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SAZETAK

Razvitak internetskog alata za sestrinsko i lijeénicko e-usavrSavanje znanja i

vjestina o peritonejskoj dijalizi

Renata Bali¢

Obrazovanje i usavrSavanje zdravstvenih djelatnika ukljuCuje i cjeloZivotno
ucenje, koje za svrhu ima poboljSanje kvalitete pruzanja zdravstvene skrbi i lijec¢enja
bolesnika. U okviru ovoga diplomskog rada kreiran je internetski alat za e-ucenje,
pod nazivom e-Skolica, koji je namijenjen zdravstvenim profesionicima koji se bave
podrucjem peritonejske dijalize (PD). Svrha ovoga alata je stjecanje i unaprjedivanje
znanja 1 vjesStina iz podru¢ja PD. Alat je dostupan putem internetskih preglednika

upisivanjem u adresnu traku na internetskoj adresi https://rbalic.qithub.io te mu se

moze pristupiti na razliitim uredajima, odnosno stolnim racunalima, pametnim

telefonima i tabletima.

Alat za e-uCenje prikazan ovim diplomskim radom je inovativan u nasemu
okruZenju gdje je to prvi takav alat namijenjen zdravstvenim profesionalcima iz
podru¢ja PD. Na izradenoj internetskoj stranici nalazi se edukativni materijal za
zdravstvene profesionalce te njen sadrzaj obuhvaca temeljna objasnjenja o PD,
postupke rada popraéene slikovnim pregledom, s uputama za rad, animacijama o
nacinu rada PD te kratke edukativhe postupke gdje su u video obliku objasnjeni
postupci rada s PD. Ovaj alat za e-uCenje o PD sadrzajno je razgranat na sljedeca
poglavlja: poCetna stranica, vrste PD, edukacija, testovi adekvatnosti, komplikacije
PD, kviz te kontakt. Kvizom se provjerava ste€eno znanje korisnika pri ¢emu se radi
o testu s 45 pitanja s mjerilom prolaznosti vise od 75% toc¢nih odgovora. Rezultate
ove evaluacije znanja korisniku se Salju na adresu e-poste koju je unio prilikom
besplatne registracije. Internetska stranica ne zahtijeva pla¢enu pretplatu buduci je

isklju€ivo radena u edukativne, a ne komercijalne svrhe.

Ovaj alat za e-uCenje doprinosi poboljSanju kvalitete dostupnosti informacija
za zdravstvene profesionalce te korisniku omogucuje povecanje mobilnosti, odabir

optimalnog vremena za ucCenje kada c¢e imati bolju koncentraciju te potencijalno



pojaCava motivaciju za uCenjem Sto bitno pridonosi cjelozivotnom medicinskom

obrazovanju.



SUMMARY

The development of an Internet tool for nurses and physicians e-specialization

of knowledge and skills in peritoneal dialysis

Renata Balic

Health education and training of healthcare professionals includes lifelong
learning, with the aim of improving the quality of health care and the treatment of
patients. Within this graduate thesis an online e-learning tool, called e-school, has
been created for healthcare professionals from the peritoneal dialysis (PD) field. The
purpose of this tool is to acquire and improve knowledge and skills in the field of PD.
The tool is available through a web browser at the following Internet address:

https://rbalic.github.io. It can be accessed through a variety of devices, such as

computers, smartphones and tablets.

The e-learning tool presented in this graduate thesis is innovative in our
surroundings where it is the first such tool designed for healthcare professionals from
the PD field. The educational web site contains educational material for healthcare
professionals, which includes basic PD explanations, work practices followed by
illustrated rewiev, job instructions, animations about how to work with PD and short
educational methods shown in the form of video clips. This e-learning PD tool
contains the following chapters: homepage, types of PD, education, adequacy test of

peritoneal dialysis, complications of PD, quiz and contact.

The quiz evaluates the user's knowledge in the form of a test that includes 45
guestions with a pass rate of more than 75% of the correct answers. The results of
this evaluation of knowledge are sent to the user at the email address entered during
the free registration. The website does not require a paid subscription because it is

made exclusively for educational and non-commercial purposes.

This e-learning tool contributes to the improvement of the quality of information
availability for healthcare professionals and enables the user to increase mobility, to

choose the optimal learning time when they will have better concentration and


https://rbalic.github.io/

potentially enhances learning motivation which significantly contributes to lifelong

medical learning.



1. UvOD

Danasniji zdravstveni sustavi, u kojima dolazi do velikih i dugoro&nih promjena
s naglaskom na poboljSanje ishoda lije€enja, poticu transformaciju sestrinstva koja
zahtijeva temeljitu rekonceptualizaciju sestrinskog obrazovanja za Sto je potrebno
omoguciti bolju komunikaciju i zajednicki rad medicinskih
sestara/tehniCara/prvostupnica sestrinstva i predstavnika akademske zajednice s
cililem izrade studijskin programa za cjelozivotno ucenje (1). Takvi akademski
programi moraju istodobno poticati akademsko napredovanje i pridonositi

poboljSanju ishoda lije€enja, u svrhu poboljSanja kakvoce zdravstvene njege.

Daljnji razlozi za uklju€ivanje medicinskih sestara/tehniara/prvostupnica
sestrinstva u cjelozivotno ucenje su i odrzavanje klinickih kompetencija ste€enih
Skolovanjem kao i zadovoljavanje zahtjeva za provodenjem recentnih metoda
zdravstvene njege. Uvijek novi zahtjevi dolaze iz prakse, od bolesnika uz Ciji krevet
primjenjujemo sva ste€ena znanja i vjestine. Kao jedan od rezultata ovih procesa
pojavljuje se potreba za izradom strategije stalnog napredovanja sestrinske struke te
istodobno, uz stalno prihva¢anje razvoja stru¢no-praktiCnih sestrinskih vjestina,
njihovo povezivanje s mogucénostima akademskog napredovanja u okviru sestrinske

akademske zajednice.

Cjelozivotno ucenje (engl. life-long learning) je sveukupna aktivhost ucenja
tijekom Zivota kojoj je cilj unaprjedenje znanja, vjestina i kompetencija u okvirima
osobne i gradanske te druStvene perspektive i perspektive zaposlenja (2). Ono
obuhvac¢a uc€enje u svim Zivotnim razdobljima, a ostvaruje se u svim oblicima
(formalno i neformalno) pri ¢emu se ucenje shvaca kao kontinuirani proces u kojem
su rezultati i motiviranost pojedinca uvjetovani znanjem, navikama i iskustvima
ucenja steCenima u mladoj zivotnoj dobi (1). Razlikujemo Cetiri osnovnha medusobno
povezana cilja cjeloZivotnoga ucCenja: osobno zadovoljstvo i razvoj pojedinca,
drustvena ukljuenost, aktivno gradanstvo i zaposljivost. Kako bi se postigao Zeljeni
cilj, koji naglasak stavlja na stjecanje i unaprjedenje kliniCkih kompetencija te
poboljSanje ishoda zdravstvene njege, potrebno je znanje - koje kao konacan rezultat

obrazovnog procesa inkorporira cijeli niz deklariranih obrazovnih kompetencija za



koje se pretpostavlja da ih je nuzno posjedovati - prethodno usvojiti te potom
prakticno pokazati (3).

