
 

Клиничка патека за не-туморски заболувања на 
субмандибуларната, сублингвалната  и малите плункови 
жлезди  
Акутен сијалоаденит , екстрагландуларна сијалолитијаза и  

sialoadenophlegmona , М. Сјогран , сијалоаденози 
 

ПАЦИЕНТ 

Датум на раѓање 

ЕМБГ 

 

Очекувано траење на лекувањето __ ___________________ денови (4-7) dena 

Датум на прием ___________________________________________ 

Датум на отпуст  ___________________________________________ 

 

Одговорен лекар  __________________________________________ 

Одговорна сестра  __________________________________________ 

 

 ДА НЕ ПОТПИС 

 ПРИЕМ  ВО АМБУЛАНТА    

Евидентиран прием на болниот во амбуланта ЗА ЗА  

Амбулантски третман ДР ДР  

Анамнеза и клинички преглед ДР ДР  

Стандард за прием на болниот во амбуланта МС МС  

Стандард за нега – учествување при преглед МС МС  

Дг и потпис на запис за прием со терапија ДР ДР  

Објаснување на процедурата  на пациентот ДР ДР  

Потпишување  изјава за согласност ДР ДР  

Анестезиолошки преглед АНЕСТ АНЕСТ  

ПРИЕМ ВО СТАЦИОНАР    

Евидентиран прием на болниот МС МС  

Стандард за болничар- преим на болниот БОЛ БОЛ  

Извршување на Ртг дијагностички процедури  ТЕХН  



Протокол-  на дијагностички процедури    

За сијалолитијаза и акутен сијалоаденит: 

анамнеза, клинички преглед, УС и  Ртг загризна 

или ортопантомограм 

ДР ДР  

Sialoadenosis :   во зависност од основното 
заболување, ККС,ендокрин и ли метаболен 
статус, , US или  КТ,  цитолошка анализа, 
упатување на други клиники 

ДР ДР  

Брис за биограм и антибиограм , при упорни 

инфекции кои не реагираат на терапија 
ДР ДР  

Протокол- план за терапија**    

- конзервативен третман,хидратација, 
антибиотици, антиинфламаторна терапија 
,облози , масажа, бужирање, sialogogues 

 

ДР ДР  

-Хируршки третман - во зависност од конкретните 
услови   инцизија и дренажа (општа или локална 
анестезија). 

 

ДР ДР  

-  екстирпација на екстрагландуларни, 
палпабилни сијалолитите со трансорален пристап 
(интервенција во локална или општа анестезија), 
според конкретната состојба и услови ) 

 

ДР ДР  

- биопсија на лабијални жлезди (во локална 
анестезија) ,пациенти суспектни за M. Sjogren 

 
ДР ДР  

Препишување на лекарства ДР ДР  

Запознавање со анестезијата АНЕСТ АНЕСТ  

Потпишување согласност за анестезија АНЕСТ АНЕСТ  

Стандард за бол. – подготовка на болниот БОЛ БОЛ  

МС-администрација на ординирана терапија МС МС  

**Доколку е потребно изведување на додатни 

дијагностички процедури ( ККС, брис за биограм и 

антибиограм,ЕХО, цитолошка анализа) 

   

КОНЗЕРВАТИВЕН ТРЕТМАН    

-Препишување на парентерална терапија 

хидратација, антибиотици, антиинфламаторна 
терапија ,облози , масажа, бужирање, sialogogues 

 

ДР ДР  

Администрација  на препишана терапија МС МС  

ИНТЕРВЕНЦИЈА  ВО  ЛОКАЛНА АНЕСТЕЗИЈА(во 

случај на  детектирана сијалолитијаза) 
   



Преглед на анализи- преглед пред операција ДР ДР  

Стандард  за бол. - пац.  прифатен и подготвен БОЛ БОЛ  

Анестезија ДР ДР  

Асистенција при операција- прв асистент ДР ДР  

Учество -инструментирање при операција МС МС  

Протокол-оперативен зафат     

Хируршки третман -  инцизија и дренажа  ДР ДР  

-  екстирпација на екстрагландуларни, 
палпабилни сијалолитите со трансорален пристап  

