[VEd

VIA MEDICA PRACA POGLADOWA

Hanna Grabowska, Wiadystaw Grabowski

Pracownia Umiejetnosci Pielegniarskich, Katedra Pielegniarstwa, Gdanski Uniwersytet Medyczny
Rada ds. e-Zdrowia w Pielegniarstwie przy CSIOZ, Warszawa

Z akres interwencji pielegniarskich w opiece
nad chorym w okresie okotooperacyjnym
z wykorzystaniem Miedzynarodowej Klasyfikacji
Praktyki Pielegniarskiej
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period using the International Classification for Nursing Practice

STRESZCZENIE

Miedzynarodowa Klasyfikacja Praktyki Pielegniarskiej ICNP® stanowi integralng czes¢ globalnej infrastruktury informacyjnej,

praktyki i polityki zdrowotne;j, ktérej celem jest poprawa opieki zdrowotnej na catym swiecie.

Cel niniejszej pracy stanowita préba mapowania terminéw opisujgcych dziatania podejmowane w opiece sprawowane;j

nad pacjentami w okresie okotooperacyjnym na ujete w katalogu ICNP® interwencje. Na podstawie przegladu artykutéw

oraz podrecznikéw akademickich opublikowanych w Polsce w ostatnim dziesiecioleciu wytoniono najczestsze dziatania,

ktore sg istotne w opiece przed- i pooperacyjnej nad chorym.

Wersja ICNP® z 2013 roku umozliwia opisywanie interwencji pielegniarskich realizowanych w opiece przed-i pooperacyjne;j.
Problemy Pielegniarstwa 2014; 22 (3): 385-389
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ABSTRACT
ICNP® is an integral part of the global information infrastructure informing health care practice and policy to improve
patient care worldwide.
The aim of this work was an attempt to cross-map the terms describing the actions taken in the care of patients in the
perioperative period with the interventions included in the ICNP catalogue. Based on a review of articles and academic
textbooks published in Poland in the last decade, the most common actions that are important in the pre-and postoperative
care of the patient have been selected.
ICNP version 2013 enables describing nursing interventions implemented in the pre- and postoperative care.
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Wstep

Miegdzynarodowa Klasyfikacja Praktyki Pieleg-
niarskiej (ICNP®, International Classification for
Nursing Practice) oznacza mi¢dzynarodowy standard
terminologii pielggniarskiej, stanowiacy integralng
czgéc¢ globalnej infrastruktury informacyjnej, praktyki

ipolityki zdrowotnej, ktdorej celem jest poprawa opieki
zdrowotnej na calym Swiecie [1].

Aktualna wersja ICNP® z 2013 roku — w po-
rOéwnaniu z poprzednimi — zawiera list¢ kilkuset
gotowych diagnoz pielegniarskich oraz interwencji,
co w znaczacy sposob utatwia jej wykorzystanie w co-
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dziennej praktyce zawodowej, a zwlaszcza w procesie
pielegnowania chorych.

Cel niniejszej pracy stanowila préba mapowania
terminow opisujacych dziatania podejmowane w opie-
ce sprawowanej nad pacjentami w okresie okotoope-
racyjnym na ujete w katalogu ICNP® interwencje.
W tym celu dokonano przegladu wybranych artyku-
16w oraz podrecznikdw akademickich (poruszajacych
zagadnienia opieki pielggniarskiej w omawianym
okresie) opublikowanych w Polsce w ostatnim dzie-
siecioleciu. W wyniku dokonanej analizy wyloniono
najczestsze dziatania, ktdre w opinii autoréw wyzej
wymienionych publikacji sa istotne w opiece przed-
i pooperacyjnej nad chorym.

Ponizej zaprezentowano (w uktadzie alfabetycz-
nym) efekty przeprowadzonego mapowania terminéw
z podziatem na okresy.

Okres przedoperacyjny
Opieka pielegniarska sprawowana nad pacjen-

tem w okresie przedoperacyjnym skupia si¢ przede

wszystkim na wzmacnianiu pozytywnego nastawienia
pacjenta do zabiegu, redukcji jego obaw i leku, a tak-
ze optymalnym przygotowaniu chorego do operacji,

w tym nauce czynnoS$ci niezbednych w okresie po-

operacyjnym oraz zmniejszenia ryzyka wystapienia

powiktan w okresie pooperacyjnym [2-9].

