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Identifikace účastníka specializačního vzdělávání 
 

 
Jméno, příjmení, titul 
                                      

                                                                         
                                                                       

 
GID 

 
Adresa pro doručování 
písemností  
 

 

 
Zařazen/a do SV k datu  
 

 

 
Vzdělávání zahájeno dne 
 

 

 
telefon 
 

 
 
 

 
e-mail 

 

 
Podpis účastníka 
 

 

 
 

 
Identifikační údaje akreditovaného zařízení  

pro realizaci teoretické části specializačního vzdělávání 
 

 
Adresa AZ 
 

 

 
Jméno, příjmení, titul 
odpovědného zaměstnance 
pro realizaci SV  
(školitel pro teoretickou část SV) 

 

 
telefon 

 
 

 
e-mail 
 

 
 
 

 
Podpis odpovědného 
zaměstnance pro teoretickou 
část a razítko AZ 
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Výkon povolání všeobecné sestry v oboru Hojení ran 

 
 
 
Pracovní zařazení a pracoviště 

 

 
 
Úvazek 
Doba trvání od – do 
 
 

 

 
 
Zaměstnavatel 
(razítko + podpis) 
 

 

Poznámka: 
Určeno pro záznamy každé změny 
ode dne zařazení do SV 
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Logbook je povinným dokumentem zdravotnického pracovníka, kterým se prokazuje účast 
na specializačním vzdělávání dle §§ 51 – 60 zákona č. 96/2004 Sb., o podmínkách získávání 
a uznávání způsobilosti k výkonu nelékařských zdravotnických povolání a k výkonu činností 
souvisejících s poskytováním zdravotní péče a o změně některých souvisejících zákonů (zákon 
o nelékařských zdravotnických povoláních), ve znění pozdějších předpisů. 
 
Specializační vzdělávání je formou celoživotního vzdělávání navazujícího na získanou odbornou 
způsobilost k výkonu nelékařského zdravotnického povolání. Účelem SV je získání specializované 
způsobilosti k výkonu specializovaných činností příslušného zdravotnického nelékařského povolání. 
 
Podmínky pro získání specializované způsobilosti 

a) zařazení do oboru SV, 
b) výkon povolání v příslušném oboru SV v rozsahu stanoveném vzdělávacím programem, 
c) absolvování teoretické výuky, 
d) absolvování povinné odborné praxe v rozsahu stanoveném vzdělávacím programem, 
e) úspěšné vykonání atestační zkoušky. 

 
Logbook slouží k průběžnému zaznamenávání 

a) výkonu povolání v oboru specializace, 
b) průběhu a ukončení modulů, 
c) absence v průběhu SV, 
d) změn AZ, 
e) přerušení SV, 
f) potvrzení odborné praxe a evidence provedených výkonů stanovených vzdělávacím 

programem v praktické části. 
 
 Záznamy do Logbooku provádí 

a) zaměstnavatel: o výkonu povolání v oboru specializace, 
b) odpovědný zaměstnanec AZ pro realizaci SV (školitel pro teoretickou část SV): o průběhu 

a ukončení modulů, omluvené absenci, přerušení SV a změny AZ, 
c) školitel pro praktickou část SV: o evidenci a potvrzení odborné praxe. 

 
 
 
  

ZÁKLADNÍ INFORMACE  
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Odborná praxe a podmínky splnění 
 
Praktická výuka je realizována v rozsahu: 
 

1. V akreditovaném zařízení u cílových poskytovatelů lůžkové péče interní, onkologické, 
chirurgické, geriatrické, dermatologické. Z toho 40 hodin je možné uskutečnit 
u poskytovatele zdravotních služeb se specializovanou ambulantní péčí se zaměřením 
na hojení ran, ošetřování stomií a invazivních vstupů.     
            80 hodin 

