Marjory Gordon

MODEL FUNKCNICH VZORCU ZDRAV/




Vyvoj modelu a teoreticka
vychodiska

80 léta 20 stol. (financovano federalni vladou USA)

= holisticka a humanisticka filozofie
= modely zdravi

= oSe. modely a teorie autorek Orem, Johnson, Roy

Asumpce
= Osoba = holisticka bytost, s bio-psych-socialnimi potfebami

= VSichni jedinci maji spolec¢né typy chovani souvisejici se zdravim, Q Zivota, rozvojem
schopnosti a dosazeni osobniho potencialu.

= Zhodnoceni typU zdravi pomaha sestfe rozpoznat funkéni, dysfunkéni a potencialné
dysfunkéni chovani jedince - stanovit oSetfovatelskou dg. - vhodna ose. intervence



lavni jednotky

Cil oSetfovatelstvi | dosazeni zdravi, 1 odpovédnosti jedince za své zdravi,
rovnovaha jednotlivce jako bio-psycho-socialni bytosti

P/IK holisticka bytost s funkCnim, dysfunkénim, potencialné dysfunkénim typem zdravi
(zdravi i nemocny jedinec)

Role sestry systematické zhodnoceni P/K v 11 oblastech (fyzikalni vyS., pozorovani, rozhovor);
— analyza vysledkl a stanoveni funkénich, dysfunkéni, potencialné dysfunk&nich
vzorcl zdravi; pfi (potencialné) dysfunk&nim zdravi pokraovat dle kroki OP

Zdroj potizi néktera z 11 oblasti (neuspokojena potreba)

Ohnisko zasahu (potencialné) dysfunkéni vzorce zdravi

Zpusob zasahu podle nékterého ze znamych oSetfovatelskych modell a teorii, doporucuje OP
Dusledky Dosazeni funkéniho vzorce zdravi




Metaparadigmaticke koncepce dle
Gordonove

Osoba (O)

v vSechny lidské bytosti jsou holistické
a maji spolecné urcité funkcni vzorce,
kt. se podileji na jejich zdravi,
Q zivota a dosahovani lidského potencialu

v' jedinec, rodina, komunita

v v zdravi i nemoci

OsSetrovatelstvi

v' se zabyva funkénimi
a dysfunkénimi vzorci zdravi

v' sestry jsou zapojené do:
primarni, sekundarni a terciarni péce

Zdravi

je vyjadifenim rovnovahy,
je ovlivnéno vyvojovymi, kulturnimi, duchovnimi a dalSimi faktory

(rovnovaha B-P-S integrace porucha 1 &asti ovliviiuje dal$i/zdravi)

funkéni typ zdravi
nemoc = dysfunkce




12 funkénich vzorcl zdravi

Vnimani zdravi - udrzovani zdravi
VyZiva - metabolizmus
VyluCovani

Aktivita - cviCeni

Spanek - odpocinek

Citlivost (vnimani) - poznavani
Sebepojeti - sebelcta

Role - vztahy

Reprudukce - sexualita

10 Stres, zatézové situace - zvladani, tolerance
11. Vira - zZivotni hodnoty

OCoNoak~wdE

jejich zhodnoceni a analyza @

Stanoveni oSe dg.
+ ostatni kroky OP

— primarni, sekundarni a terciarni
zdravotnické a oSetrovatelskeé peci
o jedince, rodiny a komunity



Obsah a koncepce modelu

" interakce osoba — prostredi

= zdravotni stav jedince je vyjadrenim Bio-Psycho-Soc. interakci

= pFi kontaktu s P/K - ©) identifikuje funkéni a dysfunkéni vzorce zdravi




Vzorce

useky chovani jedince v urcCitém Case, reprezentuji zakladni oSe. udaje
v subjektivni a objektivni podobé.

zakladni strukturu modelu tvori 11 oblasti = 11 funkcénich vzorcu
zdravi

kazdy vzorec predstavuje urcitou ¢ast zdravi, kt. maze byt funkéni V
dysfunkéni.



