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SAZETAK: Rad prikazuje faktorsku strukturu i pouzdanost upitnika o stresorima na radnom mje-
stu bolnickih zdravstvenih djelatnika i time pridonosi daljnjoj validaciji i standardizaciji mjernog
instrumenta stresa u zdravstvenih djelatnika, ¢ime bi se direktno utjecalo na sigurnost pacijenata
i zdravstvenih djelatnika u radnoj okolini bolnica.

U istrazivanje je ukljuceno 1.900 ispitanika izmedu 18 i 65 godina starosti koji rade na radnom
mjestu zdravstvenih djelatnika (medicinske sestre i tehnicari srednje i vise strucne spreme, te
lijecnici) u KB Dubrava, KBC Zagreb, KB Sestre milosrdnice, OB ,Sveti Duh” i koji su dobrovolj-
no pristali na istrazivanje. Stopa odgovora bila je 78% te je na kraju dobiven uzorak od 1.481
ispitanika (1.086 medicinskih sestara/tehnicara i 395 lijecnika). U upitniku je pored osnovnih
sociodemografskih pitanja ponudeno 37 stresora na radu koji se odnose na organizaciju rada,
smjenski rad, napredovanje u struci, edukaciju, profesionalne zahtjeve, meduljudsku komuni-
kaciju, komunikaciju zdravstvenih djelatnika s pacijentima te na strah od opasnosti i stetnosti u
zdravstvu. Ispitanici su svoj doZivljaj ispravnosti odgovora ocijenili na Likertovoj ljestvici ocje-
nama od 1 = “nije uopce stresno” do 5 = “izrazito stresno”.

Faktorska analiza je izlucila Sest faktora relativno visoke pouzdanosti tipa unutarnje konzisten-
cije (sve vrijednosti Crombach a su bile vece od 0,7): Organizacija radnog mjesta i financijska
pitanja, Javna kritika, Opasnosti i Stetnosti na poslu, Sukobi i komunikacija na poslu, Smjenski
rad, Profesionalni i intelektualni zahtjevi.

Pojedine Cestice logicno objasnjavaju strukturu odgovarajucih faktora te daju dobar oslonac
daljnjoj izradi mjernog instrumenta stresa na radnom mjestu bolnickih zdravstvenih djelatnika.
Ovim istrazivanjem pridonijelo se daljnjem razvoju odgovarajut¢eg mjernog instrumenta, njego-
voj prakti¢noj primjeni, a time boljem prepoznavanju, rjesavanju te prevenciji stresa i oCuvanju
sigurnosti u radnoj okolini bolnica u sklopu cjelokupnog otuvanja zdravlja na radnom mjestu
zdravstvenih djelatnika.

Kljucne rijeci: stres na radu, zdravstveni djelatnici, upitnik

uUvoD drugih mjernih instrumenata, upitnici i njima
prikupljeni odgovori nemaju vrijednost samu
za sebe, vec iskljutivo kao natin mjerenja su-
bjektivne pojave koju nastoje obuhvatiti. Odgo-

vor na neko anketno pitanje vrijedan je u onoj

Svako se znanstveno istraZivanje u medicini
temelji na nekom obliku mjerenja. Poput svih
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mijeri koliko je povezan s misljenjem ili stavom
na koji se odnosi. Za one upitnike koji imaju vi-
soku podudarnost izmedu dobivenog odgovora
i predmeta mjerenja mozemo reci da su dobri
upitnici. Drugo vazno svojstvo dobrog upitnika
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jest dosljednost podataka u razlicitim usporedi-
vim situacijama. Ova svojstva pripadaju dvjema
temeljnim metrijskim odlikama: valjanosti i pouz-
danosti (Milas, 2005.).

