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Ovaj je letak dio serije koju su napisale medicinske
sestre, lijecnici i stru¢njaci s iskustvom u podrucju
skrbi za starije osobe. Serija ima za cilj olakSati vas
odlazak u dom za skrb starijih osoba. Potrazite
druge letke o pitanjima koja moZete postaviti o
specificnim potrebama skrbi. Mogu se preuzeti na:
www.10questions.org.au

Ovi letci mogu biti korisni kada:

© Trazite visokokvalitetnu ustanovu za skrb o
starijim osobama

© Pregled kvalitete vaSe trenutne ustanove za skrb
o starijim osobama

© Odlucujete izmedu dvije ustanove za skrb
starijih osoba koje izgledaju sli¢no.

Vazno je da postoji dovoljno registriranih
medicinskih sestara u kombinaciji vjestina osoblja
kako bi se zadovoljilo svacijim potrebama.

Trebali biste postavljati pitanja o tome kako ¢e
vase individualne potrebe skrbi biti zadovoljene.

Mnogo osoblja nosi sli¢ne uniforme. Samo zato 3to
netko izgleda kao medicinska sestra ne znaci da to
i jesu. Evo razlika:

Registrirana medicinska sestra (RN) je pohadala
minimalno trogodisnji studij prvostupnika
medicinske sestre. One mogu poduzeti postupke
skrbi, upravljati lijekovima protiv bolova i pomodi u
sprjecavanju nepotrebnih prijema u bolnicu.

Upisana medicinska sestra (EN) radi pod
vodstvom RN (Registrirane medicinske sestre).
Obadvije su registrirane od strane regulatornog
tijela. Registracija osigurava odrzavanje
profesionalnih standarda i titi javnost.

Pomoc¢nici medicinskih sestara (AIN) /
njegovatelji / zaposlenici usluga skrbi (CSE) rade
pod nadzorom i vodstvom medicinskih sestara

i pruzaju vecinu skrbi u ustanovama za njegu
starijih osoba i zajednici. Njihova razina obuke i
uloge variraju.

Ovaj letak je izradio/la i potvrdio/la:
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Primanje skrbi u ruralnim i udaljenim
mjestima ne ugroZava vase pravo na sigurnu,
pravovremenu, kvalitetnu i kulturoloSki
primjerenu zdravstvenu skrb. Nacin na koji se
pruzaju usluge rezidencijalne skrbi za starije
osobe moZe se razlikovati od mjesta do mjesta
pa bi sljedeca pitanja mogla biti od pomoci pri
razmatranju vasih opcija’.

Sto ako u mom gradu nema ustanove

za njegu starijih osoba?

Ako u vaSem gradu nema ustanove za

njegu starijih osoba, mozda postoje
druge alternative koje vam odgovaraju, kao sto
je ViSenamjenska zdravstvena usluga (MPS) ili
kucna njega. lli cete mozda morati razmisliti o
preseljenju u obliznji grad kako biste pristupili
rezidencijalnoj skrbi. Provjerite s MyAgedCare*
u vezi toga Sto je dostupno u vaSem mijestu.

Koja je razlika izmedu doma za starije

osobe i MPS-a?

Skrb za starije osobe u rezidencijalnoj

ustanovi je trajni ili privremeni smjestaj
koji pruza stalnu skrb uz podrsku, u rasponu
od pomocdi u svakodnevnim zadacima i osobne
njege do 24-satne njege. MPS su integrirane
zdravstvene usluge koje obic¢no vode male javne
bolnice. Kreveti za njegu starijih osoba mogu se
dodijeliti unutar glavne bolnice ili kao posebna
jedinica. One se opcenito vode viSe poput bolnica,
pa je vazno provijeriti tko ¢e organizirati izlete i
aktivnosti te koliko se Cesto takve stvari dogadaju.

Jesu li registrirane medicinske sestre

(RN) stalno u ustanovi ili je ustanova

dobila privremeno izuzeée?

Zakon zahtijeva da ustanove za njegu
starijih osoba imaju RN osoblje u cijelo vrijeme;
medutim, neki objekti mogu dobiti izuzecée uz
odredene uvjete, na ograniceno vrijeme. Vazno je
znati postoji li izuzece jer ono moZe napraviti
razliku izmedu primanja brzog lijeCenja u ustanovi
ili primanja u najblizu bolnicu, ako se razbolite.

