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Edukacja Zdrowotna to kazda planowana dzialalno$¢ ukierunkowana na uczenie sie

o zdrowiu i chorobie.

Edukacja Zdrowotna obejmuje swoim zakresem:

wiedz¢ o czynnikach spotecznych, politycznych i $rodowiskowych wplywajgcych
na zdrowie;

wiedz¢ o zdrowiu zwigzang z funkcjonowaniem wiasnego organizmu;
umiej¢tnos$¢ zapobiegania i radzenia sobie w sytuacjach trudnych;

wiedzg i umiejgtnosci zwigzane z korzystaniem z opieki zdrowotne;j.
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ODPOWIEDZIALNOSC:

1. Dyrektor ds. lecznictwa odpowiedzialny jest za przygotowanie programu edukacji

zdrowotnej w profilaktyce choréb pluc i nadzér nad realizacja projektu.

2. Ordynator Oddzialu/Kierownik i Pielegniarka Oddzialowa odpowiada za nadzoér nad

prowadzeniem edukacji zdrowotnej:

e Planowanie i prowadzenie edukacji wobec pacjentéw hospitalizowanych na oddziale.

3. Lekarz/Piel¢gniarka oddzialu odpowiada za:
e Udzielanie instruktazy pacjentom i rodzinom/opiekunom.
e Udostgpnianie pacjentom materiatow edukacyjnych.

e Zachgcanie/inspirowanie do samoksztalcenia w zakresie probleméw zdrowotnych

pacjenta, samoopieki i samopielegnacii.

4. Pielegniarka/ specjalista oddzialu odpowiada za:

 Przygotowanie zalecen pielggniarskich dla pacjenta przy wypisie ze szpitala.

5. Psycholog odpowiada za:

e Prowadzenie dziatan edukacyjnych indywidualnych i grupowych w wyznaczonym

miejscu i czasie oraz za dostarczenie pacjentom materialéw edukacyjnych.
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Z uwagi na rozwiazania organizacyjno — logistyczne preferowang forma edukacji zdrowotnej
w WSZZOZ Chordb Pluc i Gruzlicy w salach jest edukacja indywidualna z pacjentem i jego
rodzing (prowadzona w salach chorych). Opcjonalnie w miarg mozliwosci organizacyjnych

i potrzeb zdrowotnych pacjentéw prowadzona jest edukacja zbiorowa na oddziale

dla pacjentdw o podobnych problemach zdrowotnych (np. w holu oddziatu lub w innych
wyznaczonych salach) .

Najczesciej dziatania edukacyjne odbywaja sig przy t6zku chorego w formie bezposredniej,

osobistej rozmowy, ale takze w wyznaczonych miejscach pobytu dziennego np. poprzez:
- zaplanowanych pogadanek,

- terapii zajeciowych;

- dostgpnych materiatéw edukacyjnych ( ulotki, broszury, plakaty),

swoistych prezentacji (prawidtowa wykonana inhalacja, prawidtowe stosowanie lekéw
wziewnych),

- udzielania porad dotyczacych diety, higieny osobistej, szczepien ochronnych, badan
okresowych jak profilaktyki choréb, wptywu ruchu na zdrowie, szkodliwosci palenia tytoniu

1 naduzywania alkoholu).

Edukacja zdrowotna z uwagi na problemy zdrowotne hospitalizowanych pacjentéw,
jak i profil kliniczny szpitala dotyczy schorzen uktadu oddechowego oraz schorzen

wspotistniejacych.
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W przypadku izolacji pacjenta zakazonego lub skolonizowanego drobnoustrojem alarmowym
lekarz lub pielggniarka prowadza indywidualng rozmowe na temat obowigzku zastosowania
cytowanej procedury. Koniecznie jest przekazanie informacji pacjentowi, ze izolacja jest
podstawowa metodg ograniczajgcg rozprzestrzenianie si¢ zakazen w warunkach szpitalnych.
W zaleznosci od sposobu przenoszenia si¢ patogendw pacjent jest informowany

o procedurach, ktore sg wdrazane, jaki rodzaj izolacji ma zostaé zastosowany oraz jakie

srodki ostroznosci i ochrony indywidualnej bedg uzywane.

