UvoD

Proces zdravstvene njege je vazan kako bi se mogla uspostaviti komunikacija izmedu pacijenta i
medicinske sestre.

Jednu od svjetski priznatih i najpoznatijih definicija procesa zdravstvene njege dala je medicinska
sestra, teoretiCar i predava¢, Virginia Henderson. Njezina teorija govori kako se svakom
pojedincu treba pristupiti individualno, uz puno strpljenja, ali rad medicinske sestre trebao bi biti
timski. VVazno je procijeniti bolesnikove potrebe, planirati njihovo zadovoljavanje, zadovoljiti ih i
na kraju uspjesno ocijeniti. Edukacija je takoder neizostavni dio sestrinske prakse. Svaki covjek
se razlikuje s obzirom na zivotne navike, dob, spol, vjeru, drustveni i imovinski status, stupanj
obrazovanja i vrstu bolesti zbog koje je u bolnici pa se tako i potrebe zadovoljavaju na
beskonacno razli¢ite nacine. Komunikacija, kao vrlo slozen proces, predstavlja stru¢nu
kompetenciju kojom medicinska sestra raspolaze tijekom pruzanja sestrinske skrbi. U radu su
prikazani ¢imbenici koji pospjesuju kvalitetu komunikacije, kao i oni koji je otezavaju. Prikazani
su rezultati istrazivanja na podrucju komunikacije s ciljem dodatne razrade svih potrebnih
promjena za poboljSanje kvalitete komunikacije. NaglaSava se razvoj odnosa povjerenja i
postovanja, uvazavajuci bolesnika kao osobu u drustveno - profesionalnom odnosu, $to Cini
sustinu sestrinstva i sestrinske prakse. Predmet ovoga seminarskog rada je tema nacela i osobine
procesa zdravstvene njege. Svrha i cilj seminarskog rada je objasniti nacela procesa zdravstvene

njege.
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1. NACELA PROCESA ZDRAVSTVENE NJEGE

Nacela procesa zdravstvene njege kao teorijski koncept zahtjeva objasnjenja koja se odnose na:
e Usmjerenost na pacijenta
e Uvazavanje pacijenta kao subjekta

e Cjelovitost zbrinjavanja pacijenta

1.1. Usmjerenost na pacijenta

Pri usmjerenost na pacijenta naglaSava se vaznost postignutog, a ne ucinjenog 1 teZi se ka
cjelovitom zbrinjavanju svakog pojedinca. Takoder pri usmjerenosti na pacijenta, pacijent dolazi
u centar zbivanja. Zdravstvena njega realizira se kroz podjelu zadataka i pri tome se naglasava
kakvoca i pravodobnost zadataka, a izostaje ocjena u¢inkovitosti postignutog.

1.2.UvaZavanje pacijenta kao subjekta

Uloga medicinske sestre i pacijenta u zdravstvenoj njezi se medusobno nadopunjuju. Medicinska
sestra je uvijek aktivni ¢lan dijade iako njezina uloga obuhvaca razlicite angaziranosti od potpore
do potpune pomoci bolesniku. Pacijent postaje pasivan kada postaje potpuni objekt zdravstvene
njege odnosno kada se nalazi u komi. Ukoliko se pacijenta prihvati kao aktivnog sudionika
tokom zdravstvene njege, podrazumijeva se da to bude u skladu sa njegovim sposobnostima i
mogucnostima. Takoder treba naglasiti da ukljucivanja pacijenta u zdravstvenu njegu Cine
individualisticka  orijentacija u zdravstvenoj politici.  Postoje tri javno — zdravstvene
orijentacije, a to su paternalisticka, profesionalna i individualisticka. Prema paternalistickoj za
zdravlje bolesnika odgovorna je drzava, prema profesionalnoj za zdravlje pacijenata odgovorni su
zdravstveni djelatnici, a prema individualisti¢koj orijentaciji osposobljeni i prosvijeceni pacijent
je jedino sposoban, a prema tome i odgovoran za unaprjedenje svoga zdravlja. V. Henderson
istice da medicinska sestra doprinosi pacijentovu §to brzem osamostaljenju u zadovoljavanju
osnovnih ljudskih potreba, dok se znacaj te ideje u teoriji D. Orem odrazava u samom nazivu.

Obje autorice isticu da uloga medicinske sestre obuhvaéa poducavanje pacijenta pozitivnom



zdravstvenom ponaSanju. Iz konteksta uvazavanje pacijenta kao subjekta trebalo bi se istaci
egzistencijalni aspekt humanistickih teorija prema kojima je covjek odgovoran za samog sebe,
sposoban upravljati vlastitim razvojem i donositi vlastite odluke. Istrazivanja K. M. Ziemanna
provedena 1989. godine potvrduju kako je moguce pacijente intenzivne njege sa akutnim
infarktom miokarda aktivno uklju¢iti u planiranje zdravstvene njege. Razlozi za aktivno
sudjelovanje pacijenta u zdravstvenoj njezi ne znace ukljuc¢ivanje pod svaku cijenu nego u skladu
s pacijentovim potrebama i sposobnostima.

1.3. Cjelovitost zbrinjavanja pacijenta

Cjelovitost zbrinjavanja pacijenata definira se kao shvaéanje Covjeka u skladu s njegovom
prirodom. Cjelokupna aktivnost ¢ovjeka usmjerena je zadovoljavanju vlastitih potreba za koje

Maslow kaZe da su svojevrsne cijelom organizmu, te navodi:

,,U dobroj teoriji ne postoji takav entitet kao Sto je potreba Zeluca ili ustiju ili potreba genitalnih
organa. Postoji samo potreba inividue. John Smith je onaj koji je Zeli hranu, a ne Zeludac Johna
Smitha. Nadalje, zadovoljenje osjeca cijeli pojedinac, a ne neki njegov dio. Hrana zadovoljava
glad Johna Smitha, a ne glad njegova zeluca...kad je John Smith gladan, Ccitav je
gladan.(Maslow1970, prema Fulgosi 1983).*

Zadovoljavanje osnovnih ljudskih potreba je pod utjecajem fizioloskih, razvojnih, psiholoskih,
socijalnih 1 kulturalnih ¢initelja. Holisti¢ki pristup se moZze prikazati analizom potrebe za
konzumiranjem hrane. Konzumiranje hrane spada u fizioloSke potrebe, a osim toga hrana je izvor
energije i osigurava elemente za izgradnju stanice. Ukoliko medicinska sestra osigura pacijentu
konzumiranje hrane odgovaraju¢eg kalorijskog 1 bioloskog sastava, omoguéila mu je s
fizioloskog aspekta zadovoljavanje potrebe za hranom. Psiholoski aspekt ukljucuje utjecaj
tjeskobe i drugih emocionalnih stanja na koli¢inu konzumirane hrane, s razvojnog aspekta
potrebno je uvazavati da se koli¢ina i sastav hrane nain njenog konzumiranja i Stupanj
samostalnosti pojedinca mijenjaju u funkciji dobi. Za zadovoljavanjem potrebe za hranom
hospitaliziranih osoba medicinska sestra treba:

- osigurati hranu bez masti i svinjetine ako je to vjerom zabranjeno

- omoguciti bolesniku dragoj osobi da zajedno s njim ruca ili vecera u bolnici

- osigurati hranu po zelji prigodom za bolesnika znac¢ajnih dogadaja

1 v .
G. Fuckar ,,Proces zdravstvene njege*
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