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E-ZDRAVLJE - SAVJETODAVNA ULOGA MEDICINSKIH SESTARA

MIROSLAVA KICIC
Klinicka bolnica Sveti Duh, Zagreb, Hrvatska

Medicinske sestre kao najbrojniji ¢lanovi zdravstvenog tima s pacijentom provode najviSe vremena. Savjetodavna uloga medi-
cinskih sestara/tehni¢ara u radu s pacijentima i njihovim obiteljima jedna je od najéeséih sestrinskih intervencija. Komunikaci-
ja je osnova privatnog i profesionalnog Zivota medicinske sestre/tehniara. U posljednjem desetlje¢u 20-tog stoljeca virtualna
komunikacija se pridruzila uobi¢ajenoj verbalnoj i neverbalnoj komunikaciji. Virtualna komunikacija u sestrinstvu se prakticira
izmedu zdravstvenih institucija i zdravstvenog osoblja, ali povec¢ava se i virtualno komuniciranje medicinskih sestara s pacijen-
tima. U procesu informatizacije zdravstvenog sustava, posebice sestrinstva, susre¢emo se s velikim brojem poteskoéa. Jedan
od kljuénih problema u praksi je taj $to medicinske sestre, buduci korisnici zdravstvenog informacijskog sustava, nisu ukljuce-
ne otpocetka u projektiranje tog sustava. Posljedi¢no, u pravilu, one nisu zadovoljne s aplikacijama namijenjenima sestrinstvu.
Mnogim medicinskim sestrama jo$ uvijek nedostaje primjereno informati¢ko znanje pa one ne znaju kako sudjelovati u unaprje-
denju sustava. Stoga je Odbor za e-zdravlje Akademije medicinskih znanosti Hrvatske objavio deklaraciju, kojom, uz okvire pri-
mjene suvremenih tehnologija, definira edukacijske okvire svih zdravstvenih profesionalaca i opéih informati¢ara koji razvijaju
zdravstvene informacijske sustave, kao i okvire koji ¢e pripomo¢i podizanju kvalitete e-zdravlja, a time i velikim dijelom kvalitete

zdravstvenog sustava.
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UvOD

Zdravstveni sustav u svijetu dozivljava velike struk-
turne promjene u posljednjih nekoliko desetljeca. Jed-
na od najvaznijih aktivnosti za sve medicinske sestre je
edukacija pacijenata i njihovih obitelji. Kako smo zapo-
Celi sa zdravstvenim reformama i u Republici Hrvat-
skoj, za ocekivati je prema iskustvima drugih zemalja
da Ce se ta aktivnost i dalje nastaviti $iriti. Jedan od pro-
blema koji se namece u samom provodenju zdravstve-
ne reforme u svijetu i kod nas su visoki troskovi pruza-
nja zdravstvene skrbi. Medicinske sestre mogu pomoc¢i
informiranjem i edukacijom pacijenata da se aktivno
ukljuce u preventivne aktivnosti da saznaju $to vie o
svom zdravstvenom stanju i da pridrzavanjem dobive-
nih smjernica pomognu postizanju boljih ishoda sa-
mog lijeenja. Kada pacijenti postanu svjesni i preuzmu
odgovornost za ishode svog lijecenja, to ¢e zasigurno
pomo¢i smanjenju tro$kova zdravstvene skrbi.

Za primjer mozemo uzeti Svedsku udrugu medicin-
skih sestara koja u strategiji e-zdravlja za medicin-

ske sestre navodi kako je jasno navedeni politicki cilj
preuzimanje vece odgovornosti pacijenata za vlasti-
to zdravlje i dobrobit. Kako bi podupro takav razvoj,
pokrenut je koncept e-zdravlja, $to ukljucuje, izmedu
ostalog, koristenje digitalnog medija kako bi se olak-
$alo pojedincu kontakt i komunikaciju s ustanovama
koje pruzaju zdravstvene usluge. Budu¢i da je velika
koli¢ina informacija o bolesti i nacinu lijec¢enja te skr-
bi za pacijenta razlicite kvalitete dostupna na internetu
i utjece na danasnji zdravstveni sustav, medicinske se-
stre i drugi zdravstveni profesionalci su suoceni s no-
vim zahtjevima i odgovornostima (1).

