MINIMALNY STANDARD PRE SPECIALIZACNY STUDIJNY PROGRAM V SPECIALIZACNOM ODBORE
STAROSTLIVOST O KRITICKY CHORYCH

a) Charakteristika $pecializatného odboru a dizka trvania $pecializaéného $tudia
1. Starostlivost’ o kriticky chorych je Specializac¢ny odbor, ktory sa zaobera ziskavanim zru€nosti pre vykonavanie invazivnych
vykonov a $pecifickych vykonov na mieste zasahu a na urgentnom prijme, transportom kriticky chorych oséb pri Zivot ohrozujucich
stavoch a pokracovanim intenzivnej starostlivosti pocas transportu.
2. Specializaéné §tudium trva najmenej dva roky.
3. Specializaéné $tadium nadvazuje na vysoko$kolské $tadium prvého stupfia v Studijnom odbore urgentna zdravotna
starostlivost’ a tri roky odbornej zdravotnickej praxe za poslednych Sest rokov ku dnu zaradenia do Specializaéného $tudia na
pracovnej pozicii zdravotnicky zachranar; v pracovhom pomere na plny uvazok, z toho najmenej 24 mesiacov na zachrannej
zdravotnej sluzbe.

b) Rozsah teoretickych vedomosti, praktickych zru€nosti a skusenosti potrebnych na vykon Specializovanych
pracovnych ¢innosti

Polozka 1

A. Rozsah teoretickych vedomosti

I-— I---------——————-——- I------------------------—-—-—-————— - — ¥ - —  ——— —————————————————————————
————— I

I 1. I Legislativa v I Legislativa v za&chrannej zdravotnej sluZbe a sUvisiace préavne
I

I I zachrannej I predpisy. Postavenie zdravotnickeho zachrandra Specialistu v systéme
I

I I zdravotnej sluZbe I zachrannej zdravotnej sluZby. Spravne vedenie zdravotnej I
I I I dokumentécie. I
I-— I---------——————-——- I------------------------—-—-—-————— - — ¥ - —  ——— —————————————————————————
————— I

I 2. I Diagnostika v I Definicie, vyznam a ciele diagnostikovania. Roz3irené fyzik&lne
I

I I urgentnej a I vySetrenie, Specidlne vySetrovacie postupy pre neodkladnt zdravotnu
I

I I intenzivnej I starostlivost pri vySetreni respirac¢ného systému, kardiovaskularneho
I

I I medicine I systému, invazivnych vySetrovacich metdédd. Monitorovanie CNS.
Vyuzitie I

I I I hodnotiacich metéd a 8kal. Specidlne moZnosti monitoringu.
I

I I I Fyziologické a patologické hodnoty jednotlivych vySetreni.
I

I-— I---------—-—————-——- I----------------------—-—-—-—-—-—-——--""——-—-—-— ¥ -\ - —————
————— I

I 3. I Starostlivost o I Akutne kardiovaskuldrne ochorenia. Starostlivost o pacienta s
akatnym I

I I kriticky chorych I korondrnym syndrémom, infarktom myokardu, plécnou embdliou,
poruchami I

I I pri zlyhavani I srdcového rytmu, hypertenziou, cievnou mozgovou prihodou, cievnym
I

I I kardiovaskulédrneho I uzaverom, ezofagidlnymi varixami, aneuryzmou, moZnosti liecby a
I

I I systému I komplikécie. Prednemocnic¢nd trombolyza u pacienta s akGtnym
infarktom I

I I I myokardu. EKG a elektroimpulzoterapia I
I-——- I------——————-————-——- I---------------—--—-—- -\ - —
————— I

I 4. I Starostlivost o I Umeléd pltcna ventildcia a kyslikova terapia. Umeld plGcna ventilacia.
I

I I kriticky chorych I Automatické dychacie pristroje, ventilac¢né reZimy (objemy, I
I I pri zlyhévani I frekvencia, typy podpory, PEEP), ich nastavenie a obsluha. Stavy
I

I I respiracného I vyzadujuce umeld plucnu ventildciu. Invazivna a neinvazivna umeléd
I

I I systému I pltcna ventildcia. Komplikacie a neZiaduce G¢inky umelej placne]
I

I I I ventildcie. Problematika odvykania pacientov od ventilatora.
I

I I I Extubdcia pacienta, starostlivost o endotrachedlne kanyly,
I

I I I tracheostomické kanyly a subglotické pombcky. Vymena tracheostomicke]



