1. UVOD

Starost je na neki nacin uvijek i u svim drustvima bila tabu tema. Medutim, to je
ne samo bioloska, ve¢ 1 kulturoloska ¢injenica koju je nemoguce zaustaviti, ali ju je zato
moguce pokusati usporiti. Starost nije bolest, kako se to nekada govorilo. Proces starenja
nezadrzivi je bioloski proces koji zavrSava starenjem, a sastoji se u tome da dolazi do
gubitka regeneracionih sposobnosti tkiva.

Nije lako odrediti granicu od koje bismo mogli govoriti o organizmu starije dobi.
Jo$ uvijek se u razmatranje uzima dobna granica od 65 i viSe godina. Svjetska
zdravstvena organizacija gleda na starost kao na sveukupnog fizicko, mentalno i
socijalno stanje, a ne samo kao stanje slabosti i ¢es¢e prisustvo bolesti.

Vjerojatno bi svaki ¢ovjek zelio dozivjeti dug i zdrav zivot, no da bi se ta zelja
ostvarila, uz ocuvanje fizickog i psihickog zdravlja potrebno je jo§ od mladosti voditi
zdrav naCin zivota, bez Stetnih navika, uz zdravu prehranu i upraznjavati fizicke
aktivnosti u skladu s moguénostima. Drustvene promjene koje se u nas dogadaju uzrok
su mnogobrojnim psiholoskim i socijalnim traumama, koje izravno utjeCu na psihicko
zdravlje pojedinca, a osobito na stariju populaciju.

Zbog narusenog zdravlja starije su osobe, znatno vise od drugih ljudi, upuéene na
¢eS¢e koriStenje zdravstvenih usluga i lijekova, u ¢emu su im duzne pomagati mlade
osobe. Stare su osobe svojedobno dale svoj doprinos mladim generacijama i
cjelokupnom drustvu, stoga je duznost svih nas pomoci starim i nemo¢nim ljudima da $to
duze odrze svoje zdravlje. Tako dolazimo do pojma zdravstvene njege starijih osoba,
koju nazivamo gerontoloSkom zdravstvenom njegom. Stru¢nu pomo¢ za odrZavanje
zdravlja starih 1 nemo¢nih ljudi pruza medicinsko osoblje — medicinske sestre.

Djelatnost medicinske sestre u zdravstvenoj njezi starijih osoba zahtijeva poseban
pristup u zadovoljavanju potreba i rjeSavanju problema tre¢e zivotne dobi. Prema V.
Henderson, definicija zdravstvene njege glasi: ,,Uloga medicinske sestre je pomoc
pojedincu, bolesnom ili zdravom, u obavljanju aktivnosti koje doprinose zdravlju ili
oporavku (ili mirnoj smrti), a koje bi obavljao samostalno kada bi imao potrebnu snagu,
volju ili znanje. Pomo¢ treba pruziti na nacin koji ¢e doprinijeti $to brzem postizanju
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njegove samostalnosti®*'.
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Medicinska sestra se viSe bavi cjelokupnom pacijentovom reakcijom na neki
zdravstveni problem, nego samim problemom. Nastoji ublaziti fizicku bol i psihicke
patnje, a kad je to moguce, 1 sprijeCiti dodatne komplikacije. Njega se temelji na
suosjecajnosti, a to podrazumijeva strpljivo slusanje o tjeskobama, strahovima, te
pruzanje emocionalne podrske i utjehe. Kada je bolesnik na umoru zadaca je medicinske
sestre pomo¢i mu da se sa smréu suoCi sa S$to manje tjeskoba i $to je moguce
dostojanstvenije.

Vazne osobine medicinske sestre u zdravstvenoj njezi starijih osoba jesu:
suosjecajnost, nesebi¢nsot, obzirnost, strpljivost, savjesnost, profesionalnost,
samopozrtvovnost, posjedovanje razine stru¢nog znanja, moci zapazanja, suradnja s
pacijentima i radnim kolegama, prilagodljivost bez predrasuda, ljubav prema ljudima i
istinska Zelja pomagati im. Uloga sestre u zdravstvenoj skrbi starijih osoba vazna je i
nezamjenjiva.

Proces zdravstvene njege starijih ljudi ima iste faze kao i njega ostalih kategorija
bolesnih ljudi. Autori Lj. Broz, M. Budisavljevi¢, S. Frankovi¢ i suradnici kazu da
»Lhajprije treba utvrditi potrebe starijih ljudi promatranjem, prikupljanjem podataka,
provedbom intervjua, analizom podataka, pregledom dokumentacije. Zatim slijedi
definiranje problema (sestrinska dijagnoza) i utvrdivanje prioriteta. Nakon postavljanja
ciljeva planiraju se intervencije, na¢in rada i na¢in provjere uspjesnosti‘.

U samom procesu starenja postoje individualne razlike, pa tako i zdravstvena
njega treba biti prilagodena individualno bolesniku, njegovim problemima i uzrocima
problema. Znaci da ¢e potpuno iste dijagnoze zahtijevati razliite postupke u njezi
pojedinca, ovisno o obrazovanju, inteligenciji, motivaciji, vjeri, itd.

Kako navodi Gordana Fuckar, potrebno je provoditi nacela zdravstvene njege, a
to su:?

»- usmjerenost na pacijenta — plan zdravstvene njege izraduje se za svakog
posebno na osnovi utvrdenih potreba. Ovdje je naglasena vaznost postignutog, a ne
ucinjenog i tezi se ka cjelovitom zbrinjavanju svakog pojedinca;

- pacijent — subjekt u procesu zdravstvene njege — pacijent je aktivni sudionik

u svim fazama zdravstvene njege, sukladno svom stanju, znanju i sposobnostima;
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