ANESTEZIOLOGIA A INTENZIVNA STAROSTLIVOST
a) Charakteristika Specializaéného odboru a diZka trvania $pecializaéného §tidia:

1. Anestézioldgia a intenzivna starostlivost’ je Specializaény odbor, ktory sa zaoberd komplexnym
osetrovatel'skym manazmentom o kriticky chorého detského pacienta a dospelého pacienta, u
ktorych hrozi zlyhanie, zlyhava alebo zlyhala funkcia jedného alebo viacerych orgénov alebo
organovych systémov. Tento Specializacny odbor zahfna aj anesteticku starostlivost’ o pacientov pri
vykonavani diagnostickych a lieCebnych vykonov opera¢nej a neoperacnej povahy. Podiela sa aj na
rieSeni problematiky bolesti.

2. Specializaéné $tadium trva najmenej jeden a pol roka.
3. Specializaéné §tidium nadvizuje na:

a) vysokoskolské vzdelanie druhého stupna v magisterskom Studijnom programe v Studijnom
odbore osetrovatel'stvo,

b) vysokoskolské vzdelanie prvého stupna v bakalarskom Studijnom programe v Studijnom odbore
oSetrovatel'stvo,
¢) vyssie odborné vzdelanie v Studijnom odbore diplomovana vSeobecna sestra alebo
d) uplné stredné odborné vzdelanie v Studijnych odboroch pre zdravotnicke povolanie sestra.

b) Rozsah teoretickych vedomosti, praktickych zruénosti a skiisenosti potrebnych na vykon
Specializovanych pracovnych ¢innosti

Polozka 1

A. Rozsah teoretickych vedomosti

1. patofyziologia kritickych stavov deti a dospelych so zameranim na

1.1 dychaci systém: astma bronchiale, CHOCHP, pneumonia a pneumodnia spojend s napojenim
pacienta na ventilator, SARS, ARDS,

1.2 kardiovaskularny systém: akutny infarkt myokardu, akatne srdcové zlyhavanie, poruchy
srdcového rytmu, pl'icna embolia,

1.3 renalny systém: akttne a chronické zlyhanie obliciek,

1.4 neurologicky systém: kf¢ové stavy, poruchy vedomia, smrt’ mozgu, meningitida, encefalitida,
1.5 endokrinny systém: poruchy metabolizmu a vnitorného prostredia,

1.6 multiorganové zlyhanie, Sokové stavy, sepsu.

2. komplexny oSetrovatel’sky manazment o kriticky chorého detského pacienta a dospelého pacienta
2.1 na umelej pl'icnej ventilacii,

79 2.2 po kardiopulmonalnej resuscitacii,

2.3 s polytraumou, s traumou hrudnika a vnutrohrudnych organov, s poranenim vnutrobrusnych
organov,

2.4 s diseminovanou intravaskularnou koagulaciou,

2.5 s kraniocerebralnym poranenim,

2.6 s multiorgdnovym zlyhanim,

2.7 v septickom Soku,

2.8 s akutnou bolest'ou,

2.9 v delirantnom stave,

2.10 s popaleninami,

2.11 o potenciadlneho darcu orgénov,

2.12 napojeného na kontinualnu dialyzu,

2.13 napojeného na extrakorporalnu membranovu oxygenaciu,

3. anestézioldgia, Specifikd anestézie a oSetrovatel’'ska starostlivost’ pred, poCas a po anestézii

3.1 v neonatoldgii, pediatrii, geriatrii, gynekologii a porodnictve,

3.2 v neurochirurgii, kardiochirurgii, hrudnikovej chirurgii, brusnej chirurgii, cievnej chirurgii,
traumatologii, ortopédii, otorinolaryngologii, stomatochirurgii, invazivnej a neinvazivnej radiologii
a elektrokonvulzivnej liecbe,



3.3 v jednodiovej chirurgii,

3.4 transplantologii,

3.5 pri komplikujtacich ochoreniach,

4. liecba kyslikom, invazivna a neinvazivna pl'icna ventilacia

4.1 principy, indikacie, ventilaéné rezimy a parametre,

4.2 analyza krvnych plynov,

4.3 doméca umela plicna ventilacia,

4.4 vysokoprietokova oxygenacia,

4.5 vysokofrekvenc¢na ventilacia,

4.6 odpajanie (weaning) pacienta z umelej ventilacie pl'icnej a neinvazivnej ventilacie,

4.7 akutna liecba oxidom dusnatym,

4.8 hyperbaricka oxygenoterapia.