Medicinske sestre su najveca skupina zdravstvenih dje-
latnika, a prema podatcima Hrvatske komore medicin-
skih sestara u Hrvatskoj ih je registrirano oko 32.000.
Tijekom posljednjih desetlje¢a uloge medicinskih se-
stara i opisi poslova znacajno se i stalno mijenjaju, a
sestrinstvo se razvilo u disciplinu za koju su potreb-
na znanja i vjeStine u neprestanom suocavanju s no-
vim izazovima. Brojne su uloge medicinskih sestara
- od provodenja zdravstvene njege, edukacije, savjet-
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nice pacijentu, menadzerice, istrazivacice, suradnice,
do pokretaca promjena te zagovornica prava pacije-
nata. Ipak, sestrinstvo se u najvecoj mjeri poistovjecu-
je s njegovanjem pacijenata. Napredak medicine, nove
dijagnosticke i terapijske metode lije¢enja, skra¢ivanje
boravka pacijenata u bolnici, drustvena zbivanja, de-
mografske promjene, napredak znanosti i primijenje-
nih znanstvenih disciplina, razvoj visoke tehnologije,
utjeCu na razvoj sestrinstva. U svim medunarodnim
dokumentima vezanim uz zdravstvenu politiku nagla-
$ava se znacenje medicinskih sestara u programima
prevencije obolijevanja, zdravstvenom prosvje¢ivanju i
organizaciji sestrinske sluzbe. Uspostavljanjem sustava
obrazovanja medicinske sestre imaju mogucnost $ko-
lovanja do visoke stru¢ne razine, a upravo je obrazova-
nje temeljni preduvjet za postavljanje jasnih profesio-
nalnih ciljeva za osnaZivanje sestrinstva i uskladivanje
sa statusom europskog sestrinstva (2).

Rjesavanje problema u sestrinstvu

U svakodnevnom i profesionalnom Zivotu odlucivanje
i posljedi¢no pristupanje rjeSavanju problema moze
biti: instinktivno, iskustveno ili utemeljeno na znan-
stvenom pristupu. Proces zdravstvene njege jedna je
od metoda rje$avanja problema u sestrinstvu koja se
koristi prilagodenim znanstvenim pristupom primje-
njivim u sestrinskoj skrbi. Proces se sastoji od niza ak-
cija provedenih radi postizanja odredenog ishoda. Pro-
ces je dinamican i stalno se razvija (3).

Savjetodavna uloga odnosno edukacija pacijenata i
obitelji jedna je od najces¢ih intervencija koju provode
medicinske sestre u procesu zdravstvene njege s ciljem
postizanja $to vece samostalnosti i zadovoljavajuce
kvalitete Zivota pacijenta, obitelji te promocije zdravlja.
Medicinske sestre sve ce$¢e mijenjaju svoj dosadasnji
nacin komunikacije s pacijentima, prilagodavaju svoju
komunikaciju i na¢in edukacije tehnoloskom napretku
i stilovima Zivota pacijenta pri ¢emu virtualna komu-
nikacija postaje sve zastupljenija.

Edukacija pacijenata i obitelji je proces tijekom ko-
jeg medicinska sestra organizirano pomaze pacijentu
i obitelji da $to bolje upoznaju promjene koje su na-
stale zbog bolesti te da §to uspjesnije savladaju nastale
poteskoce, sprije¢e moguce komplikacije, a poticanjem
samostalnosti pacijenta o¢uvaju zadovoljavajucu kvali-
tetu zivota. U procesu edukacije sudjeluju:

o pacijent
« obitelj/socijalna sredina
o medicinska sestra.

Svaki boravak u bolnici, bez obzira na teZinu simpto-
ma, izaziva emotivne poteskoce i pojavu tjeskobe i po-
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tiStenosti, a svaki pacijent prolazi kroz nekoliko faza
prilagodbe na bolest: Sok, poricanje, cjenkanje, depre-
sija, adaptacija. Negativna emotivna stanja mogu nepo-
voljno utjecati na ishod i tijek bolesti, duzinu boravka
u bolnici i na u¢inkovitost lije¢enja. Vazno je motivi-
rati 1 poticati pacijenta na sudjelovanje u planiranju
i provodenju zdravstvene njege te na samostalnost, a
davanjem pozitivnih verbalnih informacija o njegovim
postignu¢ima omoguciti mu da se oslobodi osjecaja
bespomo¢nosti i manje vrijednosti (4).