Pacjent od lekarza i pielegniarki otrzyma informacje o koniecznej higienie rak w warunkach
szpitalnych. Lekarz lub pielegniarka przekaze informacj¢ o zaleceniach i obowigzku
stosowania $rodkéw ochrony indywidualnej dla odwiedzajacych w zaleznosci od rodzaju
stosowanej izolacji, i ograniczeniu liczby odwiedzajacych lub koniecznodci innej formy
komunikacji. W przypadku, gdy zastosowanie izolacji bedzie skutkowaé pogorszonym
samopoczuciem pacjenta, konieczna bgdzie rozmowa indywidualna z psychologiem.

Pacjent i jego rodzina, po wypisaniu ze szpitala, otrzymaja informacje o tym, w jaki sposéb
nalezy przestrzega¢ higieny rak w warunkach domowych, jakie stanowi zagrozenia dla
cztonkow rodziny oraz jaki czas bgdzie konieczny do stosowania srodkéw ostroznoscei, mimo
ustgpienia objawéw. W przypadku pacjenta poddanego terapii cytostatycznej, prowadzona
jest rozmowa przez pielegniarke, ktora informuje o koniecznosci stosowania srodkow

ochronnych.

Przed przystapieniem do przeprowadzenia edukacji zdrowotnej pacjenta, osoba prowadzaca

edukacje okresla:

e poziom wiedzy pacjenta na temat swojej choroby;

e posiadane umiejetnosci praktyczne konieczne do radzenia sobie z problemami

choroby;

e gotowos¢ pacjenta do przyswajania wiedzy i nabywania potrzebnych umiejetnosei;
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mozliwosci percepcyjne chorego;

oczekiwania pacjenta w zakresie proponowanych tresci edukacyjnych.

Personel medyczny, ktéry prowadzi edukacje ustala indywidualnie dla pacjenta:

cel procesu nauczania;

zakres przedstawionych tresci;

miejsce 1 czas potrzebny na osiggniecie celu;

metody, forme, $rodki, ktére zostang uzyte w procesie edukacji.

Personel medycznych oddziatow dba, aby materiaty edukacyjne dotyczace istotnych
probleméw zdrowotnych pacjentéw byty dostgpne na oddziale (wylozone w

ustalonym miejscu) tzw. punkt edukacji.

W trakcie prowadzenia edukacji personel medyczny dba, aby przekazywane tresci

podane byly w sposob jasny i zrozumialy dla pacjenta.

Po zakonczeniu edukacji, nalezy upewni¢ sig, czy pacjent zrozumiat przekazywane
tredci. Jezeli zachodzi konieczno$¢ udzielenia dodatkowych informacji lub ich

powtorzenia, personel medyczny zobowigzany jest dalej prowadzi¢ proces edukacji.

W przypadku, kiedy pacjent z przyczyn niezaleznych od siebie, nie jest w stanie
samodzielnie uczestniczy¢ w procesie edukacji, personel medyczny nawiazuje
wspotprace

z rodzing/opiekunem pacjenta (po w wezeéniejszym wyrazeniu zgody).
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e Personel medyczny zobowigzany jest oceni¢ stopien opanowania przez pacjenta

wiedzy i wyuczonych umiejetnosei praktycznych, poprzez zadawanie pytan i

samodzielne zademonstrowanie przez pacjenta wezesniej wyuczonych czynnosci.

e Wsparciem dla procesu edukacji zdrowotnej sg materialy edukacyjne tj. ulotki,

broszury itp. inspirujgce pacjenta do samodoskonalenia.

e W czasie pobytu pacjenta w szpitalu personel medyczny mobilizuje chorego

do poglebiania wiedzy, ktéra bedzie potrzebna w samoopiece.

e Przy wypisie z oddziatu szpitalnego sporzadzane sa zalecenia pielegniarskie w trzech

egzemplarzach.

Pielggniarka oraz lekarz po przeprowadzeniu edukacji pacjenta dokumentuja ten fakt.

Ponadto Szpital uczestniczy w lokalnych festynach, podczas ktorych eyklicznie w ramach

akcji ,,Zdrowy Kalisz” mieszkancy mogg skorzystac z réznych badan profilaktycznych.

Personel szpitala zapewnia uczestnikom badanie pluc wykonane aparaturg najnowszej

generacji, a takze edukacje zdrowotng w zakresie pulmunologii.