ДР ДР  

- биопсија на лабијални жлезди (во локална 
анестезија) ,пациенти суспектни за M. Sjogren 

 
ДР ДР  

Оцена на состојбата по анестезија и операција ДР ДР  

Преместување на пациентот на оддел БОЛ БОЛ  

ИНТЕРВЕНЦИЈА ВО ОПШТА АНЕСТЕЗИЈА    

Анестезија АНЕСТ АНЕСТ  

Стандард  за болничар - учество при анестезија БОЛ БОЛ  

Протокол  оперативен зафат    

-Хируршка   инцизија и дренажа ДР ДР  

-  екстирпација на екстрагландуларни, 
палпабилни сијалолитите со трансорален пристап  

ДР ДР  

Стандард  за МС(инструментарка) - при операција МС МС  

Учество при операција- прв асистент ДР ДР  

Учество при операција- втор  асистент ДР ДР  

Стандард  за МС-анестезиолошка сестра – учество 

при анестезија и надзор при будење 
МС МС  

Оцена на состојбата по анестезија АНЕСТ АНЕСТ  

Преместување на пациентот на оддел БОЛ БОЛ  

ПО ЗАВРШЕНА ИНТЕРВЕНЦИЈА    

Мерење на витални функции МС МС  

Стандард  за болничка нега  БОЛ БОЛ  

Контрола по хируршки зафат и клинички прегледи ДР ДР  

Вадење на дренажа , тоалета ДР ДР  

преврска на  на рана МС МС  

Апликација на препишани медикаменти МС МС  

ЗАВРШЕТОК НА ЛЕКУВАЊЕТО    

Оцена на општата состојба и лекувањето ДР ДР  

Стандард за бол. - тоалета , припрема за дома МС МС  

Отпусна листа и упатства за дома* ДР ДР  

Стандард ЗН - активности при отпуст БОЛ БОЛ  

Пресметка на извршени работи ЗА ЗА  



 

 

 

 

 

Легенда:   ДР -лекар специјалист;     АНЕСТ - лекар анестезиолог;     СЕС- медицинска сестра;  

ТЕХН - виш ртг техничар;    БОЛ - болничар;     ЗА - здравствен администратор 

Датум  и 

час 

НАСТАНИ КОИ ОТСТАПУВААТ ОД 

КЛИНИЧКАТА ПАТЕКА 
Потпис 

Датум и час на 

превземена 

активност 

    

    

    

    

Дневните активности се евидентирани во температурната листа и терапевтската листа 

Медицинските случување кои отстапуваат од клиничката патека се: 

 сите дополнително иследувања кои не ги предвидува протоколот 

 вонредни состојби кои  се појавуваат во процесот на заздравување 

 несакани ефекти од терапија 

 

 

 

 

 

 

 

Здравствена документација и архивирање МС МС  

*Советување на пациентот за домашно 

лекување,исхрана,  хигиена,  контролни прегледи, 

упатување на други клиники 

ДР ДР 

 

Протокол за терапија 

Sialoadenitis ac., sialoadenophlegmona,  

Sialolithiasis ductus Warthoni  

- конзервативен третман,хидратација, 
антибиотици, антиинфламаторна терапија 
,облози , масажа, бужирање, sialogogues 
- Хируршки третман - во зависност од 
конкретните услови   инцизија и дренажа 
(општа или локална анестезија). 
-  екстирпација на екстрагландуларни, 
палпабилни сијалолитите со трансорален 
пристап (интервенција во локална или општа 
анестезија), според конкретната состојба и 
услови ) 
- биопсија на лабијални жлезди (во локална 
анестезија) ,пациенти суспектни за M. Sjogren 
 

Протокол-план на дијагностички процедури 

За сијалолитијаза и акутен сијалоаденит: 

анамнеза, клинички преглед, УС и  Ртг загризна 

или ортопантомограм  

Sialoadenosis :   во зависност од основното 
заболување, ККС,ендокрин и ли метаболен 
статус, , US или  КТ,  цитолошка анализа, 
упатување на други клиники 

Брис за биограм и антибиограм , при упорни 

инфекции кои не реагираат на терапија 

 


