Aplikace multikulturních prvků do ošetřovatelského procesu v komunitě

· Výběr komunity

Islámská komunita. Vyznání – Islám. Jazyk – podle státní příslušnosti.

· Sběr údajů
Islám (= podrobení, odevzdání se Bohu) je nejmladší velké monoteistické náboženství. Založil ho Muhamed (asi 570 - 632), který na základě zjevení zformoval učení, čerpající z judaismu a křesťanství. Z těchto zjevení vznikla postupně základní náboženská kniha islámu - korán. Pro muslimy je charakteristická víra v jednoho Boha-Alláha a víra v Muhameda jako jeho proroka i misijní úsilí uvést do podřízenosti Alláhovy i ty, kdo dosud nevěří.

Několik muslimských organizací u nás, z nichž nejaktivnější jsou pravděpodobně Nadace pro zřízení a provoz islámského centra v Praze a v Brně, zastřešuje a před veřejností nejčastěji zastupuje Ústředí muslimských náboženských obcí. Počet muslimů u nás se odhaduje na 20 tis., z toho nejméně 400 má být české národnosti.   (2)             

Principy mohamedánského náboženství :
1) Všichni za boha považovali Alláha. Jedná se o jednobožský princip, prorokem na zemi je Muhamed. 
2) Každý mohamedán se musí 5x denně modlit a být přitom obrácen k Mekce. 
3) V rámci islámu existuje zákaz jedení vepřového masa. 
4) Svátečním dnem je pátek. 
5) Hlavní svátky jsou ramadán.
6) Hlavní náboženskou literaturou je Korán.
7) Součástí jejich náboženských nástrojů je džihád = svatá válka. Jsou velmi netolerantní k ostatním náboženstvím a ke svým politickým oponentům.
Korán = hlavní náboženská kniha muslimská. Skládá se z jednotlivých kapitol = súry. Má i svou doložku = sunna.
Muslimové se dělí na sunnity a šíity podle toho, zda sunnu uznávají nebo ne. 10 % jsou Šíité – fundamentální, je to hlavně v Iránu, proto jsou i jeho obyvatelé nábožensky nejortodoxnější a nejradikálnější.
V čele muslimských struktur stojí ajatoláhové – nejvyššímu z nich je udělován titul imán.
Dnes je islám druhým nejpočetnějším náboženstvím, má takřka 1 miliardu příslušníků. Je velmi výbojné a agresivní, činí to problémy v Izraeli samotném, v uspořádání iránské společnosti. Navázali na ně i světoví teroristé, což způsobilo neklid ve světě. (3)

Zdravotnická osvěta

Mentalita muslimského nemocného je značně odlišná od běžného našeho. Podmínkou bez které nelze dobře komunikovat s muslimskými pacienty v rámci rozumě prováděné zdravotnické osvěty je zdravotní péče poskytovaná našimi lékaři.

Osobní modlitba

Muslim se musí modlit pětkrát denně : před východem slunce, v poledne, odpoledne, při západu slunce a večer po západu slunce. Před každou motlitbou je povinností se umýt. Rituální omytí se skládá z vypláchnutí úst, očí, uší a z omytí rukou po lokty a nohy po kolena. Nikdy neprocházejte před tím, kdo se modlí, je to považováno za velkou urážku. Projděte za zády modlícího se, nevšímejte si ho. Je třeba počítat s tím, že občas muslim cítí nutnost pomodlit se i mimo stanovené časy modliteb, nebo spojit několik motliteb dohromady. Každý pátek se muslimové modlí společně ve skupinách. Bylo by vhodné určit místo, které by mohli využívat jako modlitebnu. Nejlépe je dohodnout se předem se šejchem (starší obce), který má autoritu, a sním vybrat vhodnou místnost. Ta se ale nesmí využívat k jiným účelům. Tato místnost by měla být umístněna poblíž vodovodu, aby se mohli pacienti rituálně omýt. Muži a ženy se modlí zvlášť, nikdy ne ve společné místnosti. Nemocnému člověku se stačí modlit pouze třikrát. První modlitba je před východem slunce, při druhé může spojit polední a odpolední modlitbu a třetí může spojit modlitbu při západu slunce a večerní modlitbu. Možnost nerušeného soukromí pro modlitbu je důležitá pro každého nemocného muslima. Ještě důležitější je však pro muslimské pacientky – ženy! Očista a mytí je velice důležitá a jakmile to zdravotní stav nemocného dovolí, je třeba je provádět. V případě nutnosti postačí pouze symbolické omývání.

