MINIMALNY STANDARD PRE SPECIALIZACNY STUDIINY PROGRAM
V SPECIALIZACNOM ODBORE

OSETROVATELSKA STAROSTLIVOST V PSYCHIATRII

1. Charakteristika Specializa¢ného odboru

Osetrovatel’ska starostlivost’ v psychiatrii je Specializacny odbor, ktory sa zaobera
komplexnou oSetrovatel'skou starostlivostou o osoby so zameranim na
starostlivost’ o dusevné zdravie a osoby trpiace dusevnymi poruchami.

2. Dizka $pecializaéného §tadia

Specializa¢né Studium trva najmenej 1 rok.

3. Poziadavky na zaradenie do Specializa¢ného $tudia

a) odbornd spdsobilost na vykon odbornych pracovnych cinnosti v
zdravotnickom povolani sestra') a

b) oSetrovatel'skd prax o osoby s problémami v oblasti duSevného zdravia
v trvani najmenej 6 mesiacov pri ustanovenom tyzdennom pracovnom ¢ase,
pri kratfom ako ustanovenom tyzdennom pracovnom ¢ase sa dizka
osetrovatel'skej praxe pred zaradenim primerane predlzuje.

4. Obsah a rozsah Specializaéného Studia

A. Teoretické vedomosti

1. koncepcia odboru psychiatria, detska psychiatria, organizacia psychiatricke;j
starostlivosti na Slovensku, rola sestry v systéme sluzieb starostlivosti
o0 pacientov s problémami v oblasti dusevného zdravia,

2. hygiena a epidemiologia duSevnych ochoreni (pri¢iny a prevencia duSevnych
ochoreni), vychova k dusevnému zdraviu,

3. oSetrovatel'sky proces a jeho Specifikd v oSetrovatel'skej starostlivosti v
psychiatrii, dokumentovanie oSetrovatel'skej starostlivosti,

4. S$pecifikd posudzovania pacienta s problémami v oblasti duSevného zdravia
osobitosti  oSetrovatel'skej dokumentdcie, pozorovanie v posudzovani,
pouzivanie posudzovacich §kal (MMSE, test kreslenia hodin, geriatricka Skala
depresie, Skaly na vyhodnotenie rizika agresie, Skdla hodnotenia rizika
samovrazedného spravania),

5. S$pecifika diagnostiky a planovania oSetrovatel'skej starostlivosti o pacienta
s problémami v oblasti dusevného zdravia,

Y § 33 a33a zakona & 578/2004 Z. z. o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych
pracovnikoch, stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni
neskorSich predpisov a nariadenie vlady ¢. 296/2010 Z. z. o odbornej spdsobilosti na vykon zdravotnickeho
povolania, spdsobe d’alsieho vzdelavania zdravotnickych pracovnikov, sustave Specializaénych odborov a
sustave certifikovanych pracovnych ¢innosti v zneni neskorsich predpisov.
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Specifické intervencie sestry uplatnované pri poskytovani oSetrovatel'skej
starostlivosti pacientovi s rizikom suicidia, agresivneho spravania, akutneho
psychotického stavu, deliria.

Specifika poskytovania oSetrovatel'skej starostlivosti o pacienta s problémami
v oblasti duSevného zdravia (Clenenie podla diagnostickych skupin),
psychopatologia - uvod do psychopatologie, terminoldgia vSeobecnej a
Specialnej psychopatolégie, klasifikacia dusevnych poruch,

zlozky terapeutickej komunikécie, tvorba terapeutického vztahu, verbalne
anonverbalne techniky, vedenie rozhovoru — podporny, nedirektivny,
anamnesticky, edukacny,

Specifika komunikécie s pacientom s problémami v oblasti duSevného zdravia
(napr. uzkostny pacient, pozadovacny pacient, pacient s agresivnym
spravanim, pacient s halucinaciami), uplatiovanie verbalnych deeskala¢nych
technik pri komunikécii s pacientom s tenziou, resp. agresivnym prejavom,
Standardy psychiatrického oSetrovatel’stva a starostlivosti o dusevné zdravie,
sledovanie a hodnotenie kvality oSetrovatel'skej starostlivosti o pacientov s
problémami v oblasti duSevného zdravia,

bezpecnost’ pacienta a prostredia, podmienky realizacie obmedzenia pacienta,
proaktivne stratégie v prevencii vzniku konfliktov - Safewards model,
uplatiiovanie bezpec¢nych prvkov psychiatrii,

koncepcia humanizicie ustavnej zdravotnickej starostlivosti v odbore
psychiatria,