5. zaklady elektrokardiografického vySetrenia: analyza a zdkladné hodnotenie EKG krivky, poruchy
srdcového rytmu,

6. extrakorpordlna membranovd oxygendcia krvi v intenzivnej starostlivosti: patofyziologia,
indikdcie, kontraindikacie a druhy ECMO,

7. kontinualne elimina¢né metoddy v intenzivnej starostlivosti

7.1 patofyziologia, rozdelenie, indikacie a kontraindikécie,

7.2 napéjanie pacienta a odpdjanie pacienta z dialyzacného pristroja,

7.3 hemodialyza, hemodiafiltracia, hemofiltracia, hemoperfuzia,

7.4 peritonealna dialyza,

8. rozSirena KPCR dietata a dospelého: kardioverzia, kardiostimuldcia, defibrilacia, a
poresuscitacna starostlivost’.

9. farmakologia, infizna liecba, transfuziologia a umeld vyziva v anestéziologii a intenzivnej
starostlivosti, podavanie liekov do artérie, pretlakova infazia,

10. oSetrovatel'skd rehabilitdicia v intenzivnej starostlivosti: v€asnd mobilizacia, terapia 80
lateralnym naklonom, mikropolohovanie, koncept bazalnej stimulécie.

11. bariérovd oSetrovatel'ska starostlivost v intenzivnej starostlivosti: prevencia, kontrola a
eradikacia infekcii (nozokomialne nakazy — VAP, CRBSI, MRSA, Clostridium difficile, SARS,
Human immunodeficiency virus (HIV), Ebola virus disease (EVD), COVID-19 (SARS-CoV-2 of
the family Coronaviridae).

12. prax zaloZena na dokazoch v anestezioldgii a intenzivnej starostlivosti

12.1 aplikécia Standardnych oSetrovatel'skych postupov,

12.2 sledovanie a hodnotenie kvality intenzivnej oSetrovatel'skej starostlivosti,

12.3 pouZzivanie hodnotiacich §kal (GCS, RASS, TISS, ASA, SOFA, APACHE),

13. komunikacia a edukdcia v intenzivnej starostlivosti

13.1 poskytovanie informacii,

13.2 asertivne zvladanie konfliktov a naro¢nych komunikac¢nych situécii,

13.3 komunikacia s pacientom z inych etnickych skupin,

13.4 komunikécia s delirantnym pacientom,

13.5 komunikacia s pacientom na UPV,

13.6 komunikécia s pribuznymi a pozostalymi,

13.7 Specifikd edukacného procesu,

14. algezioldgia: patofyzioldgia bolesti, manazment bolesti, meracie a hodnotiace nastroje (VAS),
farmakoterapia, multidisciplindrny pristup v liecbe bolesti,

15. nové trendy v starostlivosti o vendzne vstupy: Midline, PICC, implantabilny podkozny venoézny
port, Specifika starostlivosti,

16. nové trendy v starostlivosti o dekubity, defekty, nehojace sa rany a stomie: odpori¢ané postupy,
EPUAP, NPUAP, EWMA,

17. etické a pravne aspekty v anestéziologii a intenzivnej starostlivosti

17.1 koncepcia zdravotnej starostlivosti v odbore anestéziologia a intenzivna medicina,

17.2 rozsah praxe sestry na pracoviskach anestézioldgie a intenzivnej mediciny a jednotkach
intenzivnej starostlivosti.



18. fyzicka a psychicka zat'az sestier v intenzivnej starostlivosti: prevencia syndromu vyhorenia,
psychohygiena,

19. vedenie prislusnej dokumenticie v anestéziologii a intenzivnej starostlivosti v rozsahu
osetrovatel'skej praxe,

20. paliativna starostlivost’ na pracoviskach anestéziologie a intenzivnej mediciny.

