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KOMUNIKACIJA U SUSTAVU KVALITETE

Smiljana Kolundzi¢, mag.med.techn., univ.mag.admin.sanit.

KB MERKUR
E-mail: smiljana.kolundzic@kb-merkur.hr

Komunikacija u svim sustavima kvalitete ima zna¢ajnu ulogu vezano uz efikasnost i

efektivnost obavljanja poslova 1 osiguranje kvalitete meduljudskih odnosa.

Unapredenje komunikacije u sustavu kvalitete moguce je pravilnom primjenom
komunikacijskih alata vezano uz poslovnu komunikaciju, pravilnim pristupom prituzbama
pacijenata i1 prijavama nezeljenih dogadaja zaposlenika s ciljem rjeSavanja sukoba, a sve s

ciljem prevencije nezeljenih dogadaja 1 kontinuiranog unapredenja kvalitete u sustavu.

Osnovni ¢imbenici dobre komunikacije su povjerenje i postovanje. Komunikacija u sustavu
kvalitete pocinje od odnosa sa samim sobom i prema svom poslu, odnosa prema zaposlenicima
i pacijentima te u konacnici doseze do odnosa prema organizaciji sustavu. Informatizacija
zdravstvenog sustava omogucila je brzi protok informacija od pacijenta i zaposlenika prema
upravi bolnice i sustavu kvalitete. Upravljanje sukobima je bitan element interne komunikacije
kako izmedu zaposlenika, tako i u odnosu na situacije prigovora i prituzbi pacijenata. USPON
metoda je pravilan pristup u upravljanju prituzbama pacijenata. Kontinuirano osiguranje i
unapredenje kvalitete zahtjeva od zaposlenika spremnost na promjene, a u prirodi ¢ovjeka je
otpor promjenama. Kvaliteta komunikacije utje¢e na meduljudske odnose, radne procese i

rezultate rada odnosno ishode skrbi.

Koristenje novih oblika i pristupa u poslovnoj komunikaciji moze unaprijediti komunikaciju u
sustavu kvalitete, ali dobre komunikacijske vjestine zaposlenika i1 nadalje su kljuc¢ uspjeha
izgradnje dobrih odnosa sa zaposlenicima i pacijentima te ostvarenja zadanih ciljeva radnih

procesa.

Kljuéne rijedi:: Komunikacija, sustav kvalitete, sukobi, prituzbe, nezeljeni dogadaji
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KONCEPTUALNI MODEL SENZIBILIZACIJE OBITELJI U SKRBI ZA BOLESNO
DIJETE

Ana Marija Hosnjak®, Snjezana Cukljek®, Sanja Ledinski Ficko!, Martina Smrekar!, Biljana

Kurtovié!
1ZDRAVSTVENO VELEUCILISTE ZAGREB
E-mail: anamarija.hosnjak@zvu.hr

Svjetska zdravstvena organizacija definirala je kvalitetnu komunikaciju kao jednu od

pet vjestina neophodnih za zdrav 1 sretan Zivot.

Roditelji hospitalizirane djece Cesto se suocavaju s anksiozno$¢u i depresijom do te mjere da
mogu pokazivati simptome PTSP-a zbog neadekvatnog suofavanja s novonastalom
situacijom. Primarni cilj konceptualnog modela je sprijeciti nepovoljne psiholoske ishode te
pruziti skup intervencija za Clanove obitelji kako bi lakSe prihvatili novu ulogu u skrbi za
bolesno dijete. TerminoloSki, model senzibilizacije, odabran je zbog dvojakog cilja jer
ujedinjuje skrb za pacijenta, ali i skrb za njegovu obitelji. Ako je obitelj zbrinuta na strukturiran
nacin, razumije Sto se dogada 1 zna S§to treba uciniti u odredenom trenutku, sposobnija je

prilagoditi se situaciji na pozitivniji nacin.

Senzibilizacija je dinamian proces i mijenja se promjenom zdravstvenog stanja djeteta.
Usporedbe radi, poznata Royeva teorija predlaze adaptaciju roditelja novonastaloj situaciji, ali
ne opisuje intervencije medicinske sestre kako to posti¢i. Upravo tu dolazi do izrazaja
vrijednost 1 jacina modela senzibilizacije. Model na jasan, konstruktivan i strukturiran nacin
objasnjava intervencije medicinske sestre usmjerene roditeljima ili blizim ¢lanovima obitelji u
suocavanju s boles¢u i hospitalizacijom s ciljem smanjenja psiholoskih posljedica uslijed

promijenjenog obrasca svakodnevnog funkcioniranja.

