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Abstract
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Introduction: Nursing diagnosis Ineffective Coping may occur largely in patients with chronic disease. Its solution in
current clinical practice is not satisfactory, mainly because of the absence of tools for its objectification, such as the
classification system NOC - Coping. When assessing coping strategies we should consider various determinants.

Aim: Research focuses on the impact of gender and personality on coping in patients with chronic pancreatitis.

Methods: NOC - Coping scale for assessing patients’ coping and personality questionnaire IPIP (International Per-
sonality ltem Pool) for assessing personality were used.

Sample: Sample consisted of 32 patients (14 women and 18 men) with chronic pancreatitis.

Results: Significant differences in overall coping and in coping factors in favor for women were found. Coping is
closely related to the following personality traits: neuroticism, agreeableness, extraversion and conscientiousness.

Conclusion: The results support the need for individualized nursing care and effective implementation of the NOC
— Coping scale (1302) for the use in clinical practice.
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UvoD

Problémom suc¢asnej klinickej praxe pri chronickych ochoreniach je zameriavanie starostlivosti viac na biologické po-
treby, ako na dalSie potreby pacientov s chronickymi ochoreniami. Psycho-socidlne potreby zostavaju v uzadi. Chronicka
pankreatitida je jednym z takychto ochoreni, najméa ak sa jednd o formu s trvalymi bolestami, bez pokojovych faz. U pacien-
tov sa objavuju v suvislosti s bolestou mnohé psycho-socialne problémy (bezmocnost, Uzkost, neefektivne zvladanie zataze
a iné). Bolest pri chronickej pankreatitide mézeme povazovat za jeden z hlavnych prediktorov popisovanych suvisiacich
faktorov oSetrovatelskej diagndzy Neefektivne zvladane zataze (naruSena schopnost uvolnenia napétia, neadekvatne vyuzi-
vanie vlastnych zdrojov, neadekvatna Urover vnimania kontroly, vysoky stupen vnimania ohrozenia) (Herdman, 2012, s. 348).

V prispevku sa zaoberame osSetrovatel'skou diagnézou Neefektivne zvladane zataze (00069) (Herdman, 2012, s. 348).
V nasich podmienkach, nie je konkrétne oSetrovatelska diagndza Neefektivne zvladane zataze takto definovana v zozname
sesterskych diagn6z. M6Zzeme sa len domnievat, Ze by mohlo ist o diagnézy spadajlce pod kategériu A — 100-109 Adapta-
cia (Vyhlaska 306/2005 Z.z.). Nakolko nie su pre sestry presne zadefinované tieto diagnostické kategorie, stretdvame sa
s tym, Ze nie su v ramci nasej klinickej praxe sestrami ani rieSené.

Herdman (2012, s. 348) a Ackley a Ladwig (2014, s. 261) pre diagnosticku kategoriu Neefektivne zvladanie uvadza-
ju podla NANDA-I, Ze ide o neschopnost spravne vyhodnocovat stresory, nespravny vyber reakcii, a/alebo neschopnost
vyuzivat dostupné zdroje. K definicii oSetrovatelskej diagnézy su uvedené aj definujice charakteristiky a suvisiace faktory
(Herdman, 2012; Ackley, Ladwig, 2014).

V nadvéaznosti na definiciu a charakteristické znaky oSetrovatel'skej diagn6zy Neefektivne zvladanie zataze podla NAN-
DA-I. existuju intervencie pre redukciu, ¢i eliminaciu tohto problému pochadzajice z klasifikaéného systému oSetrova-
tel'skych intervencii (Nursing Interventions Classification) NIC — ZvySenie zvladania a Podpora rozhodovania (Ackley, Ladwig,
2014, s. 262), ako aj skaly pre hodnotenie ich efektivnosti z klasifikacného systému vysledkov oSetrovatelstva (Nursing
Outcomes Classification) NOC - Zvladanie zataZe, Rozhodovanie, Sebakontrola impulzov, Spracovanie informacii (Ackley,
Ladwig, 2014, s. 261), Akceptdcia: zdravotny stav, Adaptdacia na fyzické postihnutie, Zvladanie zataze, Osobna odolnost
a iné (Ackley, Ladwig 2008).

Pre uvedené skutocnosti vnimame klasifikacné systémy NANDA, NIC a NOC ako nastroje, ktoré by vo velkej miere mohli
pomahat sestram v rozhodovani pri rieSeni aj psycho-socialnych problémov pacientov.