I

I I I kanyly. Toaleta dychacich ciest, endobronchidlna lavaz. Postupy
I

I I I neodkladnej zdravotnej starostlivosti s respirac¢nou insuficienciou,
I

I I I akGtnou dychovou nedostatoénostou, astmatickym zachvatom, status
I

I I I astmaticus, chronickou obsStrukénou chorobou pluc, nekardidlnym
I

I I I placnym edémom, laryngitidou, epiglotitidou, laryngospazmom.
Klinické I

I I I prejavy, moznosti liecby a komplikacie liecby. I
I-——- I---—-————-—————— -
————— I

I 5. I Starostlivost o I Akutne respiracno-ventilac¢né ochorenia. Liecebné postupy a lieky
I

I I kriticky chorych s I pouzivané pri KPCR. Pristroje na mechanickl podporu krvného obehu
a I

I I poruchou vedomia a I kompresie hrudnika. Spriechodnenie a zaistenie dychacich ciest v
I

I I pri Specifickych I jednotlivych vekovych kategdériadch. Urgentnd koniopunkcia a evakuacna
I

I I situédciéch KPCR I punkcia hrudnika. Torakotdémia pri KPCR. Terapeutick& hypotermia.
I

I I I Aktudlne smernice Eurdpske]j resuscitacnej rady. I
I-— I---------——————-——- I------------------------—--—-—-—-—-—-—-—-—"—-—-——-—\—"\—\—\—\—\—\— -\ ———————————————
————— I

I 6. I Starostlivost o I Postupy neodkladnej zdravotnej starostlivosti s polytraumou,
I

I I kriticky chorych I poranenim chrbtice, miechy, hlavy a tvare, poraneni kosti, kibov a
I

I I so zavaznou I makkych c¢asti. Poranenia hrudnika, brucha a krvacania. Termicka
I

I I traumou I trauma, crush syndrém, blast syndrdédm, vysSkova choroba, dekompresna
I

I I I choroba, barotrauma. Klinické prejavy, moZnosti lieCby a komplikéacie.
I

I I I RozSirend kardiopulmondlna resuscitacia u deti a dospelych.
I

I-—-—- I--——————— -
————— I

I 7. I Akutne stavy v I Postupy neodkladnej zdravotnej starostlivosti v gynekolégii, akutne
I

I I gynekolégii a I stavy v pbrodnictve, prekotny pdrod, krvacania, pdrodnicke krvacania.
I

I I pdrodnictve I Klinické prejavy, moZnosti liecby a komplikacie. I
I-— I---------—-—————-——- I--------------------—--—-—-—-—-—-—-——--"-— -\ -\ - —————
————— I

I 8. I Starostlivost o I Starostlivost o novorodenca. Monitoring a liec¢ba. Transport kriticky
I

I I kriticky choré I chorého novorodenca. Intenzivna starostlivost o novorodenca.
I

I I dieta a I I
I I novorodenca I I
I-— I---------—-—————-——- I--------------------—--—-—-—-—-—-—-——--—"— -\ - - —————
————— I

I 9. I Farmakolégia v I Farmakoldgia v urgentnej medicine. Hlavné a Specifické liekové
I

I I starostlivosti o I skupiny, lie¢ivd v urgentnej a intenzivnej medicine. Indikéacie,
I

I I kriticky chorych I kontraindikécie, davkovanie, neziaduce uc¢inky pouzivanych farmék
na I

I I I organizmus a nastup G¢inku. Spbsoby aplikéacie. I
I-——- I------——————-————-——- I---------------—--—-—- -\
————— I

I 10. I Starostlivost o I Postupy urgentnej mediciny a urgentnej zdravotnej starostlivosti u
I

I I kriticky chorych I kriticky chorych pacientov pri vzniku udalosti s hromadnym I
I I pri udalostiach s I postihnutim oséb a medicine katastrof, Zivot zachranujuce intervencie
I

I I hromadnym I pri medicine katastrof, dynamika vyvoja a zmena statusu pacienta
pred I

I I postihnutim oséb I a po intervencii v hniezde ranenych, zmena priorit v transporte
I

I I I postihnutych osdb z hniezda ranenych, komunikdcia s velitelom
I

I I I zdravotnickeho zésahu vyhodnotenie potrieb koncovych zariadeni k



I I I stavu a povahe postihnutych osdb. Koordindcia velitelskych funkcii.
I

I--——- T-———mmm o Tm oo
————— T

B. Cast teoretickej vyudby v prislusnych oblastiach sa uskuto&fiuje formou cvigeni v laboratérnych podmienkach.
C. Teoretické vedomosti po ukonéeni Specializatného Studia