 
2. V akreditovaném zařízení u cílových poskytovatelů lůžkové péče dětských oddělení akutní 

lůžkové péče intenzivní, intermediární nebo chirurgické. Z toho 8 hodin je možné uskutečnit 
u poskytovatele zdravotních služeb se specializovanou ambulantní péčí se zaměřením 
na hojení ran, stomií a invazivních vstupů u dětí       
            40 hodin 

 
3. V akreditovaném zařízení u cílových poskytovatelů lůžkové péče interní, onkologické, 

chirurgické, geriatrické, dermatologické. Z toho 20 hodin je možné uskutečnit 
u poskytovatele zdravotních služeb se specializovanou ambulantní péčí se zaměřením 
na hojení ran, stomií a invazivních vstupů.        
            40 hodin 
 

 
Akreditované zařízení přidělí každému účastníkovi SV školitele (pro praktickou část), který splňuje 
podmínky stanovené v § 59 odst. (2) zákona č. 96/2004 Sb. 
Podmínkou pro splnění odborné praxe je absolvování nepodkročitelného minima počtu hodin 
a výkonů stanovených vzdělávacím programem. 
Výkony k odborným modulům, které nebude možné splnit v rámci jednoho pracoviště, budou 
splněny na dalších pracovištích. 
 
Účastník svým podpisem stvrzuje, že předepsané výkony splnil. 
Školitel pro praktickou část svým podpisem a razítkem pracoviště stvrzuje, že stanovený počet 
výkonů byl splněn a účastník SV zvládá uvedené výkony samostatně a bezpečným způsobem. 
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Povinnosti účastníka SV ve vztahu k AZ 
 

a) Zajistit si odbornou praxi podle pokynů jednotlivých pracovišť v dostatečném časovém 
předstihu, včetně uzavření smlouvy s akreditovaným zdravotnickým zařízením, 

b) dodržovat zásady BOZP a vnitřní předpisy, se kterými bude seznámen na jednotlivých 
pracovištích, 

c) dodržovat pokyny školitele a spolupracovat s ním, 
d) dodržovat zásady zdravotnické etiky, 
e) mít vždy na pracovišti k dispozici Logbook, 
f) předložit Logbook na požádání atestační komisi. 

 
Účastník SV má možnost písemně požádat AZ o odklad zahájení, přerušení SV nebo ukončení 
a změnu AZ po předchozí domluvě s AZ, ve kterém hodlá v SV pokračovat. 
 
Povinnosti školitele pro praktickou část 
 

a) Seznámit účastníka SV s provozem oddělení, vnitřními předpisy, harmonogramem práce, 
se zvláštnostmi příslušného oddělení, s hygienickými nařízeními a platnými předpisy BOZP, 

b) seznámit účastníka s informačním systémem zdravotnického zařízení a způsobem 
ošetřovatelské dokumentace, 

c) seznámit účastníka SV se standardy daného pracoviště, 
d) zkonzultovat s účastníkem SV plán odborné praxe, 
e) v průběhu odborné praxe účastníka SV metodicky vést a poskytovat mu potřebné informace, 
f) umožnit účastníkovi SV splnění výkonů stanovených vzdělávacím programem, 
g) potvrdit absolvovanou odbornou praxi a provedení jednotlivých výkonů do Logbooku, 
h) provést záznam o započtení dosud absolvované praxe dle platných právních předpisů, pokud 

splňuje požadavky stanovené vzdělávacím programem, 
i) provést záznam omluvené absence během odborné praxe dle platných právních předpisů, 
j) v případě závažného neplnění studijních povinností účastníkem SV v průběhu odborné praxe 

zaznamenat tyto okolnosti do Logbooku a kontaktovat odpovědného zaměstnance 
pro realizaci SV (školitele pro teoretickou část SV), dle platných právních předpisů.  
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Odborný modul            OM 1 
 
28 hodin – teoretická výuka 
 
Právní předpisy, etické aspekty a doporučené postupy se zaměřením na péči o rány   
  
   
Teoretická část 
(místo) 
 
Podpis odpovědného zaměstnance 
pro teoretickou část a razítko AZ 

 
 
 

 
 

 
Termín od – do 
 

 