Intervencie, ktoré su v kompetenciach sestry pre redukciu, Ci eliminaciu oSetrovatelskej diagnozy ,Neefektivne zvlada-
nie zataze“, moézeme povazovat za podporné prostriedky tzv. copingovych stratégii. V psychologickej tedrii su copingové
stratégie popisované ako akakolvek snaha riadit boj s poziadavkami stresove;j situacie, ktoré presahuju moznosti postihnutej

33



=) Oscirovatelstvo

teoria - - vzdelavanie ISSN 1338-6263

osoby — bez ohladu na ich U¢innost alebo hodnotu (Folkmanova, Lazarus, 1984, Podla Kfivohlavy, 2002, s. 138).
Folkmanova, Lazarus (1984) (Podla Kfivohlavy, 2002, s. 139) rozdelili zvladanie zataze do nasledovnych stratégii:
1. coping zamerany na zhodnocovanie — pre seba definovat vyznam situacie, a znovu, inak ho definovat, prehodnotit;
2. coping zamerany na problém — hladanie informacii, tvorba rieSeni, heuristické rieSenia;
3. coping zamerany na emaocie — snahu kontrolovat city vo vztahu k stresoru a pokusit sa udrzat citovd rovnovahu za
pomoci citového ,vybitia“ a citovej regulacie.

VSeobecne o copingovych stratégidach mézeme povedat, Ze sa jedna o typické spdsoby, akymi ludia pristupuju k zvla-
daniu zatazovych situdcii. V oSetrovatel'skej praxi je pre sestru viac doleZité zamerat sa na to, s ¢im ma pacient aktualne
problém pri zvladani, ako Specifikovat o aku stratégiu zvladania zataze ide. Preto klasifikacny systém NOC nie je priamo
prepojeny s charakterizovanim copingovych stratégii, ako su definované v psychologickych vyskumoch. Ukazovatele, ktoré
su v NOC - Zvladanie zataze (1302) zastlpené v8ak odzrkadluju viaceré stratégie zvladania zataze. Prikladom pre stratégiu
zameranu na zhodnocovanie je v NOC ukazovatel ,Verbalizuje akceptaciu situacie”, pre stratégiu coping zamerany na pro-
blém ,Vyhladava renomované informacie o diagnéze“ a pre coping zamerany na emacie ,Udava zlepsenie psychologickej
pohody“. Sledovanie jednotlivych poloziek NOC na druhej strane sestre ponuka moznost $pecificky zacielit intervenciu na
danu oblast. Takéto zameranie suvisi s preferovanym pohladom v o$etrovatelstve, ktorym je rieSenie aktualneho stavu a nie
skumanie typickych stratégii (napriklad zvladania zataze).

Zvladanie zataze ako psychologicka premenna Uzko suvisi s osobnostou. Podla viacerych autorov (Miksik, 2007, s. 132)
ma na vzorec copingovych stratégii vyznamny vplyv osobnost. Autori Kobasa, Maddi, Pucetti a Zola (1985) skimali ulohu
osobnosti v stresovo — chorobnom procese, ktord mézeme povazovat za zatazovu situdciu. Zistili, ze tzv. nezdolnost (har-
diness) Uzko suvisi so zvladanim. Ludia s vysokou nezdolnostou zvladali zatazové situacie ovela lepSie ako ludia s nizkou
nezdolnostou. Aj niektoré osobnostné vilastnosti vychadzajlce z tedrie Velkej patky (Big Five; Ruisel, 2008, s. 211) by mali
vykazovat vztah so zvladanim zataze. Podla uvedenia Ruisela (2008) osobnostna vlastnost ,privetivost” resp. ,,prijemnost”
bude uzko suvisiet s efektivnym zvladanim zataze, nakolko ludia aktivne vyhladavaju oporu u inych ludi, o znamena, Ze
aktivne budu pristupovat k rieSeniu problému (coping zamerany na problém a coping zamerany na emécie). Rovnako aj
u ludi s osobnostnou vlastnostou ,svedomitost®, pri ktorej Ruisel (2008) uvadza, ze svedomiti [udia su cielavedomi a spola-
hlivi, so silnou vélou, predpokladame vztah so zvladanim zataze. Silna vola je predikcia aktivneho rieSenia problému (coping
zamerany na problém). S neefektivnym zvladanim zataze bude suvisiet najméa neurotizmus, nakolko uzko suvisi s nestabili-
tou Cloveka pri rieSeni problému (menej stabilni jednotlivci budu horSie zvladat zatazové situacie).