1. definovat legislativnu problematiku postavenia zdravotnickeho zachranara Specialistu v systéme poskytovania neodkladnej
zdravotnej starostlivosti, poznat' rozsah jeho kompetencii,

2. popisat rozSirené a Specialne postupy pri diferencialnej diagnostike pri vySetreni pacienta, s dérazom na diagnostiku ochoreni
respiraéného systému, kardiovaskularneho systému a neurologického systému,

3. popisat a analyzovat EKG krivku,

4. charakterizovat indikacie pre prevadzanie defibrilacie, kardioverzie a kardiostimulacie pomocou externych elektréd,
5. charakterizovat indikacie pre prevadzanie farmakologickej kardioverzie,

6. popisat’ postupy prednemocniénej trombolyzy u pacientov s akitnym infarktom myokardu,

7. charakterizovat problematiku poskytovania neodkladnej zdravotnej starostlivosti o pacientov s ochoreniami kardiovaskularneho
systému a jeho zlyhavanim,

8. charakterizovat principy pouzitia pristroja na umelu pldcnu ventilaciu; charakterizovat funkénost Specialnej pristrojovej techniky
na umelu plucnu ventilaciu; definovat $pecificku starostlivost o pacienta na umelej plicnej ventilacii; poznat suvisiace komplikacie
umelej plucnej ventilacie a popisat ich odstranenie,

9. popisat problematiku poskytovania neodkladnej zdravotnej starostlivosti o pacientov s respiratnym ochorenim a zlyhdvanim
ventilacie,

10. popisat problematiku poskytovania neodkladnej zdravotnej starostlivosti o pacientov v bezvedomi,

11. definovat postupy rozSirenej KPCR novorodencov, deti a dospelych, vratane farmakoterapie pri KPCR,

12. popisat principy pouzitia mechanického pristroja na kompresie hrudnika,

13. popisat zasady riadenej hypotermie po Uspesnej KPCR,

14. popisat problematiku poskytovania neodkladnej zdravotnej starostlivosti o pacientov so zavaznou traumou,

15. popisat problematiku poskytovania neodkladnej zdravotnej starostlivosti pri akutnych stavoch v gynekolégii a pérodnictve,
16. popisat’ problematiku poskytovania neodkladnej zdravotnej starostlivosti a intenzivnej starostlivosti novorodencom,

17. poznat farmakoldgiu liekov pouzivanych v neodkladnej zdravotnej starostlivosti a intenzivnej starostlivosti,

18. poznat indikacie, kontraindikacie, davkovanie, neziaduce ucinky pouzivanych liekov na organizmus a nastup ich uginku,

19. definovat zasady krizového manazmentu a podielat sa na prechode €innosti zdravotnickeho zariadenia zo Standardnych
podmienok na ¢innosti neStandardnych podmienok; poznat proces prechodu z urgentnej mediciny na medicinu katastrof,

20. poznat Specifika pri poskytovani intenzivnej starostlivosti pri udalostiach s hromadnym postihnutim oséb a medicine katastrof.
Polozka 2
Rozsah praktickych zru€nosti a skisenosti
Oddiel 1

Minimalny pocet zdravotnych vykonov (s moznostou vykonavania aj na simulatoroch)

L et et I-——-——- I
I A. DOSPELL I I
I--———- Lo I-———-—- I
I 1. I rozS$irend resuscitéacia dospelého I 30 I
I----- e I-——-——- I
I 2. I roz8irend resuscitacia dospelého s pouzitim automatického I 3 I
I I mechanického pristroja na kompresie hrudnika I I
I-———- Lo m I-———-—- I



I 3. hodnotenie hibky analgosedacie

I ___________________________________________________________________
I 4. zhodnotenie zaznamu dvandst - zvodového EKG

I ___________________________________________________________________
I 5. kardioverzia

I ___________________________________________________________________
I 6. doc¢asnd kardiostimulécia

I ___________________________________________________________________
I7. externd defibrilacia

I ___________________________________________________________________
I 8. podavanie trombolyzy

I ___________________________________________________________________
I 9. kanylacia centralnej zily

I ___________________________________________________________________
I 10 zavedenie intraosedlneho pristupu

I ___________________________________________________________________
I 11 auskultacia pluc a srdca

I ___________________________________________________________________
I 12 zaistenie dychacich ciest pomocou laryngeadlnej masky,

I laryngealneho tubusu, endotrachedlnej kanyly

I ___________________________________________________________________
I 13 zmena polohy endotrachedlnej kanyly

I ___________________________________________________________________
I 14 koniotdémia

I ___________________________________________________________________
I 15 tracheostémia (chirurgicka)

