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Sazetak

Zadovoljstvo poslom stav je pojedinca prema profesiji te je povezan s izvode-
njem svakodnevnih aktivnosti tijekom procesa rada.

Cilj: istrazivanja je ispitati podru¢ja u zadovoljstvu poslom medicinskih sestara/
tehnicara u odnosu na mjesto rada. Ukljuceno je 98 medicinskih sestara i tehni-
Cara iz Klinickog bolnickog centra Osijek i Doma zdravlja u Osijeku.

Metode: Primijenjena je skala zadovoljstva poslom namijenjena ispitivanju ge-
neralnog stava i podrucja zadovoljstva poslom.

Rezultati: iznalazi se razlika u stupnju zadovoljstva poslom u istrazivanom po-
drudju aktivnosti [p<0,05], pri ¢emu je najveci stupanj zadovoljstva u obavlja-
nju radnih aktivnosti kod medicinskih sestara koje rade na bolnickim odjelima
AS=15,6 [SD=2,8], a najmanji kod medicinskih sestara koje rade u patronaznoj
zdravstvenoj zastiti AS=12,6[SD=3,0]. Znatajna razlika verificirana je u odnosu
na nadredene [p<0,01], a najvedi stupanj zadovoljstva zabiljezen je kod medi-
cinskih sestara koje rade u ambulantama opce prakse AS=14,5 [SD=2,3], a naj-
manji kod medicinskih sestara koje rade u operacijskoj sali AS= 11,8[SD=2,3].
Povezanost stupnja zadovoljstva poslom u odnosu na radni staz [r=,222;
p<0,05].

Zakljucak: Iznalaze se varijacije u odnosu na dob, radno mjesto, godine rad-
noga staza. Stupanj zadovoljstva medicinske sestre/tehnicara u izvrSavanju
svakodnevnih radnih zadataka u izravnoj je vezi sa stupnjem pruzanja kvalitete
zdravstvene njege.

Kljucne rijeci: zadovoljstvo poslom « medicinske sestre » mjesto rada
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Abstract

Job satisfaction is an individual’s attitude toward the profession, and has been
associated with performing daily activities during the work process.

Objective: The study examined the areas of job satisfaction of nurses / techni-
cians in relation to the place of work. Participants included were 98 nurses and
technicians, from the Clinical Hospital Centre Osijek and Health Centre Osijek.

Methods: The scale of job satisfaction for testing the general attitude and are-
as of job satisfaction.

Results: finds the difference in the degree of job satisfaction in the study area
activity [p <0.05] with the greatest degree of satisfaction in the performan-
ce of work activities with nurses working on hospital wards AS = 15.6 [SD =
2.8], and the lowest in nurses working in public health nurses AS = 12.6 [SD
= 3.0]. A significant difference was verified in relation to the parent [p <0.01],
and the highest level of satisfaction was recorded by nurses working in primary
care practices AS = 14.5 [SD = 2.3], and the lowest in nurses work in the OR AS
=11.8[SD = 2.3]. Correlation between the degree of job satisfaction in relation
to length of service [r =222, p <0.05].

Conclusion: finds the variation in relation to age, position, years of service. The
degree of satisfaction of nurses / technicians in performing everyday tasks is
directly related to the degree of providing quality health care.
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Uvod / Introduction

Zadovoljstvo poslom procjena je karakteristike posla i
emocionalnog iskustva na poslu, odnosno, smatra se ka-
ko zadovoljstvo poslom cini skup stavova o pojedinim di-
jelovima posla [1,2] . Vaznost je zadovoljstva poslom je u
tome 5to su glavni efekti nezadovoljstva izostanak s posla
(absentizam), kao i dobrovoljno napustanje posla (fluktua-
cija), a s druge strane imamo vaznost kvalitete obavljanja
zadataka, aktivnosti i produktivnosti na poslu. [3-5]. Istrazi-
vanja o zadovoljstvu poslom ovaj stav oznacavaju dvoznac-
no. Zadovoljstvo poslom moZze se promatrati kao opci stav
prema poslu ili prema specificnim dimenzijama posla, kao

$to su: placa, napredovanje, nadzor nadredenog, povlasti-
ce, potencijalne nagrade, aktivnosti na poslu, suradnici, or-
ganizacija rada i komunikacija [6].