Kljucne rijeci: komunikacija, konceptualni model, senzibilizacija
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MEDICINSKO NAZIVLJE U PRIVATNOJ | JAVNOJ KOMUNIKACIJI

doc. dr. sc. Borko Baraban
AKADEMIJA ZA UMJETNOST | KULTURU
Sveuciliste Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku

borkob@gmail.com

Vise funkcionalnost je jedno od temeljnih obiljezja hrvatskoga standardnog jezika.
Medicinski jezik podrazumijeva to¢nost i preciznost izrazavanja, a stru¢ni su nazivi njegovim
dijelom. Medicinsko je nazivlje, u kontekstu svih medicinskih podrucja, neizostavan dio 1

privatne i javne komunikacije.

Stalan 1 sustavan razvoj hrvatskoga medicinskoga nazivlja rezultirat ¢e kvalitetnijom
komunikacijom unutar struke, ali i izmedu lije¢nika i medicinskih sestara s jedne strane i

pacijenata s druge strane.

Medicinsko nazivlje pripada medicinskomu podstilu znanstvenoga stila hrvatskoga jezika,
obuhvaca imenovanje svih spoznaja i pojava kojima se bavi medicina kao znanost. Budu¢i da
se od autora u medicini zahtijeva preciznost i jasnoc¢a u izrazavanju, potrebno je ustaliti strucne
nazive, a nove nazive tvoriti po jezi¢nim obrascima i nacelu sustavnosti. Razvoj je znanosti
unio u medicinski jezik izraze stranoga podrijetla. Mnogi se nepravilni, neprimjereni, pomodni,
dvosmisleni nazivi, ali 1 tudice pojavljuju 1 u medicinskom jeziku. Zamjenjivanje tudica ve¢im
je dijelom rjeSivo poznavanjem postojeCih naziva i njihovim uvodenjem u znanstveno
medicinsko nazivlje. Prema tomu, suvi$na uporaba tudica posljedica je nepotpune jezi¢ne
kulture. Kao primjer borbe protiv nepotrebnih tudica u hrvatskom medicinskom nazivlju isticu

se projekti HRANAFINA i HRSTON.

Kada je rije¢ o medicinskom nazivlju u kontekstu javne i1 privatne komunikacije, vazno je
primjenjivati medicinsko nazivlje uskladeno s terminoloSkim nacelima hrvatskoga standardnog

jezika jer takva ¢e primjena nazivlja omoguciti neometanu i svrhovitu komunikaciju.

Kljuéne rijeci: medicinski jezik, medicinsko nazivlje, komunikacija, jezi¢na kultura
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MENTOROVE KRONIKE — UVODENJE NOVOZAPOSLENE MEDICINSKE
SESTRE /TEHNICARA U PROCES RADA

Josipa Cori¢, bacc.med.techn,
KLINIKA ZA PEDIJATRIJU, KBC SESTRE MILOSRDNICE
E-mail: josipa.coric@kbcsm.hr

Medicinske sestre/tehnicari ¢ine najvecu skupinu zaposlenika u zdravstvenom sustavu,
a uz to zbog prirode svog posla znacajno doprinose zdravstvenim ishodima pacijenata. Sve su
to razlozi zbog kojih je posebna paznja usmjerena njihovim znanjima i vjesStinama, kako kod

zaposljavanja tako i tijekom njihova radnog vijeka.

Obrazovanje medicinskih sestara u Republici Hrvatskoj takoder se mijenja i uskladuje s

europskim trendovima, a jedan o njih je program mentorstva medicinskih sestara i primalja.

Nakon provedbe edukacije u okviru Twinning projekta pod nazivom* Edukacija mentora za
medicinske sestre-tehni¢are i primalje u zdravstvenom sustavu u Republici Hrvatskoj i
provedba obrazovnog kurikuluma uskladenog s Direktivom 2005/36/ EC* pocinjemo sa

implementacijom ovog modela u proces rada.