SAVJETODAVNA ULOGA MEDICINSKE SESTRE

Veliki broj osoba nema dovoljno znanja o zdravlju i
zdravstvenom ponasanju. Problem je prisutan kada ne-
dostatak znanja uzrokuje ili moze uzrokovati problem
ili zahtijeva intervenciju medicinske sestre. Neupuce-
nost moze dovesti do pojave niza problema poput ank-
sioznosti, smanjene mogucnosti brige o sebi, nespre-
mnosti na suradnju. Gotovo sve sestrinske dijagnoze
uklju¢uju edukaciju pacijenata ili ¢lana obitelji u planu
zdravstvene njege kroz sestrinske intervencije (5). Da
bi se poboljsala komunikacija s pacijentom i njegovom
obitelji treba, izmedu ostalog, omoguditi dostupnost
informacija u svakom trenutku (4). Pruzanje zdrav-
stvene njege znaci i osigurati pacijentima u potpunosti
dostupnu edukaciju o njihovom zdravstvenom stanju,
potrebnom zdravstvenom ponasanju te potencijalnim
mogu¢nostima lije¢enja. Educiranje uz pomo¢ ra¢una-
la ili nekog drugog izlaznog uredaja omogucuju paci-
jentima gledanje i slusanje edukacijskih materijala za
pacijente u bolnici, a neki od tih materijala mogu se
gledati i kod kuce. Priru¢nici za edukaciju su ¢esto pri-
premljeni tako da prate ra¢unalni program. Obi¢no je
tu i test za evaluaciju usvojenog znanja i vjestina, koji
se provodi kada je program edukacije zavrsen.

Bez obzira kojom se metodom koristimo, ra¢unalnim
sustavom ili rukom pisanom dokumentacijom, vaz-
no je zapamtiti da podatci moraju postati dio stalnog
zdravstvenog zapisa pacijenta.

Dokumentacija moze ukljucivati:

o Usvojene informacije i rjesenja

o Koristene edukacijske metode - brosure, modeli, vi-
deo, demonstracije

o Odgovori evaluacije edukacije pacijenata i obitelji -
procijeniti §to su pacijent i obitelj naucili i odrediti
ishode ucenja.

Poucavanjem i osnazivanjem pacijenata dajemo im
alat potreban za upravljanje samim procesom bolesti.
Upravljanjem procesom bolesti rezultira manjim bro-
jem bolnickih dana i pobolj$anjem kvalitete zivota (6).
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VIRTUALNA KOMUNIKACIJA

Komunikacija je proces razmjene misli, osje¢aja i po-
ruka koji se nuzno odvija kad god postoji interakcija.
Komunikacija je razmjena poruke izmedu dviju ili vise
osoba. Najpoznatije vrste komunikacije su verbalna i
neverbalna, a u posljednjem desetlje¢u 20. stoljeca pri-
druzuje im se i virtualna komunikacija. Tehnologija je
pokretacka snaga koja mijenja nacin na koji sve radi-
mo. To je dovelo do velikog preokreta i za virtualno se-
strinstvo, inace jo$ poznato i pod nazivom telerazmje-
na u sestrinstvu ili telefonska trijaza (7). Virtualna se
komunikacija temelji na komunikaciji pismom, telefo-
nom, e-postom, drustvenim mreZama te novim oblici-
ma i programima koji se razvijaju.

U sestrinskoj profesiji virtualna komunikacija ima ta-
koder veliku ulogu. Postoje brojne internetske stranice,
zdravstveni portali i forumi o sestrinskoj profesiji na
kojima se pacijenti mogu educirati a zdravstveni dje-
latnici medusobno komunicirati. Iako se ne moze iz-
mjeriti neciji krvni tlak ili tretirati rana putem telefona
ili elektronic¢ke poste, postoji ogromna potreba za me-
dicinskim, a samim time i sestrinskim uslugama koje
mogu biti dostupne putem ovih medija (7).

EDUKACIJA MEDICINSKIH SESTARA O
E-ZDRAVLJU

Danas je informatika u sestrinstvu postala nuzno po-
trebna u svakodnevnom radu, od pohrane podataka na
rac¢unalu do tecajeva trajnog usavr$avanja iz struke ili
iz informatike u sestrinstvu u stvarnom vremenu (8).
U pripremi medicinskih sestara za primjenu informa-
ticke tehnologije u sestrinstvu potrebno je voditi racu-
na o brojnosti sestara i razli¢itim razinama informatic-
kih znanja i vjestina.

Uvodenje informacijskih sustava nesumnjivo zahtijeva
pozitivan stav osoblja koje ¢e sustav koristiti. Temeljem
istrazivanja o stavovima zdravstvenog osoblja prema
informatizaciji zdravstva moze se re¢i da je hrvatsko
zdravstvo spremno za informatizaciju uz uvjet da se
sadasnjem i budu¢em zdravstvenom osoblju osigu-
ra adekvatno medicinsko-informati¢ko obrazovanje,
oprema na radnom mjestu te mogu¢nost sudjelovanja
u razvoju i usavr$avanju zdravstvenog informacijskog
sustava (9,10).