CiL PRACE

Zhodnotit Uroven zvladania zataze u pacientov s chronickou pankreatitidou podla pohlavia a skumat vztah zvladania
zataze a zakladnych osobnostnych vlastnosti pacientov s chronickou pankreatitidou.

SUBOR

Subor tvorilo 32 pacientov (14 Zien a 18 muzov). Vyber respondentov bol zamerny a zaradujucimi kritériami boli: lekar-
ska diagnoza chronicka pankreatitida, hospitalizacia minimalne 14 dni, hospitalizacia na Internej klinike FN v Nitre, spolupra-
ca a suhlas respondenta so zaradenim do $tudie.

METODIKA

Prostrednictvom $kaly NOC - Zvladanie zataze (1302) boli u pacientov pozorované ukazovatele zvladanie zataze. Skéla
obsahuje 18 ukazovatelov zvladania zataze. Jednotlivé ukazovatele su merané na patstuprnovej Likertovej Skale, od 1 - 5,
kde 1 znamenala nikdy preukazovany a 5 neustdle preukazovany. Pozorovanie uskutoCfiovala sestra jednorazovo, v prie-
mere na 10. den hospitalizacie pacienta. Sestra bola pred zacatim Studie zaskolena pre pouzivanie skaly k hodnoteniu
zvladania zataze.

Na hodnotenie osobnosti sme pouzili sebavypovedovy dotaznik IPIP (International Personality ltem Pool — Five-Factor
Model Measure), ktorym je mozné analyzovat osobnost v piatich faktoroch (extraverzia, neurotizmus, otvorenost, prijemnost
a svedomitost) (Ruisel, 2008, s. 211). Hodnotenie prebieha na Likertovej skdle 1-5, kde 1 je vobec nevystihuje a 5 Uplne
vystihuje. Zaroveri je tato Skala v pévodnej koncepcii pouZitelna aj v podmienkach Slovenska (Sollar, Romanova, 2011).

Studia bola schvalena Etickou komisiou FN v Nitre.

Na zistenie rozdielov vo zvladani zataZze vzhladom k pohlaviu pacienta sme pouzili Studentov t — test. Popisujeme
priemer (AM) a Standardnu odchylku (SD). Z vysledku t-testu pre dva nezavislé vybery prezentujeme testovacie kritérium (t).
Vypocitanu hodnotu pravdepodobnosti (p-hodnotu) porovnavame s vopred stanovenou hladinou vyznamnosti (a=0,05). Ak
je vysledna hodnota nizSia, vysledok je Statisticky vyznamny. Pre hodnotenie vztahu zvladania zataze u pacientov s chronic-
kou pankreatitidou a ich osobnostnych charakteristik sme pouzili Pearsonovu korelaciu.
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VYSLEDKY

Tabulka 1 prezentuje vysledky Urovne zvladania zataZze u muZov a Zien s chronickou pankreatitidou . Celkové skore
zvladania zataze sme vypocitali z jednotlivych ukazovatelov zvladania zataze. Bolo zistené, Ze Zeny zvladaju zataz lepsie
(AM = 3,41) ako u muzi (AM = 2,83). Medzi pohlaviami vo zvladani zataze je zaznamenany aj Statisticky vyznamny rozdiel (p
=0,021).

Tab. 1. Zvladanie zataze u pacientov s chronickou pankreatitidou podl'a pohlavia

Muzi Zeny

AM SD AM SD t df p

2,83 0,69 3,41 0,63 2,43 30 0,021

Legenda: AM — aritmeticky priemer, SD — smerodajna odchylka, t — hodnota Studentovho T —testu pre dva nezavislé vybery,
df — stupne volnosti, p — hodnota $tatistickej vyznamnosti; Likertova stupnica: 1 — nikdy preukazovany, 2 — ojedinele preuka-
zovany, 3 — niekedy preukazovany, 4 — Casto preukazovany, 5 — neustale preukazovany.

Tabulka 2 prezentuje konkrétne ukazovatele zvladania zataze (tzv. vzorce spravania) podla pohlavia pacienta.

Podla jednotlivych ukazovatelov (vzorcov spravania) zvladania zataze je u zien ukazovatel ,verbalizuje pocit kontroly“
(AM = 2,79) zastupeny na najmens$ej Urovni, po fom nasleduje ukazovatel ,identifikuje efektivne modely zvliadania“ (AM =
3,00) a ,zaobstara si asistenciu od zdravotnika“ (AM = 3,07).