Náboženské předměty

Modlitební koberec a korán jsou pro muslima klíčová předměty a zdravotnický personál ani ostatní nemocní  by na ně neměli nic pokládat. Koberce ani koránu se nesmí dotýkat žádná osoba, která má ruce znečištěné krví nebo močí, je tedy rituálně nečistá. Někteří muslimové nosí ne sobě amulet, černou stuhu, stříbrný či zlatý řetízek, na nichž jsou napsány citáty z koránu. Pokud  na nemocný na jejich nošení trvá, neměla by se mu násilně odebírat. Neměly by se při prováděných výkonech namočit, měly by zůstat suché.

Jídlo

Muslimům není dovoleno jíst vepřové maso, ani žádné výrobky z vepřového masa, včetně sádla a pokrmů připravovaných na sádle. Maso za zvířat, které muslimové mohou jíst, má být ze zvířat poražených speciálním způsobem. Muslimové mohou jíst všechny druhy mořských ryb, které mají šupiny a některé měkkýše jako např. humry, garnáty. Nesmějí konzumovat alkoholické nápoje, ani ty, do kterých je alkohol přimíchán. Nesmí jíst ani pokrmy, které byly  připravované na alkoholu. Při sestavování jídelníčku dáváme přednost drůbežímu a hovězímu masu. Je-li to možné, vyhýbáme se mletému masu. Úprava masa může být vařená, pečená, nebo s omáčkou apod.

Návštěvy příbuzných u nemocných

Je zvykem se během návštěvy pomodlit společně za uzdravení nemocného. O nemocné se starají hlavně ženy. Problém může nastat tehdy, donesou-li jídlo a pokoušejí se ho uvařit přímo u lůžka nemocného. K tomuto účelu používají lihové vařiče. Ke každému setkání tradičně patří příprava čaje nebo kávy.

Obřady spojené s porodem dítěte

Novorozenec má být bezprostředně po porodu vykoupán a teprve potom podán matce. Matka, otec, nebo porodní asistentka zašeptá do jeho pravého ucha výzvu k modlitbě a do levého začátek modlitby. To proto, aby první zvuky, které novorozenec uslyší, se týkal muslimské výry. O sedm dní později dostane dítě jméno. Ostříhají dítě dohola, vlásky zváží a stejné množství zlata a stříbra, nebo tomu odpovídající hodnota v penězích se rozdá chudým. Obětuje  se zvíře, zpravidla ovce. U chlapců se provádí obřízka nejčastěji ve věku 7 – 12 let, je povolena i dříve. U předčasně narozených, těžce nezralých dětí se má věnovat zdravotní péče všem, které narodily ve 130 dnu těhotenství a dále (tj. od 19 týdne).

Kontrola porodnosti a potraty

Kontrolu porodnosti dnes islám připouští za těchto podmínek : jestliže použitá metoda nemá nepříznivý vliv na zdraví manželů, nevyústí-li v trvalou sterilitu.

Potrat je povolen v těchto případech :

· pokud je bezprostředně ohroženo zdraví matky,

· pokud je bezprostředně ohrožen život matky,

· pokud je těhotenství mladší než 120 dní (do 17 týdne) a ještě se nestalo osobností a pokud by došlo k zastavení laktace a tím bylo ohroženo zdraví jiného dítěte této matky,

· pokud došlo k otěhotnění ženy po znásilnění a existuje obava z psychických traumat matky.

Vše co se týká porodnosti a potratu vyžaduje souhlas obou manželů a oba o tom podepisují doklad.

Lékařská péče o ženy 

Muslimské ženy nosí často oděv, který zakrývá celé jejich tělo. Při lékařském vyšetření je žádáno, aby ženu – pacientku vyšetřovala a léčila lékařka. V případě, kdy to není možné, lze požádat manžela o výjimku a provést ošetření lékařem za přítomnosti manžela. V období 10 dní po porodu a 5 – 6 dní po menstruaci je muslimská žena osvobozena od rituálních předepsaných modliteb. Je to doba potřebná pro její očištění. Je potřeba počítat s tím, že právě v tomto období žena potřebuje dostatek soukromí pro sebe.

Život zachraňující zákroky a eutanázie

Muslimské náboženství dovoluje lékařům používat všechny metody k záchraně života a jeho prodloužení. Transfúze krve jsou povoleny, a to i krve dárců neislámského přesvědčení. Neexistuje povinnost pokračovat ve výkonech za každou cenu a tím jen prodlužovat utrpení nemocného. Je tedy možné odpojit nemocného od přístrojů, které udržují základní životní funkce. Islám nedovoluje vyžádanou eutanázii, ani asistovanou sebevraždu nemocného.