Rezultati istraZivanja provedenih manjkavim
upitnikom koji ne zadovoljava standardima va-
ljanosti i pouzdanosti nisu od velike vrijednosti
bez obzira na metodolosku ispravnost svih drugih
postupaka u provodenju ankete. Kad govorimo o
odnosu stvarnosti i slike stvarnosti koju dobiva-
mo primjenom nekog upitnika, zadiremo u pojam
valjanosti ankete. Valjanost je, u najsirem smislu,
vezana uz pitanje: ,Mjerimo li uistinu ono 3to
mislimo da mjerimo?“. Ovaj se pojam odnosi na
prikladnost, smislenost i korisnost zakljucaka i
tumacenja izvedenih iz rezultata testa (Standards
for educational and psychological testing, 1992.).
Postupak utvrdivanja valjanosti ne odnosi se to-
liko na sam upitnik, koliko na tumatenje sto se
temelji na njegovoj specificnoj primjeni. Naime,
o valjanosti nekog upitnika moZe se govoriti samo
kao o kratici koja podrazumijeva razumnost i su-
vislost ponudenog tumacenja (Cronbach, 1990.).
Nacini procjene valjanosti uobicajeno se dijele
na procjenu sadrzajne, kriterijske i konstruktivne
valjanosti. Sadrzajna valjanost govori o tome ko-
liko je upitnik svojim sadrzajem tematski prilago-
den podrucju koje bi trebao obuhvatiti. Kriterijsku
valjanost moguce je definirati kao povezanost
primijenjenog upitnika i rezultata neke druge, po-
znate varijable, dok je konstruktivna valjanost stu-
panj u kojemu neki rezultat upitnika upucuje na
odredenu osobinu (Milas, 2005., Nunnaly i sur.,
1994., Campbel i sur., 1959.).

Podjednaku vaznost kao i valjanost ima pita-
nje pouzdanosti ankete. Ono se odnosi na do-
sljednost ispitanikovih odgovora pri istovjetnom
ili slitcnom pitanju. Pouzdanost se jednako testo
definira kao odsutnost greske mjerenja i kao do-
sljednost mjernog postupka, pri c¢emu oba odre-
denja upucuju na stupanj ponovljivosti rezultata
(Cronbach, 1972.).

Nepouzdanost moZe biti posljedica nijansi u
izricanju pitanja, ali i kao neki poslije drugatiji
uzrok. Usto su i odredenja pouzdanosti razlicita
— neka isticu preciznost mjerenja, druga dosljed-
nost, a treca odsutnost greske mjerenja.
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Valjanost i pouzdanost se Cesto preklapa-
ju. Odgovor koji nije pouzdan ne moZze biti ni
valjan, ali s druge strane i pouzdan odgovor ne
mora uvijek biti valjan.

Za vjerodostojnost rezultata stoga je nuzno
da upitnik u cjelini bude pouzdan i valjan. To
olaksava dalje izjednatavanje uvjeta mjerenja
kod svakog pojedinog ispitanika, te objektivnost
mjernog postupka.

Faktorskom analizom dobivamo faktorsku
strukturu koja je osnova svih testova o pouzdano-
sti i valjanosti. Tako nam se pruza uvid i u struk-
turu pojedinog mjernog instrumenta. Ti podaci
jamce sigurnost da na$ mjerni instrument stvarno
mjeri pojavu/osobinu koju Zelimo mjeriti, te da
dobiveni rezultati odraZzavaju stvarne osobine
nasih ispitanika koji su oslobodeni nekontroli-
ranih variranja i nedosljednosti. Instrumenti bez
primjerenih metrijskih karakteristika dovode do
nedovoljno preciznih procjena stanja stvari, sto
znatno umanjuje njihovu uporabnu vrijednost.

