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VYUZITI VYPOCETNI TECHNIKY V OBLASTI ZVLASTNI DISPENZARNI PECE

Pplk. MUDr. Jifi STEPANEK, MUDr. Eva PACESOVA
Vojensky 1ékaisky vyzkumny a doSkolovaci ustav ]. E. Purkyn& Hradec Krdlové
(naéelnik: genmjr. prof. MUDr. ]. Vaiidsek, CSc.)

Ovod

Historické zkuSenosti lékarské védy sveédci
0 tom, Ze v&asnd ochrana pfred Skodlivymi vli-
vy i véasné podchyceni onemocnéni a vad v je-
jich ranych stadiich prindsi pro lidské zdravi
mnohem vys$Si efekt neZ opatfeni byt sebena-
kladnéj$i a sebekomplexnéjsi, ale zamérena
proti porusSe zdravi rozvinuté jiZ v plném roz-
sahu. Proto jednim ze z&kladnich principt ¢es-
koslovenského zdravotnictvi, zakotvenych v za-
kon& €. 20/1966 Sb., o pédi o zdravi lidu, je
princip prevence (1, 2, 4).

Zakladni pracovni metodou odborné péce
o zdravi je dispenzarni péce, kterd spojuje
aspekt preventivné profylakticky i kurativni.
Nékteré prvky dispenzarizace miZeme zjiSto-
vat i ve zdravotnictvi kapitalistickych stata.
Nejaplnéjsi a nejrozvinutéjsi systém dispenzar-
ni péée je vSak uskuteciiovdn v socialistickém
zdravotnictvi, které Fesi pédi o zdravi ¢lovéka
komplexn& jak po strdnce organizaéni, tak
i materidlni. MySlenkou masové dispenzarizace
obyvatelstva se zabyvaji vSechny socialistické
staty. Tato otdzka se také objevuje od r. 1977
v materidlech a zapisech z jednéani ¢lenskych
statd RVHP (2, 3, 5, 6, 7, 8).

Stejné jako na tseku stdtni zdravotni spravy
uskuteciiuje se systém dispenzarni péce i v ar-
madé. Jeho vyznam zde vzriistd vzhledem ke
znatnému psychickému i fyzickému zatiZeni
vojakil pFi plnéni tdkoll bojové a politické pfi-
pravy a dile poZadavkem na vysokou boje-
schopnost arméady, mezi jejiZ zdkladni pfedpo-
klady patii priznivy zdravotni stav jejich pfi-
slusnikli. Tyto okolnosti také mély vliv na po-
ngkud odlidny rozsah systému dispenzarni péce
v armadsg, kterou délime na zédkladni a zvlastni.

Zakladni dispenzarni péce se tyka vSech vo-
jakil v ¢inné sluZzb& bez ohledu na jejich zdra-
votni stav. Jedna se o soubor lékarskych pro-
hlidek a vySetfeni uvedenych ve vojenskych

predpisech (Z&akl-R-1 a Zdrav-1-1) a provadg-
nych v pravidelnych intervalech.

Zvlastni dispenzdrni péce je urdena pouze
pro vybrané prislusniky ozbrojenych sil, a to
podle jejich sluZebniho, ¢&i jiného zafazeni, pfi-
padné podle stupné naruSenosti jejich zdravet-
niho stavu (2, 3).

Dispenzarni péce v armé4dé je jednou z hlav-
nich, casové vysoce zatéZujicich dinnosti zdra-
votnické sluZby ttvardi, ¢i zafFizeni, zejména
tam, kde se vyskytuje vétSi podet osob s osla-
benym zdravotnim stavem (tylova zafizeni).
Lze ocekévat, Ze tato Gasovd naro¢nost jesté
vzroste s rozvojem celospoledenskych preven-
tivnich programi, a to nejen v oblasti odbor-
né cdinnosti zdravotnickych pracovnikd, ale
i v oblasti organizaéné& administrativnich praci.