Personel pielegniarski oraz lekarski odpowiada na nurtujace pacjentéw i mieszkancow

pytania z zakresu profilaktyki dbania o ptuca, a psycholog prowadzi krotkg profilaktyke

antynikotynowa. Uczestnicy festynu otrzymujg edukacyjne materiaty papierowe oraz mogg

skorzysta¢ z badan profilaktycznych.
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Programy edukacyjne przygotowane i prowadzone przez personel medyczny.

1. Program edukacyjny dla pacjentéw z przewlekla obturacyjna choroba pluc.

Cel gléwny:

Przygotowanie pacjentéw do zycia z POChP.

Cele po$rednie:
e Pacjent posiada wiedzg na temat swojej choroby.
e Pacjent zna objawy i powiklania w czasie zaostrzenia choroby.

e Pacjent potrafi prawidtowo wykona¢ gimnastyke oddechowa

e Pacjent jest przekonany o stusznosci prawidtowo wykonanej inhalacji.

e Pacjent rozumie koniecznos$¢ wspotuczestniczenia w procesie leczenia.

o Pacjent posiada umiejetnos¢ wykonania toalety jamy ustnej.

 Pacjent potrafi radzi¢ sobie z emocjami w czasie zaostrzenia choroby.

Przebieg:

Program realizowany w cyklu 1 spotkania grupowego podczas pobytu pacjentéw na terenie

szpitala, w godzinach dopoludniowych, po wykonaniu niezbednych czynnosci diagnostyczno-

pielggnacyjnych. Pacjenci spotykajg si¢ z pracownikiem medycznym w przeznaczonej do

tego salipod opieka pielegniarskg. Grupa sklada sie maksymalnie z S pacjentéw. Po zajeciach

pacjenci dostajg papierowa wersje omawianych technik.
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Plan spotkania:

1. Zapoznanie pacjenta z epidemiologiag choroby, najczesciej wykonywanymi badaniami

oraz podstawowym leczeniem. Pacjent wie co to jest POChP, zna przebieg choroby, wie jakie

beda wykonywane badania i jak bedzie wygladato leczenie.

2. Wyjasnienie koniecznosci realizowania gimnastyki oddechowej i prawidtowo wykonanej

inhalacji (wsparcie pielggniarki) , przekonanie o koniecznoscei toalety jamy ustnej.

3. Oswojenie z diagnozg, wprowadzenie sposobdéw radzenia sobie z emocjami w czasie

zaostrzenia choroby. Podsumowanie.
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2. Profilaktyka antynikotynowa - ,,Palenie jest uleczalne”.

Cel gléwny:

Wyposazenie pacjentéw w wiedze i umiejgtnosei niezbedne do podjecia racjonalnych

wyboréw zwigzanych z paleniem papieroséw. Udzielenie pacjentom i cztonkom ich rodzin

skutecznego wsparcia w realizacji podjgtej decyzji. Zmotywowanie pacjentéw

do zaprzestania palenia papieroséw lub znacznego zmniejszenia uzaleznienia poprzez

wypalanie mniejszych ilosci papieroséw w ciagu dnia.

Cele poSrednie:

e Pacjent nabywa swiadomosé w zakresie szkodliwo$ci palenia oraz metod

zapobiegania i leczenia uzaleznienia od tytoniu.

e Pacjent zapoznaje si¢ ze specjalistycznymi mozliwosciami leczenia uzaleznienia

od tytoniu.

e Pacjent rozumie konieczno$¢ wyeliminowania papieroséw ze swojego zycia.

e Pacjent okresla gotowo$¢ do zerwania z natogiem (lub jej brak).

e Pacjent uczy sig, jak przetrwaé trudne chwile po odstawieniu papieroséw oraz jak

podtrzymac swoja decyzje.
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Przebieg:

Program realizowany podczas 1 spotkania grupowego, podczas pobytu pacjentéw na terenie
szpitala, w godzinach dopotudniowych, po wykonaniu niezbgdnych czynnosci diagnostyczno-
pielggnacyjnych . Pacjenci spotykajg si¢ z pracownikiem medycznym w przeznaczonej do
tego sali. Grupa sklada si¢ maksymalnie z 5 pacjentéw. Po zajeciach pacjenci dostaja

papierowg wersje omawianych technik.
Plan spotkania:

1. Uswiadomienie pacjentom jak powstaje uzaleznienie oraz uzmystowienie, ze , papieros
to fabryka trucizny” - przedstawienie negatywnych stron palenia nikotyny i szkodliwych

nastepstw palenia tytoniu.

