UNIWERSYTET
W IZO D Z l Centrum Systemoéw Informacyjnych

Ochrony Zdrowia

E-zdrowie w Pielegniarstwie.
Opieka skoncentrowana na osobie.

Nursing

I\nformatics
jrnproves

[ dr Dorota Kilanska

Pe SO n‘C entred Ca e Uniwersytet Medyczny w todzi,

Rada ds. e-zdrowia w Pielegniarstwie CSIOZ

d.kilanska@csioz.gov.pl




Jakosc opieki

Brak standaryzacji terminologii

Brak narzedzi do oceny jakosci i efektywnosci pracy
pielegniarek

Brak aplikacji wspomagajacych prace pielegniarek
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Zrédlto: Deklaracja Monachijska - WHO 1998 ‘HEALTH21: Health for all in the 21* Century’ WHO Europe. http://www.euro.who.int/document/
HEALTH21/wa540gal99heeng.pdf

17.06.2000 r. - Pielegniarki i polozne na rzecz zdrowia Pielegniarka Zdrowia Rodziny

32 menedzer zdrowia kwiecien 2/2016
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Proces pielegnowania =
jakosc opieki

ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA
z 211220 r. w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji
medyczne] oraz spesobu jej przetwarzania «
STANDARDY - PROCES ...
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ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA PR
z 21.12.2010 r. w sprawie rodzajow i zakresu dokumentaciji :
medycznej oraz sposobu jej przetwarzania

STANDARDY - PROCES ...

PROCES PIELEGNOWANIA - ICN 2005 (etapy)

vV

I 1] v

) : Ewaluacja
Diagnoza Planowanie Implementacja (Evaluation)
- osad pielegniarki (Planning): (Implementation) - wdrozonego planu
a . (dzialania i interwencje lanu opieki: opieki (czy sie udato?,
{Dlﬂgﬂﬂiﬂ). ) pielegniarskie wg ICNP P kierowaI:ie, dlaczego nie?, co nalezy
(Klasyfikocia lub Katalogi (R) monitorowanie dziatan zmienic?)

ICNP (R)

[interwencji

OCENA, DIAGNOZA, PLANOWANIE: KIERO\IANIE, MONITOROWANIE, EWALUACJA

terminologia - KLASYFIKACJA ICNP ®

oprac. Dorota Kilafiska, lipiec 2014 r.

1) Warszawa, dnia 7 lutego 2014 r. Poz.177 OBWIESZCZENIE MINISTRA ZDROWIA z dnia 6 czerwca 2013 r. w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Ministra
Zdrowia w sprawle rodzajéw | zakresu dokumentacji medyczne] oraz sposobu je] przetwarzania
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o zarzgdzaniu bolem leczenia bélu
& ety dzi€1 3
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administrowanie lekiem
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implementacja wytyczn fentyfikowanie postawy

dotyczacych bélu wobecbolu
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Liczba interwencji pielegniarskich w ciagu roku

w jednym regionie 6,6 min!
| Interwencie | Spital | Soodowisko Razem | o

1 monitorowanie ci$nienia krwi 260652 86832 347484 5,26%
2 monitorowanie czynnos$ci serca 274268 64981 339249 5,14%
3 ocena bolu 252392 3796 256188 3,88%
4 zarzadzanie bezpieczenstwem Srodowiska 252609 2284 254893 3,86%
5 monitorowanie temperatury ciata 243122 743 243865 3,69%
6 Motywowanie pacjenta do samodzielnego odwracania sie 236949 3202 240151 3,64%
7 monitorowanie saturacji tlenu we krwi 175180 1503 176683 2,68%
8 zapewnienie zabezpieczenia tozka 166976 559 167535 2,54%
9 pozycjonowanie pacjenta 165594 1689 167283 2,53%
10 monitorowanie glukozy we krwi 131576 12934 144510 2,19%

© Healthcare Information and Management Systems Society

za A. Coenen i N. Hardricker 2015



Informacja =
jakosc opieki

Dostep do danych: @ OEP

- Wzrost wskaznikéw pomiaru jakosci opieki;

- 93 % podmiotow korzysta z systemu
informatycznego i ICNP®;

- Mozliwos¢ prowadzenia skoordynowanej opieki.