Metodika

Vzhledem k tomu, #¢ NZS VLVDU JEP mé& ve
své péc¢i pomérné vysoky pocet osob s oslabe-
nym zdravotnim stavem, je dasovd ndro&nost
provadéni zvlastni dispenzarni péce znadna.
Zamysleli jsme se proto nad tim, jak zraciona-
lizovat organizaci zvla$tni dispenzdrmi péce.
Jako jedna z nejoptimdlnéjSich cest se nam je-
vila moZnost vyuZiti vypocetni techmniky (9).
Pochopeni jsme naSli u macelnika Laboratoie
lékaiské kybernetiky (LLK) a jeho spolupra-
covniki. Tak vznikl na zacatku roku 1984 zlep-
Sovaci navrh — projekt ,DISPENZARIZACE®
(VLVDU ZN 10/84).

Jeho cilem bylo
— zabezpecCit podminky pro pravidelnou a sy-

stematickou dispenzdrni péci dle zésad

predpisu Zdrav-1-1 a Smérnice pro prova-
déni dispenzarizace ICHS a hypertenzni ne-
moci u vojaki v ¢inné sluzb& CSLA,

— uvolnit lékafe od administrativni ¢innosti
spojené se sledovanim - frekvence  terminfi
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i mista dispenzarnich prohlidek u jednot-
livct, '

— zpracovavat podklady pro rozborovou d&in-
~most a vykaznictvi.

Projekt fesil
— zpracovani podkladd pro mési¢ni

zv1la$tni dispenzarni péce,

— aktualizaci tohoto pldnu na zikladé vyhod-
noceni prfedchoziho mésiéniho planu,

— pozvani jednotlivci na prohlidku,

— pribé&Zné upomindni neprovedenych prohli-
dek,

— sledovani stanovené lhiity vySetieni u osob,
které jsou individudln& vy3etfovdny v od-
bornych zdravotnickych zafizenich,

— zpracovani podkladii pro rozborovou ¢&in-
nost NZS podle jeho poZadavkii.

Tento projekt je moZno pouZit na kterémko-
li vypocetnim pracovisti vybavenym pocita-
¢em Fady ADT, pracujicim pod operadnim sy-
sttmem DOS III a vybavenym potiebnymi pe-
riferiemi.

PouZiti projektu nevyZaduje zmény v metodi-
ce prace NZS na tseku dispenzarni péce, navic
umoZiiuje p¥imé pozvéani zaifazenych osob idle
platnych termin@i prohlidek. Doporucuje se
pouze vloZit evidenc¢ni listek dispenzarizované-
ho do zdravotnické dokumentace jednotlivce.
Re$eni projektu vychdzi ze zasady pouziti tde-
lové orientovanych soubord dle konkrétnich
podminek utvaru, ¢izafrizeni. Samostatnym sou-
borem se rozumi soubor dispenzarizovanych
pro oslabeny zdravotni stav mebo soubor osob
zatazenych na rizikovych pracovistich. Maxi-
malni pocet osob evidovanych v jednom sou-
boru je 999.

Vlastni zpracovani dlohy lze rozdélit na
1. pravidelné

a) koncem druhé dekddy mésice s vystupy

— plan dispenzdrnich prohlidek ma néa-
sledujici mésic
— Pozvanky
b) b&hem prvni dekddy mésice se
~vstupy — plan dispenzirnich prohli-
dek za minuly mésic (dopl-
nény NZS)
— doplnék k pldnu za minuly
meésic (doplnény NZS)
vystupy — doplné&k k pldnu na soucas-
ny mésic (viéetné pirehledu
neprovedenych prohlidek)
— doplnék pozvanek
— avizo terminti pfekracujicich
normu (pokud se tento pfi-
pad vyskytne)

plan

2. mepravidelné
— provedeni zmén v datové zdkladné& (po-
moci zménového listku)
— doplnéni datové zdkladny (pomoci evi-
denéniho listku)
— vypis obsahu datové zdkladny

Evidenéni — zmeénovy listek dispenzarizo-
vaného

Je zékladnim dokumentem pro vytvofeni da-
tové zakladny, jeji doplilovédni, eventudln& zm8&-
ny.

