Inhalt

1 Professionalisierung . ............ ... .. ... 11
2 BezieNUNgSProzess. . .. ... ..t 19
2.1 Subjektives Krankheitserleben .. ........ ... .. .. ... ... ... ... ... 26
2.2 Pflegekonzepte. .. ... ... ... 28
2.3 Pflegetheoretischer Hintergrund . ... .............. ... ... .. ..... 31
3 ProblemIOSUNgSProZesS. . . . .o oot 39
3.1 Historische Entwicklung ... ... ... .. .. .. 43
3.2 Rechtliche Voraussetzungen in Osterreich . .. ....................... 45
3.3 Phasenmodell. .. ... .. ... 47
G ASSESSIMENL. . . oot 53
4.1 Methoden der Informationsgewinnung. . . .. ....................... 57
4.1.1  GesprachsfUhrung . . .. ... ... .. . .. 58

4.1.2 Beobachtung............. .. ... ... 63

4.1.3  ASSESSMENtiNSITUMENTE. . . . .. ..ottt i 64

4.2 Beziehungsaufbau . .......... ... .. .. . ... 72
5 Problemidentifizierung . . ... . ... 77
5.1 Pflegediagnostik . . . .. ... 81
5.2 Problemformulierung ... ... ... ... ... 86
5.3 Formenvon Pflegediagnosen . .. ....... ... ... ... 89
5.3.1 Bedeutung fur das Pflegepraxisfeld. . . ...................... 94

5.3.2 Nutzen der Pflegediagnostik. . . .......... ... ... ... ...... 94

5.4 Pflegeklassifikation. . .. ... ... .. 97
5.5 Diagnostischer Prozess .. ............ .. ... ... i 103
6 Pflegezielformulierung . ... ... . . . 111
7 Pflegeinterventionsplanung . . ... ... 123
8 Durchfuhrung geplanter Pflegeinterventionen . .................. 137
9 EBvaluation .......... .. ... 145
10 Prinzipien der Pflegedokumentation . . ......................... 153
10.1 Standardisierte Pflegedokumentation. . . .......................... 157
10.2 Pflegevisite . ... ... ... . 158
10.3 Pflegewissenschaftlicher Exkurs . ... ............ ... .. .. .. 159
Literaturverzeichnis. . ... ... ... .. . 163
ANNANg ... 168

Bibliografische Informationen
http://d-nb.info/1141249464 digitalisiert durch



http://d-nb.info/1141249464

