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UVOD

Zdravstveni sustav u svijetu doživljava velike struk-
turne promjene u posljednjih nekoliko desetljeća. Jed-
na od najvažnijih aktivnosti za sve medicinske sestre je 
edukacija pacijenata i njihovih obitelji. Kako smo zapo-
čeli sa zdravstvenim reformama i u Republici Hrvat-
skoj, za očekivati je prema iskustvima drugih zemalja 
da će se ta aktivnost i dalje nastaviti širiti. Jedan od pro-
blema koji se nameće u samom provođenju zdravstve-
ne reforme u svijetu i kod nas su visoki troškovi pruža-
nja zdravstvene skrbi. Medicinske sestre mogu pomoći 
informiranjem i edukacijom pacijenata da se aktivno 
uključe u preventivne aktivnosti da saznaju što više o 
svom zdravstvenom stanju i da pridržavanjem dobive-
nih smjernica pomognu postizanju boljih ishoda sa-
mog liječenja. Kada pacijenti postanu svjesni i preuzmu 
odgovornost za ishode svog liječenja, to će zasigurno 
pomoći smanjenju troškova zdravstvene skrbi.

Za primjer možemo uzeti Švedsku udrugu medicin-
skih sestara koja u strategiji e-zdravlja za medicin-

ske sestre navodi kako je jasno navedeni politički cilj 
preuzimanje veće odgovornosti pacijenata za vlasti-
to zdravlje i dobrobit. Kako bi podupro takav razvoj, 
pokrenut je koncept e-zdravlja, što uključuje, između 
ostalog, korištenje digitalnog medija kako bi se olak-
šalo pojedincu kontakt i komunikaciju s ustanovama 
koje pružaju zdravstvene usluge. Budući da je velika 
količina informacija o bolesti i načinu liječenja te skr-
bi za pacijenta različite kvalitete dostupna na internetu 
i utječe na današnji zdravstveni sustav, medicinske se-
stre i drugi zdravstveni profesionalci su suočeni s no-
vim zahtjevima i odgovornostima (1).

Medicinske sestre su najveća skupina zdravstvenih dje-
latnika, a prema podatcima Hrvatske komore medicin-
skih sestara u Hrvatskoj ih je registrirano oko 32.000. 
Tijekom posljednjih desetljeća uloge medicinskih se-
stara i opisi poslova značajno se i stalno mijenjaju, a 
sestrinstvo se razvilo u disciplinu za koju su potreb-
na znanja i vještine u neprestanom suočavanju s no-
vim izazovima. Brojne su uloge medicinskih sestara 
- od provođenja zdravstvene njege, edukacije, savjet-
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nice pacijentu, menadžerice, istraživačice, suradnice, 
do pokretača promjena te zagovornica prava pacije-
nata. Ipak, sestrinstvo se u najvećoj mjeri poistovjeću-
je s njegovanjem pacijenata. Napredak medicine, nove 
dijagnostičke i terapijske metode liječenja, skraćivanje 
boravka pacijenata u bolnici, društvena zbivanja, de-
mografske promjene, napredak znanosti i primijenje-
nih znanstvenih disciplina, razvoj visoke tehnologije, 
utječu na razvoj sestrinstva. U svim međunarodnim 
dokumentima vezanim uz zdravstvenu politiku nagla-
šava se značenje medicinskih sestara u programima 
prevencije obolijevanja, zdravstvenom prosvjećivanju i 
organizaciji sestrinske službe. Uspostavljanjem sustava 
obrazovanja medicinske sestre imaju mogućnost ško-
lovanja do visoke stručne razine, a upravo je obrazova-
nje temeljni preduvjet za postavljanje jasnih profesio-
nalnih ciljeva za osnaživanje sestrinstva i usklađivanje 
sa statusom europskog sestrinstva (2).

Rješavanje problema u sestrinstvu

U svakodnevnom i profesionalnom životu odlučivanje 
i posljedično pristupanje rješavanju problema može 
biti: instinktivno, iskustveno ili utemeljeno na znan-
stvenom pristupu. Proces zdravstvene njege jedna je 
od metoda rješavanja problema u sestrinstvu koja se 
koristi prilagođenim znanstvenim pristupom primje-
njivim u sestrinskoj skrbi. Proces se sastoji od niza ak-
cija provedenih radi postizanja određenog ishoda. Pro-
ces je dinamičan i stalno se razvija (3).