 
 
 
Ukončení modulu 
(místo) 

 

 
Podpis odpovědného 
zaměstnance pro teoretickou 
část a razítko AZ 

 
 
 

 
Datum  
ukončení 
modulu 
 
 

 
 
 

 
 

ZÁZNAMY O PRŮBĚHU SV  
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Odborný modul            OM 2 
 
80 hodin – teoretická výuka 
80 hodin – odborné praxe u cílových poskytovatelů lůžkové péče interní, onkologické, 

chirurgické, geriatrické, dermatologické. Z toho 40 hodin je možné uskutečnit 
u poskytovatele zdravotních služeb se specializovanou ambulantní péčí 
se zaměřením na hojení ran, ošetřování stomií a invazivních vstupů. 
Výkony se plní v akreditovaném zařízení při poskytování zdravotní péče v přímém 
kontaktu s pacienty. Je-li to nezbytné, lze splnění výkonů nahradit simulací, a to 
v maximálním rozsahu 1/4 ze stanoveného počtu. 

 
Komplexní přístup k péči o rány u dospělých 
 
Teoretická část 
(místo) 

 
Podpis odpovědného 
zaměstnance pro teoretickou 
část a razítko AZ 

 

 
Termín od – do 

  

 
Odborná praxe 
(název ZZ + pracoviště) 

 

 
Termín od – do 

 

 
Jméno, příjmení, titul školitele 
pro praktickou část SV 

 

 
Podpis školitele 
pro praktickou část a razítko 
ZZ 

  
Datum 
potvrzení 
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Odborná praxe 
(název ZZ + pracoviště) 

 

 
Termín od – do 

 

 
Jméno, příjmení, titul školitele 
pro praktickou část SV 

 

 
Podpis školitele pro praktickou 
část a razítko ZZ 

  
Datum  
potvrzení 

 

 
 
Ukončení modulu 
(místo) 

 

 
Podpis odpovědného 
zaměstnance pro teoretickou 
část a razítko AZ 

 
 
 

 
Datum 
ukončení 
modulu 
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Odborný modul           OM 3 
 
32 hodin – teoretická výuka 
40 hodin – odborné praxe u cílových poskytovatelů lůžkové péče dětských oddělení akutní 

lůžkové péče intenzivní, intermediární nebo chirurgické. Z toho 8 hodin je možné 
uskutečnit u poskytovatele zdravotních služeb se specializovanou ambulantní péčí 
se zaměřením na hojení ran, stomií a invazivních vstupů u dětí. 
Výkony se plní v akreditovaném zařízení při poskytování zdravotní péče v přímém 
kontaktu s pacienty. Je-li to nezbytné, lze splnění výkonů nahradit simulací, a to 
v maximálním rozsahu 1/4 ze stanoveného počtu. 

 
Specifika péče o rány u dětí; Edukace a poradenská činnost 
 
Teoretická část 
(místo) 

 
Podpis odpovědného 
zaměstnance pro teoretickou 
část a razítko AZ 

 

 
Termín od – do 

 

 
Odborná praxe 
(název ZZ + pracoviště) 

 

 
Termín od – do 

 

 
Jméno, příjmení, titul školitele 
pro praktickou část SV 

 

 
Podpis školitele pro 
praktickou část a razítko ZZ 

  
Datum 
potvrzení 

 

 
Ukončení modulu 
(místo) 

 

 
Podpis odpovědného 
zaměstnance pro teoretickou 
část a razítko AZ 
 
 

 
 
 

 
Datum 
ukončení 
modulu 
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Odborný modul           OM 4 
 
40 hodin – odborné praxe u cílových poskytovatelů lůžkové péče interní, onkologické, 

chirurgické, geriatrické, dermatologické. Z toho 20 hodin je možné uskutečnit 
u poskytovatele zdravotních služeb se specializovanou ambulantní péčí 
se zaměřením na hojení ran, stomií a invazivních vstupů. 
Výkony se plní v akreditovaném zařízení při poskytování zdravotní péče 
v přímém kontaktu s pacienty. Je-li to nezbytné, lze splnění výkonů nahradit 
simulací, a to v maximálním rozsahu 1/4 ze stanoveného počtu. 