Za ispitivanje utjecaja radnog okolisa na do-
Zzivljaj stresa najzastupljenija je primjena Occu-
pational Stress Questionnaire finskog Instituta za
medicinu rada koji je u uporabi od 1992. godine
(Elo i sur., 1992.). Upitnik sadrZzi 58 Cestica koje
opisuju drustvene odnose na radnom mjestu, rad-
ne zahtjeve i organizaciju posla, radno vrijeme,
psihicke i fizitke napore na poslu, zdravstveno
stanje ispitanika, zadovoljstvo poslom, te potre-
bu za potporom. Dok je za klini¢cka istraZzivanja,
tj. na razini motiviranih ispitanika i ispitivata
prikladan, Upitnik se pokazao nepraktitnim za
istrazivanje i procjenu stresa unutar tvrtke. Stoga
u praksi dolazi do primjene upitnika u razli¢itim
skracenim i/ili prilagodenim oblicima (Zhong i
sur., 2006., Pranjic i sur., 2006.).

Razumijevanje radnog stresa i njegova utje-
caja na zdravlje radnika vaZzni su za cijelu tvrt-
ku zbog pravovremenog otklanjanja neZeljenih
posljedica, a time konstrukcija valjanog i pouz-
danog instrumenta za procjenu razine stresa do-
biva na vaznosti. Stoga se za potrebe procjene
uvjeta i nacina rada koji mogu rezultirati poja-
vom stresa u zdravstvenih djelatnika, odnosno
njihove prevencije u organizacijskom planira-
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nju posla (uvjeti i nacin rada), pristupilo izradi
odgovarajuceg mjernog instrumenta koji bi se
mogao primjenjivati u svrhu procjene opasnosti
i Stetnosti (zdravstvo prema zakonu pripada u
one djelatnosti koje to moraju provoditi) radnog
mjesta te znanstvene utemeljenosti prijedloga za
beneficirani radni staz.

Cilj ovog rada je prikazati faktorsku strukturu
i pouzdanost upitnika o stresorima na radnom
mjestu bolnickih zdravstvenih djelatnika i time
pridonijeti daljnjoj validaciji i standardizaciji
mjernog instrumenta stresa u zdravstvenih dje-
latnika, cime bi se direktno utjecalo na sigurnost
i pacijenata i zdravstvenih djelatnika u radnoj
okolini bolnica.

ISPITANICI | METODE

U istraZzivanje je bilo uklju¢eno 1.900 ispi-
tanika izmedu 18 i 65 godina starosti koji rade
na radnom mjestu zdravstvenih djelatnika (me-
dicinske sestre i tehnicari srednje i viSe strucne
spreme, te lijecnici) u KB Dubrava, KBC Zagreb,
KB Sestre milosrdnice, OB ,Sveti Duh” i koji su
dobrovoljno pristali na istrazivanje. Stopa odgo-
vora bila je 78% te je na kraju dobiven uzorak
od 1.481 ispitanika (1.086 medicinskih sestara/
tehnicara i 395 lijetnika) kojima je prosjetna
dob bila 39,9 + 10,7 godina. Istrazivanje se pro-
vodilo anonimno primjenom upitnika o streso-
rima na radnom mjestu bolni¢kih zdravstvenih
djelatnika (Prilog 1.). Svi zdravstveni djelatnici
bili su pismenim putem obavijeSteni o istraZiva-
nju. Obrazac obavjestavanja ispitanika o istra-
Zivanju stresa na radu i radne sposobnosti sa-
drzava osnovne informacije o istraZzivanju, cilj,
postupak, povjerljivost, prava i dragovoljnost.

Upitnik o stresorima na radnom mjestu bol-
nickih zdravstvenih djelatnika (u daljnjem tek-
stu: Upitnik) naCinjen je za potrebe istraZivanja
temeljem standardiziranog upitnika Occupatio-
nal Stress Questionnaire (Elo i sur., 1992.) i pre-
liminarnih istraZivanja (Knezevi¢ i sur., 2006.,
Knezevic i sur., 2007., Milosevi¢ i sur., 2007.).
Temeljem preliminarnih istraZivanja procijenje-
no je da je upitnik Occupational Stress Questio-
nnaire preopsiran i nespecifican za potrebe ovog

istrazivanja te je izabran samo dio pitanja iz na-
vedenog upitnika koja su nadopunjena specific-
nim pitanjima vezanim za zdravstvenu struku.