Savjetodavna uloga odnosno edukacija pacijenata i 
obitelji jedna je od najčešćih intervencija koju provode 
medicinske sestre u procesu zdravstvene njege s ciljem 
postizanja što veće samostalnosti i zadovoljavajuće 
kvalitete života pacijenta, obitelji te promocije zdravlja. 
Medicinske sestre sve češće mijenjaju svoj dosadašnji 
način komunikacije s pacijentima, prilagođavaju svoju 
komunikaciju i način edukacije tehnološkom napretku 
i stilovima života pacijenta pri čemu virtualna komu-
nikacija postaje sve zastupljenija. 

 Edukacija pacijenata i obitelji je proces tijekom ko-
jeg medicinska sestra organizirano pomaže pacijentu 
i obitelji da što bolje upoznaju promjene koje su na-
stale zbog bolesti te da što uspješnije savladaju nastale 
poteškoće, spriječe moguće komplikacije, a poticanjem 
samostalnosti pacijenta očuvaju zadovoljavajuću kvali-
tetu života. U procesu edukacije sudjeluju:

•	 pacijent
•	 obitelj/socijalna	sredina
•	 medicinska	sestra.

Svaki boravak u bolnici, bez obzira na težinu simpto-
ma, izaziva emotivne poteškoće i pojavu tjeskobe i po-

tištenosti, a svaki pacijent prolazi kroz nekoliko faza 
prilagodbe na bolest: šok, poricanje, cjenkanje, depre-
sija, adaptacija. Negativna emotivna stanja mogu nepo-
voljno utjecati na ishod i tijek bolesti, dužinu boravka 
u bolnici i na učinkovitost liječenja. Važno je motivi-
rati i poticati pacijenta na sudjelovanje u planiranju 
i provođenju zdravstvene njege te na samostalnost, a 
davanjem pozitivnih verbalnih informacija o njegovim 
postignućima omogućiti mu da se oslobodi osjećaja 
bespomoćnosti i manje vrijednosti (4).

SAVJETODAVNA ULOGA MEDICINSKE SESTRE

Veliki broj osoba nema dovoljno znanja o zdravlju i 
zdravstvenom ponašanju. Problem je prisutan kada ne-
dostatak znanja uzrokuje ili može uzrokovati problem 
ili zahtijeva intervenciju medicinske sestre. Neupuće-
nost može dovesti do pojave niza problema poput ank-
sioznosti, smanjene mogućnosti brige o sebi, nespre-
mnosti na suradnju. Gotovo sve sestrinske dijagnoze 
uključuju edukaciju pacijenata ili člana obitelji u planu 
zdravstvene njege kroz sestrinske intervencije (5). Da 
bi se poboljšala komunikacija s pacijentom i njegovom 
obitelji treba, između ostalog, omogućiti  dostupnost 
informacija u svakom trenutku (4). Pružanje zdrav-
stvene njege znači i osigurati pacijentima u potpunosti 
dostupnu edukaciju o njihovom zdravstvenom stanju, 
potrebnom zdravstvenom ponašanju te potencijalnim 
mogućnostima liječenja. Educiranje uz pomoć računa-
la ili nekog drugog izlaznog uređaja omogućuju paci-
jentima gledanje i slušanje edukacijskih materijala za 
pacijente u bolnici, a neki od tih materijala mogu se 
gledati i kod kuće. Priručnici za edukaciju su često pri-
premljeni tako da prate računalni program. Obično je 
tu i test za evaluaciju usvojenog znanja i vještina, koji 
se provodi kada je program edukacije završen.

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

Dokumentacija može uključivati:

•	 Usvojene	informacije	i	rješenja	
•	 Korištene	edukacijske	metode	-	brošure,	modeli,	vi-

deo, demonstracije
•	 Odgovori	evaluacije	edukacije	pacijenata	i	obitelji	-	

procijeniti što su pacijent i obitelj naučili i odrediti 
ishode učenja.