11 vzorcu zdravi
V]. Gordonove

* Vnimani zdravi — udrzovani zdravi

= Vyziva — metabolizmus

= Vylucovani

= Aktivita — cviceni

= Spanek — odpocinek

= Citlivost (vnimani) — poznavani

= Sebepojeti — sebeucta

= Role —vztahy

= Reprodukce — sexualita

= Stres, zatézove situace — zvladani, tolerance
= Vira — zivotni hodnoty



Popis a hodnoceni 11 vzorcl zdravi
umoziuji © rozeznat zda se jednda o P/K:

Funkcéni chovani — ve zdravi

Dysfunkcni chovani — v nemoci




1 Vnimani zdravotni stavu,
aktivity k udrzeni zdravi

Jak P/K vnima svuj zdravotni stav a pohodu, jakym zplisobem
o zdravi pecuje?

zahrnuje individualni zdravotni stav, jeho dulezitost ve vztahu
k soucasnym zZivotnim aktivitdm a planim do budoucna

obsahuje informace o tom, jak si P/K uvédomuje a zvlada rizika
spojena se svym zdravotnim stavem/zZivotnim stylem, jaka je
uroven jeho celkové péce o zdravi (Adodrzovani aktivit
podporujicich zdravi, dodrzovani Th a oSe. reZimu)



Polozky?

» Nachlazeni béhem posledniho roku, absence ze zaméstnani/ ze Skoly.

» Navyklé postupy a aktivity pro udrZeni zdravi, jejich efekt.

» Zpusob/snadnost dodrzovani lékarskych a 0s. doporuceni.

» Vnimani pficiny vzniku souc¢asného onemocnéni.

» Kdyz zacala nemoc, jakd opatreni byla provedena a s jakym vysledkem.

» Osobni prani tykajici se postupu pfi |é¢bé a zvlddani chorobného stavu.

Jaka byla a je uroven Vaseho zdravi?
Prodélal jste v poslednim roce néjaké nachlazeni? Pokud je to vhodné — absence ze zaméstndni/ ze skoly?

Co vsechno déldte pro udrZeni svého zdravi? VCetné zvyklosti, domdcich IéCebnych postupl. Abuzy?
Samovysetrovdni prsi?

Urazy a nehody doma, v zaméstndni, v dopravé?




2 \Vyziva a metabolismus

Zpusob pfFijmu potravy a tekutin ve vztahu k metabolické potiebé organismu

= zahrnuje individudlni zpusob stravovani a prijmu tekutin, denni dobu pfijmu
potravy, kvalitu a kvantitu konzumovaného jidla a tekutin, zvlastni preference
urCitého druhu jidla, uzivani nahradnich vyzZivnych latek a vitaminovych
preparatd

= u malych déti pak kojeni a zplsob krmeni kojence

= hodnoceni stavu klze, koznich defektl, poranéni a celkova schopnost hojeni
ran, ktera souvisi s imunitnim systémem

= patfi zde i stav vlasl, nehtu, sliznicnich membran, stav chrupu, télesna
teplota, vyska a hmotnost



Polozky?

Typicky denni pfijem jidla, prilohy, pridavky, doplnky.

Typicky denni pfijem tekutin (mnoZzstvi).

Zmeény hmotnosti v posledni obdobi.

Chut k jidlu.

Pochopeni a dodrzovani dietnich omezeni.

PotiZe souvisejici s jidlem a pfijmem potravy/polykani.

Vnimani schopnosti hojeni ran.

Vnimani jinych problému souvisejicich se stavem vlasl, neht(, slizni¢nich membran.

Vnimani problém( s chrupem, zubni ndhrady.

vV vV VY VvV VY V VY V VY V

Stav kuze, jeji barva, napéti, poranéni aj. defekty

MouZete mi popsat V@s typicky denni prijem stravy? Tekutin? Jakd je Vase hmotnost, doslu k ubytku na vdze/zvyseni
vahy? Mdte chut k jidlu?...



3 Vylucovani

informace o zptisobu vylucovani

individualné vnimana pravidelnost ve vylucovani,
pouzivani obvyklého postupu pri vyprazdnovani nebo
pouzivani projimadel, potize nebo poruchy pfri
vyprazdnovani, tvar kvalita i kvantita exkrementd,
event. zvyklosti pouzivané k rizeni vylucovani



Polozky?

= Popsani zplUsobu vyprazdriovani streva.
= Popsani zpusobu vyprazdriovani moce.

= Poceni, zapach.

Mivate pravidelnou stolici? MuZete popsat vzhled exkrementi? Mdte
néjaké potize pri vyprazdnovani stolice? UZivate projimadla?

Miizete popsat zptsob a pravidelnost moceni? MnoZstvi, vzhled, barva a
zdpach moce?

Nadmeérné poceni? Odér potu?