Eviden&ni - zmfrovy listek dispenzarizovaného

m.l. Nutno vypinit pouze p*i zménich!
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Obr. 2 (zadni strana)

Pii prvni evidenci dispenzarizovaného je nut-
no vyplnit vSechny poloZzky s vyjimkou evidend-
niho c¢isla (bude dopln&no po uloZeni tdaji)
a poloZky 5. U ob&anskych pracovnikii se v po-
loZce 4 vyplni pismeno X nebo vlastni zvole-
ny kod. Vypliiuje se vZdy od levého okraje,
u poloZky 6 vcetné pifipadnych levostrannych
nul (napf. dg 011, nejbliZ8i vySetieni 050885).
PoloZka 3 obsahuje dva tidaje — oznadeni titva-
ru a vztah dispenzarizovaného k vojenské spra-
vé (na posledni dv& mista za znaky LIl se uve-
de VP — vojdk z povolani, VZ — vojék zédklad-
ni sluZzby, OP — obcansky pracovnik). PoloZka
6 se vypliiuje tolikrat, kolik je diagnoz, pro kte-
ré je osoba dispenzarizovana. VZdy vSak musi
byt vyplnény vSechny tdaje fdg -+ N, termin,
misto vySetfeni). N — morma vyjadfuje v mé-
sicich stanoveny interval mezi dvéma po sobé
nésledujicimi vySetfenimi. Z praktického hle-
diska je vhodné uvadét jako minim&lni normu
2 mésice. Nejvyssi je 9 mésicli, pak aZ 0, coZ
znamena lkrat za rok. Nulu je tfeba uvadét
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frekvenci vySetfeni urduje odborné oddéleni.
Termin nejbliZzStho vySetieni piedstavuje ,star-
tovaci termin“ projektu pro danou diagnozu.
V pfipadé&, Ze pro jednu diagnézu je dotyény
dispenzarizovdn s riznou frekvenci prohlidek
na riznych mistech, je nutné je uvést samo-
statné (zaznamy se liSi mormou, mistem vy3e-
tfeni, popf. obojim — viz vzor vyplnéni na evi-
denénim listku dispenzarizovaného).

Zmény, opravy nebo doplnéni zdznamu o dis-
penzarizovaném se provadi vyplnénim evidenc-
niho ¢isla a prislusné poloZky (1—6), kam se
napiSe poZadovany (spravny) tudaj. V poloZce
6 jsou moZné tyto zmeény:

— zruSeni diagnozy (provede se zapisem dia-
gnozy + normy a ¢islici 99 do policek ozna-
denych ,,den”);

— zavedeni nové diagnézy nebo plivodni dia-
gnodzy s novou normou (provede se jako pfi
zadavani prvotnich tdajd, tj. vyplni se cely
radek]);

— zména terminu vySetifeni (provede se zada-
nim diagnézy a normy + nového data nej-
bliZz§iho vySetifeni. Neni-li zndm den, nybrZ
pouze mésic, vpisuji se do poli¢ek pod ozna-
¢enim ,den“ nuly). Projekt je totiZ FeSen
tak, Ze i kdyZ sdm stanovuje termin pomoci
normy a data poslednitho vySetfeni, vZdy
upfednostiiuje termin mésledujiciho vyS3e-
tfeni pfimo zadany uZivatelem. To platii pro
vstup dat z vystupnich sestav (viz déle);

— zména mista vy$etieni (provede se zaddnim
diagnozy a normy, neméni-li se soucasné
termin nejbliZz§tho vySetfeni, vyplni se nula-
mi a uvede se nové misto vySetieni);

— zmé&nit normu je moZno jen zruSenim dia-
gnozy a zavedenim ptivodni diagnozy s no-
vou mormou (viz vyse).

Vytazeni z evidence (poloZka 5) znamenad, Ze
dispenzarizovany neni nadéle sledovédn, zdznam
o né&m v3ak ziistdva pro rozborové ucely zacho-
van.

Plan dispenzarnich kontrol na mésic

Uvadi zakladni tdaje o jednotlivci, ktery ma
byt v daném mésici vySetien.