Polozka 2
Rozsah praktickych zruénosti a skisenosti

Oddiel 1
Minimalny pocet zdravotnych vykonov

A. Zoznam vykonov, ktoré suvisia s diagnostickym a liecebnym

postupom, ktoré sestra vykondva samostatne:

1. zabezpecenie priechodnosti dychacich ciest s pomdckami | po5
(vzduchovod, laryngealna maska)

2. zabezpecenie ventildcie pomocou dychacieho vaku 3
toaleta dolnych dychacich ciest (lavaz) 3

4. odsavanie z endotrachedlnej kanyly (otvorenym, alebo 5
uzatvorenym uzavretym sposobom)

5. odsavanie z tracheostomickej kanyly (otvorenym, alebo 5
uzatvorenym uzavretym sposobom)

6. zavedenie Huberovej ihly do implantovaného podkozného 5
vendzneho portu

7. katetrizacia a preplach moc¢ového mechura u muza 5

8. externd defibrilacia 3

9. pristrojové monitorovanie: arteridlny tlak (AP), srdcovy vydaj | po 3

(CO), saturacia kyslika (SpO2), kapnografia (EtCO2), tlak v
obtura¢nej manzete endotrachedlnej kanyly, centrdlny vendzny
tlak (CVP), elektrokardiografia (EKG)

10. | pristrojové monitorovanie: intrakranialny tlak (ICP), cerebralna | po 3
oxymetria (NIRS), mozgovy perfuzny tlak (CPP), nervovosvalova
blokada, bispektralny index (BISS), elektroencefalografia (EEG)

11. | meranie intraabdomindlneho tlaku (IAP) 2
12. | klinicky monitoring (GCS, VAS) po 5
13. | hodnotiaca Skala GUSS test 3
14. | OSetrovatel'sky manaZzment u Kriticky chorého detského 27

pacienta a dospelého pacienta (napr. posidenie a zhodnotenie | z toho:
zdravotného stavu, planovanie oSetrovatel'skych intervencii,
realizovanie a dokumentovanie fyzikalneho vySetrenia):

14.1 | na umelej pl'icnej ventilacii

14.2 | po kardiopulmondlnej resusciticii
14.3 | s polytraumou
14.4 | s multiorganovym zlyhanim

14.5 | v septickom Soku

14.6 | s akatnou bolestou
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14.7 | o potencialneho darcu organov




14.8

napojeného na kontinuédlnu dialyzu

14.9

napojeného na extrakorporalnu membranovi oxygenaciu krvi

Zoznam vykonov, ktoré suvisia s diagnostickym a lieCebnym
postupom, ktoré sestra vykonava samostatne na zaklade indikacie

lekara:

punkcia artérie k jednorazovému odberu krvi u dospelého

5

inflzna terapia, umeld vyZiva, parenteralna vyziva a all in one

po 3

odvykanie pacienta z UPV a NIV (weaning)

po 3

extubacia

3

zavedenie Midline — periférny venozny katéter

odstranenie arteriového katétra

odstranenie centralneho vendzneho katétra

odstranenie epiduralneho katétra
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odstranenie Midline — periférny vendzny katéter

-
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zavedenie intraoseélnej ihly
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Zoznam vykonov, ktoré suvisia s diagnostickym a lie¢ebnym

postupom, ktoré sestra vykonava v spoluprici s lekarom:

kardioverzia

docasna externa kardiostimulacia

kanylacia artérie

kanylacia centralnej vény

zavadzanie epidurdlneho katétra

endotrachealna intubacia

zahajenie High Flow, NIV, UPV, HFV, N20
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ukoncenie High Flow, NIV, UPV, HFV, N20
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perkutanna tracheostomia
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operacnd tracheostomia
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bronchoskopia
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punkcia hrudnika a hrudna drenéz
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zavadzanie balonikovej sondy
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roz$irena resuscitacia
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uvod, vedenie a ukoncenie celkovej anestézie

o
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uvod, vedenie a ukoncenie regionalnej anestézie
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dialyza (CVVHD):

40.1 kalibracia pristroja

40.2 vymena roztokov a odpadového vaku

40.3 napojenie a vymena dialyzacnej supravy

40.4 priprava, napojenie a odpojenie pacienta z hemodialyzy
40.5 rieSenie alarmovych situacii

po 5

18.

extrakorporalna membranova oxygenacia (ECMO): rieSenie
alarmovych situdcii




Oddiel 2

A. Prakti3cké zrucnosti

1. Specializované vykony a oSetrovatel'ské techniky: zabezpecenie priechodnosti dychacich ciest
pomocou vzduchovodu a laryngedlnej masky, zavedenie Huberovej ihly do implantovaného
podkozného venozneho portu a jej odstranenie, katetrizacia mocového mechura u muza, punkcia
artérie k jednorazovému odberu krvi, zavedenie midline-periférny vendzny katéter na modeli,

2. sledovanie a hodnotenie zdravotného stavu pacienta v kritickom stave, pouzivanie hodnotiacich a
meracich nastrojov a postupov fyzikdlneho vySetrenia pacienta v rozsahu oSetrovatel'ského
posudzovania,

3. techniky a postupy zékladnej a rozSirenej resuscitacie,

4. starostlivost’ o pomdcky k anestézii, resuscitacii a intenzivnej starostlivosti.