Na zakres czynnoSci wykonywanych przez pielegniar-
ke w okresie poprzedzajacym zabieg operacyjny sktadaja
sie przede wszystkim nizej wymienione dziatania:

1. Edukacja chorego (zapoznanie chorego z prze-
biegiem okresu przed-, §rod- i pooperacyjnego),
poprzedzona wcze$niejsza oceng wiedzy i posta-
wy chorego; zapoznanie chorego ze sprzetem/
/urzadzeniami i nauka ich obstugi (np. aparatu do
¢wiczen oddechowych) [2-6, 9-12].

Interwencje ICNP® [1]:

— dostarczenie materiatu instruktazowego
[10024493],

— nauczanie o éwiczeniach [10040125],

— nauczanie o urzadzeniach [10032902],

— nauczanie opiekuna, rodziny o istocie operacji
w okresie przedoperacyjnym [10019518],

— ocenianie wiedzy [10033882],

— ocenianie wiedzy o chorobie [10030639],

— ocenianie wiedzy opiekuna [10033876],

— uzyskiwanie odpowiedzi na temat postawy do
operacji [10006712].

2. Monitorowanie funkcji zyciowych i prowadzenie
obserwacji ukierunkowanej na istotne dla przebie-
gu operacji objawy (goraczka, uczulenia, uzalez-
nienia, saturacja, gazometria, EKG) [2-8, 10, 12].

Interwencje ICNP ®][1]:

— identyfikowanie perfuzji tkankowej przed opera-
cja [10009704],
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— identyfikowanie statusu endokrynologicznego
przed operacja [10034146],

— identyfikowanie statusu kardiologicznego przed
operacja [10009665],

— identyfikowanie statusu narzadéw moczowo-
-ptciowych przed operacjg [10034179],

— identyfikowanie statusu oddechowego przed
operacja [10034198],

— identyfikowanie statusu przewodu pokarmowego
przed operacja [10034167],

— identyfikowanie statusu uktadu mig$niowo-szkie-
letowego przed operacja [10034180],

— monitorowanie stezenia glukozy we krwi
[10032034],

— monitorowanie masy ciata [10032121],

— ocenianie integralno$ci skory przed operacja
[10033933],

— ocenianie statusu neurologicznego przed operacja
[10002768].

3. Mycie ciata, zmycie lakieru do paznokci, zdjecie
bizuterii, natozenie ubrania operacyjnego, usu-
nigcie protez [2-8, 10].

Interwencje ICNP® [1]:

— asystowanie przy czynnoS$ciach higienicznych
[10023531],

— asystowanie w higienie [10030821],

— promowanie higieny [10032477],

— promowanie higieny jamy ustnej [10032483],

4. Przygotowanie pola operacyjnego (strzyzenie, go-
lenie lub depilacja obszaru operowanego [2-8, 10].

Interwencje ICNP® [1]:
— przygotowywanie skory przed operacja [10015484].
5. Podanie premedykacji [2-8, 10].
Interwencje ICNP® [1]:
— administrowanie lekiem [10025444].
6. Potwierdzenie zgody chorego na zabieg [2, 3, 10].
Interwencje ICNP® [1]:

— weryfikowanie zgody pacjenta na operacje
[10020743].

7. Pozostanie zchorym do momentu przejecia opieki
[2,3,4,7].

Interwencje ICNP® [1]:

— ochrona pacjenta przed operacja [10015886],

— weryfikowanie pacjenta przed operacja [10020758].

8. Pozostawienie chorego na czczo [2-8, 10].

Interwencje ICNP® [1]:

— zarzadzanie rezimem diety [10023861],

— wspoldziatanie w rezimie diety [10026190],

— nauczanie o rezimie diety [10026525].

