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statnou roli ve snížení opomíjené péče a jejího dopadu na pacienta 

i personál. Autoři se snažili zjistit, jak jsou ovlivěny výsledky v poskyto-

vání ošetřovatelské péče v nemocnicích s označením Magnet hospital®, 

a v nemocnicích bez tohoto označení. Současně dané potvrzují také 

autoři Jones, Hamilton, Murry (17) a McMullen et al. (6). Klokočková (27) 

se ve své diplomové práci zabývala nemocnicemi označenými jako 

„magnetické“ a v souladu se zahraniční literaturou jsou chápany jako 

zdravotnická zařízení charakteristická nejen vysoce kvalitní ošetřovatel-

skou péčí, ale především jako organizace vytvářející takové pracovní 

prostředí, které je pro veškerý zdravotnický personál přitažlivý natolik, 

že jsou v něm lidé spokojeni. To ve svém důsledku vytváří atmosféru 

mající zásadní a doložený vliv na kvalitu a výsledky poskytované péče. 

To potvrzuje i organizace The Truth About Nursing, která uvádí, že se 

jedná o ocenění udělené ANCC (American Nurses Credentialing Center) 

nemocnicím, které splňují řadu kritérií kvality ošetřovatelství (28). 

Rozhodnutí sester ohledně přidělování péče může být ovlivněno 

organizačními atributy nemocnice a pracovním prostředím sestry (12). 

Winsett et al. (8) upozorňují, že složitost pracovního zatížení a přerušení 

péče mají negativní dopad na spokojenost s prací, syndrom vyhoření, 

medikační pochybení a mortalitu pacientů. Cho et al. (29) kladou důraz 

zajištění přiměřené péče o sestry, aby došlo ke snížení neposkytnuté 

péče a aby se zlepšily výsledky u pacientů, jinými slovy, aby se snížil 

dopad jak na sestry, tak na pacienty.

Limitace příspěvku
Hlavní limitací vyhledávací strategie byla dostupnost plných textů 

a zvolení anglického jazyka jako jediného možného. Další limitací studie 

bylo zaměření se úzce na medikační pochybení v kontextu opomíjené 

péče, přičemž studie vyhledaných autorů se takto úzce danému tématu 

nevěnovaly. 

Závěr 
Zahraniční výzkumy přinášejí důkazy o tom, jaký dopad může mít 

neposkytnutí péče jak pro pacienty, tak pro sestry samotné. Hledání 

faktorů, které jsou důvody pro neposkytnutí či opomenutí péče, je 

jednou z povinností poskytovatelů péče. V naší přehledové studii 

jsme se v rámci přidělované/chybějící ošetřovatelské péče zaměřili na 

medikační pochybení, a i přesto, že se žádný z autorů nevěnoval této 

problematice detailněji, je medikační pochybení autory řazeno mezi 

závažné oblasti s vážným dopadem na pacienty. 
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