Dostep do danych:

- Wzrost wskaznikow pomiaru jakosci opieki,

- 93 % podmiotow korzysta z systemu
Informatycznego | ICNP®;

- Mozliwosc prowadzenia skoordynowanej opieki.
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Zarekomendowanie
standardu ICNP

&=

INNOWACYINA > SREASUROPRIA
GOSPODARKA = AOZWOR REGIONALNEGO
MAROBOWA STRATLEUL SRUMERE Sy yinyeh

Cchuony Idrowia

Rekomendacja nr 1/2013
z dnia 11 wrzesnia 2013 r.
Rady ds. e-zdrowia w pielegniarstwie i Akredytowanego przez Miedzynarodowa Rade Pielegniarek Centrum Badania i Rozwoju ICNP ® przy Uniwersytecie Medycznym w
todzi
w sprawie projektu elektronicznej dokumentacji medycznej w pielegniarstwie
Rada ds. e-zdrowia w Pielegniarstwie rekomenduje do wprowadzenia do ,karty indywidualnej opieki pielegniarskiej”, wskazanej w Rozporzadzeniu z dnia 21 grudnia 2010 r.
w sprawie w sprawie rodzajow i zakresu dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania, § 2, ust. 3, pkt. 4. nastepujacych wzorow dokumentow, bedacych
integralna czescia ww. karty:

karty wywiadu pielegniarskiego;
karty oceny stanu pacjenta, wraz z rekomendowanymi przez Migdzynarodowa Rade Pielegniarek skalami oceny stanu zdrowia pacjenta, ktore znajduja sie w zalaczniku do
niniejszej Rekomendacji;
planu opieki opartego na Migdzynarodowej Klasyfikacji Praktyki Pielegniarskiej (ICNP ®), w tym diagnoz pielegniarskich i dziatarfinterwencji pielegniarskich oraz wynikdw
opracowywanych w oparciu o Klasyfikacje ICNP ®;
karty wypisu ze wskazéwkami dla pacjenta;
raportu pielegniarskiego.

Dokumenty wskazane w pkt. 1) do pkt. 5) stanowia zataczniki od nr 1 do nr 5 do niniejszej Rekomendacii.
Zaleca sig, aby przy tworzeniu architektury pielegniarskiej dokumentaciji elektronicznej stosowac ww. dokumenty, w oparciu o terminologie Miedzynarodowej Klasyfikacji
Praktyki Pielegniarskiej (ICNP ®).
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Praktyki Pielegniarskie] (ICNP ®).

Karta wywiadu pielegniarskiego

Data wystawienia 7 wrzesnia 20151
Wersja 1

ID 2.18.840.1.113883.3.4424 2.7 0.7.1 2345878
ID zbioru wersji 2.18.840.1.113883.3.442427072 432231

Pacjent
Jan Franciszek Kowalski
PESEL 84012808319
Data urodzenia 29 stycznia 1884 1.
Wiek w dniu wystawienia 51 Iat
Adres Odkryta 41 lok. 12, 01-134 Warszava

Wizyta, pobyt, zdarzenie medyczne
Specjalnosé placowki Oddzia! neurologiczny (kod 4220)
wig slowinika Spagiainost (= Vil sys. kod res)
Data od 7 wrzesnia 2015«

Wystawca dokumentu  cokument pocpisany slekvonicanie
Anna Nowak
Pidegriarka NPWZ 7724514
Miejsce wystawienia
Oddziat neurologii
Wejewodzki szpital spegalistyezny
Wbjewodzki szpital spegjalistyczny
cz. VIl sys. kod. res. 2004-09
REGON 1223344901234
Rodzaj Oddzial neurologiczny (kod 4220) wy slownika
Spegalnosc(cz. VIl sys. kod. res )

M) . . L Adres Solec 12, 00-050 Warszava
Szpital Spegjalistyczny im. Swigte) Rodziny SP Z0Z Il
Oddziat Neurologii, sala 2

Stan cywilny: Zonaty

Wyksztatcenie: Wyzsze

Zawod wykonywany: |nformatyk

Tryb przyjecia do szpitala: nagty

Ktory pobyt w szpitalu: 2

Diagnoza lekarska: Udar niadokraenny

Przyczyna przyjecia do szpitala: Pacjent przyjety do szpitala z powodu naglego wystapienia osiabienia sy
miesniowej lewych konczyn.

Kontakt z pacjentem: efektywny

Objawy choroby, ich umiejscowienie i charakter: Niedoczulica lewe] polowy twarzy, sradniego stopnia
niedowiad lewe kmyrry gurnq wzmozZone napiecie miesniowe kk. gomych typu pozapiramidowego, drzenie
w obrebie prawej konczyny gome, Sradniego stopnia niedowiad lewej konczyny doinaj, wzmazone napiecie
migsniowe kk. dolnych typu pazapiramidowego, dodatni objaw Babinskiego po stronie lews).

Objawy towarzyszace: brak

Choroby przebyte i wspolistniejace: nadcisnienie tetnicze

Przebyte choroby zakazne: brak

Przebyte zabiegi operacyjne: Proste wyciecie uchyla dwunastnicy (12-05-2010)
Wazrost: 1,82 m

Waga: 85 kg

BMI: 25,05

Oznaki zycia: temp. 38,7 *C, CTK: 133/85 mmHg

Tetno: 70 ud/min. misrzone na tetnicy: promieniowej, stabo napiste

Oddech: 16/min.