U prvom dijelu upitnika za procjenu streso-
ra su opCi podaci koji se odnose na spol, dob,
bracno stanje, broj djece, strutni stupanj, rad-
no mjesto, duljinu ukupnog zaposlenja, duljinu
zaposlenja na sadasnjem radnom mijestu, radno
vrijeme, timski rad, stalno zaposlenje. U drugom
dijelu upitnika su pitanja koja se odnose na stre-
sore na radnom mjestu. Ispitanicima je ponude-
no 37 stresora na radu koji se odnose na organi-
zaciju rada, smjenski rad, napredovanje u struci,
edukaciju, profesionalne zahtjeve, meduljudsku
komunikaciju, komunikaciju zdravstvenih dje-
latnika s pacijentima te na strah od opasnosti i
Stetnosti u zdravstvu. Ispitanici ¢e svoj doZivljaj
ispravnosti odgovora ocijeniti na Likertovoj lje-
stvici ocjenama od 1 = “nije uopce stresno” do 5
= “izrazito stresno”.

Statisticka analiza

Napravljena je deskriptivna statistika za sva-
ku varijablu i skalu, te Smirnov-Kolmogorovljev
test za testiranje normaliteta distribucije. Eksplo-
ratornom faktorskom analizom cijelog uzorka
utvrdeno je koje cestice Upitnika definiraju po-
jedine skale vrijednosti stresa. Pouzdanost tipa
unutarnje konzistencije odredena je ratunanjem
Cronbachovog alfa koeficijenta za Upitnik na ra-
zini cijelog uzorka. P vrijednosti ispod 0,05 sma-
trane su statisticki znacajnim. U analizi je kori-
Stena programska podrska STATISTIKA, vers.7.1.,
StatSoft., Inc.1. (StatSoft. Inc. SATISTICA version
7.1., 2005., www.statsoft.com).

Ovo istraZivanje dio je znanstveno-istraZzivac-
kog projekta br. 1080316-0300 Ministarstva zna-
nosti, obrazovanja i Sporta Republike Hrvatske.

Rezultati

U eksploratornu faktorsku analizu ukljuceno
je svih 37 pitanja. Odabrali smo model od 6 fak-
tora kojim se objasnjava 54,8% ukupne varijan-
ce. U Tablici 1. prikazana su faktorska zasicenja
i distribucije pojedinih testica Upitnika nakon
primijenjene Varimax rotacije.
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Tablica 1. Faktorska zasicenja i distribucije pojedinih testica Upitnika nakon primijenjene Varimax rotacije

