Trajno izobrazevanje medicinskih sester*

Marguerite E. Schumacher

V zadnji S$tevilki kanadskega sestrskega strokovnega glasila »Novice«
(ZMS driave Alberta) so bile objavljene naslednje dejavnosti v okviru stro-
kovnega izobraZevanja:

— okroZni seminar o standardih vzgoje in izobraZevanja. Seminar je bil
povezan s telefonsko centralo, tako da so vsa, tudi oddaljena dru$tva lahko
poslusala in aktivno posegala v delo seminarja;

— objavljenih je bilo veé delovnih konferenc z naslovi: naértovanje
nege bolnika, psihodrama, bolezni koronarne arterije. Zadnjo konferenco je
vodil sestrski §tab koronarne enote v mestni bolni$nici;

— mestni koledZ za med. sestre je organiziral pet zaporednih izobraZze-
valnih sestankov za zdravnike in medicinske sestre-sodelavke v privatnih
ordinacijah;

— fakulteta za sestrstvo je objavila podiplomske teCaje v pomladanskem
roku;

— organizirane so bile akcije za vkljuCevanje vseh medicinskih sester-
babic v kanadsko zvezo babic;

— iz8el je v »Novicah« tudi kratek clanek z naslovom »Clanice spod-
bujamo k vedji uporabi strokovne knjiznice«.

Te dejavnosti kazejo v bistvu Ze tekoCo in pravzaprav vsakdanjo prakso
trajnega izobraZevanja med. sester. Novice so res povzete iz krajevnega
sestrskega glasila, vendar smo lahko prepri¢ani, da najdemo podobna ob-
vestila v vsakem sestrskem casopisu Sirom po svetu. V preteklosti je marsi-
katera med. sestra opravljala svoje delo leto za letom, ne da bi se okoristila
z novim znanjem in novo tehniko, morda tudi zaradi stati¢nosti zdravstvene
sluzbe same.

V ¢lanku med. sestre Pearl Coulter: »IzobraZevanje na delu in perma-
nentno izobraZevanje medicinskih sester« v reviji »Napredek bolnisnice«
(Hospital Progress) zasledimo tele misli:

»Udobna doba v razvoju sestrstva, ko je med. sestra delala pod pogoji,
ki so ji docela predpisovali podrocje in celo ved, obseg in izvedbo vseh
praktiénih opravil, je minila. Razred diplomantk so odpustili iz $ole s
priporocilom za izvedbo posegov v eni roki, v drugi pa s seznamom opravil,
katerih se bodo morale na delovnem mestu postopoma privaditi — in to
oboje je bilo vse, kar se bo od njih zahtevalo. Se ve¢; na upravi Sole
je bilo shranjeno porodilo o prakti¢nem pouku vsake udenke, kjer je bilo
razvidno, kaksna strokovna opravila so bila v uénem nadrtu in kolikokrat
jih je morala posamezna ucenka opraviti, da si je pridobila zahtevano
spretnost. »Produkt« $ole so ponosno imenovali »izucena sestra«. Taka sestra
se je §tela za osebo, zmoZno opravljanja vseh del v negi bolnika, katerih se je
udila v bolniSnicah in po domovih ter pri tem izpolnjevati zdravnikova
narodila brez pravice do vprasanj. Bila je sposobna opravljati »rutinska« dela

* Referat na kongresu ICN v Mexico Cityju od 13. do 18. maja 1973.



in pomagati zdravniku v oskrbi »njegovega« bolnika. Varno se je gibala v
svojem, samo doloCenim nalogam orientiranem okolju in se ni ukvarjala s
strokovnimi vprasanji sestrstva, s premisljevanjem o razliki med »dresuro«
in vzgojo ter s svojimi pravicami, ki ji gredo kot ¢lanici strokovne sestrske
organizacije. Obstajala je namre¢ samo ena priznana kategorija sestre, to je
¢love$ka mesanica prijaznosti, rone spretnosti in ubogljivosti.«

