizika /0-4 body/ 12 0 Bez rizika /0-4 body/ 12 0
V riziku /> 4 body/ 13 160 V riziku /> 4 body/ 13 0 =
& | Celkemza Neznamé riziko 14 0 Neznamé riziko 14 0 |

Pady ! PZS DENOMINATORY (provozné kapacitni iidaje): DENOMINATORY (provozné kapacitni adaje):

4 b 1 Celkovy poéet pacient 15| [670) Celkovy pocet pacientd | 15 /328
Pocet celkem M| C9 Z toho pocet pacientu v riziku| 16 W Z'toho pocet pacientd v rizikul 16 W
Bez rizika /0-4 body/ 12 26 padu padu N
V riziku /> 4 body/ 13 68 Pramérny pocet I0izek 17 160 Pramérny pocet lUZek 17 30
Neznamé riziko 14 6 Pocet NLZP na lizko 18 347 Pocet NLZP na lizko 18 1,52

Riziko padu pouze u
pacient, u nichz k padu
doslo.

Riziko padu u vsSech

hospitalizovanych pacientu
bez ohledu na to, zda u nich
k padu doslo ci nikoli.

Evropska unie
Evropsky socialni fond
Operacni program Zaméstnanost
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Chyby v souvislosti s vyplnovanim vykazu L (MZ) 3-01

 NU Pad - sledovany specializace
— Chybné soucty za jednotlivé specializace

. S Intenzivni Néslednéa} L
& Ce';;”é‘za Interni. | Chirurgic-| b yiotrie | Psychiatrie | page (JIP, | Jing | dlouhodoba | Paliativni
) obory | ké obory ARO, IMP) péce (LDN, péce
Pady ’ NIP, DIOP)

a b 1 2 3 4 5 6 Z 8 9
Podet celkem 11 [ <201 112 20 0 0 0 8 61 > 0
Bez rizika /0-4 body/ 12 7 B 4 0 5 6 ] 0 0
V riziku /> 4 body/ 13 186 106 19 0 0 0 0 61 0
Neznamé riziko 14 0 0 0 0 0 0 0 0 0

— Nejsou vyplnény prislusné denominatory (totéz u NU Dekubitus)

) — Intenzivni Néslednéa} L
& Ce”g;’g za | Intemi | Chirurgic-| b potvie | Psychiatrie | pége (JIP, | Jing | dlouhodoba | Paliativni
) obory | ké obory ARO, IMF) péce (LDN, péce
Pady ' NIP, DIOP)
a b 1 2 3 4 5 6 7 8 9
Pocet celkem 11 145 113 18 2 0 0 3 9 0
Bez rizika /0-4 body/ 12 22 13 9 0 0 0 0 0 0
V riziku /> 4 body/ 13 114 93 9 2 0 0 1 9 0
Neznamé riziko 14 9 7 0 0 0 0 2 0 0
DENOMINATORY (provozné kapacitni idaje): -
Celkovy pocet pacientl 15 18808 5759 8517 | /7 '\ 1135 0 379 0
Z'tjho pocet pacientd v riziku 16 7888 2408 1948 { \ 1135 0 366 0
padu
Primérmy poéet liZek 17 452 152 187 |\ / 34 0 40 0
Pocet NLZP na lGzko 18 0,56 0,56 0,53 \./ 2,39 0,00 0,25 0,00

Evropska unie
Evropsky socialni fond
Operacni program Zaméstnanost
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Chyby v souvislosti s vyplnovanim vykazu L (MZ) 3-01

* NU Pad - sledovano riziko padu i specializace

\'4 [} ] V4 ] . V4 ° ]
— Nevyplnéno riziko padu za jednotlivé specializace
} Celk Interni | Chiruraic- Intenzivni g\:ésfd;ébg Baliativni
Cp | wEremza | Intemnt | WILIGIC oo giatie | Psychiatrie | page (JIP, | Jiné ouhodava | Falalivnl
] PZS obory | ké obory ARO, IMP) péce (LDN, péce
Pady ’ NIP, DIOP)
a b 1 2 3 4 5 6 7 8 9
Podet celkem 11 145 113 18 2 0 0 3 9 0
Bez rizika /0-4 body/ 12 22 13 9 0 0 0 0 0 0
V riziku /> 4 body/ 13 114 93 9 2 0 0 1 9 0
Neznamé riziko 14 9 7 0 0 0 0 2 0 0
DENOMINATORY (provozné kapacitni adaje):
Celkovy pocet pacientu 15 18808 5759 8517 3018 Q0 1135 0 379 0
Z toho pocet pacientu v riziku| 16 <388 i‘>
padu o . I—
Primérny pocet lizek 17 452 152 187 39 0 34 0 40 0
Poéet NLZP na lizko 18 0,56 0,56 0,53 0,89 0,00 2,39 0,00 0,25 0,00