Tradicionalno predavanje je metoda poducavanja koja ucenicima pruza
informacije no u manjoj mjeri omogucuje razvoj vjeStina koje su potrebne za
azuriranje i postupnu ali trajnu zamjenu steCenoga znanja sukladno razvoju
znanstvene spoznaje. Zdravstvenim struCnjacima je potrebno omoguditi pristup
stjecanju znanja i vjesStina potrebnih za odrZzavanje koraka s promjenom zdravstvenih
potreba stanovnistva, a veliku ulogu pri tome moze odigrati e-u€enje. Ono se moze
primjenjivati sasvim elektroni¢kim putem, koji je u potpunosti upravljan informacijskim
i komunikacijskim tehnologijama, ili kao 'mjeSoviti’ pristup koji kombinira tradicionalne
i racunalno utemeljene metodologije. MjeSoviti pristup moze biti osobito prikladan za
obrazovanje zdravstvenih djelatnika, zbog potrebe za kombiniranjem stru€nih
vjestina i struCnih znanja koja se stjeCu primjerice na konferencijama uZivo,

kognitivnom interaktivnoscu ili raspravom (4).

Prema Abou Aldanu, u hrvatskome jeziku postoje dva izraza za proces
edukacije: obrazovanje i odgoj. Pod obrazovanjem podrazumijevamo kognitivho
ucenje (stjecanje znanja i psihomotornih vjestina), a odgoj u uzem smislu oznacava
afektivno ucenje (usvajanje vrijednosti, stajaliSta i navika) (5). Krajnji cilj je stjecanje
znanja i vjestina pri Cemu se rabe nastavna sredstva i pomagala. Nastavna sredstva
su poput prilagodene izvorne stvarnosti te omogucuju lakSe razumijevanje i ucenje
sadrzaja. Dijele se prema nacinu percepcije na auditivna, vizualna i audiovizualna

nastavna sredstva.

E-uCenje spada pod audiovizualna sredstva. Sam naziv audiovizualna
sredstva upucuje kako je potrebno aktivirati osjetila za vid i sluh kako bi bilo moguce
percipirati. DidaktiCki osmisljenom integracijom ovakvih apersonalnih nastavnih
medija kojima se sluzi prilikom e-u€enja pridonosi se objektivnosti procesa ucenja i
poduCavanja, a istovremeno i racionalizaciji i optimizaciji u€enja Sto su bitne

karakteristike suvremene obrazovne odnosno nastavne tehnologije (6).



Osim prednosti koje pruza informacijska i komunikacijska tehnologija, nuzna je
I motivacija te prije svega kontinuirano sudjelovanje struCnih radnika u procesu
usavrSavanja koje omogucuje da e-uCenje postane efikasno sredstvo za stjecanje

novih znanja i kompetencija (7).

Motivacija je psihi¢ki proces zadovoljavanja potreba, odnosno motiva

pojedinca koji se o€ituje u ponasanju, a ¢ime se postiZu odredeni ciljevi (8).

Ucenje je mentalni proces koji zahtijjeva prije svega mentalni napor,
koncentraciju, znanje kako uciti, upornost, opustenost i mnogo drugih kognitivnih

procesa bez kojih ne mozemo kvalitetno obradivati informacije i stvarati nova znanja.

Kako se natjerati ucCiti bas danas i odoljeti svim aktivnostima koje bismo mogli

obavljati umjesto ucenja?

Dio odgovora na ovo pitanje lezi u motivaciji za u€enje. Naime, postoje dvije
osnovne vrste motivacije: ekstrinzi¢na i intrinziCha motivacija. Ekstrinzicna motivacija
je vrsta motivacije kod koje je naSe ponasanje potaknuto nekim vanjskim motivom.
Ova vrsta motivacije ukljuuje ciljeve, vrijednosti i interese drugih, a ne nas samih.
Nase ponasanje je u tom slu€aju motivirano dogadajem izvan nas samih. Ekstrinzi¢ni
faktori Cesto motiviraju ne samo nasSe ucenje, nego i razno razna druga pona$anja.
Oni nisu sami po sebi loSi, niti je ponasanje izazvano ekstrinzi¢nim faktorom manje
vrijedno, no Cesto ovi faktori nisu dovoljni da bi se osoba zaista primila u€enja ili

nekog drugog ponasanja.

Nasuprot ovoj vrsti motivacije, intrinziCna motivacija pokre¢e osobu iznutra, a
ponasanje koje je intrinzicno motivirano puno lakSe obavljamo i najceS¢e uzivamo u
obavljanju te neke aktivnosti. IstraZivanja su pokazala da osobe koje su intrinzi€no
motivirane ulazu puno viSe truda u ucenje, upornije su, u€e s razumijevanjem i
koriste viSe razli€itih nacCina kako bi uspjele nesto nauciti. Imajuci ovo na umu, trebalo
bi u u€enju stvari koje su nezanimljive ili ih jednostavno iz nekog razloga ne Zelimo
nauciti, pronaci valjan razlog zbog ¢ega bi to novo znanje bilo dobro i donijelo
osobnu korist (9). Chestnut drZzi kako u medicinskim strukama postoji kriza
profesionalnosti. Pri  tome profesionalnost obuhva¢a poniznost, sluzenje,
samosvijest, ljubaznost, altruizam, pozornost na osobnu dobrobit, odgovornost i
zabrinutost za bolesnika, cjelozivotno obrazovanje, samokontrolu i postenje (10).

Profesionalnost zahtijeva karakter, ali osim njega potrebne su i druge osobe koje



pomazu i potiCu njegov razvoj. Ona nije nesto Sto se nauci jednom za svagda, vec¢ je
predanost i vjeStina koja se prakticira tijekom cijelog zivota. Moze se reci da
profesionalnost podrazumijeva cjelozivotno obrazovanje i predanu suradnju timova.
Pri tome se tim za zdravstvenu njegu i tim za lije€enje trebaju nadopunjavati kako bi
profesionalnost bila na Sto viSoj razini te kako bi skrb za bolesnika bila Sto bolje

kakvoce.

Kako mozemo procijeniti profesionalnost? Wilkinson i Wade predlazu metodu
koja je kombinacija klinickoga iskustva, bolesnikova miSljenja, testova, simulacije,
istraZivanja, nastavnih aktivnosti i samoprocjene u usporedbi s procjenama drugih
subjekata (11). Obzirom na razvoj medicine i razvoj tehnologije koji uvelike utjec€u i
na razvoj zdravstvene njege, kako bi medicinska sestra bila profesionalna trebala bi
se tijekom cijelog svog radnog vijeka obrazovati. Obrazovanje mora biti u skladu s
vremenom te su za tako shvacenu profesionalnost nuzni cjelozivotno obrazovanje i

e-ucenje.