I ___________________________________________________________________
I 16 vymena tracheostomickej kanyly

I ___________________________________________________________________
I 17 bronchidlna lavaz

I ___________________________________________________________________
I 18 odsédvanie z endotrachedlnej kanyly (otvoreny spdsob,

I zatvoreny spdsob)

I ___________________________________________________________________
I19 odsédvanie z tracheostomickej kanyly (otvoreny spdsob,

I zatvoreny spdsob)

I ___________________________________________________________________
I 20 priprava ventildtora na umeld plucnu ventilaciu

I ___________________________________________________________________
I21 napojenie pacienta na umeld pltcnu ventiléciu

I ___________________________________________________________________
I 22 odpéjanie pacienta z umelej plucnej ventiléacie

I ___________________________________________________________________
I 23 sledovanie a analyzovanie ventilac¢nych parametrov

I ___________________________________________________________________
I 24 punkcia hrudnika

I ___________________________________________________________________
I 25 hrudnd drenaz

I ___________________________________________________________________
I 26 zavadzanie zalUdocCnej sondy kritickému pacientovi

I ___________________________________________________________________
I 27 asistencia pri katetrizdcii moc¢ového mechiira u muzZa

I ___________________________________________________________________
I 28 cerebrédlna oxymetria, meranie ICP

I ___________________________________________________________________
I 29 hemodynamické monitorovanie

I ___________________________________________________________________
I 30 inftzna terapia, parenterdlna vyZiva

I ___________________________________________________________________
I 31 transfizna terapia

I ___________________________________________________________________
I 32 asistencia a intravendézna aplikdcia intravenédznych anestetik
I ___________________________________________________________________
I 33 asistencia a intravendzna aplikdcia opiadtov a opioidov

I ___________________________________________________________________
I 34 asistencia a intravendézna aplikdcia antikonvulziv

I ___________________________________________________________________
I 35 asistencia a intravendzna aplikdcia analgetik

I ___________________________________________________________________
I 36 monitorovanie v intenzivnej medicine a anestézioldgii -

I invazivne a neinvazivne (arteridlny tlak, oxymetria,

I kapnometria, hodnotenie acidobazickej rovnovahy, EKG)

I ___________________________________________________________________
I 37 nefyziologicky pdérod (komplikdcie pri pdrode)

I ___________________________________________________________________
I B. DETI

I ___________________________________________________________________



rozSirend resuscitacia dietata

udrziavanie priechodnosti a zaistenie dychacich ciest
laryngeédlne]j masky, laryngedlneho tubusu, endotrachedlne]
kanyly

oSetrovatelskd rehabilitédcia - polohovanie, drenédZna poloha

invazivne a neinvazivne monitorovanie (pulzny oximeter, sat.

02, monitorovanie vitdlnych funkcii - pulz, dych, krvny
tlak)

hodnotenie vitdlnych funkcii (krvny tlak, pulz, dych) a
farby kozZe

hodnotenie a meranie telesnej teploty a termoneutrdlneho
prostredia (servoriadenia teploty prostredia - inkubator,
vyhrevné 16zko) - termomanazment

zaistenie dychacich ciest pomocou laryngedlnej masky,
laryngedlneho tubusu, endotrachedlnej kanyly

inftzna terapia, umeld vyZiva, parenterdlna vyZiva

oxygenoterapia - inhal&cia 02 (zvlhc¢ovanie, udrziavanie
teploty a Fi02)



I 19. I inhalécia liekov do dychacich ciest I 5 I
I----- T oo I--—-—-—- I
I 20. I oSetrovatelskd rehabilitdcia - polohovanie, drendzna poloha I 5 I
I--——- Tm oo I--———-—- I
I 21. I monitorovanie - invazivne a neinvazivne (pulzny oximeter I 30 I
I I sat. 02, monitorovanie vitdlnych funkcii) I I
T---—- L et IT--————- I
I 22. I starostlivost o nazogastricku sondu alebo orogastrickd sondu I 10 I
I--——- T oo I--———-—- I
I 23. I starostlivost o endotrachedlnu kanylu laryngedlnej masky I 10 I
T---—- T oo IT--————- I
I 24. I starostlivost o periférnu vénu alebo artériu I 30 I
I--——- Tm oo I--———-—- I
I 25. I priprava liekov a podavanie liekov - per os, endotrachedlne, I 30 I
I I per rektum, intramuskuldrne, subkuténne I I
I--——- i I--———-—- I
I 26. I monitorovanie bilancie tekutin a diurézy (meranie mnoZstva I 10 I
I I mocu) I I
T---—- T oo IT--————- I
Oddiel 2