 
Odborná praxe v akreditovaném zařízení 
 
 
Odborná praxe 
(název ZZ + pracoviště) 

 

 
Termín od – do 

 

 
Jméno, příjmení, titul školitele 
pro praktickou část SV 

 

 
Podpis školitele 
pro praktickou část a razítko 
ZZ 

  
Datum 
potvrzení 

 

 
 
Odborná praxe 
(název ZZ + pracoviště) 

 

 
Termín od – do 

 

 
Jméno, příjmení, titul školitele 
pro praktickou část SV 

 

 
Podpis školitele pro 
praktickou část a razítko ZZ 

  
Datum 
potvrzení 
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Ukončení modulu 
(místo) 

 

 
Podpis odpovědného 
zaměstnance pro teoretickou 
část a razítko AZ 

  
Datum 
ukončení 
modulu 
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Termíny omluvené absence 

 
Podpis  odpovědného zaměstnance (školitele) 

pro teoretickou část SV 
Podpis školitele pro praktickou část SV 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ZÁZNAMY O ABSENCI 
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Název jiného AZ 

 
Datum 

přestupu 

Jméno, příjmení, titul 
odpovědného 
zaměstnance 

(školitele) 
pro teoretickou část 

SV 

 
Podpis a razítko 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   

 
 
 

 
Datum přerušení SV 

 
Datum znovu 

zařazení do SV 

Jméno, příjmení, titul 
odpovědného 
zaměstnance 
(školitele) pro 

teoretickou část SV 

 
Podpis a razítko 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

  

ZÁZNAMY O ZMĚNĚ AZ  

ZÁZNAMY O PŘERUŠENÍ SV 
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ODBORNÝ MODUL          OM 2 

 
 
Odborná praxe u cílových poskytovatelů lůžkové péče interní, onkologické, chirurgické, geriatrické, 
dermatologické. Z toho 40 hodin je možné uskutečnit u poskytovatele zdravotních služeb 
se specializovanou ambulantní péčí se zaměřením na hojení ran, ošetřování stomií a invazivních vstupů. 
Výkony se plní v akreditovaném zařízení při poskytování zdravotní péče v přímém kontaktu s pacienty. 
Je-li to nezbytné, lze splnění výkonů nahradit simulací, a to v maximálním rozsahu 1/4 ze stanoveného 
počtu. 
 
Komplexní přístup k péči o rány u dospělých  

40 hodin 
 

Identifikace pracoviště 
 

 

 
40 hodin 

 
Identifikace pracoviště 

 

 

 
 
 

Seznam předepsaných výkonů 
 

 
Stanovený 

počet 
výkonů 

 
Datum provedení výkonu 

 

 
 
Zhodnotit aktuální stav kůže a riziko 
vzniku poranění u dospělých pacientů 
dle doporučených škál a provést 
záznam do zdravotnické dokumentace 

10 

     

     

 
Indikovat a aplikovat profylaktická krytí 
na predilekční místa vzniku poranění 
kůže, použít antidekubitní a polohovací 
pomůcky a vést záznam o polohování 
(dle vyhodnoceného rizika), použít 
ochranné přípravky 

10 

     

     

ZÁZNAMY O ODBORNÉ PRAXI 
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Vyhodnotit stav výživy a hydratace 
u pacienta s rizikem poškození kožního 
krytu a tkání dle doporučených 
hodnotících škál  10 

     

     

 
Vyhodnotit základní ukazatele rány 
(příčinu vzniku, trvání rány, velikost, 
okraje, spodinu rány, přítomnost 
a množství exsudátu, bolestivost, 
přítomnost infekce, zápachu, vzhled okolí 
rány, stomie a invazivního vstupu), 
provést záznam do zdravotnické 
dokumentace, provést řádnou 
fotodokumentaci 
 