4 Aktivita, cviceni

“popisuje zpusob udrZeni télesné kondice cvicenim
nebo jinymi aktivitami ve volném case a pri relaxaci

= zahrnuje zakladni denni aktivity

=obsahuje vSechny typy cvikd jejich kvantitu i kvalitu,
v€etné sportd, které jsou typické jednotlivce

=aktivity volného casu a rekreacni cinnosti, které
jednotlivec vykonava

= zduraznuje cinnosti, které maji pro jednotlivce nejvétsi
duleZitost



Polozky?

* Vnimani zivotni sily a energie, dusnost, bolest, pohodli,...
= Typ a pravidelnost cviCeni, sport.

= Volny cas, aktivity ve volném cCase, hry.

= Uroven sebepécle a sobéstaénosti.

= Chuze, drZeni téla, pohybova koordinace.

= Madte pocit dostatecné sily a Zivotni energie? Cvicite (co, jak, kdy?) jak trdvite svij volny Cas?
Aktivni/pasivni odpocinek?

= Vnimdni schopnosti pro denni aktivity? Posouzeni ADL, IADL

* Funkcni droven dle Gordonové



M. Gordon: Klasifikace funkcnich
urovni sebepéce nemocnych

0 nezavisly, sobéstacny

1 potfeba minimalni pomoci (sam zvlada 75 % Cinnosti, pouziva sam pomucky a zafizeni)
2 potfeba mensi pomoci, dohledu (sam zvlada 50 % Cinnosti)

3 potreba velké pomoci (od druhé osoby/pfristroje; sam zvlada < 25 % Cinnosti)

4 zcela zavisly na pomoci druhych (potfeba stalého dohledu a pomoci)

5 absolutni deficit sebepéce (Zadna aktivita, nutna komplexni péce)



5 Spanek, odpocinek

popisuje zpusob spanku, odpocinku a relaxace
trvani doby spanku béhem 24 hod.

zahrnuje individualni vnimani kvality spanku a odpocinku,
vhnimani Urovne zivotni energie ziskané odpocinkem

zpusob navozeni spanku, usinani, prerusovani doby spanku,
obvyklé ¢innosti pred spanim, event. uzivani medikamentu



Polozky?

*“Vnimani pocitu odpocinku a pripravenosti na denni aktivity

“Problémy se spanim: zacatkem, casnym probuzenim,
prerusovanym spankem, prevracenim doby spanku

= Mate néjaké potize s usinanim? Co Vam pomaha? Mate sny/nocni désy? Budite se v noci, probouzite
se Castéji? Jak dlouho spite?

= Jaky mate pocit celkového oddechu a pfipravenosti k dennim aktivitam? Jak dlouho
odpocivate/relaxujete?



6 Vnimani, poznavani

= popisuje zpusob a primérenost smyslového vnimani a poznavani
= zjisténi bolesti

= zjisténi kognitivnich funkci (Uroven védomi, mentalnich funkci,
orientaci v misté, ¢asu, prostoru, osobou, re¢, pamét, abstraktni
mysleni, schopnost uceni, mysleni, rozhodovani,....)

= zjistit do jaké miry je klient orientovan a poucen o zdravotnim
stavu, a co jesté potrebuje védét



Polozky?

. SlUCh, sluchadla a jiné pomﬁcky. Madte néjaké potize se sluchem? PouZivdate pomucky?
= Zrak, bryle, posledni kontrola.

- Pamét’, pOZOFﬂOSt. Nevnimdte v posledni dobé néjakou zménu paméti (zapamatovadni si,
vybavovani, vypadky paméti)?

= Styl uceni, obtize.
= Vnimani bolesti, jeji intenzita, typ, lokalizace nepohodli.

= Dostatek informaci, chapani dané situace, vlastni nazor, rozhodovani.

Byl jste poucen o svém stavu, Schdzi vam néjaké informace, Rozhodujete se snadno/obtizné?
= Urover védomi, orientace v mist&, ¢ase, osobé, prostoru.

= Zpusob slovniho vyjadieni/rec, schopnost komunikace.



7 Sebepojeti, sebelcta

popisuje emocionalni ladéni a vnimani sebe sama
(télesny vzhled)

zahrnuje individualni nazor na sebe

zahrnuje objektivni pozorovani zpusobu neverbalnich
projevu klienta jako je drzeni téla, zpusob pohybu a
chlize, o¢ni kontakt, hlas a zpusob reci



Polozky?

= Celkové emocionalni ladéni. Jak se citite? Jak zvidddte situace, spoléhdte se sam/a na
seba? Jak by jste sa popsal/a?