Pregledom literature o zadovoljstvu poslom kod medicin-
skih sestara identificirane su mnogobrojne odrednice koje
se mogu svrstati u tri kategorije: one koje se odnose na or-
ganizaciju i obavljanje posla, one koje se odnose na medu-
ljudske odnose te one koje se odnose na osobne karakteri-
stike samih djelatnika [7]. Od organizacijskih determinanti
zadovoljstva poslom su: politika organizacije ustanove i
ogranic¢enja koja organizacija ima, mogucnosti zaposlja-
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vanja, placa, prilike za promoviranje, broj zaposlenih na
odjelu, rutinsko obavljanja posla, sofisticiranost opreme
i pribora, raznovrsnost posla, optere¢enje na poslu te rad
u smjenama. Od meduljudskih to su najcesce: autonomi-
ja, interakcija sa suradnicima i nadredenima, razli¢itosti,
profesionalni razvoj, kvaliteta zdravstvene njege, odnosi s
bolesnikom i njegovom obitelji, podrska kolega i nadrede-
noga i zahtjevnost zadataka [7]. Kao tre¢a kategorija uzro¢-
nih determinanti u zadovoljstvu poslom navode se osobne
karakteristike kao $to su promjenjive dimenzije licnosti, na
primjer, samopostovanije ili sposobnost podnosenja stresa,
kao i dob, radni staz, pozitivna i negativha emocionalnost,
status na radnome mijestu te ukupno zadovoljstvo Zivotom
[71.

Kako se sestrinska profesija generalno karakterizira kao
emocionalno i fizicki zahtjevan posao, vecina istraZivanja
upravo je usmjerena prema radnim uvjetima medicinskih
sestara, pokazujuci kako razli¢iti aspekti radne situacije
utjecu na zadovoljstvo poslom [8,9], medutim, dva se po-
dru¢ja pokazuju znacajnima: meduljudski odnosi izmedu
medicinskih sestara te sestrinska skrb za bolesnike, dok ka-
oiznimno vazno u svojem radu medicinske sestre navode
upravo rad usmjeren prema pacijentu[10,11]. Neprikladni
radni uvjeti redovito rezultiraju nezadovoljstvom u izvrsa-
vanju zadataka, $to je osnovni ¢imbenik za razvoj stresa, a
$to u zavrsnici uzrokuje slabiju kvalitetu rada medicinske
sestre[12]. U studijama o zadovoljstvu poslom u Republici
Hrvatskoj nijedna ne proizlazi iz analize zadovoljstva po-
slom medicinskih sestara te zbog toga nije moguce imati
podatke o ¢imbenicima koji utje¢u na zadovoljstvo poslom
kod medicinskih sestara i tehnicara, kao ni efektima toga
zadovoljstva.

Cilj/Aim: Cilj istrazivanja bio je ispitati zadovoljstvo poslom
medicinskih sestara i tehnicara u odnosu na stru¢nu spre-
mu, dob, radni staz, kao i mjesto rada te utvrditi poveza-
nost navedenih varijabli na zadovoljstvo poslom.

Materijali i metode/Materials and methods
Ispitanici / Participants

Istrazivanje je provedeno u razdoblju od svibnja do rujna
2013. godine medu medicinskim sestrama i tehnicarima
koji rade u KBC-u Osijek i Domu zdravlja Osijek, na radnim
mjestima: bolnicki odjel, operacijska sala, jedinica intenziv-
nog lijecenja, ambulanta opce prakse te patronazna zdrav-
stvena zastita. Ukupno je sudjelovalo 98 medicinskih sesta-
ra i tehnicara.