Tomer i suradnici opisuju suradnicko, prilagodljivo, personalizirano
cjeloZivotno obrazovanje CAPELLA koje sadrzi Cetiri modela: Model organizacije
znanja, Model procesa ucenja, Model suradnje u zajednici i Model igre (12). Osnovni
pedagoski pristup se temelji na Cetiri stupa u€enja: uciti zbog znanja, uditi da bi znali
raditi, u€iti suradivati i uciti biti. CAPELLA pruza teorijski okvir koji pomaze razvojnim
inZenjerima osmisliti najsuvremenije i napredne aplikacije za u€enje i obrazovanje .
Ovaj i sliéni sofisticirani pristupi obrazovanju obecéavaju uzbudljive moguénosti za

obrazovanje u sestrinstvu i Sire u medicini, u godinama koje dolaze.

Kako se povecavaju oCekivanja od kvalitete zdravstvenih usluga, povecava se
I potreba za poboljSanjem obrazovanja pri ¢emu suvremene nastavne tehnologije
mogu pomoci podizanjem kvalitete i smanjenjem cijene u€enja (13). E-uCenjem zele
se stvoriti nove obrazovne mogucénosti, koje ¢e omoguciti fleksibilno u¢enje odnosno
individualno prilagodavanje vremena i mjesta u€enja te smanjivanje prepreka ucenju
na daljinu, sto moze pomoci u poboljSanju zdravstvenog obrazovanja za veci broj
korisnika (14). Kako je svrha e-ucenja prijenos i koriStenje znanja putem obrazovnih
programa integriranih s interaktivnim elektroni¢kim sustavima, dostupnost je moguca
koristenjem na stolnom racunalu, tabletu i pametnom telefonu. Inovativha metoda e-
uCenja nudi nove mogucnosti uCenja za cjelozivotno ucCenje u medicinskom

obrazovanju.



U sklopu ovog diplomskog rada izradena je internetska stranica koja je
dostupna za koriStenje u edukacijske svrhe svim sadasnjim i budu¢im medicinskim
sestramal/tehniCarima/prvostupnicama  sestrinstva te drugim  zainteresiranim
¢lanovima akademske zajednice i zdravstvenim djelatnicima s ciliem e-ucenja iz
podrucja peritonejske dijalize (PD). Kako se pojavljuje potreba za izradom strategije
stalnog napredovanja sestrinske struke, ovim nacinom Zeli se pruZiti mogucnost za
suvremeniji nacin cjelozivotnoga uc€enja. U sklopu internetske stranice je postavljen i

kviz, koji omogucuje evaluaciju znanja korisnika ovoga alata za e-ucenje.



2. METODE RADA

2.1. Tehnologije izrade

lzradena je internetska stranica kreirana HTML5, CSS3 i JavaScript
tehnologijama, u edukativnhe svrhe za sestrinsko i lije€niCko e-usavrSavanje iz
podrucja PD (15).

Internetska stranica je dokument pogodan za World Wide Web i internetski
preglednik. Internetski preglednik, ako ne postoji, moze se preuzeti na svim
pametnim uredajima, S$to uvelike povecava dostupnost informacija i omogucava
uenje polazniku te posljedi€no povecava motivaciju, mobilnost i koncentraciju te

smanjuje vrijeme potrebno za ucenje (16).

Nakon $to je programski kod napisan i datoteke izradene i poslozene potrebno
ih je ucitati na prostor internetskoga posluZitelia koji je prethodno zakupljen ili
dobiven besplatnom registracijom na neku od, takoder besplatnih, stranica

(https://github.com). Kada su datoteke ucitane potrebno je registrirati jedinstveno ime

(domenu) putem koje ¢e se pristupati internetskoj stranici. U ovom slucaju koristena
je domena koja se besplatho dobije registracijom na servis github
(https://rbalic.github.io).

Ova internetska stranica ne zahtjeva placenu pretplatu kako bi joj se pristupilo
buduc¢i je iskljuivo radena u edukativne a ne komercijalne svrhe. U sklopu
internetske stranice postavljena je i kartica s evaluacijom znanja, koja je izradena
koristeCi internetski alat Formspree. To je internetski alat, koji dodaje obrazac na
staticne HTML5 stranice, a registrirani korisnik dobije informacije i rezultate ispita

znanja polaznika evaluacije znanja (https://formspree.io) (17).



https://github.com/
https://rbalic.github.io/
https://formspree.io/

2.1.1. HTMLS5

HTML5 je prezentacijski jezik (engl. markup language) za strukturiranje i
prezentiranje sadrZzaja na internetu i temeljenih tehnologija interneta. To je peta
verzija HTML standarda (Slika 1.). Njegov osnovni cilj je poboljSanje podrske za
najnovije multimedijske sadrzaje imajuéi na umu da bude lako Eitljiv od strane ljudi,

raCunala i internet preglednika (15).

HTMLS5, kljuéne znacajke
za standard web programiranja

<IGRICE>

Interaktivne igre mogu se
pokrenuti samim
pokretanjem Internet
preglednika, bez
instaliranja dodatnih
Software-a ili plug-in-ova

<POHRANA> - <VIDEO>

Podaci se
pohranjuju na
korisnicki kompjuter
ili mobilni uredaj,

f 8 Video je ugraden u
s web stranicu, bez
potrebe za
instaliranjem

<3D>

tako da web <SLOVA> dodatnih plug-in-
aplikacija moze ova, unutar
mgg;jzﬁg 1:::19 Web stranice uz Tehnologija Internatakog
internetsku vezu 1asnije boje, vise fiatvmna e oL psagsdeyr
moZe kreirati neovisno od video

dostupnih fontova
za koristenje,
sjenéanje te drugi <POKRET>
efekti

interaktivni 3D formata

<AUDIO> efekt, koriste¢i
postojecu graficku

Objekti su pokretni 2Zvuk svira, bez kkarﬁqui iz
po web stranici te potrebe za ompjutera
reagiraju pokretom instaliranjem

Kiikom na njih dodatnih plug-in-
ova, unutar
Internetskog
preglednika,

neovisno od audio

formata

Slika 1.: HTMLD5, klju¢ne znacajke za standard web programiranja. Izvor, preveden s

engleskog jezika: hitp://www-scf.usc.edu/~chenemil/itp104/webtech.html

HTML5 nije softver (engl. software) koji mora biti instaliran, ve¢ nova verzija
programskog jezika HTML. Internetski preglednici moraju podrzavati ovu novu verziju
kako bi ispravno prikazivali web stranice. Na programerima internetskih preglednika
je zadatak azuriranja softvera za koriStenje HTML5 standarda. Korisnici moraju
dopustiti ta aZzuriranja na njihovim ra€unalima i pri tome ne moraju instalirati dodatni
softver. Cilj HTML5 je poku$aj definiranja jednog prezentacijskog jezika za
kompleksne internetske aplikacije (18). 1z istih razloga, HTML5 je potencijalni

kandidat za aplikacije koje se mogu pokrenuti na svim dimenzijama ekrana pametnih


http://www-scf.usc.edu/~chenemil/itp104/webtech.html

uredaja. Mnoge HTML5 znaCajke dizajnirane su s pretpostavkom upotrebe na
uredajima koji zahtijevaju malo elektricne energije za rad kao $to su pametni telefoni
ili tableti (19).

