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Quality of home preventive visits of family nurses
Jrom point of sight of patient

Jakos$é profilaktycznych wizyt pielegniarek srodowiskowo/ rodzinnych
w opinii pacjentow

Jakosé¢, a juz szczegdlnie jakos$¢ $wiadczen medycznych jest pojeciem wieloaspektowym, réznie
definiowanym w zaleznosci od perspektywy z jakiej si¢ ja rozpatruje. W tej pracy przedstawione sa
wyniki badania opinii pacjentéw o $wiadczeniach udzielanych im przez pielggniarski srodowiskowo/
rodzinne, ze szczegllnym zwrdceniem uwagi na wizyty profilaktyczne. Przyjeto zalozenie, ze to
wlasnie pacjent odgrywa kluczowa rolg w systemie stuzby zdrowia, skupiajac jak w soczewce wynik
staran catego zespotu podstawowej opieki zdrowotnej. Czymze jest wigc jako§¢ z punktu widzenia
pacjenta? Jakie wymogi nalezy spetnié¢, zeby pacjent czul si¢ zadowolony ze §wiadczen pielggniar-
skich? Sposréd wielu, najprostsza i najbardziej wlasciwa, jako, ze zwiazana z orientacja na klienta
wydaje si¢ by¢ definicja jakosci wedtug ISO, ktéra brzmi: Jakos¢ to spetnienie wymagan i oczekiwan
klienta.1 Tak wigc, zeby zapewni¢ ustugi pielggniarskie odpowiedniej jakosci, nalezy pozna¢ wyma-
gania i oczekiwania pacjenta.

MATERIAL I METODY
Badania zostaly przeprowadzone na grupie losowo wybranych pacjentéw zadeklarowanych do SP
Z0OZ Wroctaw - Fabryczna. Zastosowane metody to badanie sondazowe, przeglad dokumentacji pielg-
gniarskiej oraz wtérna analiza danych
WYNIKI I OMOWIENIE

Wiyniki zostaty przedstawione w szesciu tabelach.

Tabela I. Profil respondentéw

. Ple¢ Razem
Wiek - -
Kobiety Megzczyzni N %
15-29 0 0 0 0
30-44 11 0 11 7,14
45 -59 25 7 32 20,78
60 -74 36 20 56 36,36

! Norma Migdzynarodowa 9004-2. Zarzadzanie jakoscia i elementy systemu jakosci, cz.2. Wytyczne dla ustug,
Osrodek badania Jakosci Wyrobéw ZETOM, Warszawa 1992 za: Piatek A,Standardy a jako$¢ w opiece zdrowotnej
w: Ogdlne standardy opieki pielegniarskiej w praktyce; Warszawa; NIPiP;1999;7-12
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75 -90 49 4 53 34,42
pow. 90 r.Z 2 0 2 1,3
N 123 31
R 154 100
e T 7987 20,13

W badanej grupie pacjentéw przewazaty kobiety, ktére stanowily prawie 80 % respondentéw, nato-
miast dorosli pacjenci w wieku do 30 r.z. w ogdle nie wykazali zainteresowania badaniem i nie odpo-
wiedzieli na ankiet¢ Jak wynika z tabeli I wigkszo$¢ odpowiedzi uzyskano od pacjentéw w wieku
starszym. Wydaje si¢ to fatwe do wyjasnienia, bowiem pielggniarka potocznie kojarzona jest z osoba
pomagajaca w czasie choroby, a ludzie wlasnie w wieku $rednim i wieku starszym zaczynaja czgsciej
potrzebowaé pomocy medycznej. Jednocze$nie osoby starsze dysponujac wigksza iloscia czasu wol-
nego, chgtniej uczestniczyty w badaniu, a wigc interpretacja moze by¢ nieco mylaca. informacja od
lekarza zlecajacego iniekcje

Tabela II. Dostepnos$¢ ustug §wiadczonych przez pielegniarki Srodowiskowo/ rodzinne
w domu chorego w ocenie respondentow

Dostgpnos¢ ustug $wiadczonych przez pielggniarki
Wiek srodowiskowo/ rodzinne w domu pacjenta
b.dobra |wystarczajaca zta inne *
15-29 0 0 0 0
30-44 0 3 3 5
45 -59 5 17 6 4
60 -74 39 14 3 0
75-90 41 12 0 0
pow. 90 r.Z 2 0 0 0
N 87 46 12 9
Razem
% 56,49 29,87 7,79 5,85