= Zmény télesného vzhledu a schopnosti, vlastni hodnoceni zrucnosti,

obratnosti, talentu a dispozic. zménil se néjakym zpiisobem vds télesny vzhled nebo se
omezila néjaké cCinnost, kt. nemuZete vykondvat? Jaké to md pro vds disledky a jaké mdte problémy?

= Frekvence pocitu obay, strachu, uzkosti, zlosti, vzteku, deprese, po cem
je pocitovana uleva.

= Nervozita/ pocit uvolnéni — hodnoceni.

Jak proZivdte svou soucasnou situaci? Existuje néco co vds zneklidriuje? Madte strach, obavu...deprese,
jak se témto pocitum brdnite a co Vam pomdha? Jaké relaxacni techniky pouZivdte?



8 PInéni roli, mezilidskeé vztahy

= popisuje zpUsob prijeti a pInéni Zivotnich roli, Groven
mezilidskych vztahti

" zahrnuje individualni vnimani zivotnich roli, z toho
vyplyvajicich zavazku a odpovéedi

" rozvaznost a snaseni tihy zodpoveédnosti v soucasné zivotni
situaci

“soulad nebo naruseni vztahl v rodiné, zaméstnani, ve
vztahu ke spolecnosti, plnéni povinnosti ve vztahu k rolim



Polozky?

= Bydleni samostatné/ s rodinou, struktura rodiny.
= Rodinné problémy napt. zakladani nové rodiny, prirtstek do rodiny, alkoholismus,...
= ZpUsob reseni rodinnych problému.

7 s

= Nutnost starat se o rodinné pfislusniky nebo potfeby rodiny, zpusoby zvladani
souvisejicich problémd.

= Reakce rodiny na onemocnéni, chorobny stav.

= Vychova ditéte, vztahy.

= Pfislusnost/ ¢lenstvi ve spolecenské skupiné, ¢astost kontakt(i, osamélost.
= Vnimani mezilidskych vztah( v zaméstnani/ ve skole.

= Vnimani okoli/ zapojeni/ izolace. Citite se byt soucdsti svého okoli, mdte pocit, Ze jste
izolovdn/a v miste svého bydlisté?

Asertivita/ pasivita — hodnoceni/ zafazeni.



9 Sexualita, reprodukcni schopnost

= zahrnuje reprodukcéni obdobi a sexualitu, v€etné spokojenosti,
Zmeén

= popisuje uspokojeni nebo neuspokojeni v sexualnim zivoté nebo
se svym pohlavim

= zahrnuje poruchy nebo potize jednotlivce v této oblasti
= zahrnuje reprodukéni obdobi zeny a problémy s tim souvisejici

= u muzu pohlavni choroby a potize s prostatou



Polozky?

*“Vnimdani zmén/ problém0 v sexualité a sexudlnich vztazich,
onemocnéni pohlavnich organd, jiné potize. Pokud je to vhodné
k véku a situaci! Uspokojivé sexudlni vztahy? Zmény? Potize?

= Uzivani antikoncepce, obtize, problémy.

= Zacatek menstruace a pravidelnost. kdy zacala? Posledni datum? Menopauza...?

= Pocet porodu, potratiim komplikaci atd.



10 Stres, zatezove situace,
jejich zvladani, tolerance

= popisuje celkovy zpusob tolerance a zvladani
stresovych/zatézovych situaci

" nejdulezitéjsi Zivotni zmeény v poslednich dvou letech

= zahrnuje individudlni rezervy nebo kapacitu ve zvladani naruseni
vlastni integrity, zpusoby zvladani stresu, podpora rodiny a jinych
podpulrnych systému

= vnimani vlastni schopnosti ridit a zvladat bézné situace



Polozky?

= Napéti/ nervozita, zvladdani stresu, uzivani lékd, drog, alkoholu,

koureni. prosivite napéti dlouhodobé? Co vdm pomdhd ke sniZeni? UZivdte néjaké Iéky,
alkohol...?

= Davéryhodné osoby, jejich dosazitelnost pri prozivani stresové

situace. kdo vém nejvice pomdhda pfi reseni zavaznych situaci? Je tato osoba vzZdy k dispozici?

= Dulezité zmény VvV Zivoteé za poslednl' 1-2 roky. Vyskytla se za posledni 2 roky

néjakd vyznamnd zména ve vasem Zivoté? Vlyskytla se néjaka situace, kt. by jste oznacil jako krize?

= Strategie reSeni problémd, jejich efekt. kayz prosivite nejakou krizi, jak ji

zvldddte? Jaké reseni volite? Jsou to vZdy efektivni reseni?