9. Przekazanie pacjenta i dokumentacji personelowi
bloku [2-8].

Interwencje ICNP® [1]:

— ewaluacja weryfikacji pacjenta przed operacja
[10034082]

10. Przygotowanie przewodu pokarmowego (enema,
farmakologiczne oczyszczenie jelit, osmotyczna
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dekontaminacja przewodu pokarmowego) [2-8,
10, 12]
Interwencje ICNP®[1]:
— zarzadzanie wypr6znieniem [10041427].
11. Transport na sale operacyjna [2, 3, 4].
Interwencje ICNP® [1]:
— ocenianie ryzyka urazu podczas transportu
[10030723],
— ochrona dokument6w i rzeczy pacjenta [10015903],
— transportowanie pacjenta [10020095].
12. Udziat w procesie diagnostycznym i terapeutycz-
nym [2-8, 10, 12].
Interwencje ICNP® [1]:
— administrowanie lekami w celach profilaktycznych
[10001827],
— administrowanie lekiem [10025444],
— administrowanie lekiem i roztworem [10001804],
— diagnostyka [10031140],
— ewaluacja postgpowania z probka [10034024],
— monitorowanie odpowiedzina leczenie [10032109],
— monitorowanie wynikéw laboratoryjnych
[10032099],
— wspotdziatanie z lekarzem [10023565],
— zarzadzanie lekiem [10011641],
— zarzadzanie postgpowaniem z probkami
[10011656],
— zarzadzanie probkami [10011687].
13. Umozliwienie kontaktu chorego z bliskimi osobami [2].
Interwencje ICNP® [1]:
— dostarczenie wsparcia spotecznego [10027046],
— promowanie wsparcia spotecznego [10024464].
14. Wsparcie psychiczne pacjenta ijego bliskich [2-8,
10-12].
Interwencje ICNP® [1]:
— dostarczenie wsparcia emocjonalnego [10027051],
— promowanie statusu psychologicznego [10032505],
— wspieranie opiekuna [10024570],
— wspieranie rodziny [10032844],
— wspieranie statusu psychicznego [10019161],
— zarzadzanie negatywnymi emocjami [10031851],
— zarzadzanie niepokojem [10031711].

Opicka pooperacyjna
Opieka pooperacyjna stanowi kontynuacje lecze-
nia zabiegowego i w znaczacy sposob determinuje
zakres bezpieczenstwa chorego i ryzyko rozwoju
powiktan [3, 13]. Zakres podejmowanych interwencji
pielegniarskich obejmuje:
1. Oceng bdlu pooperacyjnego [2, 3, 10, 12-17].
Interwencje ICNP® [1]:
— ewaluacja odpowiedzi na zarzadzanie bdlem
[10034053],
— ewaluacja psychospotecznej reakcji na instrukcje
o bolu [10007148],

— identyfikowanie postawy wobec bolu [10009654],

— ocenianie bolu [10026119],

— ocenianie kontroli b6lu [10002710].

2. Pielegnacje rany pooperacyjnej, kontrole opa-
trunku na ranie pooperacyjnej, usuwanie szwow/
klipséw z rany [2, 3, 13-16].

Interwencje ICNP® [1]:

— pielggnowanie rany chirurgicznej [10032863],

— pielegnowanie nie gojacej si¢ rany [10031690],

— usuwanie klipséw z rany [10032648].

3. Pomiar parametréw [2, 3, 10, 12-16, 18-20], mo-
nitorowanie stanu i funkcjonowania w zakresie:
« oddychania [2, 3, 10, 12-16, 18-20].

Interwencje ICNP® [1]:

— ewaluacja statusu wydolno$ci oddechowej po
operacji [10007169];

- ukfadu sercowo-naczyniowego [2-3, 10, 13-16,
18, 20].
Interwencje ICNP® [1]:

— ewaluacja perfuzji tkankowej po operacji
[10007202],

— ewaluacja statusu kardiologicznego po operacji
[10007078],

— pomiar ci$nienia krwi [10031996];

- stanu neurologicznego, w tym S$wiadomosci
[2, 3, 10, 13-16, 18, 20].
Interwencje ICNP® [1]:

— ewaluacja statusu neurologicznego po operacji
[10007097];

