
Elektronické pacientské dotazníky
v eZprávě

Domácí monitorace TK

• Záznam hodnot krevního tlaku naměřených pacientem 
(selfmonitoring).

Anamnestický dotazník

• Zjednodušení odběru anamnézy u nově registrovaných 
pacientů (cíleno především na praktické lékaře). 

• K vyšetření pro posudkové účely u neregistrovaných 
pacientů a pacientů bez recentní preventivní prohlídky.



Práce s dotazníkem v praxi

Lékař (eZpráva)

Vytvoří přístupový kód v eZprávě. 

Předá unikátní kód pacientovi.

Pacient (Pacientskedotazniky.cz)

Přihlásí se  pomocí kódu do aplikace Pacientské dotazníky.

Vyplní údaje do formulářů, odešle data.

Lékař (eZpráva)

Vyhodnotí došlé výsledky měření TK nebo zpracuje anamnestická data.



Postup krok za krokem
Lékař v eZprávě

• Menu Nástroje Elektronické pacientské dotazníky.
– Zvolíte požadovaný Typ dotazníku.

– Tlačítkem Zobraz nepoužité kódy pro tisk otevřete náhled na
kódy, které jsou k dispozici.



• Pokud je požadovaný typ kódu k dispozici, zvolte jeden z
nich, vytiskněte jej a předejte pacientovi.

• Není-li k dispozici žádný kód, vytvořte nový pomocí tlačítka
Generuj kódy.

Postup krok za krokem
Lékař v eZprávě



Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku

• Pacient se na stránkách s aplikací na vyplnění elektronických 
dotazníků  (www.pacientskedotazniky.cz) svým unikátním 
kódem přihlásí do aplikace.



• Po přihlášení pacient doplní povinná osobní data do
formuláře, potvrdí informovaný souhlas a poté přejde do
vlastního formuláře (př. domácí monitoring TK).

Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku – TK monitoring



• Pacient zadá data do formuláře pro 
monitoring krevního tlaku.

• Pro úspěšné odeslání dat je nutné 
zadat výsledky minimálně 10 měření.

Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku – TK monitoring



• Po zadání dat měření TK vidí pacient v náhledu orientační 
hodnocení svých naměřených výsledků s doporučením v 
případě nadlimitních nebo podlimitních hodnot.

Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku – TK monitoring



• Před odesláním dat má pacient možnost přidat:

 Poznámku k měření.

 Požadavek na zaslání e-receptu e-mailem.

Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku – TK monitoring



Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku - anamnéza

• Formulář pro vyplnění anamnestických údajů:

 Větší rozsah (45 min).

 Formulář je možné
volitelně uložit.

 Úvodní informace
s nápovědou.

 Členění do sekcí.

 Kontextová nápověda
u množství položek.

 Vybrané údaje jsou povinné.



Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku - anamnéza

• Sekce:

 Osobní údaje a údaje pro posudkovou činnost.

 Rodinná anamnéza.

 Osobní anamnéza.
 Řadí informace chronologicky.

 Dotazuje se na kontakty na dispenzarizující lékaře.

 Pracovní anamnéza.
 Zjišťuje i pracovní historii a rizikové práce v minulosti, ID, OZP...

 Sociální anamnéza.
 Zaměřena i na údaje potřebné pro ČSSZ.

 Zpracování dotazníku  - vymaž/ulož/načti/odešli.



Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku - anamnéza

• Ukázka sekcí anamnézy.



Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku - anamnéza

• V sekcích je přítomna kontextová nápověda při 
vkládání údajů – příklad vložení osoby do RA



Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku - anamnéza

• Osobní anamnéza 

 Vložení údajů o 
prodělané chorobě.

 Kontextová 
nápověda.



• Pracovní anamnéza – příklad vyplněné historie 
prací a pracovních rizik

Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku - anamnéza



Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku - anamnéza

• Sociální anamnéza – obsahuje i bloky s údaji pro ČSSZ.



Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém
dotazníku - anamnéza

• Zpracování dotazníku

• Možnost uložit a načíst data

• Příklad  responsivního 
zobrazení na
mobilním telefonu
či tabletu



Postup krok za krokem
Pacient v elektronickém dotazníku - anamnéza

• Po vyplnění všech povinných dat pacient odešle 
formulář s anamnestickými údaji lékaři do eZprávy.



Postup krok za krokem
Lékař v eZprávě

• Lékař obdrží  data odeslaná pacientem jako zprávu do eZprávy.

• Informace jsou  jako text v těle mailu a v přiloženém xml
souboru.