Medicinske sestre trebaju e-zdravlje prihvatiti kao je-
dan od alata s kojim ¢e se uspjesno koristiti i unapri-
jediti svoju profesiju, a nikako kao opterecenje u svom
svakodnevnom radu. Pozitivnim trendom $kolovanja
medicinskih sestara u Republici Hrvatskoj stvorili su
se preduvjeti za uklju¢ivanje medicinskih sestara u

stvaranje elektronicke sestrinske dokumentacije, a uz
to i potreba za mijenjanjem informatickog sadrzaja u
obrazovnom kurikulumu namijenjenom medicinskim
sestrama. Samim time uvida se potreba za specijaliza-
cijom medicinskih sestara iz informatike po uzoru na
svjetske trendove s ciljem pobolj$anja skrbi za zdravlje,
jer medicina i zdravstvena njega kao znanost kontinu-
irano napreduju. Pacijentima treba omoguciti lak pri-
stup potrebnim informacijama, pri ¢emu treba obrati-
ti posebnu pozornost na azuriranost i vjerodostojnost
samih informacija (npr. vjerodostojnost medicinskih
informacija potvrduje se certifikatom HONcode) na
$to medicinska sestra treba upozoravati pacijente.

VIRTUALNA KOMUNIKACIJA - PRIMJERI IZ
PRAKSE

Primjer iz Hrvatske

U svakodnevnoj komunikaciji s pacijentima medicin-
ske sestre se koriste virtualnom komunikacijom u obli-
ku e-poste i mobitela /SMS-a. Zbog nedostatnog broja
medicinskih sestara ne postoji mogucnost stalne do-
stupnosti pacijentima putem telefona, tako da se taj na-
¢in komunikacije pokazao dobrim rje$enjem, posebno
za one pacijente koji su dislocirani i nemaju mogu¢nost
osobnog dolaska. Pacijenti se putem e-poste mogu na-
ruciti na pregled, dijagnosticku obradu, slati skenirane
nalaze na osnovi kojih ih medicinske sestre uz sugla-
snost lijecnika mogu naruciti na kirurski zahvat, od-
nosno potvrditi zakazani termin operacije, postavljati
pitanja koja ih zanimaju, a vezana su uz njihovu bolest,
boravak u bolnici ili na¢in ponasanja kod kuce. Pred-
nosti ovog nacina komunikacije su minimalni trosko-
vi, ne trosi se vrijeme pacijenata koje bi inace morali
izdvojiti za dolazak, bolja prohodnost informacija i iza
ove vrste komunikacije ostaje zabiljezeni trag.

U KB Sveti Duh u probnom je radu slanje obavijesti
pacijentima, SMS-om se $alje podsjetnik pacijentima
na predstoje¢u narudzbu za pregled, pretragu ili hospi-
talizaciju. U skoroj budu¢nosti ¢e biti omoguceno sla-
nje i drugih obavijesti npr. promjene termina, poziv u
ambulante iz ¢ekaonice. Ovaj nac¢in komunikacije s pa-
cijentima u praksi se pokazao iznimno ucinkovit, jer
pacijenti ¢esto zaborave do¢i na zakazani termin, a za-
hvaljuju¢i ovom podsjetnikom dolazi do manjeg broja
propustenih termina.

Primjer iz svijeta

U promociji zdravlja medicinske sestre mogu sudjelo-
vati preko zdravstvenih portala. Pozitivni primjeri iz
prakse su da sve viSe medicinskih sestara ima svoju ru-
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briku gdje odgovaraju na pitanja o aktualnim temama
povezanima s njihovim podrucjem edukacije. U svije-
tu je praksa velikog broja zdravstvenih ustanova da na
svojim web stranicama imaju kontakt broja telefona na
kojem je dostupna medicinska sestra tijekom 24 sata za
pruzanje edukacije pacijentima i njihovoj obitelji.

University of Maryland Greenebaum Cancer Center, u
koji pacijenti dolaze na kemoterapiju, terapiju infuzi-
jom i drugu ordiniranu terapiju, na svojim web stra-
nicama ima video zapise u kojima medicinska sestra
Julie Schuetz objasnjava $to treba ocekivati prilikom
posjeta njihovoj ustanovi i odgovara na najucestalija
pitanja koja pacijenti postavljaju o kemoterapiji (11).