Poučavanjem i osnaživanjem pacijenata dajemo im 
alat potreban za upravljanje samim procesom bolesti. 
Upravljanjem procesom bolesti rezultira manjim bro-
jem bolničkih dana i poboljšanjem kvalitete života (6).
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VIRTUALNA KOMUNIKACIJA

Komunikacija je proces razmjene misli, osjećaja i po-
ruka koji se nužno odvija kad god postoji interakcija. 
Komunikacija je razmjena poruke između dviju ili više 
osoba. Najpoznatije vrste komunikacije su verbalna i 
neverbalna, a u posljednjem desetljeću 20. stoljeća pri-
družuje im se i virtualna komunikacija. Tehnologija je 
pokretačka snaga koja mijenja način na koji sve radi-
mo. To je dovelo do velikog preokreta i za virtualno se-
strinstvo, inače još poznato i pod nazivom telerazmje-
na u sestrinstvu ili telefonska trijaža (7). Virtualna se 
komunikacija temelji na komunikaciji pismom, telefo-
nom, e-poštom, društvenim mrežama te novim oblici-
ma i programima koji se razvijaju. 

U sestrinskoj profesiji virtualna komunikacija ima ta-
kođer veliku ulogu. Postoje brojne internetske stranice, 
zdravstveni portali i forumi o sestrinskoj profesiji na 
kojima se pacijenti mogu educirati a zdravstveni dje-
latnici međusobno komunicirati. Iako se ne može iz-
mjeriti nečiji krvni tlak ili tretirati rana putem telefona 
ili elektroničke pošte, 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 nužno po-
trebna u svakodnevnom radu, od pohrane podataka na 
računalu do tečajeva trajnog usavršavanja iz struke ili 
iz informatike u sestrinstvu u stvarnom vremenu (8). 
U pripremi medicinskih sestara za primjenu informa-
tičke tehnologije u sestrinstvu potrebno je voditi raču-
na o brojnosti sestara i različitim razinama informatič-
kih znanja i vještina.

Uvođenje informacijskih sustava nesumnjivo zahtijeva 
pozitivan stav osoblja koje će sustav koristiti. Temeljem 
istraživanja o stavovima zdravstvenog osoblja prema 
informatizaciji zdravstva može se reći da je hrvatsko 
zdravstvo spremno za informatizaciju uz uvjet da se 
sadašnjem i budućem zdravstvenom osoblju osigu-
ra adekvatno medicinsko-informatičko obrazovanje, 
oprema na radnom mjestu te mogućnost sudjelovanja 
u razvoju i usavršavanju zdravstvenog informacijskog 
sustava (9,10).

Medicinske sestre trebaju e-zdravlje prihvatiti kao je-
dan od alata s kojim će se uspješno koristiti i unapri-
jediti svoju profesiju, a nikako kao opterećenje u svom 
svakodnevnom radu. Pozitivnim trendom školovanja 
medicinskih sestara u Republici Hrvatskoj stvorili su 
se preduvjeti za uključivanje medicinskih sestara u 

stvaranje elektroničke sestrinske dokumentacije, a uz 
to i potreba za mijenjanjem informatičkog sadržaja u 
obrazovnom kurikulumu namijenjenom medicinskim 
sestrama. Samim time uviđa se potreba za specijaliza-
cijom medicinskih sestara iz informatike po uzoru na 
svjetske trendove s ciljem poboljšanja skrbi za zdravlje, 
jer medicina i zdravstvena njega kao znanost kontinu-
irano napreduju. Pacijentima treba omogućiti lak pri-
stup potrebnim informacijama, pri čemu treba obrati-
ti posebnu pozornost na ažuriranost i vjerodostojnost 
samih informacija (npr. vjerodostojnost medicinskih 
informacija potvrđuje se certifikatom HONcode) na 
što 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-pošte	i	mobitela	/SMS-a.	Zbog	nedostatnog	broja	
medicinskih sestara ne postoji mogućnost stalne do-
stupnosti pacijentima putem telefona, tako da se taj na-
čin komunikacije pokazao dobrim rješenjem, posebno 
za one pacijente koji su dislocirani i nemaju mogućnost 
osobnog dolaska. Pacijenti se putem e-pošte mogu na-
ručiti na pregled, dijagnostičku obradu, slati skenirane 
nalaze na osnovi kojih ih medicinske sestre uz sugla-
snost liječnika mogu naručiti na kirurški zahvat, od-
nosno potvrditi zakazani termin operacije, postavljati 
pitanja koja ih zanimaju, a vezana su uz njihovu bolest, 
boravak u bolnici ili način ponašanja kod kuće. Pred-
nosti ovog načina komunikacije su minimalni troško-
vi, ne troši se vrijeme pacijenata koje bi inače morali 
izdvojiti za dolazak, bolja prohodnost informacija i iza 
ove vrste komunikacije ostaje zabilježeni trag.