2.1.2. CSS3

CSS3 je jezik koji internet programeri koriste za dizajniranje internet stranica i
to najCeSce za opisivanje prezentacijske semantike dokumenata programiranih u
HTML-u. Primarna svrha CSS-a je odvajanje sadrzaja i prezentacije, kao $to su boje
i font, Sto omogucuje lakSi pristup sadrzaju, manje kodiranja, vise kontrole i
fleksibilnosti (20).

2.1.3. JavaScript

JavaScript je objektno zasnovan skriptni jezik. UkljuCujemo ga u internet
stranicu da bi je ucinili dinami¢nijom. HTML (osnovni kod internet stranica) se koristi
samo za oblikovanje i uredivanje elemenata stranice (tekst, forme, poveznice i
tablice), ali ne mozZzemo sasvim kontrolirati kako ¢ée se ti elementi ponaSati.
Mogucnost uklju€enja JavaScript gotovih skripti daje nam mnogo vecu kontrolu nad

poaSanjem internetske stranice (21).

JavaScript se izvr§ava na strani korisnika (engl. client side), tj. na racunalu na
kojem je pokrenut sadrzaj sa JavaScript-om. Sam po sebi, HTML dozvoljava
posjetitelju da poSalje podatke prema serveru na obradu. Nazalost ako ti podaci nisu
ispravni cijeli proces se mora ponoviti sve dok se ne unesu ispravni podaci. Ovo je
jedan od osnovnih razloga nastanka JavaScript-a koji provjerava vjerodostojnost
podataka na klijentovom pregledniku (engl. browser) i tako olakSava posao na
internetu (22).

JavaScript je najpopularniji skriptni jezik na Internetu kojeg podrzavaju svi

poznatiji preglednici (Internet Explorer, Mozilla Firefox, Netscape i Opera).



2.1.4. Bootstrap

Bootstrap je skup alata (kreiranih u CSS-u i JavaScript-u) koji omogucava
brzu i kvalitetnu, te Sto je jo$ vaznije, konzistentnu izradu (u naSem slu€aju) frontend

web stranice.

Bootstrap je alat koji su izvorno razvili zaposlenici Twitter-a, popularne
socijalne mreze. Problem koji je Twitter imao bio je nekonzistentnost u prikazu i
funkcioniranju korisni¢kog sucelja. Velik broj developera koji je radio (i radi) na
projetku Twitter, podrazumijevao je puno razli€itih ideja oko toga kako nesto prikazati
I realizirati, Sto je Cesto dovodilo do zbunjuju¢eg funkcioniranja sucelja te ozbiljnog

narusavanja upotrebljivosti.

Kako bi ovo izbjegli, nekolicina zaposlenika kreirala je Bootstrap — novu
osnovu na kojoj ¢e se graditi sve interakcije i izgled Twitter sucelja. Ovo je osiguralo
konzistentnost, predvidljivost i funkcionalnost na razini kakva do tada nije bila
moguca. Bootstrap je znatno povecao upotrebljivost, dok je u isto vrijeme smanjio

vrijeme razvoja (23).

2.2. Koristeni alati

Notepad ++ je besplatan editor izvornog koda i zamjena za standardni
Notepad koja podrzava otvaranje i editiranje vecinu programskih jezika. Pokretan je u

okruzenju MS Windows i njegovo koriStenje regulirano je GPL licencom (24).

2.3. Google Chrome

Google Chrome je internet preglednik koji razvija ameriCka tvrtka Google.
Stabilna ina€ica dostupna je za Microsoft Windows, Mac OS X i Linux operacijske
sustave. Naziv dolazi od imena okvira grafickog korisnickog sucelja (tzv. chrome)
prisutnog kod internet preglednika.

U rujnu 2008. Google je u€inio dostupnim cjeloviti izvorni kédd aplikacije pod

nazivom Chromium. To omogucuje ostalim programerima da pregledaju sav kéd



preglednika Chrome te da doprinesu njegovu razvoju. Chromium sadrzi istu
funkcionalnost kao i Chrome, no bez Google brandinga, automatskog azuriranja te s

drugadcijim logotipom (25).
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3. REZULTATI

lzraden je alat za e-uCenje na internetskoj stranici koja je namijenjena

zdravstvenim profesionalcima koji se bave podru¢jem PD.

3.1. e-Skolica

E-u€enje iz podrucja PD predstavlja inovativni nac¢in unaprjedenja znanja o
PD. Svrha je bolje razumijevanje podrucja o PD. E-u€enje o PD nazvano je e-Skolica.
Dostupno je u internet pregledniku upisivanjem u adresnu traku na internetskoj

adresi: https://rbalic.github.io (Slika 2.). Na stranicu je postavljen edukacijski sadrzaj

namijenjen zdravstvenim profesionalcima koji je utemeljen na znanstvenim
spoznajama. Unutar stranice nalazi se sadrzaj koji obuhvaca temeljna objasnjenja o
PD, postupke rada popraéene slikovnim pregledom, po uputama za rad, animacije o
funkcioniranju PD te kratke edukativne postupke koji u video obliku objasSnjavaju

postupak rada.

Pocetnoj stranici dodan je i dinamicni element, koje je vidljiv pri pokretanju
ovog alata za e-u€enje. UCinjen je kako bi potaknuo zainteresiranost korisnika koiji
pristupa stranici za njen sadrzaj i pove¢ao motivaciju za u¢enjem. Radi se o dvije
slike koje se prelijevaju jedna preko druge. Interval dinami¢ne promjene slika je 10
sekundi, Sto je ucinjeno s cillem, kako bi korisnicima privukao pozornost na
internetsku stranicu. Kako se korisnik pomic€e po pocetnoj stranici ovoga alata za e-
uCenje, dostupan mu je edukativni sadrzaj u kombinaciji statiCchog i dinamickog
oblika.