. edukacia v psychiatrii, psychoedukacia,
14.
15.

uplatiiovanie metéd podporného psychoterapeutického pristupu k pacientovi.
uplatiiovanie  Specifickych metéd pri  poskytovani oSetrovatel'skej
starostlivosti o pacienta s demenciou (metddy reminiscencie, validacia podl'a
N.Feil, prvky kognitivnej rehabilitacie),

lie¢ba v psychiatrii — biologicka - farmakoterapia, ECT, psychoterapeuticka
liecba — ergoterapia — socioterapia; vyznam podpory pacienta k spolupréci pri
lieCbe,

ulohy sestry pri aplikécii liecby v psychiatrii (psychofarmakoterapia, ECT,
rTMS, psychoterapeuticka liecba), vyznam podpory pacienta k spolupréci pri
liecbe,

podmienky hospitalizicie pacienta s problémami v oblasti dusevného zdravia
bez sthlasu pacienta, stdom nariadena liecba, pacient s obmedzenim na vykon
pravnych ukonov,

komunitnd  psychiatrickd  starostlivost, rola sestry v komunitnej
osetrovatel'skej starostlivosti, uplathovanie metody case managment, princip
recovery,

etika v psychiatrii, charta prava pacientov zo zameranim na pacientov
s problémami v oblasti dusevného zdravia, vratane prav osob so zdravotnym
postihnutim, koncepcia humanizacie stavnej zdravotnej starostlivosti,
doméca oSetrovatel'ska starostlivost o pacienta s problémami v oblasti
dusevného zdravia (ADOS), psychosocialne centrum, pacientske organizacie,
zdravotno-socialna  starostlivost’ o pacientov s problémami v oblasti
dusevného zdravia, v komunite, podpora k samostatnosti a nezavislosti
pacienta s vyuzitim moznosti socidlnych sluzieb (napriklad podporované
byvanie, zamestnavania, rehabilitacné stredisko, chranené dielne),

pravne predpisy a odborné usmernenia vztahujice sa na poskytovanie
zdravotnej starostlivosti pacientom s problémami v oblasti duSevného zdravia,



systém verejn¢ho zdravotného poistenia, systém socidlneho zabezpecenia
a posudkova ¢innost’,

24. specifika oSetrovatel'skej starostlivosti v jednotlivych odboroch - detska
psychiatria, medicina zavislosti, gerontopsychiatria,

25. vyskum v psychiatrickom osetrovatel'stve.

A.1 Specifické témy

1. identifikécia nasilia pachaného na diet’ati vo vSetkych jeho forméch, vratane
sexualneho zneuzivania dietata a sexudlneho vykoristovania dietata,
spolupraca s prisluSnymi Statnymi organmi.

2. identifikécia nésilia pAchaného na Zenach a muzoch, spolupraca s prislusnymi
Statnymi organmi,

3. identifikdcia nasilia pachaného na senioroch, spolupraca s prisluSnymi
Statnymi organmi,

4. problematika marginalizovanych rémskych komunit.

Ak ucastnik $pecializacného Studia témy uvedené v Casti A.1 absolvoval v ramci
in¢ho Specializatného Studijného programu alebo certifikaéného Studijného
programu, nemusi ich opakovane absolvovat’.

Teoreticka priprava vo vzdelavacej ustanovizni v trvani 4 tyzdne.