U muzov v ukazovateloch (vzorcoch spravania) zvladania zataze najviac vystupuju ako neefektivne najma: ,udava po-
kles stresu” (AM = 2,28) a ,verbalizuje pocit kontroly“ (AM = 2,39).

Iba v niekolkych ukazovateloch zvladania zataze su $tatisticky vyznamné zistenia, a to konkrétne u: ,identifikuje rozne
stratégie zvladania“ (p = 0,011) v prospech zien (AM = 3,64; ,,vyhyba sa prili§ stresujucim situaciam“ (p = 0,025) v prospech
zien (AM = 3,64); ,udava pokles v negativnych pocitoch” (p = 0,013) v prospech Zien (AM = 3,50) a ,,udava zlepSenie psy-
chickej pohody (p = 0,047) v prospech zien (AM = 3,79).

Tab. 2. Ukazovatele zvladania zataze u pacientov s chronickou pankreatitidou podla pohlavia

Ukazovatele zvladania zataze Muzi Zeny
AM SD AM SD t df p

Identifikuje efektivne modely zvladania 2,78 2,05 3,00 1,96 0,31 30 0,758
Verbalizuje pocit kontroly 2,39 1,04 2,79 0,97 1,10 30 0,279
Udava pokles stresu 2,28 1,23 3,14 1,17 2,02 30 0,052
Verbalizuje akceptaciu situacie 2,67 1,37 3,36 0,84 1,65 30 0,109
Xﬂ}gzdnf;’:erenomova”é informécie 289 113 343 102 140 3 0172
Vyhladava renomované informacie o lieCbe 3,00 1,24 3,50 1,16 1,17 30 0,253
Modifikuje Zivotny Styl na redukciu stresu 2,83 1,34 3,57 1,02 1,71 30 0,097
Prispésobuje sa Zivotnym zmenam 2,94 1,21 3,71 0,99 1,92 30 0,064
Pouziva osobny podporny systém 3,11 1,32 3,64 1,01 1,25 30 0,222
Pouziva spravanie na redukciu stresu 2,89 1,37 3,29 0,83 0,96 30 0,346
Identifikuje rézne stratégie zvladania 2,78 1,00 3,64 0,74 2,70 30 0,011
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Pouziva efektivne stratégie zvladania 3,11 1,23 3,29 0,91 0,44 30 0,661
Vyhyba sa prili§ stresujucim situaciam 2,88 0,93 3,64 0,84 2,37 29 0,025
Verbalizuje potrebu asistencie 2,89 1,08 3,38 1,19 1,21 29 0,237
Obstara si asistenciu od zdravotnika 3,33 1,46 3,07 1,38 0,52 30 0,610
Udava pokles vo fyzickych prejavoch stresu 2,78 1,06 3,43 1,02 1,75 30 0,090
Udava pokles v negativnych pocitoch 2,67 0,84 3,50 0,94 2,64 30 0,013
Udava zlepSenie psychologickej pohody 2,89 1,13 3,79 1,31 2,07 30 0,047

Legenda: AM - aritmeticky priemer, SD — smerodajna odchylka, t — hodnota Studentovho t-testu pre dva nezavislé vybery,
df — stupne volnosti, p — hodnota Statistickej vyznamnosti; Likertova stupnica: 1 — nikdy preukazovany, 2 — ojedinele preuka-
zovany, 3 — niekedy preukazovany, 4 — Casto preukazovany, 5 — neustale preukazovany.

V tabulke 3 su zobrazené vztahy zvladania zataze pacientov s chronickou pankreatitidou a ich osobnostnych vlastnosti.
Silny (pozitivny) vztah zvladania zataze sme zaznamenali s privetivostou (r = 0,517) a svedomitostou (r = 0,457). Negativne
koreluje zvladanie zataze s neurotizmom (r = -0,484). Extraverzia a otvorenost su so zvladanim zataze Statisticky nevyznam-
né.