Metode / Methods

Prije provedbe istrazivanja dobivena je suglasnost Etickog
povjerenstva Medicinskog fakulteta Osijek. Sudjelovanje u
istrazivanju bilo je dobrovoljno i anonimno, a ispitanici su
bili pismenim i usmenim putem obavijesteni o istraZivanju.
Istrazivanje se provodilo anonimnom primjenom upitni-
ka. Za ispitivanje je primijenjena standardizirana skala za-
dovoljstva poslom namijenjena ispitivanju opceg stava i
pojedinih podrucja zadovoljstva poslom. Sastoji se od 36
tvrdniji, s 9 podrucja zadovoljstva poslom, a to su: placa, na-

predovanje, nadredeni, povlastice, potencijalne nagrade,
aktivnosti na poslu, suradnici, organizacija rada i komunika-
cija. Uz svaku tvrdnju odgovara se na skali Likertovog tipa,
od pet stupnjeva od ,u potpunosti se ne slazem - 1, do , u
potpunosti se slazem - 5”. Ukupan raspon rezultata na skali
iznosi od 36 do 180, pri ¢emu vedi broj oznacava i veci stu-
panj zadovoljstva poslom. Skala zadovoljstva poslom pre-
vedena je na hrvatski jezik prema pravilima za prevodenje
skale. U svrhu ovog istrazivanja prikupljeni su i sociodemo-
grafski podaci od sudionika, pri ¢emu je sudionik navodio
dob, spol, mjesto rada, radni staz i stru¢nu spremu.

Statisticke metode / Statistical methods

Kategorijski podaci predstavljeni su apsolutnim i relativnim
frekvencijama. Numericki podaci opisani su aritmetickom
sredinom i standardnom devijacijom. Razlike normalno
raspodijeljenih numerickih varijabli izmedu vise nezavisnih
skupina testirane su analizom varijance. Za medusobnu po-
vezanost medu varijablama koristili smo Pearsonov koefici-
jent korelacije. Razina znacajnosti postavljena je na a=0,05.

Rezultati / Results

Razdioba ispitanika prema osnovnim obiljezjima

Ispitivanjem su obuhvacene 74 [75%)] medicinske sestre i
24 [25%] medicinska tehnicara. S obzirom na mjesto rada,
najvise je ispitanika koji rade u operacijskoj sali, kao i je-
dinici intenzivnog lijecenja, njih 24 [24,5%], zatim bolni¢-
kom odjelu 21 [21,4%], patronaznoj zdravstvenoj zastiti 17
[17,3%] te njih 12 [12,2%] koji rade u ambulanti opce prakse.

Vide od pola ispitanika ima razinu obrazovanja medicinske
sestre/tehnicara - 59 [60%)] dok su ostali ispitanici - 39[40%]
prvostupnici/ce sestrinstva.

Prema vremenu rada, najvedi broj ispitanika — 40 [40,1%] -
radi prvu smjenu, zatim slijede ispitanici koji rade u razli-
¢itim smjenama - 28[28,6%]. Sve tri smjene, dnevne i no¢-
nu, radi 17 [17,3%] ispitanika te njih 14 [14,3%)] radi dnevne
smjene, prijepodne i poslijepodne [Tablica 1].

Raspon dobi ispitanika uklju¢enih u istraZivanje kretao se
od 22 do 62 godine. Aritmeticka sredina dobi iznosila je
40,1 godina s varijabilnos¢u od 11,6 godina. Podjednaku
dob ¢ine ispitanici koji rade u ambulantama opce prak-
se, AS=49,4 [SD=11,3] i patronazne zdravstvene zastite,
AS=47,4[SD=11,3]. Zatim ispitanici koji rade na bolnic¢-
kom odjelu AS=40,8[SD=11,8] te operacijskoj sali AS =38,4
[SD=10,5] godina, a najmladi su ispitanici koji rade u jedinici
intenzivnog lijecenja s prosjekom od AS=34,7 [SD=8,6] go-
dina.