B. Praktické zruénosti

B.1 Pocet zdravotnych vykonov

Zdravotny vykon Pocet

posudenie pacienta s vyuzitim posudzovacich skal (MMSE, test 10
kreslenia hodin, geriatricka Skala depresie, skéaly na vyhodnotenie
rizika agresie, Skala hodnotenia rizika samovrazedného spravania) -
anamnesticky rozhovor a stanovenie priorit oSetrovatel'skej
starostlivosti, vySetrenie zdkladnych psychickych funkcii u pacienta
(vedomie, vnimanie, emdcie, orientacia, nalada, spanok).

stanovenie sesterskej diagnozy, vypracovanie oSetrovatel'ského planu 10

realizdcia metod biblioterapie, muzikoterapie, tane¢nej a pohybove;j 10
terapie, arteterapie, relaxacnych technik, uplatiovanie metod
podporného psychoterapeutického pristupu ako sucast’ realizacie
oSetrovatel'skej starostlivosti

priebezné hodnotenie komplexnej oSetrovatel'skej starostlivosti 10
u pacienta s problémami v oblasti dusevného zdravia, zmena planu
oSetrovatel'skej starostlivosti

hodnotenie psychického stavu pacienta, vyhodnotenie komplexne;j 10
oSetrovatel'skej starostlivosti u pacienta s problémami v oblasti
duSevného zdravia

uplatnenie verbalnych deeskala¢nych technik v komunikécii 3
s pacientom

realizécia edukacie pacientov s problémami v oblasti duSevného 5
zdravia

ucast’ na skupinovej psychoterapii pod vedenim psychoterapeuta 3
individualny nacvik relaxacného postupu- autogénny tréning 5




oSetrovatel'ska starostlivost’ o pacienta s problémami v oblasti 5
dusevného zdravia na dennom psychiatrickom stacionari
oSetrovatel'ska starostlivost’ o pacienta s problémami v oblasti 5
dusevného zdravia v psychiatrickej ambulancii
edukacia rodinnych prislusnikov v zdujme rieSenia zdravotnej a 3
rodinnej situdcie sposobenej konkrétnym ochorenim alebo zmenou
zdravotného stavu
indikécia a realizécia orientacného dychového testu na pritomnost’ 2
alkoholu
indikécia a realizécia orientacného jednokrokového testu na zistenie 2
pritomnosti psychoaktivnej latky v moci
vedenie edukacného rozhovoru s pacientami a jeho rodinnymi 2
prislusnikmi
vedenie podporného rozhovoru s pacientom so psychotickymi 2
priznakmi 2
vedenie motivaéného rozhovoru s pacientom 2
ucast’ na psychoterapeutickej skupine 5
ucast’ na roznych formach psychoterapie podl'a moznosti pracoviska 5
(napr. arteterapia, muzikoterapia)
vedenie relaxacie (autogénny tréning, Jacobsonova relaxacia) 2
aplikécia depotnych hormonalnych preparétov, ich analdgov, 10
depotnych psychofarmak injekciou
asistencia pri obmedzeni pacienta (farmakologickom, fyzickom, 3
izolacia — sekluzne izby) pozorovanie pacienta a dokumentovanie
obmedzenia pacienta
elektrokonvulzivna terapia- priprava pacienta, asistencia pri vykone, 5
monitoring pacienta po vykone
ketaminova inflizna terapia - priprava pacienta, asistencia pri vykone, 3
monitoring pacienta po vykone
liecba svetlom 2
repetitivna transkranialna magneticka stimulacia priprava pacienta, 5
asistencia pri vykone, monitoring pacienta po vykone
B.2 Rozsah povinnej odbornej zdravotnickej praxe

Pracovisko Dizka

vlastné psychiatrické pracovisko, z toho: 11 mesiacov,
z toho:
e vyucbové pracovisko vzdelavacej ustanovizne — 2 tyzdne
psychiatrické pracovisko

C. Nacvik technik komunikacie

1. asertivne zvladanie konfliktov andronych komunikac¢nych situdcii,
vratane pacientov s halucindciami, bludnymi produkciami, afektivnymi
poruchami, suicidalitou, agresivnym prejavom, s ohladom na ich

Specifické potreby v komunikacii,

2. Specifikd komunikdcie s osobami so zdravotnym znevyhodnenim,
marginalizovanych romskych komunit, 'udi bez domova, utecencov,
migrantov a inych zranitenych skupin, s ohladom na ich Specifické

potreby v komunikécii,




3. nacvik uplatiovania verbalnych deeskalaénych technik pri agresii
pacienta,

4. nacvik podporného psychoterapeutického pristupu,

5. nacvik relaxac¢nych technik (autogénny tréning),

6. nacvik terapeutickych alternativnych aktivit (metdody arteterapia,
muzikoterapia, biblioterapia, pohybové aktivity, psychohry a pod.),

7. mnacvik Standardizovaného postupu pri  obmedzeni pacienta —
farmakologickom, mechanickom obmedzeni, izolacia (pristup,
komunikacia, dodrziavanie prav pacienta).