- temperatury ciala [2, 3, 10, 13-16, 20].
Interwencje ICNP® [1]:

— monitorowanie temperatury ciata [10012165],

— pomiar temperatury ciata [10032006],

- uktadu moczowego [2, 3, 10, 13-16, 18-20].
Interwencje ICNP® [1]:

— ewaluacja statusu moczowo-plciowego [10034011];

« powlok skornych i blon §luzowych, w tym rany
pooperacyjnej [2, 3, 10, 13-20].
Interwencje ICNP® [1]:

— ewaluacja stanu gojenia si¢ rany [10007218],

— kategoryzowanie rany chirurgicznej [10004073],

— ocenianie rany [10030799];

- glikemii [3, 5, 18, 20].
Interwencje ICNP® [1]:

— monitorowanie stezenia glukozy we krwi
[10032034];

- masy ciata [3, 20].
Interwencje ICNP® [1]:

— monitorowanie masy ciata [10032121],

— wazenie pacjentéw [10033323].

4. Pomoc w samoopiece [2, 3, 8, 13-16].

Interwencje ICNP® [1]:

— asystowanie w higienie [10030821],

— ocenianie samodzielno$ci [10024280],

— ocenianie samoopieki [10021844],
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— pielggnacja jamy ustnej [10032184],
— promowanie samoopieki [10026347],
— wzmacnianie samodzielno$ci [10022537].
5. Przygotowanie sali, sprze¢tu, aparatury, urzadzen
[2, 3, 13-16].
Interwencje ICNP® [1]:
— dostarczenie urzadzefn zabezpieczajacych
[10024527].
6. Sprawowanie opieki psychologiczne;j [2, 3, 13-17, 20].
Interwencje ICNP® [1]:
— promowanie statusu psychologicznego [10032505],
— zarzadzanie negatywna odpowiedzia na sytuacje
[10031867],
— zarzadzanie niepokojem [10031711].
7. Stosowanie pooperacyjnego drenazu rany [2, 3,
13-16, 19, 21].
Interwencje ICNP® [1]:
— ewaluacja drog i drenéw [10034076],
— pielggnacja miejsca wprowadzenia urzadzen in-
wazyjnych [10031592].
8. Transport pacjenta na oddziat [2, 3, 13-16].
Interwencje ICNP® [1]:
— transportowanie pacjenta [10020095].
9. Udziatw procesie diagnostycznym [2, 3, 13-16, 19].
Interwencje ICNP® [1]:
— monitorowanie wynikéw laboratoryjnych
[10032099].
10. Udziat w terapii [2, 3, 10, 13-16, 19].
Interwencje ICNP® [1]:
— administrowanie lekiem [10025444],
— ewaluacja odpowiedzi na lek [10007182],
— monitorowanie odpowiedzi na leczenie [10032109],
— zarzadzanie rezimem diety [10023861],
— zarzadzanie zywieniem pozajelitowym [10031795].
11. Wezesne uruchomienie chorego [2, 3, 10, 13-16, 20].
Interwencje ICNP® [1]:
— ocenianie zdolnosci do uruchamiania [10030527],
— nauczanie o ¢wiczeniach [10040125],
— zarzadzanie rezimem ¢wiczen [10023890],
— ocenianie wzorca ¢wiczeni [10024251].
12. Wsparcie informacyjne, edukacja pacjenta [2, 3,
9, 10, 13-16, 20, 21].
Interwencje ICNP® [1]:
— ewaluacja psychospolecznej reakcji na instrukcje
o ranie [10007124],
— instruowanie pacjenta [10010382],
— nauczanie o pielegnowaniu rany [10034961],
— nauczanie o rezimie terapeutycznym [10024625],
— nauczanie opiekuna [10033086],
— nauczanie pacjenta [1003312],
— ocenianie reakcji na nauczanie [10024279],
— ocenianie wiedzy [10033882],
— ocenianie wiedzy o pielggnowaniu i leczeniu rany
[10002752],
— poradnictwo dla pacjenta [10031062],
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— promowanie przestrzegania rezimu [10032449].
13. Wyréwnywanie zaburzen wodno-elektrolitowych
i kwasowo-zasadowych [3, 13, 18-20].