2. Przedstawienie korzysci zdrowotnych, spotecznych, finansowych itp. wynikajacych
z zaprzestania palenia tytoniu lub zmniejszenia ilosci wypalanych papieroséw. Zachecenie
do podjecia decyzji o zaprzestaniu palenia — rady, sugestie, wzajemne wsparcie. Oméwienie

metod nikotynowe;j terapii zastgpczej i sposobow jak przetrwaé trudne chwile.
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3. Program edukacyjny dla pacjentéw z astma.

Cel gléwny:

Przygotowanie pacjentéw do zycia z astma.

Cele posrednie:
e Pacjent posiada wiedzg na temat swojej choroby.
e Pacjent zna objawy i powiktania w czasie zaostrzenia choroby.
e Pacjent potrafi rozrézni¢ leki :dorazne”, a ,.kontrolujace” chorobe.

o Pacjent jest przekonany o stusznosci przyjmowania lekéw wziewnych
z wykorzystaniem r6znych technik inhalacji (inhalatory ci$nieniowe, inhalatory proszkowe,

nebulizacja).
e Pacjent rozumie koniecznos¢ wspoluczestniczenia w procesie leczenia.
e Pacjent posiada umiej¢tno$é wykonania toalety jamy ustnej.
e Pacjent zna sposoby postgpowania w czasie rehabilitacji pulmonologicznej.

e Pacjent rozumie znaczenie emocji w czasie zaostrzenia choroby oraz potrafi

rozpoznawac czynniki wyzwalajgce, a takze w miar¢ mozliwosci je eliminowag.
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Przebieg:

Indywidualne spotkanie pacjenta z pracownikiem medycznym w sali chorego lub
wyznaczonym do tego miejscu, podczas pobytu pacjentéw na terenie szpitala, w godzinach
dopotudniowych, po wykonaniu niezbgdnych czynnosci diagnostyczno- pielegnacyjnych.
Pacjent po odbytym spotkaniu otrzymuje materialy papierowe z pisemna wersja omawianych

technik.

Podczas spotkania z psychologiem omawiane sg przede wszystkim przezycia pacjenta
prowadzace do zaostrzenia choroby. Wspdlna ocena czy i w jakim stopniu czynnik
psychosomatyczny bierze udziat w patomechanizmie choroby lub podtrzymywania objawow.
Omowienie mozliwosci lepszego radzenia sobie ze stresem i sytuacjami trudnymi,

szezegoblnie, gdy srodowisko zawodowe lub osobiste jest wyjatkowo obciazajace.

Podkreslenie koniecznosci zaprzestania palenia i zapoznanie z technikami

antynikotynowymi.
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4. Profilaktyka Grypy — chron siebie i innych.

Wytyczne opracowane zostaty przez Stowarzyszenie Epidemiologii Szpitalnej ,,Profilaktyka,
diagnostyka i terapia zakazen powodowanych przez wirusa grypy na terenie placéwek stuzby

zdrowia”.

Cel gléwny:

Gléwnym celem programu jest zmniejszenie liczby zachorowar na grype oraz infekcje

grypopodobne u 0s6b w wieku w wieku 65 + oraz zwiekszenie Swiadomosci w zakresie

szczepien.

Cele poSrednie:
e Pacjent posiada wiedz¢ na temat grypy i infekcji grypopochodnych.

e Pacjent ksztattuje postawe odpowiedzialnosei za zdrowie whasne i poczucie

spotecznej odpowiedzialnosci za zdrowie innych.

e Pacjent w wieku senioralnym rozumie istote szczepien przeciwko grypie.

Program realizowany w trakcie 1 spotkania grupowego podczas pobytu pacjentéw na terenic
szpitala, w godzinach dopotudniowych, po wykonaniu niezbgdnych czynnosci diagnostyczno-
pielggnacyjnych. Pacjenci spotykajg si¢ z pracownikiem medycznym w przeznaczonej do
tego sali. Program wdrazany jest sezonowo, w okresie letnim oraz jesiennym, przed sezonem

grypy. Grupa skiada si¢ z 5-10 pacjentow.
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Pracownik medyczny ksztattuje postawe odpowiedzialnodci za zdrowie wiasne i poczucie

spofecznej odpowiedzialnodci za zdrowie innych. Prezentuje koniecznosé profilaktyki w

zakresie grypy oraz istote szczepiefi u pacjentéw 65+.
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5. Program edukacyjny dla pacjentéw z cukrzycy.
Cel gléwny:

Przygotowanie pacjentéw do zycia z cukrzycg.