Prosje¢na je duzina radnoga staza AS=20,3[SD=11,5] godi-
na, s rasponom od 2 do 43 godine.

NajviSe radnoga staza imaju ispitanici iz ambulante opce
prakse i patronazne zdravstvene zastite, s prosjekom od
28,7 [SD=11,9] godina, a 19,5 godina [SD=11,6] imaju ispita-
nici koji rade na bolnickom odjelu. Prosje¢no 18,4 [SD=10,4]
godina radnoga staza imaju ispitanici iz operacijskih sala,
dok najmanje radnoga staza imaju ispitanici koji rade u je-
dinici intenzivnog lijecenja - 14,2 [SD=8,3] godina. [Tablica
2].
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TasLica [1] Osnovna obiljezja ispitanika

Obiljezje Broj ispitanika (%) prema obiljezjima
Bolnicki Operacijska Patronaza Ambulantaopce JIL Ukupno
odjel sala prakse
Radno mjesto 21(21,4) 24(24,5) 17(17,3) 12(12,2) 24(24,5)  98(100)
Spol Musko 3(14,3) 7(29,2) 0 1(8,3) 13(54,2) 24 (25)
Zensko 18(85,7) 17(70,8) 17(100) 11(91,7) 11(45,8) 74(75)
Stru¢nasprema  Medicinska sestra/tehnicar 12(57,1) 18(75) 0 9(75) 20(83,3) 59 (60)
Bacc. med. techn. 9(42,9) 6(25) 17(100) 3(25) 4(16,7) 39 (40)
Vrijeme rada Samo prijepodnevna smjena 9(42,9) 11(45,8) 17(100) 0 3(12,5)  40(40,1)
Dnevna, prije i poslijepodne 1(4,8) 0 0 12(100) 1(4,2) 14(14,3)
Tri smjene, dvije dnevne i no¢na 7(33,3) 5(20,8) 0 0 4(16,7) 17(17,3)
Turnus - 12/24; 12/48 4(19) 8(33,3) 0 0 16(66,7)  28(28,6)
TaBLIcA [2] Razdioba dobi i radnoga staza u skupinama s obzirom na mjesto rada
Obiljesje Ocjena sredine (ocjena varijabilnosti)
Bolnicki odjel Operacijska sala Patronaza Ambulanta opce prakse JIL Ukupno
Dob 40,8(11,8) 38,4(10,5) 47,4(11,3) 49,4(11,3) 34,7(8,6) 40,1 (11,6)
Radni staz 19,5 (11,6) 18,4(10,4) 28,7(11,9) 28,7(11,9) 14,2(8,3)  20,3(11,5)

Razlike u zadovoljstvu poslom s obzirom na mjesto
rada

Srednja procjena ukupnog zadovoljstva poslom svih ispi-
tanika iznosila je 116,9 [SD=9,1] s rasponom od 99 do 141
boda. Razdioba prema mjestu rada u ukupnom zadovolj-
stvu bila je podjednaka i nema statisticki znacajne razlike.
Najvece zadovoljstvo poslom navode ispitanici koji rade u
ambulantama opce prakse - AS=121,8 [SD=9,9], a najmanje
su zadovoljni ispitanici koji rade u patronaznoj zdravstve-
noj zastiti AS=113,4 [SD=9,3].

Prema podru¢jima zadovoljstva poslom svi su ispitani-
ci zadovoljni aktivnostima koje obavljaju na poslu - 14,9
[SD=2,9], a najmanje sa podru¢jem napredovanja AS=10,4
[SD=2,5].