Jezeli chodzi o oceng dostgpnosci do profilaktycznych ustug pielggniarek srodowiskowo / rodzin-
nych w domu chorego ( tab. II.) , to ponad 54% respondentéw ocenito ja jako bardzo dobra, natomiast
prawie 30 % , w wigkszos$ci z mlodszych przedzialéw wiekowych, jako wystarczajaca. Tak wysoka
oceng pielggniarki Srodowiskowo/ rodzinne zawdzigczaja faktowi, ze pracujac od wielu lat w tych
samych przychodniach nalezacych do SP ZOZ Wroctaw — Fabryczna sa znane pacjentom. Niemniej
jednak 7,79% respondentéw uznato, Zze dostgpnos¢ jest zta, a 5,84% dowiedzialo si¢ o mozliwosci
skorzystania z ustug pielggniarki srodowiskowo / rodzinnej dopiero wtedy, gdy zachorowali i potrze-
bowali wykonania iniekcji w domu. Dopiero wtedy spotkali si¢ z inna, profilaktyczna dziatalno$cia
pielegniarska. Takie sytuacje jak ta utrwalajq stereotyp pielggniarki sSrodowiskowo/ rodzinnej wykonu-
jacej zlecenia lekarskie, pomagajacej wytacznie chorym.

Stereotypy te znalazly odzwierciedlenie w postaci wyrazonych oczekiwan pacjentéw pod adresem
pielegniarki srodowiskowo/ rodzinnej ( tab. III.) przyniesienie i realizacja recept, rejestracja do lekarza
Tab.III. Swiadczenia pielegniarek srodowiskowo/ rodzinnych oczekiwane przez respondentéw

Zadaniem respondentéw pielggniarki srodowiskowo/ rodzinne powinny:
Rozpo- Poméc
Wykony- . PO | pomée w |w uspraw-
. Uczy¢ . znawac . S
. waé . . Uczy¢ domowej | nianiu
Wiek . i zapobie- . problemy | "
zabiegina| dbania . opiece nad| chorych Inne *
. |ga¢ choro- . rodzin, ..
zlecenie o zdrowie cigzko w domu
bom w tym .
lekarza chorymi np. po
zdrowotne .
wylewie
15-29 0 0 0 0 0 0 0
30-44 11 0 0 0 5 0 0
45 -59 32 6 4 1 7 0 1
60 -74 56 3 2 1 9 6 23
75 -90 53 0 1 0 12 2 46
pow.90r.z 2 0 0 0 2 0 2
N 154 9 7 2 35 8 72
Razem
% 100 5,84 4,54 1,29 22,72 5,19 46,75
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Z danych zawartych w tabeli III wynika, Ze wszyscy respondenci oczekuja od pielggniarki $rodo-
wiskowo/ rodzinnej wykonywania $wiadczen zleconych przez lekarza, 46,7 % - po$rednictwa w
kontakcie z lekarzem . W odréznieniu od powyzszych oczekiwania respondentéw w zakresie promo-
cji zdrowia, profilaktyki choréb czy rehabilitacji byly minimalne, wahajace si¢ od 4,54 do 5,84%.
Jeszcze zupelnie inng kategorig stanowia czynnosci zmierzajace do rozpoznania probleméw rodzin,
ktére pielggniarki wykonuja zgodnie z przyjetym standardem przy kazdym wejsciu do domu pacjenta,
natomiast pacjenci tylko w 1,3%, uznali to za powinno$¢ pielggniarska. Wszystkie zdefiniowane w
tabeli III §wiadczenia sa wykonywane przez pielggniarki sSrodowiskowo/ rodzinne zgodnie z ich zakre-
sem kompetencji, jednak, jak wynika ze sprawozdan pielggniarskich, w innym, od zdefiniowanych
oczekiwan, zakresie. Dla pielggniarek srodowiskowo/ rodzinnych pracujacych w SP ZOZ Wroctaw —
Fabryczna realizacja zlecen lekarskie to okoto 48 % wszystkich czasu pracy, natomiast pozostale
wizyty (52%) sa dokonywane z ich wlasnej inicjatywy i obejmuja zaréwno $wiadczenia z zakresu
promocji zdrowia ( 4,92%), profilaktyki choréb (10,56%), jak i $wiadczenia diagnostyczne (28,01%),
pielggnacyjno-opiekuncze (8,11%) czy rehabilitacyjne ( 0,37%)2.

Tab.IV Swiadczenia pielegniarek srodowiskowo/ rodzinnych wykonane w 2003 r.