Péče o nemocné s AIDS

Islámské náboženství je proti homosexualitě.lidé mají žít takovým sexuálním životem, který v souladu s Boží vůlí. Pokud člověk onemocněl AIDS bez sexuálního kontaktu (např. při transfúzi) nepřestoupil náboženská ustanovení. Lékaři mají k AIDS přistupovat jako kterákoli chronické nemoci a měli by jí léčit a nemocnému pomoci. Jejich povinností je se chránit před nakažením a vést zdravotnickou osvětu pro veřejnost.

Obřady spojené s umíráním a péčí o zemřelého

Umírající muslim si přeje, aby seděl nebo ležel tváří obrácenou k Mekce. Je-li to možné, snažíme se otočit lůžko s nemocným tímto směrem, což bývá s vděčností přijímáno. Přítomnost u lůžka umírajícího mohou vyžadovat rodinní příslušníci, stařešinové místní muslimské komunity a duchovní. Jedná-li se muže a stav nemocného to dovoluje, není důvod proč toto neumožnit. V případě, kdy se jedná o ženu je přítomnost mužů u lůžka dovolena pouze ne výslovné přání umírající. Účelem přítomnosti rodiny a duchovních u lůžka je poskytování morální podpory umírající osobě, náboženské obřady týkající se života a smrti, recitování pasáží z Koránu. Bývá zvykem šeptat do ucha umírajícího výzvy k modlitbě. Po smrti je tělo zahaleno a otočeno nohama směrem k Mekce. Existují zvláštní pravidla pro rituální mytí zemřelého a oblečení těla do rubáše. Náboženské zákony ukládají muslimům speciální přípravu těla na pohřbení. Není-li možné navázat kontakty s rodinou, nebo s členy muslimské komunity, může tyto obřady vykonat nemuslim – zdravotníci. Islám doporučuje uskutečnit pohřeb co nejdříve. Zakazuje pohřeb žehem – kremaci. Pokud chybí kontakt s rodinou, nebo komunitou, měli by se zdravotníci vyvarovat tohoto druhu pohřbu a to i v případě, že si to umírající vyžadoval.

Stanovení okamžiku smrti a odběr orgánů pro transplantaci

Tradiční definování smrti jako okamžiku, kdy srdce a plíce přestanou pracovat, dnes islám opouští. Vlivem nových medicínských technologií některé muslimské filozofické školy (sunnitské, šiitské) přijímají jako rozhodující kritérium smrt mozku. Transplantace je dovolena, jedná-li se o dar od živého dárce jiné živé osobě. Transplantace orgánu z mrtvého těla živému jedinci není přípustná, pokud není souhlas dárce ještě za jeho života. Souhlas rodiny zemřelého je žádoucí. Je tedy nutné pozůstalým důkladně vysvětlit důvody pro odběr orgánů a způsob použití orgánů pro transplantaci.

Pitva

Pitva je zakázaná, protože tělo patří pouze Alláhu. 

Pitva je povolena v těchto případech :

· přesněji určit příčinu smrti,

· předepisují –li to zákony dané země,

· slouží-li k lékařskému výzkumu, k výuce mediků.

Je nutné vysvětlit příbuzným proč je nutné tělo zemřelého pitvat. Po ukončení pitvy se zahajuje rituální příprava na pohřbení. Zdravotníci musí být připraveni i na situaci, kdy si pozůstalí přejí převoz těla do vlasti zemřelého. 

Speciální léčebné a preventivní metody

Islám věnuje velkou pozornost dodržování hygienických zásad. Podle koránu jde zbožnost ruku v ruce s čistotou. Modlitbě předchází omývání a před vstupem do mešity si věřící umývají nohy. Islám přikazuje časté a pravidelné čištění zubů. Islám přikazuje střídmost v jídle a půst během ramadánu, který trvá jeden měsíc, kdy muslim nesmí nic jíst ani pít od východu do západu slunce. V této době může muslim odmítat perorálně podávané léky, zejména ty, které jsou podávány dlouhodobě. Parenterální léčby a místně aplikovaných léků se tento zákaz netýká. K léčbě a prevenci různých nemocí se doporučuje jíst med. Datle jsou jmenovány jako vhodná strava pro ženy po porodu. Univerzálním islámským lékem jsou tzv. „černá zrna“, semena černuchy, která jsou dle lidového rčení lékem na všechno kromě smrti.(1)

·  Kategorizace údajů

Turecká žena na porodnickém oddělení. Přijata k porodu. Náboženské vyznání = Islám. Jazyk =  turečtina. 