10 

     

     

 
 
 
Provést odběr biologického materiálu 
z rány nebo jejího okolí pod vedením 
školitele 

10 

     

     

 
 
 
Vyhodnotit fázi hojení rány a zvolit 
vhodnou metodu/techniku ošetření/hojení 
 
 
 

 
 
 

10 

     

     

 
 
 
 
Provést přípravu rány dle principu TIME 

 
 
 

10 

     

     

 
 
 
Provést mechanický/autolytický/ 
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enzymatický/chirurgický debridement 
rány a jejích okrajů pod vedením 
školitele 

10      

 
 
Aplikovat léčivé přípravky (po konzultaci 
s lékařem) s ohledem na stav přilehlého 
okolí rány, stomie nebo invazivního 
vstupu a provést záznam do zdravotnické 
dokumentace 
 

10 

     

     

Indikovat a aplikovat zdravotnické 
Prostředky (vlhké metody hojení) 
s ohledem na stav rány a přilehlého okolí 
a provést záznam do zdravotnické 
dokumentace. Indikovat a aplikovat 
terapeutické materiály na jizvy. 
 

10 

     

     

Aplikovat kompresivní terapii u pacienta 
s ulcerací bérce žilní etiologie 
a po amputačních výkonech 

10 

     

     

Asistovat při aplikaci, v průběhu péče 
a při ukončení podtlakové terapie 
(NPWT) v souladu s právními předpisy, 
asistovat při vykazování terapie 
pro zdravotní pojišťovnu 
 

5 

     

Aplikovat, pečovat a ukončit podtlakovou 
terapii na pacientovi (event.na modelu) 
pod vedením školitele, provést instruktáž 
v používání zdravotnického prostředku, 
provést záznam do zdravotnické 
dokumentace, edukovat pacienta o terapii 
při hospitalizaci i v ambulantním režimu 
v souladu s právními předpisy 

5 

     

Spolupracovat při tvorbě plánu 
rehabilitačního ošetřování u pacientů 
s nehojící se ránou (žilní gymnastika, 
lymfodrenáže aj.) nebo po amputačním 
výkonu (pohybová aktivita, spolupráce 
s protetikem) 

3 
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Asistovat při aplikaci alternativních 
metod hojení ran (larvální terapie, 
laserová terapie, hyperbarická 
oxygenoterapie, terapie pomocí záření 
včetně fototerapie, ultrazvuku, terapie 
pomocí nových kožních krytů aj.) 

1 

     

Asistovat a provést preskripci 
zdravotnických prostředků a vyplnit 
Žádost o schválení (povolení) 
zdravotnických prostředků revizním 
lékařem 

3 

     

Seznámit se s procesem hlášení dekubitů 
do systému nežádoucích událostí 
a s požadavky na vyplnění ročního 
výkazu o počtu hlášení nežádoucích 
událostí 

1 

     

Provést audit zdravotnické dokumentace, 
doporučeného postupu nebo systému 
poskytované péče pacientům s nehojící se 
ranou (v lůžkovém nebo ambulantním 
zařízení) 

2 

     

 
 
…..………………… …………………………. ………………………………… 
 datum podpis školitele podpis účastníka SV 
 
 
 
…..………………… …………………………. ………………………………… 
 datum podpis školitele podpis účastníka SV 
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ODBORNÝ MODUL          OM 3 

 
 
Odborná praxe u cílových poskytovatelů lůžkové péče dětských oddělení akutní lůžkové péče intenzivní, 
intermediární nebo chirurgické. Z toho 8 hodin je možné uskutečnit u poskytovatele zdravotních služeb 
se specializovanou ambulantní péčí se zaměřením na hojení ran, stomií a invazivních vstupů u dětí. 
Výkony se plní v akreditovaném zařízení při poskytování zdravotní péče v přímém kontaktu s pacienty. 
Je-li to nezbytné, lze splnění výkonů nahradit simulací, a to v maximálním rozsahu 1/4 ze stanoveného 
počtu.  
 