Dejstvo, da sestrstvo ni veC to, kar je bilo, je resni¢no zato, ker tudi nasa
druzba ni ve¢ tisto, kar je bila. Naj omenimo samo nekaj druZbenih spre-
memb, ki so odlodilno vplivale na sestrstvo:

— poseg vlad v vsa podro€ja javnega zdravstva;

— dostopnost zdravstvenega varstva $ir$§im in naj$ir§im plastem prebi-

valstva;

— moznosti zdravstvenega zavarovanja;

— moznosti socialnega zavarovanja delavcev;

— vecje Stevilo zdravil;

~— napredek tehnologije;

— rastoli stro$ki za zdravstvo;

— nova odkritja in spoznanja v medicinski znanosti, ki se kopicijo iz

dneva v dan;

— nega bolnika kot znanost strokovno napreduje — seznam nima konca.

V tradicionalnem smislu je medicinska sestra dopolnila delo zdravnika
v dobro opredeljenem in ozko omejenem odnosu. Ta odnos se je danes zaradi
izsledkov znanstveno-raziskovalnega dela tako v medicini kot v negi bolnika
(in tudi zaradi vedno velje specializacije ter rastolega spektra bolnikovih
potreb) do kraja predrugadil in spremenil v aktivno soZitje.

Diplomirana medicinska sestra dana$njega asa ni noben »konéni pro-
dukt«. Diploma ali akademska stopnja, ki jo pridobi med. sestra ob zakljucku
Solanja, pomeni samo to, da je kandidatinja izpolnila zahteve dololene
Sole gilede na Solski program, zahteve, ki ji omogodajo nastopiti aktivno
poklicno delo. Ne pomeni torej, da je diplomantka dokonéno vzgojena in
izobrazena. Ce pa je izobraZevalno-vzgojna ustanova naudila ulenko misliti
in s pridom uporabljati Stevilna temeljna teoretiéna spoznanja, je dobro
opravila svoje poslanstvo.

Danasnji poudarek na temeljnem izobraZevanju je pa¢ nauditi, kako
pridobivati nova spoznanja — ne pa na koli¢ini naudenih dejstev.

Glavna naloga zdravstvene sluzbe v bodoénosti bo — ohraniti ljudi
zdrave in tako preprelevati hospitalizacijo. S tem se bo spremenila tudi
vloga med. sestre, saj se bo morala med. sestra bolj kakor doslej povezovati z
zivljenjem SirSe srenje — krajevnih skupnosti, obline, okraja itd. Leonard
Feninger v svojem c¢lanku »Vzgoja in izobraZevanje za poklice v zdravstvuc«
(Nursing Outlook, April 1968) napoveduje, da bo morala med. sestra postati
zdravstveni svetovalec druzZine; njena vloga bo nadrtovati in nadzorovati
druge zdravstvene delavce v opravljanju neposredne nege. Medicinska sestra
bo zato morala obvladovati proces usklajevanja vseh dejavnosti v bolniski
negi. Zahteva po novi dejavnosti med. sestre pa narekuje novo oziroma
dodatno izobraZevanje, ki jo bo usposobilo tudi stalno analizirati in izboljse-
vati svoje delo.

Koncept permanentnega izobrazevanja ni nov. Nova je samo terminolo-
gija, ki ga oznaduje. Poznali smo ga pod drugimi oblikami, kot so: izobraZe-
vanje za odrasle, veCerna $ola ali strokovno izpopolnjevanje. Sole so bivie
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oblike strokovnega izpopolnjevanja sedaj reorganizirale v posebnih oddelkih
za trajno izobraZevanje.

Strokovne terminologije imajo v razliénih sredinah razli¢en pomen. Ena
izmed nalog, ki smo si jo zastavili z referatom, je podrobno opredeliti pojem
trajnega izobraZevanja med. sestre, tako da bi lahko pojem imel $ir§i med-
narodni pomen.