Mentorstvo nije novi pojam. Poznat je ve¢ od samih pocetaka sestrinstva i definiran je kao
odnos izmedu iskusne osobe 1 pocetnika, novozaposlenog djelatnika. U procesu rada to je
najces¢e iskusna medicinska sestra- tehniCar/primalja i novozaposlena medicinska sestra-
tehnicar /primalja koja ulazi u radni proces. Provedena edukacija za mentore vrlo jasno definira
odnose izmedu mentora i mentorirane osobe. Dokumentacija je predvidena kao ugovor izmedu
jednog mentora i jednog novozaposlenog djelatnika. Proces mentorstva se sastoji od osam

domena koje pokrivaju sve moguénosti u odnosu mentora i mentorirane osobe.

Stvaranje ucinkovitith odnosa sa kolegama, pomo¢ 1 podrSka pri ucenju, procjena i
odgovornost,evaluacija naucenog, stvaranje pozitivne okoline, okolina u kojoj se odvija
uvodenje u radni proces, znanstveno istraZivanje kao polaziSte i vodstvo. Oc¢ekivani ishodi u
svakoj domeni ovise o jasnoj 1 razumljivoj komunikaciji, koja ¢e dijelom biti prikazana u ovom

radu.

Kljucne rijeci: mentor, medicinska sestra/tehnicar, novozaposleni djelatnik
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POVEZIVANJE SESTRINSKE SKRBI U RANOM RAZVOJU DJETETA

Milica Tikvi¢, mag.med.techn.
DZ Zagreb- ISTOK
milica.tikvic@dzz-istok.hr

Sestrinska skrb/zdravstvena njega je sastavni dio zdravstvene zaStite koju provode
medicinske sestre i u domovima zdravlja. U Hrvatskoj 20% medicinskih sestara radi u
primarnoj zdravstvenoj zastiti,od toga 10% u domovima zdravlja. Zdravstvena zaStita na
primarnoj razini provodi se u timskom radu doktora medicine i medicinske sestre/medicinskog

tehnicara opce zdravstvene njege uz suradnju patronazne sestre.

Sustav zaStite zdravlja trudnica, rodilja i djece je dobro uspostavljen, a uvodenjem dodatnih
aktivnosti kroz projekte mozemo ga unaprijediti. Prema usvojenom Programu za zastitu i
promicanja dojenja u zajednici 2015.- 2017.Grad Zagreb je razvio nadstandardne usluge za
trudnice, majke i djecu u ranom razvoju. U Domu zdravlja Zagreb-Istok od 2015. godine djeluje
prvo SavjetovaliSte za dojenje, a provoditelj je patronazna sestra/savjetnica za dojenje. Cilj
savjetovaliSta je poticanje rasta i razvoja djeteta, savjetovanje o njezi dojencadi 1 male djece,

razvoju motorike, potpora isklju¢ivom i ukupnom trajanju dojenja i zdravoj prehrani.

SavjetovaliSte pruza usluge majkama koje doje i trudnicama, a provode se bez uputnice
individualnim dolaskom, e-mailom i telefonom. U okviru SavjetovaliSta odrzavaju se trudnicki
teCajevi, radionice o dojenju za trudnice, grupe za potporu dojenja, edukativna predavanja i
radionice pravilnog postupanja s djetetom. Nacini informiranja o Savjetovalistu su plakati,

edukativni letci, web stranica http://dzz-istok.hr/savjetovaliste-za-dojenje/.

Kontinuirano se provodi suradnja i povezivanje sa srodnim struénjacima; ginekolozi,pedijatri,

......

aktivnosti kroz strateSki projekt ,,Ulaganje u rani razvoj djece kroz intersektorsku suradnju u
Gradu Zagrebu* ima cilj unaprijediti sveobuhvatnu brigu za djecu,a vodeci nositelj intervencije

je patronazna sestra.