Faktori
1 2 3 4 5 6
Mali broj djelatnika 0,645 0,101 0,149 0,042 0,164 0,063
Neadekvatna primanja 0,612 0,086 0,120 0,118 0,069 0,073
Nepredvidene situacije 0,580 0,250 0,188 0,136 0,113 0,168
Financijska ogranicenja 0,547 0,102 0,098 0,190 0,077 0,222
Preopteretenost poslom 0,541 0,108 0,073 -0,043 0,248 0,224
Administracija 0,514 0,265 -0,043 0,080 -0,063 0,263
Vremensko ogranitenje 0,504 0,269 0,083 -0,023 0,113 0,379
Neadekvatan prostor 0,497 0,129 0,042 0,257 0,018 0,127
Nemogucnost napredovanja 0,472 -0,109 0,225 0,433 0,014 0,116
Vremenski rokovi 0,462 0,252 0,047 0,034 0,141 0,423
Lo3a organizacija 0,434 0,009 -0,064 0,340 0,205 0,161
Sudska tuzba 0,066 0,745 0,119 0,184 0,131 0,100
Javna kritika 0,231 0,687 0,092 0,282 0,046 0,071
Sukobi s bolesnikom ili ¢lanovima obitelji pacijenata 0,055 0,650 0,039 0,357 0,062 -0,028
Neadekvatna otekivanja od pacijenata 0,400 0,645 0,182 0,020 0,188 0,042
Pogresno informirani pacijenti 0,443 0,586 0,125 -0,032 0,091 0,083
Profesionalni i privatni Zivot 0,161 0,548 0,225 0,169 0,220 0,099
Zratenje 0,062 0,155 0,778 0,073 0,080 0,155
Inhalacijski anestetici -0,037 0,098 0,761 0,109 0,126 0,233
Citostatici 0,274 0,043 0,745 0,083 0,070 0,034
Zaraza -0,023 0,162 0,742 0,152 0,093 0,030
Ostri predmeti 0,213 0,060 0,662 0,087 0,127 0,045
NeizljeCivi pacijenti 0,322 0,340 0,444 -0,015 0,058 0,131
Komunikacija s nadredenima -0,050 0,425 0,175 0,705 0,055 0,090
Komunikacija s kolegama 0,218 0,277 0,100 0,698 0,071 0,002
Sukobi s nadredenima 0,112 0,154 0,106 0,666 0,088 0,235
Sukobi s kolegama 0,436 0,023 0,084 0,611 0,043 0,092
Sukobi s drugim suradnicima 0,029 0,491 0,141 0,609 0,040 0,100
Prekovremeni rad 0,165 0,136 0,138 0,069 0,831 -0,024
Smjenski rad 0,261 0,042 0,162 0,098 0,754 -0,032
Nocni rad 0,188 0,146 0,093 0,101 0,729 0,112
DeZurstva (24h) -0,136 0,175 0,076 0,014 0,540 0,334
24h odgovornost 0,142 0,425 0,267 -0,007 0,429 0,243
Nove tehnologije 0,253 0,133 0,153 0,017 0,035 0,637
Nove informacije 0,228 -0,053 0,075 0,294 0,079 0,620
Nedostatak edukacije 0,297 0,145 0,189 0,042 0,029 0,607
Nedostupnost literature 0,229 -0,036 0,140 0,291 0,100 0,583
Crombach o koeficijent pouzdanosti 0,855 0,845 0,840 0,830 0,783 0,744
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Prvi faktor obuhvaca 11 ¢estica (Mali broj dje-
latnika, Neadekvatna primanja, Nepredvidene si-
tuacije, Financijska ogranicenja, Preopterecenost
poslom, Administracija, Vremensko ogranicenje,
Neadekvatan prostor, Nemogucnost napredova-
nja, Vremenski rokovi, Losa organizacija) te je
nazvan Organizacija radnog mjesta i financijska
pitanja. Pouzdanost tipa unutarnje konzistencije
Cronbach a iznosila je 0,855.

Drugi faktor obuhvata Sest Cestica (Sudska
tuzba, Javna kritika, Sukobi s bolesnikom ili ¢la-
novima obitelji pacijenata, Neadekvatna ocekiva-
nja od pacijenata, Pogresno informirani pacijen-
ti, Profesionalni i privatni Zivot) te je zbog toga
nazvan Javna kritika. Pouzdanost tipa unutarnje
konzistencije Cronbach a iznosila je 0,845.

Treci faktor obuhvata pet Cestica (Zracenje,
Inhalacijski anestetici, Citostatici, Zaraza, Ostri
predmeti, Neizljetivi pacijenti) te je nazvan Opa-
snosti i Stetnosti na poslu. Pouzdanost tipa unu-
tarnje konzistencije Cronbach a iznosila je 0,840.
Srednje vrijednosti i standardne devijacije pojedi-
nih Cestica faktora Opasnosti i stetnosti na poslu
prikazane su u Tablici 1.