Ako postoji izuzece, trebali biste pitati zasto je to
slucaj i koliko dugo ¢e ono biti na snazi.

Kako ¢u ostati u kontaktu sa svojom
zajednicom?
Provjerite postoje li aranZzmani za
jednodnevne odlaske kuci i morate
li platiti troSkove prijevoza. Radno vrijeme
za posjete moZze varirati pa pitajte moZzete li
primati posjetitelje da prenoce i jesu li za njih
osigurane sobe. Provjerite moZete li imati telefon
u svojoj sobi za kontakt s prijateljima / obitelji
kao i pristup internetu. Ove usluge mogu se
dodatno naplacivati.

Mogu li zadrZati svog lokalnog lije€nika

opce prakse?

Ako se selite izvan podrucja koje opsluZuje

vas uobicajeni lijecnik, mozda ga necete
moci zadrZati. Razgovarajte o tome koje lijecnike
opce prakse moZete posjetiti ako Ce to utjecati na
vas izbor. Ako morate promijeniti lijecnika opce
prakse, zamolite sadasnjeg lijeCnika da proslijedi
vasu medicinsku dokumentaciju novom lijecniku
kako bi znao vaSu povijest bolesti. Kontinuitet
skrbi je vazan, osobito ako imate demenciju ili ne
mozZete objasniti svoje simptome.

Posjecuje li lije€nik opée

prakse ili postoji model

telezdravstva (telehealth)?

Ako je lokalni lijecnik opce prakse udaljen,
mozZe se koristiti telezdravstvo. To omogucuje
lije€nicima opce prakse da koriste video ili
telefonske pozive za upravljanje vasom skrbi.

U takvim se okolnostima lije¢nici opce prakse
uvelike oslanjaju na lije¢nike opce prakse u
provodenju preporucenog lijecenja, pa je vazno
provijeriti koliko ih je zaposleno. Nabavka novih
ili ponovljenih lijekova na vrijeme je vazna, stoga
provjerite koji su aranZzmani na snazi, jer vasa
najbliza ljekarna takoder moze biti udaljena.

*Podaci za kontakt nalaze se na poledini ovog letka.
APogledajte druge letke u ovoj seriji o ugovorima i naknadama te
naknadama za dodatne usluge

Postoji li palijativna skrb?

Palijativna skrb je skrb o osobi s boleS¢u

koja ogranicava Zivot. To moze varirati

od osiguravanja da osoba nema
bolova do brige o njezinoj koZzi i ublazavanja
drugih simptoma. Ponekad moze biti potreban
strucni tim za palijativnu skrb koji ¢e dati savjet.
Provjerite je li osoblje osposobljeno za palijativhu
skrb i postoji li gostujudi specijalisticki tim za
palijativnu skrb koji moze pruziti pomoc.

Sto ¢e se dogoditi sa mnom ako dode

do hitnog slucaja ili nepogode?

Neki ruralni objekti nalaze se u

podrucjima gdje se mogu pojaviti pozari,
poplave ili suSe, pa je vazno znati postoji li plan za
prirodne nepogode s nepredvidenim slucajevima
evakuacije i primanjem alternativhe medicinske
skrbi i lijecenja. Vasa najbliza bolnica moze biti
udaljena nekoliko sati pa provjerite kako ¢e vase
potrebe biti zadovoljene, posebno ako je za vasu
medicinsku opremu i recepte potrebno napajanje
elektricnom energijom.

Hoéu li imati pristup srodnim

zdravstvenim djelatnicima?

Srodni zdravstveni djelatnici kao $to su

fizioterapeuti i defektolozi igraju vaznu
ulogu kao dio Sireg zdravstvenog tima. Oni su
uklju€eni u procjenu i upravljanje mnogim
zdravstvenim tegobama i mogu vam pomodi
da ostanete aktivni u svakodnevnom Zivotu.
Raspitajte se koje su srodne zdravstvene usluge
dostupne u vaSem podrucju i hocete li za njih
morati dodatno platiti.

Kako ¢e moja obitelj / moji
najbliZi znati da li je doSlo do
promjena u mom zdravlju?
Provjerite dogovore koji su na snazi
kako biste obavijestili voljene osobe ¢im dode do
bilo kakve promjene jer ¢e mozda morati prevaliti
dug put da bi dosli do vas.