Kljuéne rijeci: medicinske sestre, suradnja, savjetovanje
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MEDPULJUDSKI ODNOSI KAO IZVOR NAJVECEG ZADOVOLJSTVA I
NAJZESCIH SUKOBA

Lina DPulvat, psihoterapeutkinja
PSIHOLOSKI CENTAR RAZVOJ
info@psiholoskicentar-razvoj.hr

Covijek je drustveno biée. Sam po sebi imao bi moguénost Zivjeti takav kakav jest. Zivio
bi po svojim principima, vrijednostima, ograni¢en u svojim obrascima ponasanja bez potrebe
za promjenom. Ipak, ljudsko bice tijekom svog Zivota tezi rastu i razvoju, stoga su mu potrebni
1zazovi. [zazovi su moguc¢i samo u odnosu s drugim ljudskim bi¢em. Bivajuéi u odnosu pozvani
smo prilagodavati se i iznalaziti nove putove koji ¢e zadovoljiti i potrebe odnosa. Prilagodba
nastaje kao zdravo razrjeSenje konflikta izmedu ljudi. Da bismo naucili rjeSavati konflikte na
zdravi nacin bitno je nauciti odmaknuti se od sadrZaja rasprave i produbiti razumijevanje o
izvorima konflikata. Ti izvori su stare povrede svakog od nas koje su ostale zakoCene u obliku
mehanizama obrane i nezadovoljenih potreba. Jedino ciljaju¢i na tu donju razinu, na sami
korijen konflikta, moguée je susresti se sa drugim i zivjeti zadovoljavaju¢i odnos.
Razumijevaju¢i koju nezadovoljenu potrebu kod drugog je aktiviralo naSe ponaSanje i1 na$

daljnji odgovor se mijenja.

Kljucne rijeci: covjek, izazovi, sukobi
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ZNANSTVENA KOMUNIKACIJA U SESTRINSTVU

doc. dr. sc. Robert Lovrié¢

ZAVOD ZA SESTRINSTVO ,PROF. DR. SC. RADIVOJE RADIC“, FAKULTET ZA
DENTALNU MEDICINU I ZDRAVSTVO, SVEUCILISTE J. J. STROSSMAYERA U
OSIEKU

robertlovric@gmail.com

Uvod: Znanstvena je komunikacija u sestrinstvu u¢inkovito prenosenje znanstvenih informacija
1 rezultata istrazivanja o inovacijama do kojih medicinske sestre dolaze tijekom rada. Dakle,
rije€ je o povezivanju rezultata istrazivanja sa strukom i javnosti. Najkvalitetnija istrazivanja s

najkorisnijim rezultatima bezvrijedna su ako ti rezultati nisu dostupni drugima.

Cilj/svrha: Cilj je predavanja opisati osnovna obiljezja i oblike, najées¢e poteskoce te svrhu

znanstvene komunikacije u sestrinstvu.

Razrada: Pedesetih godina koncept je znanosti u sestrinstvu pridobio prioritet u relevantnoj
literaturi i obrazovanju medicinskih sestara. Prijenos znanstvenih informacija s ostalim
znanstvenicima 1 javnosti postaje vaznim nacinom komuniciranja medicinskih sestara.
Znanstvene informacije u osnovi predstavljaju plodove istrazivackoga, razvojnoga, stru¢noga i
recenziranje unutar akademske zajednice, objavljivanje u znanstvenim Casopisima,
predstavljanje na javnim skupovima te prijenos putem medija. Tako se znanstvene informacije
usporeduju sa srodnim informacijama prethodnih i sli¢nih istrazivanja. Usporedba rezultata
istrazivanja osigurava nove spoznaje koje imaju posredan i neposredan doprinos kvaliteti
pruzanja zdravstvene skrbi. Medicinske sestre diljem svijeta zbog razli¢itih osobnih i vanjskih
¢imbenika nailaze na brojne izazove 1 potesko¢e pri znanstvenom komuniciranju.
Visokoobrazovne, zdravstvene i ostale relevantne institucije i udruge imaju zada¢u formalnim
i neformalnim programima omoguciti medicinskim sestrama usvajanje potrebnih

komunikacijskih i informatickih vjestina te kompetencija informacijske i medijske pismenosti.

Zakljuéak: Znanstvenoj je komunikaciji u sestrinstvu cilj prenositi znanstvene informacije
unutar sustava znanosti, ali i izvan njega. Znanstveno komuniciranje osigurava nove spoznaje
neophodne za napredak sestrinstva kao znanosti te doprinosi i poboljsanju odrzivosti kvalitete

zdravstvene skrbi.
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Kljucne rijeci: komunikacija, sestrinstvo, znanost, znanstvena komunikacija



MOZE LI SE UPRAVLJATI SUKOBOM?