Plan NZS vraci po uplynuti kalendarniho mé-
sice na vypocetni pracovisté po doplnéni sloup-
ce ,Pristi vysetfeni“. Zde NZS ke kaZdé dia-

gnoze uvede nékterou z ndsledujicich moz-

nosti: ' )

— pismeno N (mad-li pristi v
veno dle normy), A

— pismeno Z (rusi-li se dispenzarizace pro tu-
to diagnoézu), o

— konkrétni termin pfFistiho vySetieni
stanoven).

Nevyplnéno zlistane pouze v tom piipadé,
kdy z jakéhokoliv davodu. nebyla prohlidka
provedena. o8

V levé Césti plati tyto zédsady:

— wve sloupci 1 a 2 se uvadi ddaje jen jednou
i pii vyskytu vice diagno6z;

— ve sloupci 3 se tdaj tiskne jen, je-li uve-
den konkrétni den vySetfeni v mésici. NZS
miiZe zbyvajici misto vyuZit pro osobni ka-
lenddini plan dispenzarnich prohlidek;

— tudaje ve sloupci 4 se tisknou pro kaZdou
diagnozu.

ySetreni byt stano-

(je-li

Doplnék k planu na mésic

Vychazi z potieby aktualizace mésiéniho pla-
nu na zaklad& vysledkdi prohlidek z minulého
mésice. Ma dvé casti:

— vlastni doplnék (po formaélni strance je to-
toZny s planem];

— upominky za minulé obdobi — jde o dlou-
hodobé sledované nesplnéné prohlidky a ve
sloupci 3 je uveden termin, ve kterém méla
byt prohlidka provedena.

Poznamka: Je-li zaddn v eviden¢nim listku ,startovaci
termin“ s datem niZ$im, neZ je mésic zahdjeni &innosti
projektu, automaticky se objevi tyto osoby v upomin-
kdach.

Pro vyplnéni a vraceni doplitku plati stejné
zdsady jako pro plan.

Pozvanky

Jsou zpracovdny soubé&Zné s plédnem, €i do-
pliitkem k pldnu, a to ve dvou variantich:

1. Je-li zndm konkrétni den vySetfeni, je dis-
penzarizovany zvdn k NZS s tydennim pied-
stihem. Z t&chto diivodd jsou v daném mési-
ci tistdny pozvanky i pro osoby, které maji
byt vySetieny aZ bghem prvnich Sesti dnd

PLAN ¥ VRATTE WA LLX DO 5.7.85
X
DISPENZARNECH KONTROL NA MEsfc: 6.85 X uEsfc: 6.65
* ] X
JKENO UTVAR TERMEN MfsTO VYSETRENf X  EV.C.  DG/N  PRESTE vyZrrienrt
% =
NOVAK JOSEF VLVIU 15, GVN-ORL : 12 386/0 ....E00 ..
PAVRDA KAREL  VLYDS GVN-INTERNA X 45 272/3 o0l s
Nzs-o3urkowA X 45 412/2 o0 N
FAVRATIL JAN  XSUD TYN-KOINT X WL B0 eevinelnenes .
X

obr. 3



240 VOJENSKE ZDRAVOTNICKE LISTY ROCNIK LIV, 1985, &. 6
X
UPOMTNKY ZA MINULE 0BDOBT : ’)g
) X
BLAZEK JAN vLVI§ 4,85 UVN-UROLOGIE X 5 592/0 o v w6 B R BNS U Biwe
'KUBAT PEIR yLvof 2, 5,85  HK-2,IND.KLINIKA X 30 412/5  eeeerecennesecss
VANEK JIRE XsVD 3.85  STOMAT, ;c( 70  401/6  ceeesvicrcrnraie
X
Obr. 4
E: 1. 6.85 mi a pozvanek na dalSi mésic a véas pred§-
POZVANKE RN, f .
A Pro rozborovou ¢innost a vykaznictvi jsou vy-
JHMENOG (EV.C.): VANA JIRI ( &7}

UTVAR: vLvou

ZADAM VAS, ABYSTE SE- DOSTAVIL DO 10. 4.85 NA OSETRGVUNI ZA UCELEM
PROVEDENI DISPENZARNI KONTROLY. NEWUZETE-LI SE DOSTAVIT V UVEDENEM
TERMINU: DZNANTE TUTO SRUTECNOST NEFRODLENE NZS.