Znacajna razlika izmedu ispitanika prema mjestu rada pri-
kazuje se u podrucju aktivnosti [p<0,05], pri ¢emu su najza-
dovoljnije u obavljanju svojih aktivnosti medicinske sestre
koje rade na bolnickim odjelima AS=15,6 [SD=2,8], a naj-
manje zadovoljne aktivnostima koje obavljaju na poslu je-
su medicinske sestre koje rade u patronaznoj zdravstvenoj
zastiti AS=12,6[SD=3,0].

Takoder, prikazuje se i znacajna razlika izmedu ispitanika
prema mjestu rada u podrucju nadredeni [p<0,01] pri Ce-
mu su najvise svojim nadredenim zadovoljne medicinske
sestre koje rade u ambulantama opce prakse - AS=14,5
[SD=2,3], a najmanje su zadovoljne nadredenom osobom
medicinske sestre koje rade u operacijskoj sali; AS=11,8
[SD=2,3] [Tablica 3].

Na temelju dobivenih razlika prema podru¢jima zado-
voljstva poslom, tablica 4 prikazuje sredinu i varijabilnost

prema tvrdnjama u kojima su nadene znacajne razlike. Ta-
ko je znacajna razlika [p<0,01] u tvrdnjama koje pripadaju
podru¢ju administracije: ,U mojem poslu ima previse pa-
pirologije”, pri ¢emu ocjena sredine pokazuje kako su tu
nezadovoljni ispitanici u patronaznoj zdravstvenoj zastiti
AS=3,5[SD=1], dok protiv papirologije nemaju veliko neza-
dovoljstvo medicinske sestre na bolni¢kom odjelu - AS=4,8
[SD=0,5]. Tvrdnjom ,Administracija mi ne smeta puno i mogu
dobro obaviti svoj posao” najzadovoljnije su medicinske se-
stre iz operacijske sale; AS =4,1 [SD=0,9].

Zatim postoji znacajna razlika u tvrdnjama koje pripadaju
podru¢ju nadredeni, kao $to je [p<0,05]: ,Moj nadredeni je
potpuno kompetentan za posao koji obavlja”, pri cemu svog
nadredenog smatraju kompetentnima ispitanici koji rade u
patronaznoj zdravstvenoj zastiti - AS 4,8 [SD=1,1], dok me-
dicinske sestre koje rade u operacijskoj sali svojeg nadre-
denog smatraju nekompetentnim: AS=4,2 [SD=0,8]. Tvrd-
njom ,Postujem svog nadredenog” prisutna je znacajna ra-
zlika [p<0,05], no kako ocjene sredine prikazuju, razlika je
vidljiva izmedu ispitanika koji rade u operacijskoj sali - AS
3,7 [SD=1], u odnosu na ostale skupine, pri ¢emu ispitanici
iz operacijske sale najmanje postuju svoga nadredenog.

U podrugju povlastice prikazuje se znacajna razlika [p<0,05]
u tvrdnji ,Povlastice koje dobivam jednako su dobre kao u
vecini zanimanja”, pri ¢emu je vidljiva razlika izmedu ispi-
tanika koji rade na bolnickom odjelu - AS= 2[SD=1], ope-
racijskoj Sali - AS=2,1 [SD=1] i patronaznoj zdravstvenoj
zastiti AS=2,3 [SD=0,9] u odnosu na ispitanike koji rade u
ambulanti - AS=3,2 [SD=0,8] i jedinici intenzivnog lijecenja
- AS=3,1 [SD=1,5] [Tablica 4].
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Tablica [3] Sredina i varijabilnost procijenjenog zadovoljstva poslom prema podrug¢jima i ukupno