Marina Ci¢ak Novak,bacc.med.techn.

mcicaknovak@tehnomedika.hr

Sukob (engl. Conflict) je normalan, svakodnevni fenomen, u privatnom i radnom
okruzenju. Sukob nastaje kao posljedica neslaganja izmedu dviju ili vise osoba ili ideja, oko
ciljeva, odluka, ponasanja u drustvu. MoZe nastati 1 kao posljedica razli¢itith shvacanja
vrijednosti, drukcijih interesa, osobnosti, obrazovanja, kulturnih vrijednosti, borbe oko
stjecanja materijalnih dobara. Javlja se na interpersonalnoj razini, izmedu grupa i ¢esto rezultira
negativnostima u meduljudskim odnosima, promjenama u percepciji, naruSavanjem socijalnih

odnosa-klime izmedu ljudi ili grupa i organizacije.

Nacin komuniciranja s drugima cesto je glavni uzrok nesporazuma i sukoba medu ljudima. Tu
govorimo o razini komunikacijske kompetencije koju definiramo kao stupanj u kojem se necije
ponasanje prilagodava situaciji i tako omogucava osobi da ostvari svoje individualne 1 relacijske
ciljeve. Sukob c¢esto ukljucuje stres i anksioznost. Slijedom ¢ega veéina ljudi ne voli sukobe i
nastoji ih ili izbje¢i ili prebroditi $to je prije moguce, uglavnom zbog negativnih posljedica koje
sukobi najée$¢e donose. Sukobi ipak ne moraju uvijek biti negativno obiljeZeni. Pozitivna ili
negativna narav nije kvaliteta svojstvena samom sukobu. Negativnu ili pozitivnu narav sukoba
stvarno odreduje ponasSanje ljudi. Neka ponasanja proizvode disfunkcionalne, destruktivne i
neproduktivne odgovore, ostala ponasanja stvaraju funkcionalne, konstruktivne i produktivne
odgovore. Pozitivnu ili negativnu karakteristiku sukobu daju posljedice koje mogu biti dobre
ili lose, pozitivne ili negativne.
Konstruktivni- funkcionalni sukobi pomazu: prepoznati i iskazati probleme, usmjeriti na
najvaznije 1 najhitnije prioritete, ostati ,,u realnosti*, nauciti kako prepoznati medusobne razlike
i Koristiti ih. Komunikacija nefe automatski rijeSiti sukob. Ucenjem i usavrSavanjem
komunikacije stje€emo komunikacijske kompetencije kojima ¢emo znati kvalitetno upravljati

sukobima .

Kljuéne rijeci: sukob, komunikacija, ponasanje
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OKRUGLI STOL

KOMUNIKACIJA KAO GLAVNI ALAT ZA OPTIMALNO PARTNERSTVO U
PEDIJATRIJI - OKRUGLI STOL

Voditelji: Elizabeta Kralj Kovaci¢, Kristina Kuznik

kristina.kuznik@gmail.com

Sudionici: Dubravka Bodalec ,Sanja Buhin Cmarec, Karolina Kramari¢, Anita Miskovi¢ ,Edita

Prelec ,Mirjana Saratlija, Milica Tikvi¢

Zastita djece kroz sve segmente zbrinjavanja u pedijatriji glavna je misija svih
zdravstvenih djelatnika. Posvecenost dje¢jim pravima znai i posvecenost zaStiti djece.
Izuzetno je vazno da svi djelatnici razumiju 1 poStuju smjernice za efikasniji i sigurniji rad s
djecom. Interes djeteta je prije svega razumjeti njegove potrebe, ali i partnerstvo s
roditeljima/starateljima.

Komunikacija u Sirem smislu podrazumijeva kontakt, koji moze imati razli¢ita znacenja i
poruke, ovisno o tome tko, kada, iz kojih razloga, u kojim i pod kojim uvjetima, te na koji nacin
komunicira. Komunikacija nije samo fizicki kontakt i razgovor, vec¢ je to vrlo suptilan proces
koji je 1 psihicki 1 emocionalni. U uzem smislu komunikacija je proces postizanja zajednicke
razmjene 1 razumijevanja poruka izmedu dviju ili visSe osoba, prenosenjem ili primanjem

poruka.