NZ§S
Obr. 5

nésledujiciho mésice (nejsou tedy v pldnu
vySetfeni na dany mésic):

2. Neni-li zndm konkrétni den vySetieni, je po-
Zadovano, aby se dispenzarizovany dostavil
k NZS do 10. dne daného mésice.

Poc¢et pozvanek pro jednotlivce se Fidi témito
z§sadami:

— pro vice vySetfeni bez stanoveného dne vy-
SetFfeni — 1 pozvénka,

— pro jedno nebo vice vySetfeni bez stanove-
ného dne a jedno vySetfeni s konkrétnim
terminem — 1 pozvanka v zavislosti na kon-
krétnim terminu,

— je-li jedno nebo vice vySetfeni bez stanove-
ného dne a vice vySetfeni s konkrétnim ter-
minem v daném mésici — 1 nebo vice po-
zvanek v zavislosti na konkrétnim terminu.

Omezeni

1. Kazdy samostatny datovy soubor miZe ob-
sahovat maximélné 999 dispenzarizovanych.

2. U kazdého dispenzarizovaného lze evidovat
maximdlné 8 diagnéz s prisludSnymi tdaji.

3. Rozsah hodnot p¥isluSnych tdaji je patrny
z Evidenéniho—zménového listku dispenza-
rizovaného a musi byt dodrZen.

4. Vytisknuti vystupni sestavy Plan dispenzar-
nich kontrol na pfislu$ny mésic musi byt
zajisténo do 20. dne pfedchézejiciho mésice,
aby mohla byt vystupni sestava planu a po-
zvdnek v¢as preddna NZS.

5. Navrédceni Pldnu dispenzdrmich kontrol za
pfisludny mésic a Doplitku k planu dispen-
zérnich kontrol za pfislusny mésic i Upomi-
nek za minulé obdobi, které jsou soudésti
Doplitku k pldnu dispenzarnich kontrol, mu-
si byt zajisténo do 5. dne nésledujiciho meé-
sice, aby na zdklad& toho mohla byt vytisk-
nuta vystupni sestava doplitku s uwpominka-

uzivany aktualizované hodnoty z datového sou-

boru. Jednd se o pocetni vyjaddfeni vztahu mezi

diagnézami, zdravotnimi klasifikacemi a vékem
dispenzarizovanych osob jak v aktudlnich &is-
lech, tak v procentech.

Pfi predloZeni poZadavku na zpracovani je
zadavatel povinen uvést na Zddance

— datum zpracovéni;

— rok, od kterého chce provést zpracovani
(nutné pro vyb&r osob vyfazenych z evi-
dence];

— vékovou skupinu osob, vyjddienou dolni a
horni vékovou hranici osob uréenych k vy-
bé&ru do zpracovéani;

— skupiny diagnéz vyjadifené dolnimi a hor-
nimi hranicemi diagnéz uréenych k vybé&ru
do zpracovdni nebo konkrétni jednotlivé
diagnozy (pozn.: skupiny diagnéz i jednotli-
vé diagnozy mohou byt zadany i tak, Ze se
vzdjemné prekryvaji, napf.:

1. 1—-100
2. 11
3. 50—200 ap.),

jako druhou variantu tohoto zadani diagn6z
lze uvést poZadavek na zpracovani vsSech
jednotlivych diagnéz, které se vyskytujivda-
tovém souboru.

Na zakladé uvedenych hodnot se provede vy-
bér osob ke zpracovéni, jehoZ produktem je
vystupni sestava, kterd obsahuje v zdhlavi su-
mu v3ech diagnéz v datovém souboru za zpra-
cované obdobi a souhrn podminek pro vybér
osob z datového souboru. Pak nésleduje tabul-
ka vztahu mezi Zddanymi skupinami diagnéz
nebo jednotlivymi diagnézami a zdravotnimi
klasifikacemi. Tabulka obsahuje

ABS ..... absolutni ¢etnosti vyskytuy,

. relativni &etnosti v % vztaZené
k celkovému poétu v prislusné
skupiné diagnéz nebo jednotlivé
diagnoéze,

relativni detnosti v % vztaZené
k celkovému poétu za prislusnou
zdravotni klasifikaci,

. relativni &etnosti v % vztaZené
k celkovému poé&tu v tabulce,
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% SU . . relativni &etnosti v % vztaZené
k sumé vSech diagnéz v datovém
'souboru.

