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TRIAZA (izven zdravstvene ustanove)

ZDRAV PACIENT DEFINICIJA PRIMERA in DEFINICIJA PRIMERA in

redni termin NUJNO ZOBOZDRAVSTVENO
STANIJE

PRENAROCITEV
PACIENTA ZA minimalno
1 MESEC in USMERITEV

NA TELEFONSKI KLIC
IZBRANEGA OSEBNEGA
ZDRAVNIKA

USMERITEV NA NUJNO DEZURNO
ZOBOZDRAVSTVENO AMBULANTO
(vstopna tocka)

POTRJENI PRIMERI S TESTOM V BOLNISNICNI
OBRAVNAVI IN NUJNIM ZOBOZDRAVSTVENIM
STANJEM

LOKACIJE NUJNIH DEZURNIH ZOBOZDRAVSTEVNIH LOKACIJ V RS
SLOVENIJA:
Maribor, Celje, Novo Mesto, Ljubljana, Kranj, Nova Gorica in Koper.
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TRIAZA PACIENTA:

V vseh zobozdravstvenih ambulantah je potrebno poskrbeti, da pacienti NE
VSTOPAJO v amulanto ne nadzorovano.

Vstop v Cakalnico mora biti pod nadzorom in vstopajo samo ZDRAVI PACIENTI, ki so
naroCeni na redne termine.

Poskrbeti morate, da z naro€anjem pacientov na termine zagotovite dovolj ¢asa, da je
v ¢akalnici 1 pacient.

Kako zagotovimo nadzor na vstopanjem pacientov v ambulanto?

- Telefonsko preverimo vse paciente, ki so naro¢eni za naslednji dan ter jih
obvestimo, v katerih primerih NE SMEJO OBISKATI NASE AMBULANTE.
Pacientu pojasnimo pomembne osebne ukrepe proti Sirjenju infekcije.

- Sumljivim primerom pojasnimo protokol ukrepanja v danih razmerah ter jim
ponudimo kasnejsi termin, ko bo pacient ozdravel ali bo izgubil status primera
(vsaj 1 mesec).

V primeru nujnega zobozdravstvenega stanja:

- Zamejimo vstop pacinetom v akalnico: z napisom na vratih, z osebo, ki izvaja
triazo na vhodu, domofonom, video domofonom ali preprosto z obvestilom na
vratih in zaklenjenimi vrati.

- Pacienta vpraSamo po epidemioloski anamnezi, potovanjih v preteklih tednih,
klinicnih znakih okuzbe ter te podatke preverjamo z definicijo primera.
Postopamo po zgornjem algoritmu in navodilih NIJZ.

POTREBNA ZASCITNA OPREMA ZA DELO S SUMLJIVIM ALI POTRJENIM
PRIMEROM:

- Pokrivalo za lasi$ce

- Za$citna oc€ala in ali vizir

- FFP3 maska

- Vodoodporno pokrivalo zobozdravni§ke uniforme z dolgimi rokavi
- Kirurske rokavice sterilne (pog. npr. ob operacijskem posegu)

- Zascita za obuvala (pog.)

OSEBNA ZASCITNA OPREMA SE UPORABI 1 SET/PACIENTA
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PROTOKOL KOMUNIKACIJE:

SUMUIV PRIMER Z NUINIM OSEBNI ZOBOZDRAVNIK
STANJEM KONTAKTIRA ANAMESTICNO SKUSA OMEJITI
AMBULANTO DIAGNOSTIKO

RTG diagnostika

NAPOTITEV PACIENTA DO NAJBLIZJE DEZURNE
AMBULANTE:

- Kontaktna tel.Stevilka

- Elektronsko sporocilo

Pacienta z nujnim zobozdravstvenim stanjem moramo ob kontaktu z ambulanto
izprasati po epidemioloski in klini€ni anamnezi. V pogovoru se moramo prepri¢ati, da
pacient ne spada v definicijo sumljivega primera. V nasprotnem, pacienta napotimo k
najbliZji nujni zobozdravstveni ambulanti za sumljive in potrjene primere.

Najblizji center obvestimo o prihodu pacienta po elektronski posti ali telefonu.
Skusamo definirati ali predvideti, v katero skupino patologije pacient spada. Istogasno
skuSamo zagotoviti doti€ni ambulanti tudi obstojeco rtg diagnostiko.