Evropska unie
Evropsky socialni fond
Operacni program Zaméstnanost
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Chyby v souvislosti s vyplnovanim vykazu L (MZ) 3-01

 NU Dekubitus — sledovany specializace
— Chybné soucty za jednotlivé specializace

Dekubity

Dekubity (proleZeniny, prosezeniny, tlakové viedy & tlakové 18ze) jsou rany vzniklé na podkladé lokéiniho pisobeni tlaku na tkané. Velikost a hloubka dekubitu je
dana vzajemnou intenzitou pusobeni tlaku, dobou pldsobeni tlaku, celkovym stavem pacienta a vn&jdimi podminkami, kisré hraji rovnéz pfi vzniku dekubitu
dileZitou roli. Je to jakékoliv podkozeni kiZe, kizré jo zplsobeno pfimym tliakem nebo tFecimi silami. Dekubitus je lokalizovana oblast bunééného podkozeni

zpUsobena poruchou mikrocirkulace a z ni vyplyvajici hypoxie. Je nutno ji odliSit od pogkozeni koZniho krytu v disledku vihka (opruzenina, inkontinenéni
dermafitida) &i jin& efiologie.

sleduji podle specializaci

Celk | | chirurci Intenzivni pefe g‘léﬁl:ggéba Paliativni
i EF,;'"Q 23| Intemi ) LAIIGIC | o iotie | Psychiatrie | (JIP ARG, | G10Ufedeba | Faliativn
obory | k& obory IMP) péde (LDN, péfe
: NIF, DIOP)
Poéet pacientd s dekubitemly | 19 ) q-—g 5 ) ) ) 19__-:D
celkem — —
Poget pacientd s dekubitemly | 20 B
vzniklpmfymi v 272 .
nesleduji
Poéet pacientd s dekubitemfy | 21
vzniklymfymi mimo £Z .
nesleduji

R Evropska unie
* * Evropsky socialni fond
* v s v
o Operacni program Zameéstnanost

£ MU N T oo
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Chyby v souvislosti s vyplnovanim vykazu L (MZ) 3-01

 NU Dekubitus — sledovan pocet pacientt s dekubitem vzniklym
v a mimo ZZ — celkem za PZS a za jednotlivé specializace

— Chybné soucty celkem za PZS a jednotlivé specializace

Dekubity

Dekubity (proleZeniny, prosezeniny, tlakové viedy & tlakové léze) jsou rany vzniklé na podkladé lokalniho plsobeni tlaku na tkané. Velikost a hloubka dekubitu je
dana vzajemnou intenzitou psobeni tlaku, dobou pisobeni tlaku, celkowvym stavem pacienta a vnéjSimi podminkami, kieré hraji rovnéZ pfi vzniku dekubitu
dileZitou roli. Je to jakékoliv pogkozeni kiZe, kieré je zphsobeno pfimym tlakem nebo tfecimi silami. Dekubitus je lokalizovana oblast bun&éného podkozeni

zplsobena poruchou mikrocirkulace a z ni wyplyvajici hypoxie. Je nutno ji odliSit od pogkozeni koZniho krytu v disledku vihka (opruzenina, inkontinenéni
dermafitida) &i jiné efiologie.

sleduji podle specializaci

Intenzivni pede Nasledna 2
& Celkem za| Intemi ijlrurgn} Pediatrie | Psychiatrie | (JIP. ARO. d|':r}£,l hodoba F'ahrafwnl
PZS obary k& obory MR pede (LON, pate
: NIP, DICP)
a b 1 2 3 4 5 i 7 3
Focef pacientl s dekubitemly 19 69 93 16 0 0 5 19 12

Poéet pacienti s dekubitem/y 20 0 B
vzniklymiymi v ZZ ) « 3 2 0 0 0 3 )
nesleduji

Poéet pacientil 5 dekubitem/y 21 | |
vznikljm/ymi mimo ZZ ) 20 14 0 0 2 1 >

nesleduji

Evropska unie
Evropsky socialni fond
Operacni program Zaméstnanost
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Chyby v souvislosti s vyplnovanim vykazu L (MZ) 3-01
* NU Dekubitus - sledovano riziko vzniku dekubitti a pocet
pacientu nad 65 let za jednotlivé specializace