Ocena bolu: bol wystgpi, ale nie w ostatnich 24h (ICNP: bl - 10023130), intensywnos¢: umiarkowsany bal (2)
Umiejscowienie bolu: ramie lews

Grupa krwi: 0 Rh+ (Zrodio informacji: dokumentacja medyczna)

Alergie: brak

Transfuzje krwi: nie

Reakcja na transfuzje: nie dotyczy

Cnad dmamime simsbwmme s ek mamis dn e mim e mebeesi e

Ocena stopnia aktywnosci pacjenta w zakresie podstawowych czynnosci zyciowych:
Diagnoza wg ICNP

Kgpiel potrzebujgcy nadzoru zaburzona zdolnosé do kapielj

Higiena . " rry |1i|?ﬂs |I wykomywania czynnosci higieniczrych -
Poruszanie sie, zwigkszony zakres -

chodzenie opieki/pomocy 0s6b zsburzone chodzenie £ 10001045

Wyiscie do toslety 2wiekszony zakres zaburzona zdolnosc przemieszczania s

e korzystanie z toskety -

a mobilnosc w lazk

dolnosé do samodzisinego jedzenis -

imalne zmeczenie (zmnigjszenie energii, pazwalajace dokonczyc dzien) (ICNP:

pensacyjnego: ne

Warunki socjalne: mieszka: z rodzing, pracuje

Ocena funkcjonowania poszczegolnych ukdadow
Skora: Zadbany, bez zaburzen, zabarwienie, wilge igplota | napiecie — prawidiowe

Odlezyny: brak odlezyn (ICNP: brak odiezyn

Uklad nerwowy: stan pozytywny

peina Swiadomosé, nastro] wyrownany, rownowsga zachowana, kontskt stowny logiczny, spontsniczny, rytm

snu | czuwania efekhywmy
zaburzenia

niedowtady - lokalzacja: lews konczyna gorna, lewa konczyna dolna

Krotka Skala Oceny Stanu
Psychicznego
Orentacja w czasie (1-5)

-

Onentacja w migjscu (1-5)
Zapamigtywanie (1-3)
Lhwaga i liczenie (1-5)
Przypominanie (1-3)
Funkcje jezykowe (1-2)
Powtarzanie (1)
Wykonywanie polecen (1-3)
Pisanie (1)
8 Praksja konstrukcyjna (1)
Ogotem pkt. [podsumowanie] 28

Zachowanie i reakcje emocjonalne: stan pozyhwny
zachowanie adekwatne do sylusci, peina swiadomosc co do miejsca, czasu | osoby

Uklad sercowo-naczyniowy: bez zaburzen
Uktad oddechowy: brak dolegliiwosci, oddech prawidiowy

Ocena dusznosci: nieobecna przy odpoczynku, pojawisjacy sie przy sredniej sktywnosci (ICNP: dusznosc
wysikows - 10020414)
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WERSJONOWANIE | ANALIZA DANYCH
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HOBIC

e —

Analiza danych

analza danych Rozata HOBIC

Rozeta odlezyny Rozela akbywnosci

wykresy rozetowe

Ao




wspieranie praktyki i dydaoktyki
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NANDA -
Diagnosis
CC
00132 Diagnosis
- Q45.1

ICNP
1CNP Diagnosis
, . SNOMED
Diagnosis Diagnosis «———- Acute Pain
10000454 274663001
Acute Pain




Wizja Programu e-zdrowie w Pielegniarstwie

» Zmienic pielegniarstwo dzieki technologiom
informacyjnym i komunikacyjnym




W 1933 Harmer napisat: ,,Pacjent nigdy nie moze by¢ wtasciwie zrozumiany lub odpowiednio
zaopiekowany , gdy jego potrzeby sa rozpatrywane w oderwaniu od jego rodziny i relacji w
spotecznosci... Pielegniarka musi zatem rozwazy¢ nie tylko opieke wobec indywidualnego
pacjenta, ale rodziny, spotecznosci i nad zdrowiem ludzi” (Harmer, 1933, str. 5)

E-zdrowie w Pielegniarstwie.

Opieka skoncentrowana na osohgh

dr n. o zdrowiu Dorota Kilanska, mgr piel.

Zakiad Pielegniarstwa Spotecznego i Zarzadzania w Pielegniarstwie
przewodniczaca Rady eZdrowie w Pielegniarstwie Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia (CSIOZ)
dyrektor Akredytowanego przez ICN Centrum Badania i Rozwoju ICNP(R) przy UM w Lodzi
Fundacja Florencja na rzecz upowszechniania cyfryzacji i rozwoju standardéw opieki

Gdansk, 15.9.2017 .