Ak ucastnik Specializacného stidia témy uvedené v Casti C absolvoval v ramci
iného Specializacného Studijného programu v obdobi kratSom ako 10 rokov,
nemusi ich opakovane absolvovat'.

5. Ukoncenie Specializaéného Studia

Specializa¢né §tidium sa ukonci Specializacnou skuSkou pred sktiSobnou komisiou.

6. Vystupné vedomosti a zru¢nosti

A. Samostatne
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posudzovat’ pacienta pozorovanim psychomotorického tempa rozhovorom, obsah
a dynamiku myslenia, emoc¢nych prejavov, ndhl'adu na ochorenie s vyuzitim
posudzovacich skal (MMSE, test kreslenia hodin, geriatrické skala depresie, skaly
na vyhodnotenie rizika agresie, Skala hodnotenia rizika samovrazedného
spravania),

stanovovat’ sesterské diagndzy a planovat’ oSetrovatel'skl starostlivost,
indikovat’” a uplatiovat’ metddy biblioterapie, muzikoterapie, tanecnej
a pohybovej terapie, arteterapie, relaxa¢nych technik,

priebezne hodnotit” dosahovanie ciel'ov oSetrovatel'skej starostlivosti u pacienta
s problémami v oblasti dusevného zdravia, na zaklade preposudenia pacienta
indikovat’ zmenu planu oSetrovatel'skej starostlivosti,

vyhodnocovat’” komplexnli oSetrovatel'skil starostlivost’ u pacienta s v oblasti
dusevného zdravia,

uplatiiovat’  verbadlne deeskalacné techniky v komunikécii s pacientom
s agresivnym spravanim,

edukovat’ pacientov s v oblasti dusevného zdravia,

absolvovat’ ucast’ na skupinovej psychoterapii pod vedenim psychoterapeuta,
realizovat’ individualny nacvik relaxacného postupu - autogénny tréning,

. realizovat’ oSetrovatel’'sku starostlivost’ o pacienta v oblasti duSevného zdravia na

dennom psychiatrickom stacionari,

. realizovat’ oSetrovatel'ska starostlivost’ o pacienta v oblasti duSevného zdravia

v psychiatrickej ambulancii,

edukovat rodinnych prislusnikov v zdujme rieSenia zdravotnej a rodinne;j situacie
spdsobenej konkrétnym ochorenim alebo zmenou zdravotného stavu,

indikovat’ a realizovat’ orientacny dychovy test na pritomnost’ alkoholu,
indikovat’ a realizovat’ orientacny jednokrokovy test na zistenie pritomnosti
psychoaktivnej latky v moci,

viest edukaény rozhovor s pacientami a jeho rodinnymi prisluSnikmi,

viest’ podporny rozhovor s pacientom so psychotickymi priznakmi,



17. viest motivaény rozhovor s pacientom,
18. viest’ relaxacie (autogénny tréning, Jacobsonova relaxacia).

B. Samostatne na zaklade indikacie lekara

e aplikovat’ lie€iva, monitorovat’ a zaznamenavat’ ich ucinok, vratanie podavania
depotnych preparatov a pripravkov substitucnej liecby.

C. V spolupraci s lekarom

1. elektrokonvulzivna terapia, monitorovat pacienta po vykone,

2. pouzit obmedzovacie prostriedky (vSetky typy obmedzenia) s dodrzanim
Standardizovanych podmienok, monitorovat obmedzeného pacienta a viest
prislusni dokumentaciu,

3. repetitivna transkranidlna magneticka stimulacia, priprava pacienta, monitorovat’
pacienta po vykone,

4. ketaminova inflizna terapia - priprava pacienta, asistencia pri vykone, monitoring
pacienta po vykone.