U KB Sveti Duh u probnom je radu slanje obavijesti 
pacijentima, SMS-om se šalje podsjetnik pacijentima 
na predstojeću narudžbu za pregled, pretragu ili hospi-
talizaciju. U skoroj budućnosti će biti omogućeno sla-
nje i drugih obavijesti npr. promjene termina, poziv u 
ambulante iz čekaonice. Ovaj način komunikacije s pa-
cijentima u praksi se pokazao iznimno učinkovit, jer 
pacijenti često zaborave doći na zakazani termin, a za-
hvaljujući ovom podsjetnikom dolazi do manjeg broja 
propuštenih termina.

Primjer iz svijeta

U promociji zdravlja medicinske sestre mogu sudjelo-
vati preko zdravstvenih portala. Pozitivni primjeri iz 
prakse su da sve više medicinskih sestara ima svoju ru-
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briku gdje odgovaraju na pitanja o aktualnim temama 
povezanima s njihovim područjem 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 
pružanje 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 objašnjava što treba očekivati prilikom 
posjeta njihovoj ustanovi i odgovara na najučestalija 
pitanja koja pacijenti postavljaju o kemoterapiji (11).

Medicinska sestra putem video zapisa daje informacije 
o samom postupku kemoterapije, objašnjava postupke 
koji će se raditi, daje obavijesti o mogućnostima posje-
ta, preporuke za prehranu i odijevanje, objašnjava na-
čin komunikacije osoblja s pacijentima, upoznaje pa-
cijente s ostalim timom suradnika koji su uključeni u 
samu skrb za pacijenta.

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

ZAKLJUČAK

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 liječenju. Kako bi mogle 
podučavati, medicinske sestre prvo moraju razumjeti 
proces pacijentove edukacije (12). Medicinske sestre 
imaju odgovornost prema pacijentima ne samo u za-
dovoljavanju njihovih osnovnih ljudskih potreba, već 
i u edukaciji koja nije tako jednostavna s obzirom na 
to da pacijenti dolaze iz različitih etničkih i socioeko-
nomskih sredina i imaju različite prioritete u samom 
procesu zdravstvene njege.

Dolaskom u bolnicu medicinske sestre su spona izme-
đu liječnika i pacijenata i njihovih obitelji koji su često 
zbunjeni i uplašeni zbog novonastale situacije. Medi-
cinske sestre su te koje će svojom profesionalnošću, a 
istodobno toplim i srdačnim odnosom pružiti nepo-
srednu fizičku i psihičku podršku. Također će preuzeti 
inicijativu u što bržem uključivanju u proces rehabili-
tacije i oporavka samog bolesnika i njegove obitelji (4). 
Medicinske sestre u komunikaciji s pacijentima treba-
ju jasno razlučiti kompetencije svoga djelovanja kako 
ne bi izlazile iz njihovih okvira te zadirale u područje 

liječničkih kompetencija ili kompetencija nekog dru-
gog zdravstvenog profila. Iako se još razvija, virtual-
na komunikacija ima brojne prednosti. U sestrinstvu 
virtualni put prenošenja poruka pomaže bržoj komu-
nikaciji između zdravstvenih ustanova, dvaju odjela, 
spremanje podataka o pacijentu u elektroničkom obli-
ku, te educiranje putem internet stranica na kojima se 
mogu pronaći informacije o samoj sestrinskoj profesi-
ji i uputama o njezi i skrbi za pacijenta koji ima odre-
đenu problematiku. Također omogućava praktičniju 
komunikaciju s pacijentima, a i financijski je isplativi-
ja. Medicinske sestre bi trebale preuzeti još veću ulo-
gu u promociji zdravlja i edukaciji pacijenata kori-
steći se svim mogućnostima i prednostima virtualne 
komunikacije. Sestrinstvo je danas prepuno prepreka, 
ali i prilika za aktivnim sudjelovanjem u unaprjeđenju 
sestrinske prakse. Treba poticati medicinske sestre na 
cjeloživotno učenje i korištenje niza dostupnih alata 
koji će olakšati put kontinuirane edukacije.
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S U M M A R Y

E-HEALTH – THE ROLE OF NURSES

M. KIČIĆ

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 20th 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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