11


https://rbalic.github.io/

o BB

€@ eSkolica | Pocetna

< > MM C & @ alicgithubiosindexhtml v = R |[Q search Google v ® =

@ Kipaticeva ulica 12, 10000 Zagreb | € renata balic@kbe-zagreb.hr

e-SKOLICA POCETNA  VRSTEPD™  EDUKACJA™  TESTOVIADEKVATNOSTI™  KOMPLIKACUEPD ™  KVIZ  KONTAKT

TRANSPLANTACIJA BUBREGA

HEMODIJALIZA PERITONEJSKA DIJALIZA

PRETERMINALNO

Peritonejska
@W@ dijahzaJ = j Edukacija

Slika 2.: Internetska stranica e-8kolice, prikazana na stolnom racunalu

ZnacCaj ovoga alata za e-ucenja je u tome Sto otvara nove mogucnosti u€enja
0 ovoj vrsti dijalize, koje je preko internetskih preglednika dostupno preko racunala,
stati¢nim nacinom, odnosno mobilnim, preko pametnih telefona (engl. smartphone) te
tableta. Mobilna varijanta ove internetske stranice prikazana u ovome radu, dostupna
je upisivanjem u adresnu traku na: hitps://rbalic.qgithub.io, kao i inadica za stolno

racunalo (Slika 3.).
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https://rbalic.github.io/

sub 9/23

eSkolica | Pocetna C

e-SKOLICA

@\@ Peritonejska dijaliza

APD @

Q Edukacija

= = O =

Slika 3.: Internetska stranica e-Skolice, prikazana na ekranu pametnog telefona
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3.2. Graficki elementi

Na pocetnoj stranici ovog alata nalaze se graficki elementi internetske stranice
koji su podijeljeni na zaglavlje, sadrzaj te podnozje. U podrucju zaglavlja nalazi se
internetska navigacija za e-ucenje na internetskoj stranici (Slika 4.). Navigacija je

postavljena u dva reda:
a) kontakt podaci o adresi te adresa e-poste autora e-Skolice

b) naslov e-u€enja, koji se u nastavku reda dijeli, na cjeline za e-ucenje.

v
e_SKOLICA POCETNA VRSTEPD ~ EDUKACIJA ~ TESTOVI ADEKVATNOSTI ~ KOMPLIKACIJE PD ~ KVIZ KONTAKT

Slika 4.: Zaglavlje poCetne stranice

Sadrzaj internetske  stranice omogucéuje  poveznice  zdravstvenim
profesionalcima za podrucje PD. Tematski gledano, informacije na pocCetnoj stranici
obuhvacaju glavna interesna podru¢ja o PD. Sadrzaj se sastoji od vrsta PD,
edukacije za PD, testova adekvatnosti u PD te komplikacije u PD. Kako je ovaj alat
napravljen za edukaciju, naglasak je stavljen na ovu tematsku cjelinu, u sadrzajnom
smislu (Slika 5.).
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e'SKOLICA POCETNA  VRSTEPD ~

Edukacija PD

Stil edukacije i sadrZaj trebaju biti prilagodeni bolesniku.

Peritonejski kateter

Za uspjesno provodenje peritonejske dijalize nuZna je ispravna funkcija

peritonejskog katetera. Per

ski kateter treba ugraditi u sterilnim
uvjetima, a potom ga, uz odgovarajucu njegu izlazista, i uévrstiti
leukoplastom te time prevenirati okolnu upalu tkiva (imobilizirati

leukoplastom)

i.p. primjena terapije - smjernice

Re/edukacija bolesnika od stru¢nog/educiranog tima medicinskih

sestara/tehniara/prvostupnica sestrinstva i lijecnika

TESTOVI ADEKVATNOSTI ~ KOMPLIKACIJE PD ~ KVIZ KONTAKT

Otopine za PD

Vrecica sa otopinom se zagrijava na temperaturu tijela, kako bi odmah po

utoku zapoceli procesi PD. Ukoliko bi se utocila hladna otopina, procesi

dijalize bi kasnili, tj. zapogeli bi tek kada bi se otopina zagrijala

peritoneju

Balans tekucine i vaganje bolesnika

Najcesc

nateceni ocni kapci, oteceni gleznjevi.

i simptomi nakupljanja tekucine: zadihanost, visok krvni tlak,

PROCITAJ VISE

Slika 5.: Sadrzaj s poc€etne stranice

U podrucju podnoZja pocetne internetske stranice, postavljene su korisne
poveznice, zatim copyright (©) pravo te poveznica za vrh stranice (Slika 6.). Korisni

linkovi su prostorno podijeljeni na:

a) poveznice koje upucuju na internetske adrese, koje su namijenjene

zdravstvenim profesionalcima
b) poveznice za druStvene mreze.

Na dnu stranice nalazi se copyright (©) pravo, autora sadrzaja. Takoder u
podnoZju stranice, desno dolje, nalazi se poveznica koja nam omogucéuje da se

vratimo na vrh poc€etne stranice.

Drustveno

Poveznice

Slika 6.: Podnozje pocCetne stranice
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3.3. Sadrzajni elementi

Sadrzajni elementi ovog alata dostupni su putem padajuceg izbornika

na pocetnoj stranici. Postoji mogucnost padajuceg izbornika gdje se klikom na znak

¥ omogucuje detaljniji pregled sadrzZaja koji se nalaze u pod poglavljima. Za primjer

padajuéeg izbornika stavljena je edukacija (Slika 7). Sadrzaj je sastavljen od

elemenata kojima korisnici ovog alata za e-u¢enje mogu pristupiti. Koristeni tekst je

razumljiv za zdravstvene profesionalce i sluzi za poboljSanje znanja o PD putem e-

uCenja. Dopunjen je slikovnim, animacijskim te video prikazom odgovarajucih

sadrzaja, koje korisnici koriste za e-u¢enje Kombinacija navedenih prikaza korisniku

e-ucenja potiCe razumijevanje te bolje pamcenje sadrzaja.

VRSTEPD ~ EDUKACIJA ~ TESTOVI ADEKVATNOSTI ~ KOMPLIKACIJE PD ¥ Kviz KONTAKT

e-SKOLICA

Peritonejski kateter
Otopine za PD

- . 5
i.p. terapija

balans tekucine i vaganje bolesnika

Peritonejska EDRC R Clioy
dijaliza Q Edukacija

Slika 7.: Padajuci izbornik za edukaciju o peritonejskoj dijalizi
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Ovaj alat za e-u€enje o PD, sadrzajno je razgranat na slijedec¢a poglavlja:

a) pocetna

b) vrste PD

c) edukacija

d) testovi adekvatnosti

e) komplikacije PD

f) kviz

g) kontakt.

Poglavlja su rasporedena prema podru¢ju unutar PD, iz razloga bolje

preglednosti te brzeg pristupa zZeljenom sadrzaju unutar internetske stranice:

a)

b)

d)

f)

g)

Unutar svakog poglavlja nalaze se poveznice za pod poglavija. Struktura
poglavlja je postavljena na slijedeci naCin:poCetno poglavlje — sadrzi poveznice

na sva poglavlja unutar web stranice

poglavlje vrste PD — sadrzi pod poglavlja: Kontinuirana ambulatorna peritonejska
dijaliza (CAPD) te Automatizirana peritonejska dijaliza (APD) (Slika 8.)

poglavlje edukacija —sadrzi pod poglavlja: peritonejski kateter, otopine za PD,
intraperitonejska terapija (i.p) te balans tekucine i vaganje bolesnika (Slika 9.)

poglavlje testovi adekvatnosti — sadrzi pod poglavlja: peritonejski ekvilibracijski
test (PE test, PET), 24-satno skupljanje dijalizata i urina, Kt/V i klirens kreatinina
tjedni te peritonejski funkcionalni test (PF test, PFT) (Slika 10.)

