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Úvod  

 materiálno – technické vybavenie a zariadenie, 
 kvalitná ošetrovateľská a rehabilitačná starostlivosť, 
 cielená stimulácia, 
 edukácia pacienta a jeho okolia, 
 vedomosti, odbornosť, zručnosť, informácie, 

pozorovacia schopnosť, 
 komunikačné zručnosti.  
 



 
 
 
 
 

Pred prepustením z OAIM 
 
 
 
 
 
 

 Príbuzný musí vedieť: 
 - odsávať z TSK, 
 - podávať stravu do PEG-u,  
 - polohovať, 
 - vykonávať celkovú hygienu a   
     hygienu DÚ a nosovej, 
 - prebaľovať. 

 



Nevyhnutná spolupráca: 

 
  OAIM a ADOS, 
ADOS a zdravotná poisťovňa, 
                FRO, ORL, GEA, NEU, FTY, 
                lekáreň, 
                všeobecný lekár. 



Respirátor, pulzný oxymeter, 
AMBU - vak 



Polohovacia posteľ 
- na elektrické ovládanie, s bočnicami a možnosťou Fowlerovej 

polohy , 



Antidekubitárny matrac 
- s tvarovou pamäťou 



Cervi vankúš  
s tvarovou pamäťou  



 
 

Lôžkový stolík 
 
 



Inhalátor a odsávačka 



TSK, odsávacie katétre, 
 sterilné rukavice 



Límčeky 



Aqua pro inj. 500 ml, F1/1 10 ml 



Enterálna výživa, sety ... 



... pumpy 



... aplikácia tekutín. 



Pomôcky pri inkontinencii III. st. 



Vliwasoft, buničitá vata  



Pomôcky na 1 mesiac 



Informácia pre KOS a vedúcich 
najbližších stredísk RZP a RLP 
 preberáme pacienta  na UPV,  event. apalika,  
 Glasgow skóre, 
 TSK a odsávacie katétre má doma, 
 v prípade výpadku el. energie – nutný výjazd s možnosťou 

odsávania. 



Informácie pre príbuzných 
                                                                 155 / 112 
  
                                                            ADRESA 
                                              Meno, priezvisko, rok narodenia,     
 
                                                 JE NA UPV /  V BDELEJ  KÓME 
   

TRACHEOSTOMICKÁ 
  

KANYLA 
  
                              Problém – upchatá kanyla  -  ťažko dýcha -  
                                             nedarí sa dostatočne odsať – podľa situácie 



Dispečing elektrární: 
 

 - odoslať žiadosť spolu s lekárskym nálezom 
 - informovať príbuzných:  
- pred plánovaným výpadkom elektrickej energie,  
- pri neplánovanom výpadku energie na viac ako 2 hodiny, 
- pri opakovaných výpadkoch energie – zabezpečiť   
  náhradný zdroj. 

 



 Základná  starostlivosť pre  príbuzných  je rozdelená na:  

 
 
 starostlivosť o výživu, 
 starostlivosť o hygienu a pohodlie, 
 starostlivosť o dýchacie  cesty, 
 starostlivosť o vyprázdňovanie, 
 polohovanie a prevenciu vzniku dekubitov, 
 nácvik komunikácie. 



 Antidekubitárne pomôcky 



Pomôcky na polohovanie 



Komunikácia 





Záver    

 Nevyhnutná je kontinuálna súčinnosť  OAIM, ZP, 
lekárov špecialistov, všeobecných lekárov,  lekárne, 
ADOS a príbuzných. 

  
 Ak vypadne čo i len 1 článok z vyššie uvedeného  

zavinením ktorejkoľvek strany, kvalita starostlivosti o 
takéhoto pacienta je s vysokou pravdepodobnosťou  
bez požadovaného,  resp. očakávaného výsledku.  



Ďakujem za pozornosť    
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