Tab. 3. Vztah zvladania zataze u pacientov s chronickou pankreatitidou a zakladnych osobnostnych vlastnosti

Neurotizmus Extraverzia Otvorenost’ Privetivost’ Svedomitost’
r -0,484 0,223 0,154 0,517 0,457
p 0,005 0,227 0,408 0,003 0,009
n 32 31 31 30 32

Legenda: r — korelacny koeficient, p — Statisticka vyznamnost, n — poCetnost’

DISKUSIA

Vzorce spravania, ktoré prispievaju k zvladaniu zataze sme identifikovali prostrednictvom skaly NOC - Zvladanie za-
taze (1302). Celkovo pacienti s chronickou pankreatitidou, i napriek tomu, ze bojuju s chronickym ochorenim, ktoré im vo
vyraznej miere komplikuje Zivot (najma bolestami), vyuzivaju vzorce spravania veduce k zvladaniu tohto ochorenia niekedy,
¢o znamena, Ze nie neustale, ale ani nikdy. Zvladanie zataze je u Zien na vyssej Urovni ako u muzov. Medzi pohlaviami sme
zaznamenali vo zvladani zataze Statisticky vyznamny rozdiel (tab. 1). Nase zistenie podporuje Herdman (2012, s. 348), ktory
uvadza, Ze k suvisiacim faktorom vzniku neefektivneho zvladania zataze patria medzipohlavné rozdiely vo vybere stratégii
zvladania zataze.

Pre diagnostiku oSetrovatelskej diagnozy Neefektivne zvladanie zataze, ktoru definuje NANDA | je velmi vyhodné, ak
by sestra pouzivala klasifikaény systém NOC. Pomaha jej identifikovat nielen to, €¢o ma posudzovat — ukazovatele (vzorce
spravania), ale zaroven jej poskytuje informacie aj o Urovni tychto ukazovatelov. Domnievame sa, Ze v pripade ak by ukazo-
vatele (vzorce spravania) na Skale boli na stupni 1 (nikdy preukazovany), 2 (ojedinele preukazovany) je potrebné, aby sestra
intervenovala, a tym zabezpecila redukciu alebo eliminaciu problému neefektivneho zvladania u pacienta. V danom pripade
je intervencia sestier na opodstatnenom mieste, nakolko nerieSenie tohto problému, mdze nasledne suvisiet s dalSimi prob-
Iémami, napr. nedodrziavanie lie€ebného rezimu a pod. Sestra spravnym diagnostikovanim a nasledne rieSenim vyznamnou
mierou teda prispieva k celkovej lieCbe a starostlivosti.

Dalsim délezitym postrehom je aj to, v akych ukazovateloch maju pacienti problémy, teda ktoré oblasti je potrebné
podporit, aby sme problém eliminovali alebo aspon redukovali. V naSom pripade sme chceli vediet aj to, &i by sestra mala
venovat pozornost aj inym determinantom.

Z vysledkov m&zeme konstatovat, Ze su ukazovatele (vzorce spravania — stratégie zvladania), ktoré treba viac podporo-
vat u zien, na to aby lepSie zvladali zataz a iné su zase u muzov.

Podla jednotlivych ukazovatelov (vzorcov spravania) zvladania zataze je u Zien ukazovatel ,verbalizuje pocit kontroly*
zastupeny na najmensej Urovni, po nom nasleduje ukazovatel ,identifikuje efektivne modely zvladania“ a ,zaobstara si asis-
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tenciu od zdravotnika“ (tab. 2). Tzn. najma tieto ukazovatele v naSom skiimanom subore najviac prispievaju k neefektivnemu
zvladaniu u zien. U muzov v ukazovateloch (vzorcoch spravania) zvladania zataze najviac vystupuju ako neefektivne najma:
suddava pokles stresu® a ,verbalizuje pocit kontroly“ (tab.2). Pozoruhodné je zistenie, Ze vo vSetkych ukazovateloch zvlada-
nia zataze, pri ktorych sme zistili Statisticky vyznamny rozdiel su v prevahe Zeny. Je to informacia pre sestry, Ze pri prijimani
pacienta, resp. pri starostlivosti o pacienta muzského pohlavia, by mala venovat vacsiu pozornost tymto ukazovatelom,
nakolko sU u muzov zastipené v malej miere, tym menej prispievaju k efektivnemu zvladaniu jeho problému suvisiaceho
s ochorenim.

Druhou oblastou skumania bolo zistenie vztahu zvladania zataze s typom osobnostnych vlastnosti u pacientov s chro-
nickou pankreatitidou (tab. 3).