Swiadczenia pielegniarek §rodowiskowo/ rodzinnych wykonane Razem
Samodzielne, z wiasnej inicjatywy
Swiadcze- -
Wiek respondentéw | Na zlece- | Swiadcze- nia Swiadeze- | S¥I2AZE | gin deze-
nie lekarza | nia profi- | z zakresu | nia dia- map 1‘elQ— nia rehabi- N %
. gnacyjno- | ..
laktyczne | promocji |gnostyczne| =" "7 litacyjne
zdrowia opiekuncze
15-29 112 521 306 12 0 0 951 2,98
30-44 1551 613 234 2332 223 24 4977 15,61
45 -59 3050 837 226 2894 359 21 7387 23,16
60 -74 4812 742 240 2215 584 39 8632 27,07
75-90 6050 710 0 1609 1422 30 9821 30,8
pow. 90r.2 27 8 0 36 45 5 121 0,38
Razem N 15602 3431 1006 9098 2633 119 31889 100
% 48,93 10,76 3,15 28,53 8,26 0,37

Pielggniarki samodzielnie rozpoznaja, diagnozuja, edukuja, a pomimo tego sa postrzegane przez
pacjentéw jako osoby wytacznie wykonujace zlecenia lekarskie. Dzieje si¢ to w sytuacjach, w ktérych
respondenci definiuja ( tabela V), ze korzystaja z ustug pielggniarskich w domu nawet codziennie (
3,25%) , lub systematycznie raz w tygodniu ( 0k.39%). W odréznieniu od oséb, ktére korzystaja z
ustug pielggniarki §rodowiskowej sporadycznie, pacjenci, ktérzy sa odwiedzani codziennie lub co
tydzien powinni by¢ §wiadomi, Ze praca pielggniarek §rodowiskowo / rodzinnych wykracza poza
$wiadczenia wykonywane na zlecenie lekarza.

Tab.V. Czestotliwos¢ korzystania z ustug pielegniarski srodowiskowo/ rodzinnej deklarowana przez respondentéw

Jak czesto korzysta Pan/ Pani z ustug pielggniarski srodowiskowo/rodzinnej
. — . Czgsto, w — Sporadycznie
Wiek Codziennie Systemdtyczn}e przypadku Kilka razy w ( mniej niz 2
raz w tygodniu roku
choroby razy w roku)
15-29 0 0 0 0 0
30-44 0 0 4 0 7
45-59 0 3 11 18 0
60 - 74 0 26 19 7 4
75-90 5 29 11 5 3
pow. 90r.z 0 2 0 0 0
R N 5 60 45 30 14
azem
% 3,25 38,96 29,22 19,48 9,09

2 Rozporzadzenie MZiOS z dnia 02.09.1997 r. w sprawie zakresu i rodzaju §wiadczen zapobiegawczych, leczni-
czych i rehabilitacyjnych wykonywanych przez pielggniarki i potozne samodzielnie
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Tabela VI. Stopien zadowolenia z ustug pielegniarski sSrodowiskowo / rodzinnej

Stopien zadowolenia z ustug pielggniarski $rodowiskowo / rodzinnej w domu pacjenta
Wiek Jestem bardzo Jestem raczej Ani zadowolony (a) ani Jgstem raczej Jgslem bardzo
zadowolony (a) zadowolony niezadowolony (a) niezadowolony | niezadowolony
(a) (a) (a)
15-29 0 0 0 0 0
30-44 1 8 2 0 0
45-59 9 9 14 0 0
60 - 74 31 25 0 0 0
75-90 29 22 2 0 0
pow. 90r.2 2 0 0 0 0
Razem N 72 64 18 0 0
% 46,75 41,56 11,69 0 0