· Ošetřovatelské diagnózy

· Duchovní tíseň v souvislosti s odloučením od komunity, nemužností zúčastňovat se předepsaných modliteb, projevující se, pocitem osamělosti a viny, verbalizací.

Cíl :  Klientka je duchovně vyrovnaná.

Kritéria :

· K. je duchovně vyrovnaná

· K. není osamělá

· K. pokračuje ve spirituálních obřadech přiměřeně zdravotnímu stavu

· K. verbalizuje úlevu


Intervence :

· respektuj vyznání K. a udržuj s ní podporující vztah

· dostupnými metodami odstraň jazykovou bariéru (tlumočník)

· umožni podle zdravotního stavu K. přítomnost člena rodiny, nebo komunity co nejčastěji

· zajisti dostatek soukromí pro K. i její návštěvu (např. při předčítání koránu atd.)

· podporuj K. v procesu uzdravování a nabádej jí ke spolupráci na léčbě.

· Snížené sebeocenění v souvislosti s poporodním krvácením, projevující se pocitem provinění a hanby z nečistoty, sníženým zájmem o dítě.
Cíl :  Klientka se hodnotí kladně.

Kritéria  :

· K. nemá pocit provinění

· K. je čistě umytá
· K. má zájem o své dítě
· K. je dostatečně uznávána manželem, rodinou


Intervence :

 -    pomáhej K. vyrovnat se s novou situací, podej jí dostatečné vysvětlení s ohledem na její 

víru a přesvědčení

· zajisti K. volný a neomezený přístup do koupelny a pomáhej jí, vyžaduje-li to její zdravotní stav

· motivuj K. ke zvýšenému zájmu o dítě

· spolupracuj s rodinou K.

· povzbuzuj K. a zajisti jí dostatek uznání od příbuzných.

· Změny ve výživě v souvislosti s vlastním přesvědčením,vírou,  projevující se odmítáním podávané nemocniční stravy.
Cíl :  Klientka jí dostatečně několikrát denně.

Kritéria : 

· K. má zajištěnu skladbu potravin, která se slučuje s její vírou a vyznáním

· K. nemá úbytek na váze
· K. není dehydratovaná
· K. nemá změny na kůži
· K. má nutričně vyváženou stravu


Intervence :

· společně s dietní sestrou, K. a s členem rodiny sestav jídelníček

· zajisti, aby strava byla teplá a upravená

· přesvědči se, zda K. sní celou porci jídla

· kontroluj a zaznamenej hmotnost K.

· sleduj stav kůže K.

· kontroluj příjem a výdej tekutin

· měř a zaznamenej FF, specifickou váhu moče.

· Závěr – ošetřovatelský sumář

1. Jazyková bariéra – tlumočník někdo z rodiny, seznam tlumočníků.

2. Oděv – nošení šátků, noční košile až ke kotníkům, župan.

3. Při vyšetření zakrývat rouškou.

4. Vyžadují přítomnost pouze žen, muž nesmí vyšetřovat, ani se dívat.

5. Porod bývá  těžší – větší děti, často silně krvácí (atonie dělohy).

6. Jiná reakce na používané léky – Oxytocin.

7. Jiné stravovací návyky – nejí vepřové maso, stravu nosí návštěvy.

8. Příbuzní neochotně odcházejí domů, rodičku často doprovází celá rodina včetně dětí.

9. Čím více křičí při porodu, tím více je obdivována.

10. Alespoň při porodu je středem pozornosti.

11. Na rukou a nohou ornamenty obarvené Henou, věří, že přinesou při porodu štěstí a zabrání komplikacím.

12. Dítě chlapec je žádanější než-li děvče.

13. Žena nerozhoduje o jménu dítěte, je vybíráno otcem po dohodě s prarodiči.

14. Žena se dotkne dítěte až tehdy, je-li po porodu omyté (podle islámu je nečisté).

15. Každá islámská žena je vždy čistě umytá, má čisté oblečení, je vyholená, včetně genitálu.

16. Děti jsou hlídány, neběhají po ulicích bez dozoru, vozí je do školy i za školy auty.

17. Velká soudržnost rodiny.
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