Cele poSrednie:
e Pacjent posiada wiedze na temat swojej choroby.
e Pacjent zna objawy i powiklania w czasie zaostrzenia choroby.

e Pacjent rozumie koniecznos$¢ wypetniania zalecen lekarskich (Tylko 7-40% pacjentow

z cukrzycq wypetnia wigkszosé zaleceh lekarskich )
o Pacjent jest przekonany o stusznosci przyjmowania lekow.

o Pacjent doskonali sprawno$¢ w radzeniu sobie z cukrzyca, by mogt w szerszym

zakresie wpltywaé na wiasne zycie.
e Pacjent identyfikuje sposoby prowadzace do zmniejszenia poziomu stresu.

e Pacjent potrafi rozpoznaé swoje uczucia i zapanowa¢ nad nimi.

Przebieg:

Indywidualne spotkanie pacjenta z pracownikiem medycznym w sali chorego lub
wyznaczonym do tego miejscu, podczas pobytu pacjentéw na terenie szpitala, w godzinach
dopotudniowych, po wykonaniu niezbgdnych czynnosci diagnostyczno- pielegnacyjnych.
Pacjent po odbytym spotkaniu otrzymuje materiaty papierowe z pisemng wersja omawianych

technik.
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Psycholog omawia z pacjentem sposoby prowadzace do zmniejszenia poziomu stresu

- np. wyjscie na spacer, do kina, teatru, kilka minut éwiczen, praktykowanie jogi, medytacji

czy modlitwy, udzial w treningu relaksacyjnym. Prezentuje sposoby relaksacji i éwiczy

z pacjentem techniki oddychania. Uswiadamia pacjentowi, ze zréwnowazenie emocjonalne,

rozwijanie odpowiedzialnosci i umiejetnosci rozwiazywania swoich probleméw

czy panowania nad uczuciami i popedami, moze w duzym stopniu wptyna¢ na styl i jakogé

zycia chorego na cukrzyce.
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6. Program edukacyjny dla pacjentéw z chorobg nowotworows.

Cel gléwny:

Pomoc pacjentom i ich rodzinom w zrozumieniu choroby i terapii.

Cele posrednie:

o Pacjent posiada wiedz¢ na temat swojej choroby.

e Pacjent zna objawy i powiklania w czasie zaostrzenia choroby.

e Pacjent rozumie koniecznos¢ wspoétpracy z personelem medycznym.

o Pacjent jest przekonany o stusznosci przyjmowania lekow.

e Pacjent potrafi rozpozna¢ swoje uczucia i redukowaé lek.

e Pacjent zna sposoby wplywania na przebieg choroby poprzez kontrole, nadzieje

1 wewnetrzng mobilizacje.

Przebieg:

Program realizowany w cyklu cotygodniowych spotkan grupowych, podczas pobytu

pacjentow na terenie szpitala, w godzinach dopotudniowych, po wykonaniu niezbednych

czynnosci diagnostyczno- pielegnacyjnych . Pacjenci spotykajg sie z pracownikiem

medycznym w wyznaczonej do tego sali. Grupa skfada si¢ maksymalnie z 5 pacjentéw. Po

kazdych zajgciach pacjenci dostajg papierows wersje omawianych temat6ow.

Podczas spotkan pacjent zapoznaje sie z mozliwosciami dofinansowania

z tytutu niepetnosprawnosci wynikajgcej z rozpoznania onkologicznego, uprawnieniach,

ulgach, osrodkach, ktore sie tym zajmuja.
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W SZPITALU PROWADZI SIE PROGRAMY EDUKACJI ZDROWOTNEJ.

Psycholog prowadzi edukacje z zakresu redukcji leku, koncentruje sie na wzbudzaniu nadziei
1 wytworzeniu pozytywnych oczekiwan wobec zycia. Pokazuje jak zdoby¢ kontrole

i umiejetno$¢ wptywania na przebieg choroby. Zacheca pacjentéw do obudzenia w sobie
silnej woli zycia oraz jej podtrzymywania, motywuje pacjentéw do aktywnego uczestnictwa

w dazeniu do zdrowia.