Zadovoljstvo Ocjena sredine (ocjena varijabilnosti)
poslom o . . p*
podrudja BOIn.'Ck' Operacijska Patronaza Ambulanta JIL Ukupno MIN MAX
odjel sala
Plac¢a 12 (2,1) 12,5 (1,5) 13,5 (1,8) 12,7 (2,7) 11,9(2,5) 12,5(2,7) 7 18 148
Napredovanje 9,7 (3,3 10,5(2,2) 11,2 (2,4) 11,8(1,9) 9,5(2,1) 10,4 (2,5) 4 16 ,037
Nadredeni 13,9(1,7) 11,8 (2,3) 12,5(1,3) 14,5 (2,3) 12,9(1,9) 13 (2,1) 7 9 ,000%*
Povlastice 12,6 (2) 12,4 (1,6) 12,8 (1,6) 12,1(2,2) 13,2 (2) 12,7 (1,9) 8 17 478
Nagrade 12,8 (2,6) 11,2(1,8) 12(2) 12,7 (2,8) 11,3(1,6) 11,9(2,2) 6 18 ,058
Aktivnosti 15,6 (2,8) 16 (2,3) 12,6 (3) 14,8 (2,2) 14,8(2,8) 14,9(2,9) 6 20 ,003*
Suradnici 14,5 (2,1) 15,4 (2,2) 13,5 (1,6) 14,5 (2,4) 14,2 (2,7) 14,5(2,3) 8 20 124
Organizacija 14,9 (2,1) 13,7(2,2) 14,1 (2,4) 15,6 (2) 14,3(2,3) 14422 9 20 135
Komunikacija 12,8 (3) 13,3(2,7) 11,1 (2) 13(2,2) 129(2,7) 12,7 (2,6) 6 20 ,106
Ukupno ZP 118,9 (9,2) 116,8 (8,1) 113,4(9,3) 121,8 (9,9 1153(8,4) 116,9(9,1) 9 141 ,096
Legenda: ¥ - analiza varijance *p<0,05 **p<0,01
Tablica [4] Sredina i varijabilnost procijenjenog zadovoljstva poslom prema tvrdnjama
. 5 Ocjena sredine (ocjena varijabilnosti)
Zadovoljstvo poslom tvrdnje p¥
Bolnicki Odjel  Operacijskasala Patronaza Ambulanta JIL
Moj nadred(j:-'nlje pqtpuno kompetentan 4,2 (0,8) 35(1) 48(11) 40(09) 39(1.3) ,005
za posao koji obavlja
Povlastlc’g kqe c!oblv.am jednako su dobre 2,0(1,0) 211 23(09) 32(0,8) 31(1,5) ,003
kao u vedini Zanimanja
Administracija mi ne smeta puno i mogu 3,8(1,1) ,002%
dobro obaviti svoj posao 4109) 27(1,2) 36 32010
Postujem svog nadredenog 4,5(0,7) 3,7 (1) 4,6 (0,8) 4,7(0,7) 44(07)  ,003*
U mom poslu ima previse papirologije 4,8(0,5) 4,6 (0,8) 3,5(1) 4,4 (0,8) 4,2(1,1)  ,000%*
Legenda: % -analiza varijance *p <0,05 **p<0,01
Povezanost zadovoljstva poslom i duljine radnog Tablica [5] Povezanost zadovoljstva poslom prema dobi,
staza radnim stazem i razinom obrazovanja.
i i iadini i i Povezanost

Rezultati poyezanosp po;edmlh podru¢ja u zadovoljstvu Zadovoljstvo
poslom, kao i ukupnim zadovoljstvom u odnosu na staro- poslom = = =
snu dob, je niska ali postoji znacajna povezanost izmedu podrugja Dob  Godineradnogastaza  Strucna
dobi i podrug¢ja djelovanja nadredenhi [r=,268; p< 0,01] te sprema
postoji znacajna povezanost izmedu radnog staza i pod- Placa ,077 ,103 ,049
ruc¢ja koje se odnosi na zadovoljstvo nadredenim [r=,281; Napredovanje 136 193 135
p< 0,01]. Jos je prisutna povezanost koja je takoder niska, ali Nadredent Py Py 1o
znacajna [r=,222; p< 0,05] izmedu radnoga staza i ukupnog adredent ’ ! -
zadovoljstva poslom. Na podru¢ju razine obrazovanja ne- Povlastice -103 -071 009
ma znatne povezanosti sa zadovoljstvom u poslu ni njego- Nagrade 104 ,098 ,041
vim podru¢jima [Tablica 51. Aktivnosti 021 005 -097