Cetvrti faktor ukljutuje pet cestica (Komuni-
kacija s nadredenima, Komunikacija s kolegama,
Sukobi s nadredenima, Sukobi s kolegama, Suko-
bi s drugim suradnicima) te je nazvan Sukobi i ko-
munikacija na poslu. Pouzdanost tipa unutarnje
konzistencije Cronbach a iznosila je 0,830.

Peti faktor obuhvaca pet cestica (Prekovreme-
ni rad, Smjenski rad, No¢ni rad, Dezurstva (24h,
24h odgovornost) te je nazvan Smjenski rad. Po-
uzdanost tipa unutarnje konzistencije Cronbach a
iznosila je 0,783.

Sesti faktor obuhvaca cetiri Cestice (Nove teh-
nologije, Nove informacije, Nedostatak edukaci-
je, Nedostupnost literature) te je nazvan Profesi-
onalni i intelektualni zahtjevi. Pouzdanost tipa
unutarnje konzistencije Cronbach a iznosila je
0,744.

RASPRAVA

Sustavi otuvanja zdravlja u svezi s radnim
mjestom, uvjetima i natinom rada predstavljaju

interes kako zdravstvenih sluzbi na ¢elu s krov-
nom organizacijom Svjetskom zdravstvenom
organizacijom (World Health Organization -
WHO); (World Health Organisation Publication,
2007.), tako i sluzbi odgovornih u podru¢ju rada
na celu s Medunarodnom organizacijom rada
(International Labor Organization - ILO); (/LO
Standards-related Activities in the Area of Occu-
pational Safety and Health, 2003.). Problem otu-
vanja zdravlja radnika, u svezi s opasnostima
(mehanickim, toplinskim i elektritnim) i Stetno-
stima (fizikalnim, kemijskim i bioloskim), u veci-
ni slutajeva uspjesno se rjesava tehnickim i teh-
noloskim unapredenjima na radnom mjestu, dok
podrugje psihickog napora, odnosno stresa, za-
htijeva objektivizaciju (Sari¢ i sur., 2002..) Stres
i vrsta stresora u lijecnika koji rade u bolnicama
i izvan bolnica u posljednjih su godina istraziva-
ni u zdravstvenim ustanovama razlicitih zemalja
svijeta. Koristilo se vise razlicitih upitnika kojima
se procjenjivao subjektivni doZivljaj stresa (Aa-
sland i sur., 1997., Chong i sur., 2004., Robinson
isur., 2003., Calnanisur., 2001., Goehring i sur.,
2005., Visser i sur., 2003.). Rezultati ovih istra-
Zivanja ukazuju da specificnost pojave stresa na
radu ne odreduju samo osobine ispitanika, vec
i specificnosti populacijskih skupina razlicitih
zemalja. U anketnom istraZivanju stresa najce-
sce se primjenjuju General Health Questionnai-
re (GHQ-12); (Virtanen i sur., 2007.), Perceived
Stress Scale (PSS); (Cohen i sur., 1983.) i Trier
Inventory for the Assessment of Chronic Stress
(TICS); (Federenko i sur., 2006.) koji doZivljeni
stres ocjenjuju neovisno o utjecaju radnog oko-
liSa. Prema European Working Conditions Sur-
veys (EWCS); (http://www.eurofound.europa.eu/
working/surveys/), koja se provodi u zemljama
Europske unije i €iji se rezultati objavljuju od
2002. godine, obuhvaceni su radno vrijeme, or-
ganizacija posla, plate, zdravstveni rizici vezani
za radno mjesto i njihove posljedice na zdravlje,
te mogucnost usavrsavanja radnika. Otito je da
problem procjene stresa proizaslog iz uvjeta i
nacina rada ostaje otvoren. U medicini rada, kao
preventivnoj struci, €ini se cijeli niz nastojanja u
svrhu objektivizacije procjene i mjerenja psihic-
kih naprezanja pri radu. Specificnosti psihickih
naprezanja ovise o osobinama pojedinca, ali i
o uvjetima i nacinu rada koji se razlikuju unutar
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pojedinih djelatnosti te je primjenjivost tzv. op-
cih metoda procjene stresa upitna. U znanstve-
noj i stru¢noj literaturi nema dovoljno podataka
o valjanim i pouzdanim instrumentima procjene
stresa na radu specificnih radnih skupina poput
zdravstvenih djelatnika.