Medicinska sestra putem video zapisa daje informacije
o samom postupku kemoterapije, objasnjava postupke
koji ¢e se raditi, daje obavijesti o mogu¢nostima posje-
ta, preporuke za prehranu i odijevanje, objagnjava na-
¢in komunikacije osoblja s pacijentima, upoznaje pa-
cijente s ostalim timom suradnika koji su ukljuceni u
samu skrb za pacijenta.

Takav nacin virtualne komunikacije medicinske sestre
s pacijentima je pokazatelj koliko je zapravo virtual-
na komunikacija pomogla u priblizavanju samom pa-
cijentu.

ZAKLJUCAK

Edukacija pacijenata je esencijalna komponenta se-
strinskog procesa zdravstvene njege. Podatci pokazu-
ju da je ishod mnogo bolji kada je pacijent dovoljno
informiran o svojoj bolesti i lijecenju. Kako bi mogle
poducavati, medicinske sestre prvo moraju razumjeti
proces pacijentove edukacije (12). Medicinske sestre
imaju odgovornost prema pacijentima ne samo u za-
dovoljavanju njihovih osnovnih ljudskih potreba, ve¢
i u edukaciji koja nije tako jednostavna s obzirom na
to da pacijenti dolaze iz razlic¢itih etnickih i socioeko-
nomskih sredina i imaju razli¢ite prioritete u samom
procesu zdravstvene njege.

Dolaskom u bolnicu medicinske sestre su spona izme-
du lije¢nika i pacijenata i njihovih obitelji koji su ¢esto
zbunjeni i uplaseni zbog novonastale situacije. Medi-
cinske sestre su te koje ¢e svojom profesionalno$c¢u, a
istodobno toplim i srda¢nim odnosom pruziti nepo-
srednu fizicku i psihi¢ku podrsku. Takoder ¢e preuzeti
inicijativu u $to brzem uklju¢ivanju u proces rehabili-
tacije i oporavka samog bolesnika i njegove obitelji (4).
Medicinske sestre u komunikaciji s pacijentima treba-
ju jasno razlu¢iti kompetencije svoga djelovanja kako
ne bi izlazile iz njihovih okvira te zadirale u podrucje
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lije¢nickih kompetencija ili kompetencija nekog dru-
gog zdravstvenog profila. Tako se jo$ razvija, virtual-
na komunikacija ima brojne prednosti. U sestrinstvu
virtualni put prenosenja poruka pomaze brzoj komu-
nikaciji izmedu zdravstvenih ustanova, dvaju odjela,
spremanje podataka o pacijentu u elektroni¢kom obli-
ku, te educiranje putem internet stranica na kojima se
mogu pronacdi informacije o samoj sestrinskoj profesi-
ji i uputama o njezi i skrbi za pacijenta koji ima odre-
denu problematiku. Takoder omogucava prakti¢niju
komunikaciju s pacijentima, a i financijski je isplativi-
ja. Medicinske sestre bi trebale preuzeti jo§ vecu ulo-
gu u promociji zdravlja i edukaciji pacijenata kori-
ste¢i se svim mogucnostima i prednostima virtualne
komunikacije. Sestrinstvo je danas prepuno prepreka,
ali i prilika za aktivnim sudjelovanjem u unaprjedenju
sestrinske prakse. Treba poticati medicinske sestre na
cjelozivotno ucenje i koriStenje niza dostupnih alata
koji ¢e olaksati put kontinuirane edukacije.
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SUMMARY

E-HEALTH - THE ROLE OF NURSES

M. KICIC

Sveti Duh University Hospital, Zagreb, Croatia

Nurses, the largest part of the health care team, spend most time with the patient. The advisory role of nurses/technicians work-
ing with patients and their families is one of the most common nursing interventions. Communication is the basis of private and
professional life of nurses/technicians. In the last decade of the 20" century, virtual communication has joined the usual verbal
and nonverbal communication. Virtual communication in nursing is practiced between health institutions and health profession-
als, but virtual communication of nurses to patients is also ever more employed. In the process of computerization of the health
care system, particularly nursing, we are faced with many difficulties. One of the key issues in practice is that nurses, as users
of health information systems, are not included in the design of health information systems. Consequently, as a rule, they are not
satisfied with the application designed for nursing. Many nurses still lack adequate IT knowledge, so they do not know how to
participate in the improvement of the system. Therefore, the Committee for e-health of the Croatian Academy of Medical Scienc-
es has published a declaration, which, along with the scope of application of modern technology, defines an educational frame-
work for both health and IT professionals participating in the health care system, as well as a framework that will help upgrade
the quality of e-health, and thus the quality of health care systems.
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