Da bi bilo to mogoce, se moramo najprej vprasati po cilju permanentnega
izobraZevanja in pretresti nekatere aktivnosti znotraj koncepta trajnega izo-
braZzevanja. Potrebno bo tudi proucditi nekatere znacilnosti med. sestre —
ucenke ter tehnike udenja, ki so ji na voljo sedaj in v bodoce. VaZna je
tudi evalvacija novih uc¢nih programov, saj vemo, da brez ocenjevanja ni
procesa izobrazevanja.

IzobraZevanje odraslih lahko zasledimo Ze za Casov Aristotela in Platona.
Druzbene preobrazbe, kot npr. reformacija, industrijska revolucija itd., so
temeljile na predpostavki, da se odrasli morejo uditi in spreminjati. Moznosti
Solanja v 18. stol. so se vrtile okrog dejstva, da je druzba dolina nauditi
ljudi branja in s tem razumevanja sv. pisma. V 19. stol. je izobraZevanje
odraslih pomenilo obliko do$olanja za tiste, ki so zamlada bili deleZni pre-
malo ali pa sploh ni¢ osnovne izobrazbe.

IzobraZzevanje odraslih v USA je bilo pod vplivom angle$kega Solskega
sistema. Obvezno formalno izobrazbo je ¢lovek pridobil v mladosti; izobra-
Zevanje odraslih je bilo prostovoljne narave. V severni Ameriki so konec
19. stoletja zaceli nacrtno gojiti in pospeSevati poljedelstvo. Realizacija tega
nalrta je zahtevala ustanovitev Sol, poljedelskih zvez in uradov za informa-
cije, ki so imeli opraviti s problematiko farmarstva, s socialnimi vprasanji,
skratka z zivljenjem oZje in SirSe skupnosti nove plasti prebivalstva. Ko so
se (kot nujna nadstavba) v zacetku 20. stoletja pricele odpirati na univerzah
$e ustrezne fakultete, je prislo do novih medsebojnih odnosov med potrebami
razvijajoCe se druZbe in visokoSolskimi zavodi.

Danes imamo trajno izobraZevanje za integralni del vzgojno-izobraZeval-
nega sistema. Udenje je namred proces, ki traja vse ¢lovesko zZivljenje, nje-
gova ulinkovitost pa je odvisna od pravilne presoje, zanimanja in potreb
posameznika.

V znanostih, ki se ukvarjajo z blaginjo ljudi, je tudi svoje vrste odgo-
vornost. Potem ko si med. sestra pridobi solidno znanje iz temeljnih ved,
mora zalutiti potrebo po novih spoznanjih; zasledovati mora napredek me-
dicinske in drugih znanosti ter posredovati svoje znanje naprej. Kot zdrav-
stvena delavka, ki je vedno na tekoCem, bo kot ¢lanica strokovnega tima
pri svojem delu veliko bolj uspe$na; rezultat tega pa bo vedno boljsa
kvaliteta zdravstvene sluzbe.

Nadaljevalno Solanje za med. sestre pa ni nujno potrebno samo zaradi
bolnikov in varovancev, ki zahtevajo sodobno obravnavo, temve¢ tudi med.
sestri sami za dopolnilo njene osebnosti, njene strokovne rasti in Zivljenj-
skega napredka.

Siroko tolmalenje trajnega izobraZevanja je tudi v tem, da po oprav-
ljenem temeljnem Solanju vkljuCuje vse oblike formalnega in neformalnega
izobrazevanja. Vkljucuje zakljucene redne in obcasne teCaje, redne ali izredne
razrede, priznano visjeSolsko ali visokosolsko nadstavbo, pa tudi samostojni
izredni $tudij in vse oblike samoizobrazevanja. Trajno izobraZevanje ne za-
jema torej samo organiziranih oblik izobraZevanja.

Barbara Racine trdi v svoji magistrski tezi (Alberta University 1971)
takole:
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S trajnim izobraZevanjem med. sestre mislimo vsak nadaljnji vzgojno-
izobraZevalni proces, vkljucen v okvir univerze ali pa tudi izven nje, ki se
organizira racionalno in sistemati¢no in na tak nacin, da kar najbolje sluzi
potrebam medicinske sestre v operativni ali administrativni dejavnosti.