Dekubity

Dekubity (proleZeniny, prosezeniny, tlakové viedy &i tlakové |éze) jsou rany vzniklé na podkladé lokalniho pasobeni tlaku na tkané. Velikost a
hloubka dekubitu je dana vzajemnou intenzitou ptsobeni tlaku, dobou pdsobeni tlaku, celkovym stavem pacienta a vnéjsimi podminkami, které
hraji rovnéz pfi vzniku dekubitu dalezitou roli. Je to jakékoliv poskozeni kize, které je zpUsobeno pifimym tlakem nebo tiecimi silami. Dekubitus je

h b 7 v lokalizovana oblast bunééného poskozeni zplsobena poruchou mikrocirkulace a z ni vyplyvajici hypoxie. Je nutno ji odlisit od poskozeni kozniho
- C y n e SO u cty Za krytu v dUsledku vihka (opruzenina, inkontinenéni dermatitida) ¢i jiné etiologie.

@® sleduji podle specializaci

[ ] [ ] V 4 [ ] [ ]
jednotlivé specializace | I — el R
Cr elkem zaj Internl | LNINUIGIC| pediatrie | Psychiatrie | pace (JIP, | @0Unodoba | Faliativn
PZS obory | ké obory ARO, IMP) péce (LDN, péce
' NIP, DIOP)
a b 1 2 3 4 5 6 7 8
Podet pacientl s 19
v v , dekubitem/y celkem 146 37 7 0 0 2 il 43
—_— Nevyplneny nekte re Poget pacientd s 20 o)
dekubitem/y vzniklym/ymi v nesleduji 62 19 3 0 37 3
Zz
H I H Podet pacientu s 21 o
S p e C I a I za Ce dekubitem/y vzniklym/ymi nesleduji 84 18 4 2 20 40
mimo ZZ
DENOMINATORY (provozné kapacitni udaje): —
Celkovy poéet pacientu 22 3035 M_ m\ 70 534 130
Z toho pocet pacientd v riziku e
T T 23 nesleduj 1912 745 58 407 130
Z toho pocet pacientt nad 65 o
et 24 . 1215 42 346 107
nesleduji
Priimérny pocet lizek 25 180 w | 4 96 15
Poget NLZP na I0GZko 26 0,41 0,44 0,36 6,70 0,38 0,18

*rox Evropska unie E‘ )
& * Evropsky socialni fond “SHNU £ M U N I L’}i‘s'f;‘fisﬁky
T Operacni program Zaméstnanost ™) UZIS M E D aanalyz




Chyby pri vyplnovani vykazu L (MZ) 3-01

 Denominatory

celkovy pocet pacienti, primérny pocet llizek, pocet NLZP na Itizko

— V pripadé odevzdani za specializace jsou
— chybné soucty u celkového poctu pacientt
a primeérného poctu luzek

— Pocet NLZP na ltizko neprepocitan

na luzko, zapocitavani sanitafi a
osSetrovatelé

& Celkemza | Interni |Chirurgic-
" PZS obory | ke obory
Pady
a b 1 2 3
Pocet celkem 11 938
Bez rizika /0-4 body/ 12
V riziku /> 4 body/ 13
Nezname riziko 14
DENOMINATORY (provozné kapacitni idaje):
Celkovy poéet pacientu 15 117
Z toho pocet pacientu v rizikul 16
padu
Pramérmy pocet luzek 17 /8
Pocet NLZP na lizko 18 [ 49,00 )
&5 Celkem za | Interni |Chirurgic-
o PZS obory | ké obory
Pady
a b 1 2 3
Pocet celkem 11 21
Bez rizika /0-4 body/ 12 0
V riziku /> 4 body/ 13 160
Neznamé riziko 14 0

DENOMINATORY (provozné kapacitni adaje):

Celkovy pocet pacientu 15 670
Z toho pocet pacienty v rizikul 16

, 670
padu
Pramérny pocet luZzek 17
Pocet NLZP na lizko 18 3,47

Evropska unie
Evropsky socialni fond
Operacni program Zaméstnanost

titu
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Chyby pri vyplnovani vykazu L (MZ) 3-01

