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KVALIFIKACI]OS TOBULINIMAS

Magistrantiros studijy galimybés
iSpléstinés praktikos slaugytojams

Lietuvos sveikatos moksly universitete galima jgyti ISpléstinés praktikos slaugytojo profesing kvalifikacija.
I8pléstinés prakeikos slaugytojas verciasi praktika savarankiskai, taip pat versdamasis praktika bendradarbiauja su kitais svei-
katos prieziaros ir (ar) kitais specialistais. I$pléstinés praktikos slaugytojas, pasirinkes anestezijos ir intensyvios terapijos
specializacija, gebés jvertinti paciento bukle pagal ASA fizinés buklés klasifikacija, jvertinti galiniy amia ir léting iSemija
pagal Fonteno klasifikacija, atlikti standartizuota vaistiniy preparaty ir Svirk$ty Zyméjima anesteziologijoje ir (ar)
intensyviojoje terapijoje, raumeny ir rektaling anestezija ir kt. funkcijas savarankiSkai ar konsultuojant bei priZitrint
gydytojui anesteziologui reanimatologui.

I$pléstines praktikos slaugytojas, pasirinkes pirminés sveikatos prieziaros specializacija, gebés savarankiskai konsultuoti pa-
cienta; atlikti bendra paciento sveikatos buklés vertinima; atskirti elektrokardiogramos norma nuo patologijos; atskirti labora-
toriniy tyrimy norma nuo patologijos; paskirti pacientui kraujo tyrimus, reikalingus kasmetiniams profilaktiniams patikrini-

mams, atrankinéms prevencinéms programoms atlikti, ir ke. funkcijas.

I$pléstines praktikos slaugytojas, pasirinkes skubiosios medicinos pagalbos specializacija, galés savarankiskai atlikti

analgezijos ir sedacijos procediras; tracheostominio vamzdelio jterpima ir pakeitima; infuzoterapija, jskaitant kraujo ir jo

produkty ladinima, ir kt. funkcijas.

I Loretos Gudelienés-Gudelevicienés klausimus apie iSpléstinés praktikos slaugytojy magistrantiiros studijas at-
sako Lietuvos sveikatos moksly universiteto Medicinos akademijos Slaugos fakulteto Slaugos ir ripybos katedros
vedéja doc. dr. Aurelija Blazevidiené

Loreta Gudeliené-Gudeleviéiené (toliau — L. G.-G.). Ko-
kias profesinés kvalifikacijos Sakas magistrantai gali pasirinkti?

Aurelija BlaZeviciené (toliau — A. B.). I$pléstinés slaugos
praktikos studentai gali pasirinkti 3 Sakas: pirminés sveikatos
prieziros, skubiosios medicinos ir anesteziologijos ir inten-
syviosios terapijos.

L. G.-G. Magistrantiiros studijy programaoje gali studijuoti
slaugos bakalauras, slaugos profesinis bakalauras (po papildomy-
Ju studijy). Kokios apimties ir kur magistrantiiroje pretenduo-
jantys studijuoti asmenys turi jgyti papildomagsias studijas?

A. B. Sioje magistrantiros programoje gali studijuoti
slaugytojai, turintys universitetinj slaugos bakalauro laipsnj
arba po studijy kolegijoje, turédami profesinio bakalauro
laipsnj, baige papildomasias studijas universitete ir turin-
tys bendrosios praktikos slaugytojo kvalifikacija. Siuo metu
dirbantys ir dar neturintys slaugos bakalauro laipsnio slau-
gytojai ji igyti gali Lietuvos sveikatos moksly universiteto
Slaugos fakultete, pasirinkg studijuoti Slaugos studijas ne-
akivaizdiniu badu.

L. G.-G. Pirmoji naujai parengty slaugos specialisty grupé
jau baigé studijas. Kada renkate antrgjq grupe? Kada pradeésite
magistrantiiros studijas Siais mokslo metais?

A. B. Labai dZiaugiamés pirmaja laida, kuria $iemet baige 14
absolventy. Siuo metu antrajame kurse studijuoja 15 basimujy
i$pléstines praktikos slaugytoju, o pirmajame kurse studijas pra-
d¢jo 15 slaugytoju. Priémimas | magistrantiros studijy progra-
mas vyksta kiekvienais metais liepos pradzioje, o mokslo metai,
kaip ir visiems universiteto studentams, prasideda rugséjo 1-aja.

L. G.-G. Ar planuojate ispléstineés praktikos slaugytojams stu-

dijas organizuoti neakivaizdiniu biidu ar organizuoti vakarines
grupes?

A. B. Siy studijy metu itin didelis démesys skiriamas is-
pléstiniy klinikiniy jgidziy lavinimui, organizuojamos prak-
tikos, kurios jmanomos tik dieniniy studijy metu.

L. G.-G. Kur asmens sveikatos prietiiros jstaigy vadovai
gali susipazinti su naujai parengty slaugos specialisty funkcijo-
mis? Koks dokumentas apibrézia ispléstinés praktikos slaugyrojo
pareigas ir atsakomybes?