Komunikacija u zdravstvenoj skrbi u centru paznje stavlja pacijenta. Kroz pedijatrijsku skrb,
u srediStu je bolesno dijete. Dijete je tijekom svog boravka u bolnici izloZeno raznim
dijagnostickim 1 terapijskim postupcima koji vode k cilju postavljanja dijagnoze i S$to
uspjesnijem lijeCenju. Na krajnji ishod lijeenja svakako ¢e imati utjecaja nacin ophodenja s
djetetom i njegovom obitelji, kako od strane lije¢nika, tako i od strane medicinskih
sestara/tehnicara. Bolesno dijete ima vrlo Siroko okruzenje, a zdravstveni djelatnik mora voditi
racuna o svim komponentama sredine iz koje dijete dolazi, u kojoj tijekom lijeCenja boravi i u

koju se vraca.

Cilj okruglog stola je razmjena iskustava na zadanu temu. Kroz razne segmente sudionici ¢e
prikazati svoje videnje partnerstva u pedijatriji, navesti pozitivne i/ili negativne primjere iz

svakodnevnog rada. Svaki sudionik predstaviti ¢e kroz svoje radno mjesto i iskustvo pozitivne
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komunikacijske primjere te time omogucditi donosenje zakljucaka kako komunikacijske alate

iskoristiti maksimalno za dobrobit djeteta i partnerstvo sa roditeljem/zakonskim skrbnikom.

KLJUCNE RIJECI: Partnerstvo, komunikacija, dijete, roditel]

KVALITETNOM KOMUNIKACIJOM DO ZADOVOLJSTVA NA POSLU

vvvvv

Poliklinika Bagatin
monika.friscic@bagatin.hr

Sazetak:

Komunikacijske vjestine u danasnje vrijeme postaju sve vaznije za ostvarenje poslovnog
zadovoljstva. Poznavanjem sebe, svog stila ponaSanja, rada i nacina pristupanja drugima
te vjezbanjem komunikacije (jer, tko nas tome u Zivotu ikada u¢i?) MOZE SE ostvariti
kvalitetna suradnja u timu. Nije lako, ali vrijedi. Ipak na poslu provodimo minimalno 8
sati dnevno i cilj je svakog od nas da to bude izvor zadovoljstva, a ne frustracija. Drago
mi je Sto ¢u s vama imati priliku podijeliti kako mi u Poliklinici Bagatin to radimo, $to
smo do sada napravili loSe 1 dobro 1 koje su lekcije te $to jedni od drugih u komunikaciji

oc¢ekujemo!

PREUZIMANJE ODGOVORNOSTI I DISCIPLINA ZIVOTA

Matej Sakoman, magistar i profesor psihologije,
HR konzultant i organizacijski psiholog
Poliklinika Bagatin

matej.sakoman@bagatin.hr

Danas kada se govori o fenomenu preuzimanja odgovornosti u biti se govori o upravljanju
energijom, sobom i vlastitim ciljevima, dakle govori se o cjelovitom pristupu zivotu koji

ukljucuje brigu za vlastitu osobu, disciplinu zivota, poznavanje osobnih ciljeva i brigu za druge.
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Isti model prosiruje se na radno okruzenje i poziv medicinske sestre da sluzi i djeluje na visokoj
razini. Zato je potrebno raditi na sebi i nauciti upravljati sobom. To je ujedno tema ovog kratkog

izlaganja.

NASLOV RADIONICE: VRHUNSKA SESTRA BUDUCNOSTI - NJENA ZNANJA |
NJENA ULOGA!

Edukatori: Matej Sakoman i Monika Fris¢ié¢

SaZetak: U kratkoj radionici definirat ¢emo ulogu vrhunske sestre buduc¢nosti. Pitat cemo
se: Kakva ¢e biti uloga medicinske sestre u buducnosti i1 koja su znanja koja je do toga
mogu dovesti? Kako se takva sestra ponasa, krece, radi? Kako radi u kriznim situacijama?
Kakva kao osoba medicinska sestra ne bi nikada trebala biti? Koja podrucja rada ¢e ostati
ista, a koja ¢e se mijenjati 1 kako se tome prilagoditi? PridruZite nam se u istrazivanju

odgovora na ova pitanja i kreirajte viziju svoje uloge!
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