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	Název pracoviště:

	Klinika plicních nemocí a tuberkulózy – odd. 25

	Číslo a název SOP:

	V10/DEKUB

	Datum kontroly:
	Kontrolu provedl (jméno pracovníka, funkce):

	15.9.2020
	Irena Proroková, st.sestra odd.25

	Výsledek kontroly (volbu označte křížkem):

	 FORMCHECKBOX 
 procesní kritéria jsou v praxi dodržována

 FORMCHECKBOX 
 procesní kritéria byla v praxi porušena 

      kritéria, která byla porušena:
Kontrola SOP prevence vzniku dekubitů u pacienta : dne 15.9.2020 byla provedena kontrola činností nejen u provádění hygienické péče, ale i polohování v průběhu dne. Službu měly PS Andraščíková Ingrid 63991, ošetřovatelka Hanslová Lenka 59370 a Hénar Jaroslav 63286. Profesní kritéria v praxi dodržena. Vše v pořádku.


	Nápravná opatření (v případě porušení procesních kritérií):

	

	Datum nápravných opatření:

	

	Navržená aktualizace (volbu označte křížkem):

	 FORMCHECKBOX 
 ano              
Konkretizace změny:
 FORMCHECKBOX 
 ne



	Odborný garant SOP (jméno pracovníka):


	

	 FORMCHECKBOX 
 souhlas s navrženou aktualizací
 FORMCHECKBOX 
 nesouhlas s navrženou aktualizací



	Datum vyjádření OG SOP:
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