poglavlje komplikacije PD — pod poglavlje sadrzi opise upalnih te mehanickih
komplikacija (Slika 11.)

poglavlje kviz — sadrzi ispit znanja za korisnike

poglavlje kontakt — daje mogucnost kontakta putem: pisma, telefonski te

e-postom

17



Y%
POCETNA VRSTEPD ™ EDUKACIJA ~ TESTOVI ADEKVATNOSTI ~ KOMPLIKACIJE PD ™ Kviz KONTAKT
e-SKOLICA ! !

eSkolica

ke dija

POCETNA > VRSTE PERITONEJSKE DIJALIZE

Vrste peritonejske dijalize
Modeliteti - detaljnije

CAPD - Kontinuirana Ambulatorna Peritonejska Dijaliza
CAPD - Kontinuirana Ambulatorna Peritonejska Dijaliza
DAPD - Dnevna Ambulatorna Peritonejska Dijaliza

PROCITA] VISE

APD - Automatizirana Peritonejska Dijaliza
CCPD - Kontinuirana Cikli¢na Peritonejska Dijaliza
NIPD - No¢na Intermitentna Peritonejska Dijaliza
+ APD tehnika koja se obavlja svaku no¢
* APD s “suhim danom”
IPD - Intermitentna Peritonejska Dijaliza

» APD tehnika koja se ponavlja 3-4 puta tjedno
Tidal - Tidal Peritonejska Dijaliza
ili peritonejska dijaliza plimnog vala ili peritonejska dijaliza s prelijevanjem otopine

PROCITA] VISE

Slika 8.: Vrste PD

e-SKOL[CA POCETNA  VRSTEPD ~ [RTNICIYSITRGN  TESTOVI ADEKVATNOSTI *  KOMPLIKACUEPD ~  KVIZ  KONTAKT

Peritonejski kateter
Otopine za PD

.p. terapija POCETNA > EDUKACJAPD © BALA

Edukacija PD

balans tekudine | vaganje bolesnika

Najcesci simptomi dehidracije:

Vrtoglavica Niski krvni tlak Gréevi / osjecaj slabosti

U slucaju dehidracije:

@ piti malo vide napitaka
@ NE koristiti jace otopine

© sve dok se tjelesna teZina ne vrati na normalne vrijednosti

Slika 9.: Edukacija PD
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e_SKOL/CA POCETNA  VRSTEPD~  EDUKACJA~™  TESTOVIADEKVATNOSTI~  KOMPLIKACUEPD ~  KVIZ  KONTAKT

Dan 1
17-00 22:00 |

] |
2 2 4 U k
@ L; lﬁJ L o
1% & =
Uzorak
dijalizata

06:00
>

5 Uzorak
w L urina

Slika 10.: Testovi adekvatnosti u PD, opisani postupci provodenja testova

"
e_SKOL[CA POCETNA  VRSTEPD >  EDUKACIJA~  TESTOVI ADEKVATNOSTI ~  KOMPLIKACIJEPD ~  KVIZ KONTAKT

I\/Iehamcke komplikacije

POCETNA > MEHANICKE KOMPLIKACIJE

56

Mehanicke komplikacije na PD

Nemogucnost istoka ili utoka (obostrani prekid)

@® Mehanitka blokada: medukatetera, linija ili je kateter presavijen ili zakleman @ Provjeri dio od katetera-medukatetera, pa do linija vrecice. Moguci razlozi:
zatvorena klema, presavinuce cijevi, blokada heparinom, kristali unutar

® Zacepljenost fibrinom ili krvi ) 3 e

katetera (period bez PD, otopina se kristalizirala unutar katetera)

@ Presavijen kateter u supkutanom ili intraperitonejskom dijelu - . .
Pokusaj promjene poloZaja
Napraviti manji volumen utoka otopinom za dijalizu, pod pritiskom, kroz cijevi,
pa pokusati istoditi

Slika 11.: Komplikacije PD
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3.4. Evaluacijski elementi

U sklopu ovog alata korisnicima ovog oblika e-ucenja, otvorena je mogucénost
evaluacije znanja, putem poveznice, nhazvane Kviz. Kviz se sastoji od 45 pitanja.
Tematski se nadovezuje na sadrzaj koji se nalazi na ovoj internetskoj stranici. Daje
mogucnost korisnicima da provjere vlastito steCeno znanje putem ovog oblika e-

ucenja.

Rezultati evaluacije znanja putem ovog alata formiraju se u obliku postotka na
temelju to¢nosti odgovora na 45 pitanja te su dostupni po zavrSetku odgovaranja na
sva pitanja. Ukoliko korisnik ne odgovori na svako od 45 pitanja, nheodgovoreno
pitanje se raCuna kao neto€an odgovor. Da bi se smatralo da je korisnik uspjesno
savladao ste€eno znanje putem ovog alata, potrebno je da ima vise od 75% toCnih

odgovora.

Evaluacijskom ispitu znanja korisnik ovog alata za e-ucenje, pristupa putem
poveznice Kviz, koja ga upucéuje na unos podataka potrebnih za registraciju (Slika
12.). Podatci potrebni za evaluaciju znanja korisnika alata za e-u€enje su: ime i
prezime, evidencijski broj registriran u komori (lije€nika ili sestara) te adresa e-poste.
Ukoliko korisnik Zeli primiti potvrdu o uspjesSnosti pohadanja e-u€enja, putem ovog
alata, potrebno je navesti adresu e-poste na koju ¢e korisniku biti dostavljena

Potvrdnica u .pdf obliku.

%
e_SKOL’CA POCETNA  VRSTEPD ~ EDUKACIJA ~ TESTOVI ADEKVATNOSTI ~ KOMPLIKACIJE PD ~ KVIZ ~ KONTAKT

Kviz

POCETNA > KVIZ
Peritonejske dijalize

Ime i prezime
npr; Ana Horvat

Evidencijski broj
npr;

Email adresa

npr; renata@kbc-zagreb.hr

Slika 12. Registracija za evaluaciju znanja
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4. RASPRAVA

Medicinske  sestre/tehniCari/prvostupnice  sestrinstva te  predstavnici
akademske zajednice danas obavljaju svakodnevne radne zadatke u zdravstvenim
sustavima u kojima su u tijeku znatne i stalne reforme koje nikada nisu bile ovako
sveobuhvatne. Metode i postupci koji su danas u svakodnevnoj uporabi radi
provodenja zdravstvene njege iznimno su sloZeni. Svi navedeni zdravstveni djelatnici
moraju posjedovati razne kompetencije i to iz domene zadataka rukovodenja,
zdravstvene politike, stalnog poboljSanja svih €imbenika zdravstvenog sustava,
znanstvenih istraZivanja te poboljSanja suradnje svih ¢lanova zdravstvenog tima
(26).

Zdravstveni djelatnici moraju kontinuirano povecavati stupanj znanja o
metodama i postupcima koji su u svakodnevnoj uporabi radi provodenja zdravstvene
njege i lijeCenja, te istodobno koordiniraju djelatnosti ¢lanova zdravstvenog tima
razliitih specijalnosti. Za razumijevanje radnog procesa zdravstvenih djelatnika

obrazovanje ima najveci znaca,.