11 Vira, presvédceni, zivotni hodnoty

"popisuje individualni vnimani zivotnich hodnot,
cili nebo presvédceni vcetné nabozenské viry a
transcendentna (to, co prekracuje nasi rozumovou
a smyslovou zkusenost)

"zahrnuje vse, co je v Zivoté vnimano jako dulezité




Polozky?

.ZiVOtni Cile, Sp|nénI' tUieb. Jaké mate plany do budoucna?

'an'ma'nl' d&lEi'tOSt' na,bOienSké V|,ry Jste veérici? Je pro vds

ndboZenstvi dilezZité? Pomdhd vam to prekondvat potize?

"Individualni prani s ohledem na nabozenské sluzby
béhem pobytu ve zdravotnickém zarizeni.




12 Jiné

= zde je mozno zaradit jiné dulezité informace, které
nejsou obsazeny v predchozich oblastech

Jakékoliv jiné zdleZitosti, o kterych jsme nemluvili a o kterych by jste se rad/a zminil/a?




Soubor otazek k rozhovoru
dle modelu M. Gordon

(In: Trachtovad Potreby nemocného v osetrovatelském
procesu)



1 Vnimani zdravotniho stavu,
aktivity k udrzeni zdravi

Jaka byla a je uroven Vaseho zdravi?

Prodélal/a jste v poslednim roce néjaké nachlazeni? Pokud je to vhodné: Mél jste
absence v zameéstnani nebo ve skole?

Co vSechno délate pro udrzeni zdravi? VCetné vSech zvyklosti (koureni, alkohol,
drogy, léky). Kdy a co naposled? U Zen: Provadite samovysetrfeni prsou?

Dotaz na urazy a nehody doma, v zameéstnani, v doprave.

Byly néjaké problémy v minulosti s nalezenim zpUsobu jak dodrzovat doporuceni
|ékar( a sester?

Pokud je to vhodné: Co si myslite, Zze zpUsobilo Vasi chorobu? Co jste udélal, kdyz
se objevily prvni pfiznaky a jaké to mélo dusledky?

Pokud je to vhodné: Co bude pro Vas dllezZité po dobu pobytu u nas? Jak Vam
mUZeme pomoci?



2 \Vyziva a metabolismus

MdUzete mi popsat Vas typicky denni prijem potravy?

MUzete mi popsat Vas typicky denni prijem tekutin? Kolik je jejich
celkové mnozstvi?

Jaka je Vase hmotnost v poslednim obdobi, pozorujete zvyseni vahy
nebo ubytek?

Mate chut k jidlu? Nepozorujete néjakou zménu?

MdUzete mi popsat druhy jidla a zplUsob prijmu potravy? Mate néjaké
potize pri jidle nebo dietni omezeni?

Jak byste popsal/a stav klize, poranéni, kozni defekty?

Mate néjaké problémy se zuby? Mate nahradni chlup? Navstévujete
zubniho lékare? Kdy byla posledni kontrola?



3 Vylucovani

Mivate pravidelnou stolici? MuzZete popsat vzhled exkretu?
Mate néjaké potize pri vyprazdnovani stolice? Uzivate
projimadla?

MdUzete popsat zplUsob a pravidelnost moceni? Problémy s
pravidelnosti? Mnozstvi, vzhled, barvu a zapach moce?

Potite se nadmeérné?




4 Aktivita, cviceni

Mate pocit dostatecné sily a zivotni energie?
Cvicite? Jaké typy cviceni a jejich pravidelnost?

Jak travite svuj volny ¢as? Aktivni/ pasivni odpocinek?

Vnimani schopnosti pro denni aktivitu?




5 Spanek, odpocinek

Jaky mate pocit celkového odpocCinku a energie k dennim
cinnostem?

Mate neéjaké potize s usinanim? Co Vam pomaha? Mate nocni
sny/ désy? Budite se v noci? Probouzite se ¢astéji?

Jak dlouho trva celkova doba odpocdinku/ relaxace?




6 Vnimani, poznavani

Mate neéjaké potize se sluchem? Uzivate sluchadlo nebo jiné
kompenzaéni pomucky?

Vidite dobre? Nosite bryle? Kdy byla naposled o¢ni kontrola?
Mentdlni stav a Uroven védomi: Neméni se Vam pamét?
Rozhodujete se snadno/ obtizné? Mate pocity nejistoty?

Jakym zpusobem se nejsnadnéji naucite novou véc? Néjaké potize s
ucenim?