B. Technické zrucnosti

1. zaistovat’ stalu pripravenost’ a funkénost’ Specialnej pristrojovej techniky a jej vybavenia na
pracoviskach anestéziologie a intenzivnej mediciny (pristroj na UPV, High Flow, NO, HFV,
centralny monitor, pristroje na invazivne a neinvazivne meranie a monitorovanie, anestéziologicky
pristroj, defibrilator, infizne pumpy, linearne davkovace, nutricné pumpy, odsavacie zariadenia,
ECMO a hemodialyza¢ny pristroj pre kontinudlne eliminacné metody,

2. kalibrécia, nastavenie zakladnych parametrov, rieSenie alarmovych situacii a technickych
komplikacii Specialnej pristrojovej techniky.

Oddiel 3
Praktické zrucnosti a skusenosti po ukonéeni Specializa¢ného Studia

1. realizovat’ komplexny oSetrovatel'sky manaZment o kriticky chorého detského pacienta a
dospelého pacienta,

2. zabezpecovat’ pomocky k anestézii, resusciticii a intenzivnej starostlivosti a stalu pripravenost’ a
funkcnost’ Specialnej pristrojovej techniky na pracoviskach anestézioldgie a intenzivnej mediciny,
3. realizovat oSetrovatel'ské c¢innosti a pripravovat pacienta pred anestéziou v sulade s
anestéziologickym predoperacnym vySetrenim,

4. kontinualne sledovat, analyzovat’ a hodnotit' zdravotny stav kriticky chorého v rozsahu
oSetrovatel'ského posudzovania,

5. zabezpecenie priechodnosti dychacich ciest pomocou supraglotickych pomdcok (vzduchovody,
laryngealna maska, laryngealny tubus),

6. zabezpecovat’ ventilaciu pomocou dychacieho vaku,

7. vykonavat’ toaletu a odsdvat sekréty z dolnych dychacich ciest cez endotrachedlnu a
tracheostomicku kanylu, otvorenym, alebo uzavretym sposobom,

8. menit’ polohu endotracheélnej kanyly,

9. merat’ a udrziavat’ tlak v obturanej manzZete endotrachedlnej a tracheostomickej kanyly,

10. sledovat’ a analyzovat’ parametre na Specialnej pristrojovej technike, rozpoznavat’ technické
komplikécie a riesit’ alarmové situdcie,

11. analyzovat’ a vyhodnocovat’ krvné plyny a acidobézicku rovnovéhu,

12. indikovat’, zavadzat' a odstraiiovat’ Huberovu ihlu z implantovaného podkozného vendzneho
portu,

13. indikovat’ a realizovat’ katetrizaciu mocového mechtira u muza, zavadzat, preplachovat’ a
odstraniovat’ permanentny mocovy katéter u muza,

14. po posudeni pacienta indikovat’ a aplikovat’® oxygenoterapiu pomocou kyslikove; masky a
nasalnej kyslikovej kanyly (kyslikové okuliare),

15. po posudeni stavu hydratacie indikovat’ a podavat fyziologicky roztok intravendzne u pacienta
pri zistenej dehydratacii,

16. indikovat’” a podavat’ glukozu intravendézne u pacienta s overenou hypoglykémiou pri Zivot
ohrozujucich stavoch,

17. vykonavat’ externu defibrilaciu,



18. merat’, sledovat, analyzovat a zaznamenavat do zdravotnej dokumentacie stav vedomia
kvantitativne a kvalitativne (glasgow coma scale, vySetrenie zrenic),

19. merat’, sledovat, analyzovat' a zaznamenavat do zdravotnej dokumentacie srdcovy vydaj,
centralny vendzny tlak, artériovy tlak, tlak v zaklineni plicnice, intrakranialny tlak, intrakardidlny
tlak, intraabdomindlny tlak,