Specifika péče o rány u dětí; Edukace a poradenská činnost  

40 hodin 
 

Identifikace pracoviště 
 

 

 
 
 

Seznam předepsaných výkonů 
 

 
Stanovený 

počet 
výkonů 

 
Datum provedení výkonu 

 

Zhodnotit aktuální stav kůže dítěte, 
riziko vzniku poranění a provést 
písemný záznam dle doporučených škál 
do zdravotnické dokumentace 

5 

     

Vyhodnotit aktuální stav rány dítěte, 
okolí stomie a invazivního vstupu 
a provést záznam do zdravotnické 
dokumentace 

5 

     

Určit fázi hojení rány u dítěte 
a provést ošetření rány nebo okolí 
stomie nebo invazivního vstupu 

5 

     

Vyhodnotit stav výživy a hydratace 
dítěte a provést písemný záznam dle 
doporučených škál a zdravotnické 
dokumentace 

5 

     

Edukace dítěte a rodinných 
příslušníků/pečovatelů v péči 
o nehojící se ránu nebo okolí stomie 
nebo okolí invazivního vstupu 

5 

     

 
 
…..………………… …………………………. ………………………………… 
 datum podpis školitele podpis účastníka SV 
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ODBORNÝ MODUL          OM 4 

 
 
Odborná praxe u cílových poskytovatelů lůžkové péče interní, onkologické, chirurgické, geriatrické, 
dermatologické. 
Z toho 20 hodin je možné uskutečnit u poskytovatele zdravotních služeb se specializovanou ambulantní 
péčí se zaměřením na hojení ran, stomií a invazivních vstupů. 
Výkony se plní v akreditovaném zařízení při poskytování zdravotní péče v přímém kontaktu s pacienty. 
Je-li to nezbytné, lze splnění výkonů nahradit simulací, a to v maximálním rozsahu 1/4 ze stanoveného 
počtu. 
 
Odborná praxe v akreditovaném zařízení  

20 hodin 
 

Identifikace pracoviště 
 

 

 
20 hodin 

 
Identifikace pracoviště 

 

 

 
 
 

Seznam předepsaných výkonů 
 

 
Stanovený 

počet 
výkonů 

 
Datum provedení výkonu 

 

 
Zhodnotit aktuální stav kůže a riziko 
vzniku poranění u dospělých pacientů 
dle doporučených škál a provést záznam 
do zdravotnické dokumentace 
 

5 

     

Indikovat a aplikovat profylaktická krytí 
na predilekční místa vzniku poranění 
kůže, použít antidekubitní a polohovací 
pomůcky a vést záznam o polohování (dle 
vyhodnoceného rizika), použít ochranné 
přípravky 

5 

     

 
Vyhodnotit stav výživy a hydratace 
u pacienta s rizikem poškození kožního 
krytu a tkání dle doporučených 
hodnotících škál 
  

5 
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Vyhodnotit základní ukazatele rány 
(příčinu vzniku, trvání rány, velikost, 
okraje, spodinu rány, přítomnost 
a množství exsudátu, bolestivost, 
přítomnost infekce, zápachu, vzhled okolí 
rány, stomie nebo invazivního vstupu), 
provést záznam do zdravotnické 
dokumentace, provést řádnou 
fotodokumentaci 

5 

     

 
Provést odběr biologického materiálu 
z rány nebo jejího okolí pod vedením 
školitele 
 

5 

     

 
 
Vyhodnotit fázi hojení rány a zvolit 
vhodnou metodu/techniku ošetření/hojení 
 

5 

     

 
 
Provést přípravu rány dle principu TIME 
 
 

5 

     

 
Provést mechanický/ autolytický/ 
enzymatický/ chirurgický debridement 
rány a jejích okrajů pod vedením školitele 
 

5 

     

 
Aplikovat léčivé přípravky (po konzultaci 
s lékařem) s ohledem na stav přilehlého 
okolí rány, stomie nebo invazivního 
vstupu a provést záznam do zdravotnické 
dokumentace 