Interwencje ICNP® [1]:

— ewaluacja reakcji na terapi¢ ptynami [10007176],

— podawanie elektrolitow [10039324],

— podawanie ptynéw [10039330],

— wspoldziatanie w terapii elektrolitami [10030930],

— wspoOtdziatanie w terapii ptynami [10030948].

14. Zapewnienie komfortu cieplnego [3, 13, 19, 21].
Interwencje ICNP® [1]:

— ewaluacja reakcji na termoregulacje [10007195],

— ocenianie ryzyka hypertermii [10033905],

— ocenianie ryzyka negatywnej termoregulacji

[10033914],

— ocenianie ryzyka wystapienia hipotermii
[10002809],

— promowanie prawidlowej termoregulacji
[10015817].

15. Zapewnienie spokoju i warunkéw do wypoczynku
[3, 17, 21].
Interwencje ICNP® [1]:

— demonstrowanie technik relaksacyjnych
[10024365],

— dostarczenie adaptacji do rzeczywistoSci
[10041072],

— dostarczenie prywatnosci [10026399],
— nauczanie o technikach adaptacyjnych [10023717],
— zachecanie do odpoczynku [10041415],
— 16zko [10003168].
16. Zapobieganie powiktaniom pooperacyjnym [2, 3,
10-16, 18-21], w tym:
« odlezynom [11, 18, 19].
Interwencje ICNP® [1]:
— ocenianie ryzyka odlezyny [10030710],
— pielegnacja skory [10032757],
— zapobieganie odlezynom [10040224];
« powiktaniom oddechowym [2, 3, 9, 10, 13-16].
Interwencje ICNP® [1]:
— zachecanie do stosowania techniki oddychania lub
odkastywania [10006834],
— zachowywanie drogi oddechowej [10031674];
- powiktaniom zakrzepowo-zatorowym [2, 3,
13-16].
Interwencje ICNP® [1]:
— zastosowanie kompresu z bandazy [10030472],
— zastosowanie kompresu z bandazy skarpetek
elastycznych [10030486];
- zakazeniom [2, 3, 7, 10, 12-16, 18-21].
Interwencje ICNP® [1]:
— administrowanie antybiotykiem [10030383],
— ewaluacja oznak i objawdw infekcji po operacji
[10034069],
— ewaluacja ryzyka infekcji po operacji [10034048],
— ocenianie podatnoSci na infekcje [10002821],
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— wprowadzanie technik aseptycznych [10041784];

+ powiklaniom zwiazanym z obecno$cig kaniuli
obwodowej [2, 3, 7, 19, 20].

Interwencje ICNP® [1]:

— pielegnacja miejsca wprowadzenia urzadzen in-
wazyjnych [10031592].

17. Zwalczanie bolu pooperacyjnego (2, 3, 7, 9, 10,
13-18, 20].

Interwencje ICNP® [1]:

— administrowanie lekami przeciwb6lowymi
[10023084],

— ewaluacja odpowiedzi na zarzadzanie bdlem
[10034053],

— inicjowanie analgezji kontrolowanej przez pacjen-
ta [10010245],

— konsultowanie w zakresie zarzadzania bélem
[10024331],

— nauczanie radzenia sobie z bolem [10019489],

— wprowadzanie wytycznych przeciwbdélowych
[10009872],

— wspotdziatanie w podawaniu analgezji kontrolo-
wanej przez pacjenta [10004561],

— zarzadzanie bolem [10011660].

Podsumowanie

PiSmiennictwo polskie z ostatnich 10 lat poswie-
cone opiece pielegniarskiej nad chorymi w okresie
okotooperacyjnym zawiera istotne dla praktyki
zawodowej zalecenia dotyczace postepowania zo-
rientowanego zaréwno na problemy somatyczne, jak
iobejmujace sfere psychiczng i spoteczng pacjentéw.

Aktualnie dostgpna wersja ICNP® z 2013 roku
umozliwia opisywanie interwencji pielegniarskich
realizowanych w opiece przed- i pooperacyjne;.
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