Nie znajduje to odzwierciedlenia w zebranych odpowiedziach na temat zakresu oczekiwanych
$wiadczen pielggniarskich. Pacjenci sa w wigkszoS$ci przypadkéw zadowoleni z ustug pielgegniarskich.
Odpowiedzi na pytanie o stopien zadowolenia ze §wiadczen pielggniarek srodowiskowo / rodzinnych
w domu pacjenta zostalty pokazane w tabeli VI. Respondenci wybierali pozytywne oceny. 46,75%
okreslito si¢ jako bardzo zadowolonych, 41,56 % jako raczej zadowolonych z ustug pielggniarek
srodowiskowo/ rodzinnych. Tylko 11,69% wybralo mozliwos¢ ,, ani zadowolony, ani nie zadowolo-
ny”’, natomiast nikt nie umiescil swojej odpowiedzi w przedziale niezadowolenia. Widzimy tu pewna
zaleznos$¢ od wieku respondentéw. Ludzie w starszym wieku sa bardziej zadowoleni z ustug pielggnia-
rek srodowiskowo/ rodzinnych. Oczywiscie moze to wynika¢ z ich potrzeb zdrowotnych i socjalnych,
ktére w tym opracowaniu nie zostaly uwzglgdnione niemniej jednak sa powszechnie znane i opisywa-
ne. Starsi pacjenci, czgsciej odwiedzani przez pielggniarki srodowiskowo/ rodzinne moga czué si¢ w
jakis$ sposodb ,, uzaleznieni” i moga w badaniu ankietowym, nawet przy zagwarantowaniu petnej ano-
nimowosci, nie wyrazi¢ prawdziwych odczu¢, gdyby miaty okaza¢ si¢ niekorzystne dla ,.ich” pielg-
gniarek.

WNIOSKI

1. Pacjenci wskazuja na duzy stopien zadowolenia z wizyt pielggniarek srodowiskowo/ rodzinnych,
jednak ich oczekiwania w stosunku do pielggniarek srodowiskowo/ rodzinnych ograniczaja si¢ do
wypelniania przez pielegniarki tradycyjnie przypisanej jej roli osoby realizujacej zlecenia lekar-
skie

2. Pielggniarki $rodowiskowo/ rodzinne realizujac $wiadczenia wynikajace z pelnego zakresu
kompetencji, w tym z zakresu promocji zdrowia i profilaktyki wykraczaja poza oczekiwania pa-
cjentéw. Samodzielne, podejmowane zgodnie z zakresem kompetencji §wiadczenia pielggniar-
skie dotyczace promocji zdrowia, profilaktyki sa mato zauwazane przez pacjentéw, co oznacza
koniecznos¢ pracy nad zmiana wizerunku zawodowego pielggniarek srodowiskowo/ rodzinnych.

STRESZCZENIE

Opracowanie przedstawia wyniki badania jako$ci odwiedzin pielggniarek srodowiskowo/ rodzin-
nych z pozycji pacjenta. Jako punkt odniesienia postuzyla definicja ISO, wedlug ktdrej - jako$¢ to
realizacja wymagan i oczekiwan klienta. Badania przeprowadzono wsréd dorostych pacjentéw zade-
klarowanych w 2003 r. w SP ZOZ Wroctaw- Fabryczna. Do 400 losowo wybranych oséb wystano
ankiet¢ z kilkoma pytaniami dotyczacymi dostgpnosci do $wiadczen pielggniarskich, oczekiwan i
potrzeb pacjenta w odniesieniu do kompetencji posiadanych przez pielggniarski srodowiskowo/ ro-
dzinne . Odpowiedzi uzyskano od 154 pacjentéw, w wigkszosci w przedziatach wiekowych od 45 do
90 r. z.. Wyniki zostaly przedstawione w szesciu tabelach. Z analizy uzyskanych informacji wynika,
ze pacjenci nie maja zastrzezen do dostgpnosci, jak i zakresu §wiadczen pielggniarki srodowiskowo/
rodzinnej. Jednoczes$nie okreslajac stopien zadowolenia z ustug pielggniarskich jako raczej wysoki lub
bardzo wysoki, nie zauwazaja tego, zZe pielggniarka poza zleceniami lekarskimi wykonuje szereg
czynnosci na rzecz szeroko pojgtego zdrowia swoich pacjentéw.
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SUMMARY

Study introduces results of investigation of quality of visits of community/ family nurses from
point of sight of patient. As point of refer definition ISO was of service , having accord to which -
quality this realization of requirements and expectations of customer. Investigations were moved in
among adult recorded patients 2003 year in a Public Health Care Centre in Wroclaw-Fabryczna dis-
trict. To 400 at random choose patients of community/ family nurses — inquiry was sent with some
relate questions of accessibility of nursing's services, expectations and needs of patient in refer to
possessed competence by nursing family. Answers were got from from 154 patients, in most in aged
compartments 45 to 90 year. Results became introduced in six schedules. From analysis of got infor-
mation it results, that patients do not have restrictions to accessibility, as range of services of nurse
family . Simultaneously defining degree of satisfaction from nursing's services as rather high or very
high, they do not notice this, that nurse beyond medical orders executes and it notes down work onto
thing in record also wide comprehended health of one's patients.
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