U ustanovama visokog obrazovanja pojam ,akademsko napredovanje“ odnosi
se na model edukacije koji promie cjelozivotno ucenje uz dobivanje akademske
vjerodajnice. U danaSnjem zdravstvenom sustavu postoji nuznost uklju€ivanja
medicinskih sestara u programe cjelozivotnog uc€enja radi odrzavanja stecenih
klinickih kompetencija i zadovoljavanja zahtjeva za provodenjem metoda zdravstvene
njege. Zato je danas vise nego ikada potrebno izraditi strategije stalnog
napredovanja sestrinske struke te istodobno iste povezati s moguénoScu

akademskog napredovanja u sklopu akademske sestrinske zajednice (1).

E-uCenje se naziva i u€enje putem interneta, u€enje na daljinu te online
uCenje. S velikim razlikama u tehnologiji razlikujemo uéenje na daljinu i ucenje
pomoc¢u racunala. Uc€enje na daljinu podrazumijeva Kkoristenje informacijskih
tehnologija za dostavu informacija sa centralne lokacije prema lokacijama onih koji
stjeCu znanje. UCenje pomocu racCunala koristi raCunalnu tehnologiju za prikaz

materijala iz kojih osoba uci ili prenosi znanje. Multimedijsko ucenje je prethodnica e-
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uCenja kod kojeg se koristi sadrzaj poput teksta, audio i video zapisa, te ostali

multimedijski sadrZaj kojima osoba pristupa putem racunala.

Kao dodatne prednosti e-u¢enja, napominjem kako je nadopuna i promjena
elektronskih informacija jednostavnija te vrlo Cesto i jeftinija nego kod ispisanog
materijala. Nadalje, osobe koje u€e same odreduju kojem sadrzaju ¢e pristupiti, kada
I s koje lokacije te ¢e same odrediti i vrijeme koje je potrebno da se informacije
usvoje kako bi dobile i usvojile upravo one informacije koje su im potrebne. Upravo

internet omogucuje Siroku distribuciju sadrzaja prema velikom broju korisnika.

Kako bi se poboljSalo zadovoljstvo zdravstvenih profesionalaca pri stjecanju
znanja, nudi se mogucnost e-u€enja, koja je dostupna u internetskom pregledniku,

upisivanjem u adresnu traku na internetskoj adresi: https://rbalic.github.io. Ova

internetska stranica predstavija vazan alat u medicinskom e-osposobljavanju za
podrucje PD te moze promijeniti te unaprijediti nain u€enja ove vrste dijalize, a
moze biti koriStena i u kombinaciji s tradicionalnim metodama u€enja. Takoder moze
doprinijeti poboljSanju znanja i vjeStina koje mogu promijeniti stavove o0 ovoj vrsti
dijalize. Nadalje, vrijeme provedeno u e-u€enju, preko internetske stranice, moze biti
prilagodljivo korisniku. Dokazi pokazuju da je online e-u€enje ekvivalentan i mozda

¢ak i u€inkovitiji nacin u€enja od tradicionalnog u smislu znanja i vjestina (27).

Jedan od primjera poboljSane efikasnosti u¢enja, koji moze biti pred priprema
za nastavni sat, koriStenje je LMS platforme u naSoj nastavi tijekom studija.
Primjerice, na kolegiju Informatika u sestrinstvu svi su nastavni materijali dostupni na
LMS platformi Sto je uvelike pomoglo povecanju efikasnosti nastave. Takoder, veoma
vazne su i vjezbe iz Informatike u sestrinstvu, dostupne na LMS platformi,iz razloga
Sto korisniku omogucuju pred pripremu za nastavni sat iz tog podrucja te su uvelike
pomogle postizanju bolje efikasnosti i ucinkovitosti na nastavnim satovima

Informatike u sestrinstvu (28).

Obzirom da teorija u€enja odraslih osoba kaze da odrasle osobe u¢e pomocu
povezivanja novih spoznaja s prijasnjim iskustvima, pomocu povezivanja sa
specificnim potrebama te pomocu prakticne primjene naucenih spoznaja, internetska

stranica koja je prikazana u ovom diplomskom radu, upravo tezi tom cilju. Dakle, ako
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omogucéimo onima koji uce, da postanu aktivniji sudionici u samom procesu ucenja,
dobro osmisljen sustav e-u€enja ¢e ih motivirati da se jo$ aktivnije ukljuce u sadrzaj
(29). Spomenuta internetska stranica je alat za e-u€enje, koji omogucuje samim
korisnicima, da odrede kada ¢e i koliko ¢e uciti (orijentiranost prema znanju) za
razliku od tradicionalninh metoda prijenosa znanja gdje je orijentacija usmjerena ka
prenositelju znanja. Upravo interaktivnost pomaze odrZzavanju Kkorisnikove
zainteresiranosti te je ova internetska stranica zasigurno efikasniji nacin ucenja od
klasi¢nih sustava za ucenje. Ta efikasnost ¢e se vjerojatno pretvoriti u povecanu

motivaciju za daljnjim u¢enjem Sto bi mogla istraziti buduca istrazivanja na tu temu.

Sadrzaj internetske stranice koja je predstavlijena u ovom diplomskom radu
govori o zamjenskoj bubreznoj terapiji (PD, hemodijaliza i transplantacija bubrega)
kao usko specijaliziranoj grani u nefrologiji koja je slabo zastupljena na svim
razinama obrazovanja zdravstvenih djelatnika. Zato je zdravstvenim djelatnicima koji
se prvi puta susrecu s pojmom PD neophodna sveobuhvatna edukacija koja mora

ukljucivati i teoretska i prakti¢na znanja (30).

Klinicko teoretsko znanje, usvojeno klasi€nim nainom ucenja ili e-u€enjem,
bitno je za edukaciju zdravstvenih profesionalaca jer su oni ti koji prenose svoje
znanje utemeljeno u znanstvenim spoznajama kolegama, bolesnicima i ¢lanovima
obitelji. Bolesnici pak ¢esto primaju informacije i iskustva o PD i od drugih bolesnika
Sto Cesto dovodi do nesporazuma upravo zbog neznanja. Zato je bitno da
medicinske savjete i informacije dobiju od pouzdanog izvora, odnosno od
zdravstvenih profesionalaca. Utoliko je neophodna stalna informiranost i kontinuirana
edukacija zdravstvenih profesionalaca, koji ¢e tada moci pruziti adekvatne savjete i
preporuke za lijeCenje s aktualnim znanjima utemeljenim na znanstvenim

spoznajama te aktualnim smjernicama za lijeCenje bolesnika (31).