Zistili sme, Ze zvladanie zataZze vyznamne koreluje s neurotizmom (r = - 0,484), volne povedané, Ze ¢im je pacient neu-
rotickejsi, tym horSie ochorenie (zataz) zvlada. Podla Ruisela (2008) u ludi s neurotizmom je znizena moznost adaptécie na
zivotné poziadavky, a tym méze viac tato charakteristika viest k zvySeniu nachylnosti k ochoreniu. V naSom pripade méze
ist o znizenu schopnost adaptacie na zmenené podmienky vplyvom chronického ochorenia, ¢o mbze Uzko vyustit az do ne-
zvladania choroby (neefektivneho zvladania zataze). Naopak ludia opa¢ného typu osobnosti budu voci tymto zmenam odol-
ne;jsi, a ako uvadza Ruisel (2008) budu mat charakteristické ¢rty ako optimizmus, zmysel pre koherenciu alebo nezdolnost.

Vysledky studie potvrdzuju aj tvrdenia inych autorov (Kobasa, Maddi, Pucetti a Zola, 1985), ktori skiumali nezdolnost,
a zistili, ze ludia s vysokou nezdolnostou, tzn. nizko neuroticki, teda stabilni v zatazovej situacii, zvladali zatazovu situaciu
ovela lepsie ako ludia s nizkou nezdolnostou, teda vysoko neuroticki, nestabilni v zatazovej situdcii.

NajsilnejSi vztah zvladania zataze je s privetivostou (r = 0,517), nasledne so svedomitostou (r = 0,457). Privetivost resp.
prijemnost popisuje Ruisel (2008) ako osobnostnu €rtu s interpersonalnymi tendenciami. Dalej uvadza, zZe [udia su psychicky
zdravsi. V studii mbézeme konsStatovat, Ze vysledky svedCia pre lepSie zvladanie zataze pri vysokej privetivosti (prijemnosti).

Rovnako aj svedomitost, ktora v $tudii koreluje so zvladanim zataZe suvisi s uvedenim Ruisela (2008), Ze svedomiti
[udia su cielavedomi a spolahlivi, so silnou vélou. Preto pri vzniknutom ochoreni so zmenenymi zivotnymi podmienkami sa
dokazu lepSie prispdsobit a ist za svojim (novym) cielom.

Extraverzia a otvorenost su so zvladanim zataze $tatisticky nevyznamné. V kontexte s vysledkami Studie moézeme otvo-
renost ako uvadza Ruisel (2008) vnimat nielen ako osobnostnu Crtu, ale aj ako urcitu formu psychologickej obrany, ale ne-
potvrdzuju sa o¢akavania, zZe uzavretost sama o sebe je zovSeobecnenou obrannou reakciou, ¢o v naSom pripade znamena,
Ze nesuvisi so zvladanim zataze jednoznacne.

Zisteniami Studie o vplyve osobnostnych ¢it podla tedrie Velkej pétky (Ruisel, 2008, s. 211) moézeme suhlasit s tvrdenim
Miksika (2007, s. 132), Ze zvladanie zataZovych situacii vo velkej miere ovplyviuje osobnost.

Za limity Studie povazujeme najma malu velkost suboru, ako aj to, Ze sme hodnotili zvliadanie zataze pacientov s chro-
nickou pankreatitidou bez hodnotenia intenzity bolesti.

ZAVER

Vysledky Studie potvrdzuju potrebu individualizovanej oSetrovatelskej starostlivosti, s prihliadanim nielen na pohlavie
pacienta, ale aj na jedineCnost osobnosti (osobnostné &rty). Zaroven vysledky ziskané prostrednictvom skaly NOC - Zvla-
danie zataze (1302), ktorymi sme zistili vztahy so skimanymi osobnostnymi ¢rtami, potvrdzuju aj tvrdenia z tedrie. To potvr-
dzuje validitu nastroja (kons$truktova validita) NOC — Zvladanie zataze (1302) a jeho pouzitelnost v klinickej praxi. Pre klinicku
validitu a reliabilitu daného meracieho nastroja by sme dalej mohli pouzit metodologicky postup, ktory bol pouZzity v nasich
podmienkach pri meracom nastroji NOC Uroven Uzkosti (Vane¢kova, Sollar, Vorésova, 2012). Na zaklade vysledkov Studie

odporu¢ame adaptovat meracie nastroje z klasifikacného systému NOC pre objektivizaciu oSetrovatelskych diagnoz nielen
z biologickej, ale aj psychologickej a socialnej oblasti.

Prispevok bol podporeny grantovou agenturou APVV (Grant Cislo APVV-0532-10 ,,Psychometricka analyza a syntéza

existujucich nastrojov na diagnostikovanie tzkosti a zviadanie zataze v oSetrovatelstve”) a UGA UKF v Nitre (VIII/13/2012
Psycho-socialne potreby chorého v kontexte osetrovatelstva).
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