Vvkony sestier ADOS hradené zdravotnou poistoviiou

e prijem pacienta do ADOS a odobratie anamnézy

e poucenie pribuznych alebo ¢lenov komunity

e vypracovanie planu komplexnej oSetrovatel'skej starostlivosti /d’alej len ,,KOS*/

e priebezné hodnotenie KOS a jeho zmena

e vyhodnotenie KOS a zavere¢na sprava

e odborny nacvik potrebnych vykonov pri o$etrovani chorého v domacnosti

e oSetrovatel'ska hygiena

e starostlivost’ o chorého s permanentnym katétrom, vymena permanentného katétra
u Zeny

e starostlivost’ o kavalny katéter a intravenoznu kanylu, pravidelny prevéz, dezinfekcia

e starostlivost’ o ezotracheélnu, nasotrachealnu a tracheostormicku kanylu

e starostlivost’ o epiduralny katéter

e polohovanie pacienta

e starostlivost’ o vyzivu v prislusnej kvalite a kvantite, vypracovanie diétneho rezimu

e vyZziva bezvladneho pacienta, za jeden vykon

e vyZiva pacienta sondou, za jeden vykon

e ocCistnd klyzma

e Kkontinualne sledovanie klinického stavu pacienta podl'a ordinacie lekara

e odmeranie krvného tlaku, pulzu a teploty

e sledovanie diurézy za kazdych 12 hodin

e cievkovanie Zeny

e vymena stomického setu s naslednou toaletou pri stdbmiach

e (istenie a dezinfekcia trachealnej kanyly

e aplikacia neinjekénej liecby

e aplikacia terapeutického celotelového zabalu alebo lieCivého kupel'a

e aplikacia lieCiva intramuskularne, subkutanne intrakutdnne

e aplikdcia lie¢iva intravendzne

e priprava a podavanie infuzie

e sledovanie infazie, za kazda hodinu

e podavanie lie¢iva infiznou pumpou



nécvik podavania inzulinu

oSetrovatel'ska starostlivost’ na prevenciu dekubitov

oSetrenie dekubitu do 5 cm2

oSetrenie dekubitu nad 5 cm2

vyplach oka

prevéz rany s velkostou do 5 cm2

prevéz rany s velkostou nad 5 cm2

oSetrovatel'ska rehabilitacia, trvanie najviac 30 minut

odsavanie pacienta

odsatie zalidocného obsahu

vySetrenie mocu indikatorovym médiom

asistencia pri vyplachu moc¢ového mechura

praca sestry pri domacej peitoneélnej dialyze

odber krvi venepunkciou do jednej strickacky alebo supravy

odber kapilarnej krvi

umelé dychanie a masaz srdca

odbery: tampdn z nosa a tonzil, vyter z rekta, odber sputa

doprava biologického materialu, za kazdych 30 minut

navsteva pacienta v pracovnom ¢ase od 7:00 do 19:00 hod

navsteva od 19:00 do 7:00 hod, cez vikendy a sviatky

navsteva pacienta v rizikovych skupinach

psychosomaticka intervencia v terminalnom §tadiu Zivota

kontinualna starostlivost’ o umierajiceho pacienta

konzultacia sestry o jednom pacientovi s lekarom

poskytnutie predlekarskej pomoci pri nahlych stavoch ohrozujtcich zivot
verbalna intervencia pri psychosomatickych t'azkostiach u pacienta s nadorovym
ochorenim

oSetrenie ustnej dutiny u onkologickeho pacienta alebo u pacienta s imunodeficitom

kontrola glykémie glukometrom