. . Suradnici 133 114 -180
Rasprava / Discussion —

Organizacija -,027 -,040 ,055

Zadovoljstvo poslom u sestrinstvu prepoznato je kao kom- Komunikacija 173 167 -133
pleksna interakcija zaposlenika i radne okoline [13] te se Ukupno ZP 193 1222* -069

opisuje kao osjecaj koji ljudi imaju prema svome poslu.

v v, R - Legenda: **p < 0,01 Pearsonov koeficijent
Najcescée se navodi njegova povezanost sa vanjskim povla-
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sticama kao $to su placda, napredovanje, ali i sa unutarnjim
vrijednostima kao sto je profesionalni identitet, autonomija
i postovanje [14].

Zadovoljstvo poslom varira u razli¢itim oblicima sestrin-
skoga rada [15]. Ingersoll i suradnici identificirali su kako
zadovoljstvo poslom varira ovisno o mjestu rada, odnosno,
klinickom odjelu, kao i radnim statusom medicinske sestre
[16]. Primjerice, radne skupine u pedijatrijskim jedinicama
najzadovoljnije su , dok su najmanje zadovoljni bili svi oni
koji rade u kirurskim podruc¢jima i hitnoj sluzbi[17].

U ovom istrazivanju prikazali smo kako su u odnosu na
mjesto rada u ukupnom zadovoljstvu najmanje zadovoljne
medicinske sestre koje rade u patronaznoj zdravstvenoj za-
stiti, a najzadovoljnije one koje rade u ambulantama opce
prakse. Sto se ti¢e radnog okruzja, navodi se kako su me-
dicinske sestre zadovoljnije kada su ukljucenije u zadatke
koje obavljaju [18], Sto se potvrduje i u nasem istrazivanju,
gdje je najvece zadovoljstvo medicinskih sestara u podruc-
ju aktivnosti, posebno kod ispitanika koji rade na bolni¢-
kom odjelu i operacijskoj sali. Medicinske sestre trebaju
dobro definiranu poziciju u organizacijskoj strukturi kako
bih znale koju ulogu imaju, bile uspjesne u svojim radnim
zadacima te time doprinijele sestrinskom zadovoljstvu po-
slom [15]. Komunikacijski obrasci i odnos sa suradnicima
temeljni su i snazno utjec¢u na nacin i kvalitetu provodenja
zdravstvene njege. Kada je komunikacija unutar tima do-
bra, postoji suportivan, kohezivan odnos u timskom radu,
prisutno je zadovoljstvo poslom i poboljsanje inovacija u
prakti¢cnom radu [15]. U nasem istrazivanju ispitanici su dje-
lomi¢no zadovoljni komunikacijom, dok su visoko procije-
njeni suradnici s kojima rade.

Kada su u pitanju prilike za napredovanjem, navodi se kako
sestre koje smatraju da imaju prilike za napredovanjem na-
vode i vece zadovoljstvo poslom [15]. Upravo je napredo-
vanje kod nasih ispitanika rezultiralo najmanjom mogucom
procjenom bez obzira na mjesto rada.

Grant i suradnici nasli su vise nezadovoljstva medu sestra-
ma na bolni¢ckom odjelu u usporedbi sa sestrama na vi$oj
radnoj poziciji, kada su u pitanju zadovoljstvo upravljanjem
i pitanja radnih odnosa [19]. U svome istrazivanju nismo
dobili takvu povezanost zadovoljstva poslom s obzirom na
razinu obrazovanja ispitanika, no postoji znacajna razlika
prema nezadovoljstvu nadredenom osobom, i to posebno
kod medicinskih sestra u operacijskim salama.