DATOVY SOUROR: yLvIy

SUIA VSECH DIAGNOZ: 218
DATUM ZFRACOVANL: 15. 1.1984
ZFRACOVANL Ol ROKU: 1984
VEKOVA SRUFINA: 10 - 70 LET

SKUF.DG A C1 c2 CELK

472 ABS 3 3 0 ¢

Z DG 90.0 950.0 .0 100.0

% KL 79.0 60.0 .0 37.5

/Z C 18.7 18.7 .0 379

/4 SU 1.4 1.4 .0 2.8

473 AES 0 0 1 1

7 LG .0 0 100.0 100.0

7 KL .0 0 14.3 6.2

VAR .0 0 6.2 6.2

Z SU .0 0 - o

491 ARS 1 2 ) 9

%4 DG 11.1 22.2 66.7 100.0

Z KL 25.9 4Q.0 89.7 96.2

4 C 6.2 12.5 37.5 96.2

% SU ) «? 2.8 4.1

CELKEM . ADRS 4 9 7 16

/4 DG 25.0 31.2 43.7 100.0

/4 KL 100.0 100.0 100.0 100.0

ZC 23.0 31.2 43.7 100.0

4 su 1.8 2.3 3.2 7.3
Obr. 6

vy

Zacatkem roku 1985 byl rozSifen projekt
~DISPENZARIZACE“ také na skupinu osob ve
zv1aStni dispenzdrni péc¢i v oblasti stomatolo-
gie.

Jedna se o pravidelné a systematické vySe-
tfovani orofacidlni oblasti se zaméfenim na
stav sliznic a chrupu v dutiné tstni. Na vyse-
tfeni navazuje v¢asné oSetreni, tj. odstranéni
zjisténych poruch a jejich nésledkd v potieb-
ném rozsahu.

Sledované osoby jsme rozdélili do dvou zéa-
kladnich skupin:

— v prvni skupin& jsou pacienti s onemocné&-
nimi kardiovaskuldrniho aparatu (ICHS, hy-
pertenze), nemocni s vifedovou chorobou Za-
ludku a duodena a nemocni s diabetes mel-
litus;

— ve druhé skupin& jsou pacienti, u kterych
byla zjiSténa v dutiné dstni prekancerdza.

Tato zvlaStni dispenzarni péde piindsi velmi
dobré vysledky. Dobfe sanovany chrup napo-
mahé ke zlepSeni celkového zdravotniho stavu
pacientd s vySe uvedenou Skdlou onemocnéni a
k predchéazeni komplikaci, které by mohly na-
stat pri stomatochirurgickém vykonu.

Po vydéni Zavazného metodického opatieni
néacelnika zdravotnické sluzby CSLA &. 5/1984
jsme provedli upfesnéni frekvence termind kon-
trol, a to v t&ch pfipadech, kde se ndmi stano-
vené frekvence odliSovaly.

Souhrn

Vzhledem k c¢asové néarocénosti dispenzarni
péce, kterou provaddi zdravotnickd sluZba
v CSLA, se autofi pokusili vyuZit ve spolupraci
s LLK vypocetni techniku ke zracionalizovadni
organizace pravidelné a systematické dispen-
zarni péce. Byl vypracovadn projekt ,DISPEN-
ZARIZACE®, ktery umo#nil uvolnit lékafe od
administrativni ¢innosti spojené se sledovdnim
frekvence terminti i mista dispenzdrnich pro-
hlidek u jednotlivci a také umoZnil zpracova-
vat podklady pro rozborovou ¢innost a vykaz-
nictvi.

Ovérovani projektu v pribéhu doby jednoho
roku prokédzalo jeho efektivnost, sprévnost
koncepce a moZnost pouZiti pro rizné soubory
osob dispenzarizovanych s oslabenym zdravot-
nim stavem mebo osob zafazenych na riziko-
vych pracovistich.
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