Praktické zru€nosti a skusenosti po ukonceni Specializacného Studia
1. spriechodnovat a zaistovat’ dychacie cesty supraglotickymi poméckami,
2. spriechodriovat’ a zaistovat dychacie cesty endotrachealnou intubaciou pri KPCR,
3. zahdjit a vykonat rozSirend KPCR u dospelych,
4. zahgjit a vykonat rozSirenu KPCR u deti a novorodencov,
5. zahdjit a vykonavat riadenu hypotermiu u pacientov po Uspesnej KPCR,
6. vykonavat rozsireni KPCR s pomocou mechanickych pristrojov na kompresie hrudnika,
7. sledovat funkénost pristrojov na umelu plucnu ventilaciu,
8. ovladat pristroje na umelu pfucnu ventilaciu, ovladat principy ventilacnych rezimov,
9. zabezpecovat intenzivnu starostlivost o pacienta napojeného na umelu plucnu ventilaciu vratane zvladania komplikacii,
10. zabezpecit invazivny pristup do priedu$nice,
11. vykonat’ punkciu hrudnika pri tenznom pneumotoraxe,
12. vykonat torakotémiu v $pecifickych situaciach pri KPCR,
13. popisovat a analyzovat EKG krivku,
14. vykonat defibrilaciu,
15. vykonat’ externu kardiostimulaciu,
16. vykonat kardioverziu pomocou defibrilatora a pomocou dostupnych farmak,
17. podavat prednemocniénu trombolyzu u pacientov s akutnym infarktom myokardu,
18. vykonat' terapeutické postupy u pacienta v bezvedomi a pacienta so zavaznou traumou,
19. vykonat terapeutické postupy pri akitnych stavoch v pérodnictve, neonatolégii a pediatrii,

20. zaznamenavat a interpretovat hodnoty ziskané pri invazivnom monitoringu a neinvazivnom monitoringu v urgentnej medicine
a intenzivnej medicine,

21. navrhovat a aplikovat farmakologicku lie€bu v urgentnej medicine,

22. vykonavat $pecificku intenzivnu starostlivost' o kriticky chorych pri udalostiach s hromadnym postihnutim oséb a medicine
katastrof.

Oddiel 3

Nacvik technik komunikacie



1. osobnostné predpoklady efektivnej komunikacie,
2. verbalna a neverbalna komunikacia,
3. asertivne zvladanie konfliktov a naroénych komunika¢nych partnerov.
¢) Organizac¢na forma Specializatného $tudia
Specializatné studium sa zacina akademickym rokom podfa zostaveného Studijného planu. Pozostava z teoretickej a
praktickej Casti, pricom praktické vzdelavanie ma prevahu. Specializacné Studium sa ukonci Specializaénou skuskou pred

skuSobnou komisiou. Zavere¢na skuska pozostava z testu teoretickych vedomosti a rieSenia simulovanej situacie.

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

I-—— I
I Odbornad zdravotnicka prax v zachrannej zdravotnej sluzbe 24 mesiacov, z I
I toho odbornéd zdravotnicka prax v Ustavnom zdravotnickom zariadeni I
I-———- - === I-——————————- I
I 1. I klinika alebo oddelenie anestézioldgie a intenzivnej I 60 hodin I
I I mediciny I I
I-— I------------------------—-—-—---——-—— - — ¥ - ¥ ———————— I---—-——-—- I
I 2. I Pediatrické oddelenie I I
I I a) jednotka resuscitacnej starostlivosti o I 20 hodin I
I I novorodencov I 20 hodin I
I I b) JIS pre deti I I
I-— I------------------------—-—-—-——— - — X ¥ ¥ - — ——— ———— ————————— I---—-——-—- I
I3 I oddelenie invazivnej a intervencénej kardiolodgie I 20 hodin I
I-—-—- I-—-—— e I-——————————— I
I 4. I JIS I I
I I a) kardiologicka I 20 hodin I
I I b) chirurgicka I 20 hodin I
I I c) urazovej chirurgie I 20 hodin I
I I d) gynekologické I 20 hodin I
I-— I------------------------—-—-—---——-—— - — ¥ - ¥ ———————— I---—-——-—- I
I5 I urgentny prijem alebo centralny prijem I 60 hodin I
I-—-—- I-—-—— e I-——————————— I
I 6. I udalost s hromadnym postihnutim osdéb (aktivna Gc¢ast na I 60 hodin I
I I cviceni) I I
I-— I------------------------—-—-—---——-————-——-— =" —"——— ¥ —————— = I---—-——-—- I