Nekatere oblike trajnega izobraZevanja med. sester so:

1. Strokovno izpopolnjevanje na delovnem mestu sluzi stalnemu izbolj-
$evanju strokovnega dela na posameznem delovnem mestu. Oskrbeti ga mora
delodajalec delojemalcu. Sluzil naj bi stalnemu izboljSevanju bolni$ke nege.
Delodajalci naj bi prevzeli odgovornost tudi za individualni izredni $tudij.

a) V okviru strokovnega izpopolnjevanja na delovnem mestu sodi tudi
program orientacije ali vpeljavanja nove med. sestre na delovno mesto. V
tem programu se mora razviti dvosmerni uéno-vzgojni proces, v katerem
delodajalec in nova sestra raziskujeta obojestranske teinje in opredeljujeta
svoja pri¢akovanja. V tem obdobju se proucijo in spoznajo delovne navade.

b) »Razvojni program« imenujemo drugo obliko izobraZevanja na delov-
nem mestu. Njegov cilj je spodbujati stalno iskanje novih poti in sredstev za
izbolj8anje bolni§ke nege. Posamezne programe lahko izpeljemo na razlicne
nacdine: z diskusijskimi veceri, s posluSsanjem oz. gledanjem magnetofonskih
zapisov, diapozitivov ali filmov, z udelezbo pri raznih projektivnih nalo-
gah itd.

Predpostavka, ki podértuje pomen trajnega izobrazevanja med. sestre,
mora biti dejstvo, da se bo kvaliteta bolniske nege stalno izboljsevala le,
de se bo proces ulenja vgrajeval v delovno prakso. Delovno vzdusje na vsa-
kem delovnem mestu mora biti tak$no, da bo podpiralo in spodbujalo sestro
k ucenju vso delovno dobo.

2. Predavanja, seminarji, konference.

Za te vrste izobrazevanja skrbijo obicajno vzgojno-izobraZevalne insti-
tucije, tj. Sole. Namen in cilj izobraZevanja v teh oblikah je zopet: izboljsati
delo med. sester. Vazno je, da delodajalec omogo¢i med. sestram udeleZbo
pri omenjenih oblikah izobraZevanja ter jim daje moZnost uvajati pridobljena
nova spoznanja v prakso — sicer ostanejo te oblike brez kake koristi.

3. Individualni studij

Ta $tudij lahko zajema mnogo oblik: zasledovanje strokovne literature,
programirano ulenje, $tudij specifi¢nega podroc¢ja ali skupine podrodij. Tudi
za individualni $tudij imamo mnogo u¢nih pripomodkov: knjige, filme, dia-
pozitive, pismene naloge, razlicna avdiovizualna pomagala itd. Angle$ka javna
univerza ima svoj poseben oddelek za individualni izredni §tudij. Za uvedbo
tega programa uporabljajo radio, TV, dopisnistvo, delo s tutorjem, ki $tudij
usmerja in vodi. Med izrednim S$tudijemn je med. sestra lahko zaposlena,
njene sposobnosti pa se razvijajo in dopolnjujejo.

Bistvena karakteristika izrednega Studija je svoboda $tudentov in njihov
¢ut odgovornosti.

4. Formalno izobraZevanje se organizira v okviru %ol vseh stopenj od
univerze, visjih, srednjih, tehniskih in drugih $ol. Posamezniki se vkljudujejo
za daljSo dobo v organiziran nadin nadaljevalnega $tudija na vi$ji ravni.
V tej obliki je moZen §tudij tako na horizontalni kot na vertikalni ravni.
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Na horizontalni ravni so miSljene specializacije, kot so npr.: usposab-
ljanje med. sestre instrumentarke, za intezivno nego, za razna klini¢na
podroéja itd. Na vertikalni ravni je mis$ljen poglobljen $tudij, ki izo-
brazuje znanstveno-raziskovalne delavke, profesorice sestrstva, administra-
torke na odgovornih mestih v upravnih sluzbah. Programi vodijo do magi-
sterija in doktorata znanosti.