Mobilna varijanta internetske stranice prikazane u ovom diplomskom radu
dostupna je na pametnim telefonima i tabletima putem internetskih preglednika.
Internetski preglednik moze se preuzeti na racunalu, pametnom telefonu i tabletu, sto
uvelike povecava dostupnost informacija i omogucava e-ucCenje korisniku Sto ujedno
povecava mobilnost, koncentraciju, i motivaciju te smanjuje vrijeme potrebno za

ucenje o PD $to je bitno za cjelozivotno medicinsko obrazovanje (32).
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Prikazana internetska stranica o PD u ovom diplomskom radu, svakom ce
korisniku detaljno objasniti sve aspekte koji su neophodni za samostalno obavljanje
ove djelatnosti, ali ¢e Koristiti i zdravstvenim djelatnicima koji ve¢ samostalno rade,

kako bi obnovili znanje ili usvojili nova.

Internetske stranice za profesionalnu edukaciju zdravstvenih djelatnika iz
podrucja PD uglavnom su na engleskom jeziku, Sto pred korisnike postavlja problem
s prevodenjem i usvajanjem znanja. Stranice koje smo do sada imali za podrucje PD
na hrvatskom jeziku su pojednostavljenog sadrzaja, stoga su i nedovoljne za
zdravstvene profesionalce koji se svakodnevno trebaju baviti zdravstvenom skrbi i
ljeCenjem bolesnika na PD. VecCinom su to stranice namijenjene bolesnicima, koji
sami obavljaju ovu vrstu dijalize kod kuce te su pisane jednostavnim jezikom i ne
objasnjavaju kako rijesiti odredene komplikacije koje trebaju rieSavati profesionalci u
zdravstvu. Internetskom stranicom, prikazanom u ovom diplomskom radu, uz ostala
podrucja iz PD, dostupno je i podrucje opisa problema same komplikacije te nacini

kako se komplikacija moze rjeSavati.

Na internetskim stranicama postoje portali za e-u€enje na hrvatskom jeziku u
sklopu kontinuirane edukacije za zdravstvene profesionalce, medutim niti jedan iz
podrucja PD. Stoga se s ponosom moZe objaviti da je prikazana internetska stranica,
izradena kao dio ovoga diplomskog rada, prva internetska stranica za e-u¢enje o PD
za zdravstvene profesionalce na hrvatskom jeziku. Internetska stranica koja je
uvrStena u ovaj diplomski rad u cjelini pokriva sve segmente u profesionalnom
pristupu edukacije u e-obliku te evaluacije znanja za zdravstvene profesionalce koiji

zdravstveno skrbe i lijeCe bolesnike na PD.

Obzirom da je PD mali segment u nadomjesStanju bubrezne funkcije kod
kroni€nog bubreznog zatajenja, u planu je upotpuniti ovu internetsku stranicu sa
sadrzajem | za preterminalne bubreZne bolesti, hemodijalizu i transplantaciju
bubrega. Svaki od tih segmenata ima svoje raznolikosti, zakonitosti, problematiku i

zahtijeva dugotrajnu i sveobuhvatnu edukaciju zdravstvenih djelatnika.

Kako je tema ovog rada bila izrada internet stranice potrebno je bilo izabrati

tehnologije i softverske pakete pomocu kojih ¢ée se ista napraviti. Cilj je bio koristenje
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besplatnih tehnologija i alata te su iz tog razloga za izradu koriStene tehnologije i
softverski paketi otvorenog koda (engl. Open source), Sto znaci da su besplatni za
koristenje, izmjenu i dijeljenje (HTML5, CSS3, Notepad++) (33).

Veliki problem pri izradi stranice je bio napraviti provjeru znanja (kviz) putem
kojeg Ce posijetitelji moci provjeriti svoje znanje i pri tome biti bodovani. Putem ranije
spomenutih tehnologija stranica je mogla biti prikazana, ali joj je nedostajao
softverski algoritam koji bi racunao rezultat. Problem je rijeSen KkoriStenjem

Javascripta koji se nalazi u okviru HTML putem kojeg je stranica izradena (34).

Javasript je skriptni jezik koji se izvrSava na strani posjetitelja stranice i iz toga
razloga sam Javascript ne moze slati ni spremati rezultate rjeSenja niti kod korisnika
niti na serveru. 1z tog razloga koristen je besplatni servis Formspree koji omogucava
da se rezultati po zavrSetku kviza poSalju na adresu osobe na koju se oni odnose
(35).

Po izradi stanicu je bilo potrebno smijestiti na internet kako bi bila dostupna
svima kojima je namijenjena. Kako je ve¢ i spomenuto, trazilo se besplatno rjeSenje
koje ¢e ponuditi prostor i besplathu domenu (36). GitHub nudi sve navedeno, kao
besplatni internetski servis, te je iz tog razloga koristen za internetsku stranicu
prikazanu u ovom diplomskom radu, koje mu je cilj proSirivanje znanja i kontinuirana

edukacija, u obliku alata za e-ucenje, za zdravstvene profesionalce (37).
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5. ZAKLJUCAK

U Hrvatskoj je e-uCenje u zdravstvu tek u svojim pocecima. Tehnologija
e-ucenja ima brojne prednosti, od onih za ucenika koji moze pristupiti materijalima u
vrijeme kada i kako mu odgovara, do prednosti za ucitelje koji su manje opterecéeni
predavanjima i drugim klasi¢nim oblicima nastave te jednostavnije mogu revidirati
informacije dostupne u nastavnim materijalima. lako postoje prepreke uvodenju
sustava e-u€enja u zdravstvo i edukaciju zdravstvenog djelatnika, drzim kako
prednosti e-u€enja ipak prevladavaju, osobito u kombinaciji s klasi€nim nacinom
uCenja 1 poducCavanja, te dugorocno e-uCenje moze rezultirati poboljSanjem

obrazovnog procesa i steCenog znanja te uStedom resursa.

Alat za e-u€enje izraden u okviru ovoga diplomskoga rada dostupan je pod

nazivom e-8kolica upisivanjem u adresnu traku na adresi https://rbalic.github.io i

namijenjen je zdravstvenim profesionalcima koji se bave PD ili zele o njoj viSe
nauciti. 1zrada ovoga alata imala je za cilj podrzati cjelozivotno u€enje medicinskih
sestara/tehniCara/prvostupnica sestrinstva te drugih zdravstvenih profesionalaca
koristenjem naprednih edukacijskih tehnologija. Ovaj internetski alat za e-ucenje
moze poticati akademsko napredovanje i pridonositi poboljSanju ishoda lije€enja, u

svrhu poboljSanja kvalitete zdravstvene njege.

Alat za e-uCenje dostupan je na stolnom racunalu, pametnom telefonu ili
tabletu za sve korisnike koji u operativnom sustavu uredaja imaju instaliran i koriste
internetski preglednik. Ovaj alat za e-uCenje doprinosi poboljSanju kvalitete
dostupnosti informacija za zdravstvene profesionalce te korisniku omogucuje
povecanje mobilnosti, odabir optimalnog vremena za ucenje kada ¢e imati bolju
koncentraciju te potencijalno pojaava motivaciju za Sto kvalitetnijom skrbi za

pacijenta na PD Sto bitno pridonosi cjelozivotnom medicinskom obrazovanju.
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