5 

     

Indikovat a aplikovat zdravotnické 
prostředky (vlhké metody hojení) 
s ohledem na stav rány a přilehlého okolí 
a provést záznam do zdravotnické 
dokumentace. Indikovat a aplikovat 
terapeutické materiály na jizvy 

5 

     

 
Aplikovat kompresivní terapii u pacienta 
s ulcerací bérce žilní etiologie 
a po amputačních výkonech 
 

5 

     

Asistovat při aplikaci, v průběhu péče 
a při ukončení podtlakové terapie 
(NPWT) v souladu s právními předpisy, 
asistovat při vykazování terapie 
pro zdravotní pojišťovnu 

2 
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Aplikovat, pečovat a ukončit podtlakovou 
terapii na pacientovi (event. na modelu) 
pod vedením školitele, provést instruktáž 
v používání zdravotnického prostředku, 
provést záznam do zdravotnické 
dokumentace, edukovat pacienta o terapii 
při hospitalizaci i v ambulantní péči 
v souladu s právními předpisy 

5 

     

Asistovat při aplikaci alternativních 
metod hojení ran (larvální terapie, 
laserová terapie, hyperbarická 
oxygenoterapie, terapie pomocí záření 
včetně fototerapie, ultrazvuku, terapie 
pomocí nových kožních krytů aj.) 

1 

     

 
Edukovat pacienta s ránou a osobu 
blízkou/pečující v dietoterapii, 
ve významu výživy a hydratace při léčbě 
nehojící se rány 
 

5 

     

 
Edukovat pacienta s ránou a osobu 
blízkou/pečující v péči o nehojící se ránu 
různé etiologie ve vlastním sociálním 
prostředí 
 

5 

     

Edukovat pacienta s ránou a osobu 
blízkou/pečující o hygieně nohou, 
ošetření hyperkeratóz, kontrolách 
a postupech ošetření kůže v meziprstí, 
o profesionální pedikúře a možnostech 
jejího hrazení z prostředků veřejného 
zdravotního pojištění, o vhodné obuvi 
pro diabetiky apod. 

5 

     

Spolupracovat při tvorbě plánu 
rehabilitačního ošetřování u pacientů 
s nehojící se ránou (žilní gymnastika, 
lymfodrenáže aj.) nebo po amputačním 
výkonu (pohybová aktivita, spolupráce 
s protetikem) 

2 

     

Asistovat a provést preskripci 
zdravotnických prostředků a vyplnit 
Žádost o schválení (povolení) 
zdravotnických prostředků revizním 
lékařem 
 

3 

     

Seznámit se s procesem hlášení dekubitů 
do systému nežádoucích události 
a s požadavky na vyplnění ročního 
výkazu o počtu hlášení nežádoucích 
událostí 

1 
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Provést audit zdravotnické dokumentace, 
doporučeného postupu nebo systému 
poskytované péče pacientům s nehojící se 
ranou (v lůžkovém nebo ambulantním 
zařízení) 

1 

     

 
 
 
…..………………… …………………………. ………………………………… 
 datum podpis školitele podpis účastníka SV 
 
 
…..………………… …………………………. ………………………………… 
 datum podpis školitele podpis účastníka SV 
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Specializační vzdělávání v oboru: 
Hojení ran 

Kód Typ Název 
Rozsah 

Teorie  
(počet hodin) 

Praxe v AZ 
(počet hodin) 

 
OM 1 

 
P Právní předpisy, etické aspekty a doporučené 

postupy se zaměřením na péči o rány 28 - 

 
OM 2 

 
P 

Komplexní přístup k péči o rány u dospělých  80 80 

OM 3  P Specifika péče o rány u dětí, edukace 
a poradenská činnost 32 40 

OM 4 P Odborná praxe v akreditovaném zařízení - 40 

 140 160 
Celkem 300 hodin 

 

Vysvětlivky: OM – odborný modul, P – povinný, AZ – akreditované zařízení 

PŘEHLED MODULŮ 
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