 Denominatory - akutni péce

.. | Na da
. _— Intenzivni . L
G Ce'g;’g 28| Interni | Chirurgic-| b yatrie | Psychiatrie| pece (JIP, | d9Anoddpa | Paliativni
ohory | ké obory ARO. IMP) p ge Ingg . péce
— V pfipadé odevzdani  [EEEL " w | v o [ o [ o | s ||| s
p p dekubitem/y celkem
Pocet pacientli s 20 o
S pECia I iza CI' N a’ S I ed na’ czlzkubitemfyr vzniklym/ymi v nesleduji 53 7 3 43
, . Pocet pacientl s 21 o
dekubitem/ iklym/ymi i 50 4 3 43
a dlouhodoba péce e nesledj
° ° ’ r v ’ DENOMINATORY (provozné kapacitni udaje):
a Paliativni pece u NU Pad Celkovy potet pacenta | 22 1750 | 891 129 730
Z toho pocet pacientt v riziku 23 0O 625 71 47 507
. v vzniku dekubitu nesleduji
a N U Deku bltus nevypl nen Z toho pocet pacientt nad 65 ®
o o v let = nesleduji
Prdmeérny pocet luzek 25 103 18 4 \8 /
pOCEt NLZP na IUZkO Pocet NLZP na lizko 26 0,60 0,40 1,20 \0.60/
NS
V 4 7 Je . = v - - -
za akutni pecil. DENOMINATORY (provozné kapacitni tidaje) PRO OSTATNi NEZADOUCi UDALOSTI
& Celkemza  Akutni
B PZS péce
a b 1 2
Celkovy pocet pacientu 27 1750
Primérny pocet I(zek 28 103
Pocet NLZP na lizko 29 0,60 <|
Evropska:\ uni(.e’ ) E‘ 7 M U N I RS
Crpa S @SHNU UZis NN e




Chyby pri vyplnovani vykazu L (MZ) 3-01

e Ostatni NU
— Neoznacena volba "nesleduji" ani nevyplnén pocet NU

Zdroje / management organizace

Management organizace zahrnuje zejména nastaveni celého systému fizeni, hodnot a pravidel organizace, nastaveni organizaéni struktury, fizen
zdroju, procest a vykonnosti. Je to oblast prifezova, pouZivaji se v ni metody strategického fizeni, metody z oblasti kvality a fizeni efektivnosti a
dalsi. NU v managementu zahmuji pochybeni v pfedavani dat, nesdileni informaci apod., které ve svém disledku vedou ke vzniku nezadouci

udalosti.

® nesleduji

[Pocet celkem [ 41|

Neocekavané zhorseni klinického stavu
Neotekavané zhoreni klinického stavu pacienta zahrnuji situace, které maji za nasledek trvalé poskozeni nebo Umrti pacienta. Za neotekavana
zhor$eni klinického stavu pacienta jsou povazovana i ta zhoreni, u nichz neni dosud znamo, zdali bylo mozné se jim vyhnout. Nejedna se tedy o

stavy, u nichZ |dat, Ze v né klinicky stav pacienta vyusti.

© nesleduji
[Pocet celkem

Jiné NU
Jakykoli incident, ktery nelze zafadit do Z&dné z uvedenych kategorii a typu a je nezbytné jej uvést samostatné. Popis NU je v tomto pfipadé
nezbytné uvést ve volném textu.

® nesleduji
[Pocet celkem [ 43| |

Popis jinych NU: |
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* * Evropsky socialni fond
* * v s v
* ek Operacni program Zameéstnanost

UZIs
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Institut
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Chyby pri vyplnovani vykazu L (MZ) 3-01

* NU Jiné
— Uveden pocet, ale chybi jejich popis (napr. Infekce spojené se zdravotni

/& &4

PeCI (HAI - Hospital acquired infection — Healthcare associated infections) nebo pracovnl' L'lrazy)
— Pocet v popisu neodpovida uvedenému poctu NU Jiné v poli vyse

— Uvadény typy NU, které jsou zaraditelné do jiné kategorie
(napt. kradeze, svévolny odchod apod.)
Jiné NU

Jakykali incident, kiery nelze zafadit do 23dné z uvedenych kategorii a typd a je nezbytné jej uvést samostatng. Popis MU je v tomfo pfipadé nezbying uvést ve
volnem textu.

) nesleduji
[Poet celkem [ 43 ] @;’
—




Odborné setkani zastupcti Poskytovatelli zdravotnich sluzeb (PZS) k tématu
»Systém hlaseni nezadoucich udalosti”

PRIPADY Z PRAXE — Ing. Kapias

£ MU N T oo
UZIS M E D aanalyz



DISKUSE

1. Interaktivni vizualizace
2. Chyby pfi odevzdavani dat - dotazy

DEKUJEME ZA POZORNOST

Evropska unie
Evropsky socialni fond
Operacni program Zaméstnanost

ttttttt



Zaver - shrnuti planu a ukoly

* Pracovni skupina
 Nové moznosti vizualizace dat
* RozSireni sledovani dat (nové NU)

 Metodicka podpora kontinualné

&SHNU UZIS MUNT Statisni
Ij M E D aanalyz
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