A. B. Iipléstinés praktikos slaugytojo veikla reglamentuoja
Lietuvos medicinos norma MN160:2017 , Ispléstinés praki-
kos slaugytojas. Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomy-

be«

L. G.-G. Kokios asmens charakterio savybés svarbiausios is-
pléstinés praktikos slaugytojams?

A. B. Kaip ir kiekvienas sveikatos priezitiros specialistas,
taip ir iSpléstinés praktikos slaugytojas turi visy pirma myléti
zmones, noréti jiems padéti, buti empatiskas. Taip pat labai
svarbu kritinis mastymas, gebéjimas praktiskai taikyti mokslo
jrodymais pagristas Zinias ir sugeb¢jimas bati klinikiniu ly-

deriu.

L. G.-G. Gal jau Zinote, kur jsidarbino pirmieji ispléstinés
praktikos slaugytojai?

A. B. Pirmosios laidos absolventés jsidarbino Lietuvos
sveikatos moksly universiteto ligoninéje Kauno klinikose,

Respublikinéje Kauno ligoninéje.
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12.

LIETUVOS MEDICINOS NORMA MN 160:2017
ISPLESTINES PRAKTIKOS SLAUGYTOJAS

PATVIRTINTA Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro
2017 m. liepos 7 d. jsakymu Nr. V-852

ITI SKYRIUS
PAREIGOS

I8pléstinés praktikos slaugytojas turi pareiga:
teikti batinaja medicinos pagalba Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. balandzio 8 d. jsakymo

Nr. V-208 ,Dél Batinosios medicinos pagalbos ir Batinosios medicinos pagalbos paslaugy teikimo tvarkos bei masto
patvirtinimo“ nustatyta tvarka;

pagal savo kompetencija, nustatyta medicinos normoje, rekomenduoti ir dalyvauti organizuojant ligy ir sveikatos
sutrikimy, profilaktikos priemones bei uZtikrinti teikiamy asmens sveikatos prieZitiros paslaugy kokybe;

bendradarbiauti su asmens sveikatos prieziiiros ir kitais specialistais;
propaguoti sveika gyvensena, ligy profilaktikos ir sveikatos tausojimo bei ugdymo priemones;

turéti spauda, kurio numeris suteikiamas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2003 m. sausio 6 d. jsakymo
Nr. V-1 ,Dél Numerio sveikatos specialisto spaudui suteikimo ir panaikinimo taisykliy patvirtinimo® nustatyta tvarka;

pagal kompetencija vykdyti privalomasias sveikatos programas;

laikytis asmens sveikatos priezitros specialisto profesinés etikos principu, gerbti pacienty teises ir juy nepazeisti;
laikytis licencijuojamos slaugos praktikos veiklos salygu;

tvarkyti medicinos dokumentus Lietuvos Respublikos teisés akty nustatyta tvarka;

paaiskinti slaugos praktikos aplinkybes Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos, teisésaugos institucijy ir
kity kontroliuojandiy institucijy prasymu;

taikyti Lietuvos Respublikoje tik slaugos mokslo ir praktikos jrodymais pagrjstus, saugius tyrimo ir slaugos metodus,
iSskyrus kituose teisés aktuose nustatytus atvejus;

naudoti Lietuvos Respublikos sveikatos sistemos jstatyme nustatytus reikalavimus atitinkan¢ias medicinos priemones
(prietaisus), vadovaujantis Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2010 m. geguzés 3 d. jsakymu Nr. V-383
»Dél Medicinos prietaisy instaliavimo, naudojimo ir prieziuros tvarkos apra$o patvirtinimo® ir medicinos priemoniy
(prietaisy) gamintojy su medicinos priemone (prietaisu) pateikiama informacija;

versdamasis slaugos praktika laikytis Lietuvos Respublikos slaugos praktikos ir akuserijos praktikos jstatyme ir kituose
teisés aktuose, reglamentuojanciuose asmens sveikatos priezitros paslaugy teikima, nustatyty reikalavimu;

tobulinti profesing kvalifikacija sveikatos apsaugos ministro nustatyta tvarka ir kas 5 metus sveikatos apsaugos ministro
patvirtintose Slaugos praktikos licencijavimo taisyklése nustatyta tvarka pranesti Valstybinei akreditavimo sveikatos
priezitros veiklai tarnybai prie Sveikatos apsaugos ministerijos apie profesinés kvalifikacijos tobulinima ir slaugos
praktika;

teikti informacija apie paciento sveikata Lietuvos Respublikos pacienty teisiy ir Zalos sveikatai atlyginimo jstatymo ir
Lietuvos Respublikos asmens duomeny teisinés apsaugos jstatymo nustatyta tvarka;

Lietuvos Respublikos teisés akty nustatyta tvarka pranesti teisésaugos ir kitoms valstybés institucijoms apie suzalotus ar
smurta patyrusius asmenis, kuriems dél nusikalstamos veikos galéjo buti padaryta Zala;

nepriimti ky$iy ir elgtis taip, kad savo veiksmais neprovokuoty paciento, jo artimyju, giminaidiy ar kity paciento
atstovy duoti kysj;

atlikei kitas Lietuvos Respublikos teisés akty, reglamentuojanciy asmens sveikatos prieziaros paslaugy teikima,
nustatytas pareigas.