Byl jste poucen o zdravotnim stavu? Schazi Vam dalsi informace?

Boli Vas néco. Jiné neprijemné pocity? Jak je zvladate? S jakym
efektem?



7 Sebepojeti, sebeucta

Jak se citite? Jak se Vam dari? Jak zvladate situace, spoléhate na sebe?
Jste sdm se sebou spokojen, dari se Vam dosahovat cilli? Jste si sdm
sebou jist? Jak byste popsal sam sebe?

Zménil se néjaky zplsobem Vas télesny vzhled nebo se omezila ¢innost,
kterou nemUzete vykonavat? Jaké to pro Vas ma duisledky a jaké mate
problémy?

Jak prozivate soucasnou situaci event. doslo ke zméné zpuisobu vnimani
sebe sama nebo Vaseho téla?

Existuje néco, co Vas zneklidnuje? Nudi? Vyvolava strach, uzkost,
Spatnou ndladu, depresi? Jak se témto pocitum branite, a co Vam
prinasi ulevu: Jaké relaxacni techniky pouzivate?



8 PIneéni roli, mezilidské vztahy

Bydlite samostatné/ s rodinou? Jaka je struktura rodiny?

Jsou néjaké problémy v rodiné?

Jakym zpUlsobem se v rodiné zvladaji bézné problémy?

Pokud je to vhodné: Jak proziva Vase rodina nemoc/ hospitalizaci?
je na Vas rodina zavisla? Jak to zvladate?

Pokud je to vhodné: jsou problémy s détmi? Zvladate tyto situace?

Patfite k néjaké spoleCenské skupiné? Mate blizké pratelé? Trpite pocitem
osamélosti? Casto?

Jste celkové spokojen/a ve svém zaméstndani? Ve Skole? Pokud je to vhodné:
Mate dostatecny prijem pro uspokojovani svych potreb?

Citite se byt soucasti svého okoli nebo mate pocit, ze jste izolovan v misté svého
bydlisté?



9 Sexualita, reprodukcni schopnost

Pokud je to vhodné k véku/ situaci: uspokojivé sexudlni vztahy, zmény,
potize, problémy (onemocnéni pohlavnich organu).

Pokud je to vhodné: Pouzivate antikoncepci a s tim spojené potize a
problémy?

zeny: Kdy Vam zacala menstruace? Mdulzete mi fici datum posledni
menstruace? Mate néjaké potize, problémy? Kolik jste méla porodi?
Kolik se Vam narodilo zivych déti? kolikrat jste byla gravidni? Posledni
preventivni kontrola?



10 Stres, zatézova situace, jejich
zvladani, tolerance

Vyskytla se néjaka zména ve Vasem zivoté v poslednich 2 letech?
Vyskytla se situace, byste oznacil/a krizi?

Kdo Vam nejvice pomUze pfi feSeni Vasich problémuU a zaleZitosti? Je
tato osoba pro Vas vzdy k dispozici?

Prozivate napéti dlouhodobé, Co Vam pomaha k jeho snizeni? Uzivate
léky? Drogy? Alkohol?

Kdyz mate vetsi nebo jakékoli problémy v zivote, jak je zvladate? Jaké
resSeni volite? Jsou tyto zpusoby efektivni?



11 Vira, presvedceni, zivotni hodnoty

Jaky dulezity plan(y) mate do budoucna? ProzZivate néco, co byste
chtél/a odstranit ze svého Zivota?

Jste véfici? je pro Vas ndabozenstvi dulezité? Pokud je to vhodné:
Pomaha Vam to pro prekonani potizi?

Pokud je to vhodné: Predstavuje pro Vas pobyt u nas néjaké omezeni,
pokud jde o nabozenstvi?



12 Jiné

Jakékoli jiné zalezitosti, o kterych jsme nemluvili, a o kterych
byste se rdd zminil/a.




Dysfunkéni vzorce

jsou projevem:

= aktualniho onemocnéni

" nebo muze byt znakem potencionalniho problému




Pri posuzovani navrhuje

Porovnani ziskanych udaju:
" individualni vychozi stav

" normy stanovené pro danou vékovou skupinu

= normy kulturni, spolecenské a jiné




Prinos pro obor osetrovatelstvi

" zameéruje se na zdravi
= respektuje a splnuje holisticky pristup

= prispiva k rozvoji osSetrovatelské teorie a uplatnéni teoretickych
poznatkl v praxi

= svym pristupem se vyuziva i vtaxonomii oSetrovatelskych diagnoéz