Medicinske sestre kot $tudentke

Nadaljevalno izobrazevanje naj bi se opiralo na delovne izkus$nje. Gra-
dimo namre¢ na predpostavki, da vsaka zaposlena sestra in zlasti z vec-
letnimi delovnimi izku$njami obvlada svoj posel; v nadaljevalnem izobraZe-
vanju naj bi si poglobila in razirila znanje. V delovnem procesu medicinska
sestra dozoreva in se iz popolne zacletniS$ke odvisnosti od mentorice in
sodelavk razvije v vedno samostojnej$ega strokovnjaka. Taksna bo v procesu
nadaljnjega izobraZevanja predstavljala poseben profil Studentke. Starost,
stan, vrsta zaposlitve, stopnja predizobrazbe, delovne izkusnje na poprejsnjih
delovnih mestih, vse to so karakteristike, ki jith moramo upoS$tevati pri
analizi profila odrasle $tudentke.

Nadaljevalno izobraZevanje mora biti orientirano na potrebe jutrisnjega
dne. Metode ucenja morajo biti sodobne in so v&asih vaZnej$e od uéne snovi
same. Moznost aplikacije teoreti¢nih spoznanj v prakso mora biti ¢imprejs-
nja. Nadaljevalno izobraZevanje mora prispevati k razvoju zmoZnosti za pre-
sojanje, sklepanje in odloanje. Poucevati mora z zastavljanjem vpra$anj, ne
pa z dajanjem odgovorov.

Govorili smo o uveljavljanju novih metod ufenja. Univerzitetne knjiZnice
morajo odpreti vrata tudi tistim znanja Zeljnim medicinskim sestram, ki
se dopolnilno Zele izobraZevati same. Solske ure s poslanim pisemskim gra-
divom naj bi se vpeljale prek TV ekranov. Prenos $olskih ur prek satelita iz
ZDA za medicinske sestre v Afriki, Indiji in Indoneziji je Ze tik pred reali-
zacijo. Televizija bo omogocila naudliti se ve¢ v krajSem c¢asu; potrebno bo
pa mnogo dela. Da bi mogli poucevati na TV ekranu, se bodo morali uéitelji
usposobiti najprej sami. Udlitelj in $tudent sta namreé¢ lofena v d¢asu in
prostoru. Zato so zlasti vaZne priprave u¢nega gradiva in u¢nih pripomockov.
Posebna u¢na sredstva in specialne tehnike, ki jih omogofa TV ekran, bodo
potrebne za premagovanje razdalj med uencem in uliteljem. Na drugi strani
pa se zahteva od ufenca pri takem pouku veliko ved tolnosti, pozornosti,
natanc¢nosti in samodiscipline kakor v klasi¢ni udilnici.

Kon¢no moramo omeniti 8¢ ocenjevanje kot posebno vazen dejav-
nik pri nadaljnjem izobraZevanju. Merilni instrumenti za uspe$nost izobra-
7evanja odraslih so omejeni. To dejstvo pa ne zmanjs$uje njihove pomemb-
nosti in potrebe po nenehnem iskanju in razvijanju novih oblik ocenjevania.
Cetudi bodo v zaletku ti merilni instrumenti nedodelani, bodo vendarle
osnova za nadaljnje zboljsevanje.

Nadaljnje izobraZevanje se ne razvije Cez no¢; toda z vztrajnostjo, po-
trpeZljivostjo, delavnostjo, trdovratnostjo in z zdruZenimi napori mnogih ga
bomo uveljavile. Neprekinjeno strokovno izobrazevanje in izpopolnjevanje je
imperativ za vsakega zdravstvenega delavca. Stalno ucenje mora preiti v na-
vado. Ulenje zahteva trdo delo. Ce naj se nega bolnika razvije v znanost, se
morajo tudi medicinske sestre razviti v permanentne in znanja Zeljne uéenke.

Prevedla Anica Gradisek
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