IV SKYRIUS
KOMPETENCIJA

I8pléstinés praktikos slaugytojas turi turéti Lietuvos medicinos normoje MN 28:2011 ,,Bendrosios praktikos slaugytojas.
Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé®, patvirtintoje Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m.
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birzelio 8 d. jsakymu Nr. V-591 ,Dél Lietuvos medicinos normos MN 28:2011 ,Bendrosios praktikos slaugytojas.

Teisés, pareigos, kompetencija ir atsakomybé® patvirtinimo®, nurodytas kompetencijas ir:
12.1. turi zinoti:
12.1.1. dokumenty rengimo, tvarkymo ir apskaitos pagrindus;
12.1.2. medicinos statistikos pagrindus;
12.1.3. sveikatos draudimo pagrindus;
12.1.4. sveikatos teisés pagrindus;
12.1.5. kaip naudotis informacinémis, rysio technologijomis, informacinémis duomeny bazémis;
12.1.6. sveikatos apsaugos ir socialinés medicinos organizavimo pagrindus;
12.1.7. teisés aktus, reglamentuojancius asmens sveikatos priezitros paslaugy organizavimo ir teikimo principus;
12.2. turi iSmanyti:
12.2.1. iSpléstinés slaugos praktikos vadybos principus;
12.2.2. slaugos praktikos mokytojo (mentoriaus) ir lyderystés vaidmenyj sveikatos priezitros sistemoje;
12.2.3. zmogaus psichologijos ypatumus, sveiko ir sergancio Zmogaus bei jo artimujy psichologija;

12.2.4. slaugos mokslo pagrindus, geruosius Europos Sajungos slaugos praktikos pavyzdZius bei tarptautinius ir (ar) Europos
sveikatos priezitros specialisty organizacijy parengtus sveikatos priezitros specialisty veiklos standartus;

12.3. turi gebeti:

12.3.1. rengti medicinos dokumentu, susijusiy su pacienty slauga ir prieZitra, projektus;

12.3.2. dalyvauti jgyvendinant slaugytojy profesinés kvalifikacijos tobulinimui skirtas mokymo programas;

12.3.3. vertinti, identifikuoti ir kriti$kai analizuoti informacija apie visuomenés sveikatos pokyc¢ius;

12.3.4. savarankiskai suformuluoti slaugos diagnozg, sudaryti slaugos plang bei jj jgyvendinti;

12.3.5. analizuoti sveikatos statistikos duomenis, gautus rezultatus panaudoti slaugos kokybei gerinti;

12.3.6. uztikrinti teikiamy slaugos paslaugy sauguma pacientams;

12.3.7. rinkti duomenis apie paciento slaugos procesa, juos analizuoti ir jvertinti, pagal poreikj keisti slaugos plana, kontroliuoti
naujo slaugos plano vykdyma ir jo poveikj pacienty sveikatai;

12.3.8. atlikti vadovaujama vaidmenj jgyvendinant i$pléstinés slaugos praktikos principus, diegiant mokslo jrodymais gristus

sprendimus ir inovacijas siekiant saugios ir kokybiskos iSpléstinés slaugos praktikos, igyvendinti naujus mokslo
jrodymais paremtus slaugos metodus;

12.3.9. diegti mokslo jrodymais pagristas inovacijas, gerinant sveikatos priezitros paslaugas asmens, jo $eimos, organizacijos
ir sistemos lygmeniu;

12.3.10. konsultuoti pacienta ir rinkti anamneze.

14. Be $ios medicinos normos 12 punkte nurodytos kompetencijos, anestezijos ir intensyviosios terapijos specializacijos
iSpleéstinés praktikos slaugytojas turi Zinoti:

14.1. visy amZiaus grupiy bei visy profiliy pacienty reanimacijos bei intensyviosios terapijos principus;

14.2. vaistiniy, preparaty, naudojamy anestezijai gaivinant, intensyviai gydant pacientus, kliniking farmakologija, ju tarpusavio
saveika;

14.3. paciento buklés vertinimo principus pagal Amerikos anesteziology draugijos (toliau — ASA) fizinés buklés klasifikacija;

14.4. termoreguliacijos principus: hipotermija, piktybing hipertermija, ju sprendimo budus.

15. Be $ios medicinos normos 12 punkte nurodytos kompetencijos, anestezijos ir intensyviosios terapijos specializacijos
iSplestinés praktikos slaugytojas turi iSmanyti:

15.1. anestezijos ir jos metu atlikty procediiry galimas komplikacijas, ju profilaktikos bei gydymo principus;

15.2. centrinés venos, arterijos punkcijos ir kateterizacijos principus;

15.3. invazinius hemodinamikos monitoravimo metodus.