20. merat,, sledovat’, analyzovat’ a zaznamenavat’ do zdravotnej dokumentécie ventila¢né parametre,
kapnografiu, pulzovi oxymetriu, centralnu telesnu teplotu, bispektralny index, nervovosvalovi
blokadu, cerebralnu oxymetriu,

21. merat’, sledovat’, analyzovat’ a zaznamenavat’ do zdravotnej dokumentécie kontinualne snimanie
elektrickej aktivity srdca (elektrokardiografiu) a mozgu (elektroencefalografiu),

22. na zaklade indikacie lekara samostatne vykonavat’ punkciu artérie k jednorazovému odberu krvi
u dospelého,

23. na zéklade indikacie lekara samostatne odoberat’ krv zo zaistené¢ho artériového katétra, podavat’
pretlakovu infiziu do artérie, podavat’ lieky do artérie,

24. na zéklade indikacie lekara samostatne aplikovat medikamentéznu liecbu v davkovacom
rozmedzi a farmakologickom zlozeni uréenom lekérom a po posudeni potreby osoby a vyhodnocuje
ucinnost’ liecby,

25. na zéklade indikéacie lekara samostatne odvykat' pacienta z umelej plicnej a neinvazivnej
ventilacie (weaning),

26. na zéklade indikacie lekara samostatne vvykonavat extubaciu endotrachealnej kanyly a
vykonavat’ dekanylaciu tracheostomickej kanyly,

27. na zaklade indikacie lekara samostatne zavadzat’ Midline periférny venozny katéter,

28. na zaklade indikacie lekara samostatne odstrafiovat’ artériovy, centralny vendzny a Midline
periférny venozny katéter,

29. na zaklade indikécie lekara samostatne odstrafiovat’ epiduralny katéter,

30. na zaklade indikacie lekara samostatne realizovat’ Cinnosti u pacientov so zlyhanim obliciek,
ktori vyzadujt liecbu elimina¢nou metddou — peritonedlna dialyza,

31. v spolupréci s lekdrom vykonavat’ docasnu externt kardiostimuléciu a kardioverziu,

32. v spolupréci s lekarom realizovat’ ¢innosti spojené s uvodom, vedenim a ukoncenim vsetkych
sposobov celkovej a regionélnej anestézie,

33. v spolupréci s lekarom realizovat’ ¢innosti spojené so zaistenim dolnych dychacich ciest,

34. v spolupraci s lekdrom realizovat' Cinnosti pri zahdjeni a ukonceni vysokoprietokovej
oxygenacie umelej pl'icnej, neinvazivnej a vysokofrekvenc¢nej ventilacie,

35. v spolupréci s lekarom realizovat’ ¢innosti pri zahajeni a ukonceni liecby oxidom dusnatym,

36. v spolupréci s lekarom realizovat’ ¢innosti u pacienta so zlyhanim obliciek, ktory vyzaduje
kontinualnu lie¢bu elimina¢nou metodu — CRRT,

37. v spolupraci s lekarom realizovat’ ¢innosti u pacienta, ktory si vyzaduje liecbu elimina¢nou
metddou — hemoperfuzia,

38. v spolupraci s lekarom realizovat’ ¢innosti u pacienta so zlyhanim pltc, ktory si vyzaduje
kontinuélnu lie¢bu za pomoci ECMO.

¢) Organizac¢na forma Specializa¢ného Studia

Specializaéné $tudium sa zadina diiom zaradenia do $pecializaéného §tadia podla zostaveného
Studijného planu, pozostdva z praktickej a teoretickej Casti, pricom praktické vzdeldvanie ma
prevahu. Specializaéné §tadium sa ukonéi $pecializaénou skuskou pred komisiou, ktorej siicast'ou je
obhajoba pisomnej prace.

d) Rozsah a zameranie odbornej zdravotnickej praxe vykonavanej na jednotlivych
pracoviskach zdravotnickych zariadeni, jej minimalna dlzka a ¢asovy priebeh

A. Odborna zdravotnicka prax v $pecializatnom odbore anestézioldgia a intenzivna starostlivost’ s
dlzkou trvania jeden a pol roka, z toho teoretickd priprava vo vzdeldvacej ustanovizni Styri
tyZdne a oSetrovatel'ska prax vo vyu¢bovom zdravotnickom zariadeni Sest’ tyZdiov.