Godine Zivota kao demografski ¢cimbenik stvaraju nedo-
sljedne rezultate, u studiji Ruggierosa [20] dob ispitanika
nije pokazala znatnu povezanost sa zadovoljstvom u po-
slu, dok Ingersoll i suradnici [16] navode kako sestre u dobi
iznad 50 godina pokazuju vece zadovoljstvo u odnosu na
mlade kolegice. Rezultati naseq istrazivanja upucuju na po-
stojanje pozitivne znacajne povezanosti izmedu dobi i za-
dovoljstva nadredenim, dakle, sto je ispitanik starije dobi i
ima vise radnoga staza, zadovoljniji je svojim nadredenim.

Radno okruzenje moze imati pozitivan utjecaj: radno okru-
Zenje u kojem se nadredeni, kao i podredeni, dogovaraju o
radnim zadacima i obvezama, te u kojem je pojedinac jed-
nak drugima kada je rije¢ o donosenju odluka i definiranju
zadataka. Kvalitetno vodstvo glavne sestre i podrska radnih

kolega vazni su prediktori, kako za zadovoljstvo, tako i za
namjeru napustanja posla[21].

Usprkos mnogim istrazivanjima u sestrinskom zadovoljstvu
poslom, odgovori na vazna metodolo3ka i konceptualna pi-
tanja ostaju neuhvatljivi. Studije pokazuju varijacije u ¢im-
benicima koji utje¢u na zadovoljstvo poslom na razlic¢itim
razinama analiziranja: na razini obavljanja struke, bolnice,
nagrada i pojedinacno, kao i razli¢itosti u stupnju vaznosti
zadovoljstva poslom. Takvi rezultati pokazuju kako ne po-
stoji jasna slika o nastojanju utvrdivanja koje su to varija-
ble znacajne i dosljedno povezane sa zadovoljstvo poslom
[22]. Samo malen broj istrazivanja navodi vaznost upravo
osobnih ¢imbenika kao odrednica za zadovoljstvo poslom
[23]. Prema Smithu, zadovoljstvo naknadama i nagradama
nije povezano sa zadovoljstvom u smislu vanjskih ¢imbeni-
ka, $to vodi do zaklju¢ka kako nije sve u materijalnom [24].
Sli¢ne rezultate mozemo prikazati i u naSem istrazivanju, u
kojem su ispitanici djelomi¢no zadovoljni sa pla¢om, no ne
postoji znacajna razlika prema mjestu rada u procjeni pla-
Ce. Stoga je joS puno prostora za odredivanje i mjerenje za-
dovoljstva poslom kod medicinskih sestara i tehnicara.

Zakljucak / Conclusion

S obzirom na malen broj ispitanika u provedenom istrazi-
vanju ne mozemo donositi ¢vrste zakljucke, no moguce je
utvrditi kako su ukupno medicinske sestre zadovoljne svo-
jim poslom bez obzira na mjesto rada. Razlike su prisutne
samo u podrucjima zadovoljstva poslom, a to su podrucje
aktivnosti i nadredeni.

Postoji djelomi¢na povezanost dobi i radnoga staza s po-
dru¢jem nadredene osobe u poslu, kao i pozitivha pove-
zanost izmedu radnoga staza i ukupnog zadovoljstva, dok
nema povezanosti zadovoljstva poslom i razine obrazova-
nja.

Rezultati upucuju na potrebu daljnjeg ispitivanja zadovolj-
stva poslom, odnosno, odrednica zadovoljstva poslom ka-
ko bi se mogli utvrditi u¢inci nezadovoljstva i oblikovati ak-
tivnosti za poboljsanje zadovoljstva poslom kod medicin-
skih sestara i tehnicara.
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