ZAKLJUCAK

Sveukupno gledajuci, na populaciji bolnickih
zdravstvenih djelatnika, faktorska analiza upit-
nika o stresorima na radnom mjestu bolnickih
zdravstvenih djelatnika izluCila je Sest faktora
relativno visoke pouzdanosti tipa unutarnje kon-
zistencije (sve vrijednosti Crombach a su bile
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vece od 0,7). Pojedine Cestice logitno objasnja-
vaju strukturu odgovarajucih faktora te daju dobar
oslonac daljnjoj izradi mjernog instrumenta stresa
na radnom mjestu bolnickih zdravstvenih djelat-
nika. S obzirom na veli¢inu ispitivanog uzorka
(1.481 ispitanika), obuhvatnost populacije (>30%
svih zaposlenih zdravstvenih djelatnika bolni-
ca grada Zagreba), te na posebnu problematiku
zdravstvenih djelatnika ovim istraZivanjem prido-
nijelo se daljnjem razvoju odgovarajuteg mijer-
nog instrumenta, njegovoj prakticnoj primjeni, a
time boljem prepoznavanju, rjeSavanju te preven-
ciji stresa i otuvanju sigurnosti u radnoj okolini
bolnica u sklopu cjelokupnog otuvanja zdravlja
na radnom mjestu zdravstvenih djelatnika.
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UPITNIK O STRESORIMA NA RADNOM MJESTU BOLNICKIH ZADRAVSTVENIH DJELATNIKA

Br.

U suradnji s Vama zeljeli bismo procijeniti ¢imbenike stresa na VaSem radnom mjestu. Stoga Vas molimo, pazljivo
ispunite formular i odgovorite na SVAKO pitanje, ne izostavljajuci ih. Na pitanja odgovarajte zaokruzivanjem broja
ponudenog odgovora koji najbolje opisuje Vase misljenje ili upisivanjem Vaseg odgovora na predvideno mjesto.

Sve informacije su povjerljive i bit ¢e upotrijebliene samo u svrhu zastite zdravija na radu. Vasi odgovori bit ¢e koristeni kako bi
se ustvrdila potreba za potporom i poboljSavanjem Va$ih radnih uvjeta. Zahvaljujemo.

Datum / 20

oPCI PODACI

SPOL

DOB godina

BRACNO STANJE
neozenjen / neudana
ozenjen / udana
vanbracna zajednica............ weeerererrerernens 3
rastavlien/a .........coooieiiiiiie e

razveden/a ...........
udovac / udovica

BROJ DJECE

STRUCNI STUPANJ

lijeénik bez specijalizacije.............coeverevnrencn. 1

lije€nik na specijalizaciji..........coevrerrerrrerrrenee 2
kojoj?

lijeénik specijalist..........c.coverernerrereenees 3
¢ega?

PHMAUS ..o 4

ZNANSTVENI STUPANJ

izvanredni prof.dr.sc./viSi znanstv.suradnik .
prof.dr.sc./znanstveni savietniK..........cccovvvverrreirennnns

RADNO MJESTO

BOLNICA ODJEL
KLINIKA , ODJEL
ORDINACIJA

FAKULTET

ZNANSVENA USTANOVA

DRUGO (NAVESTI $T0?)

2

DUZINA RADNOG STAZA

DUZINA RADNOG STAZA NA SADASNJEM RADNOM
MJESTU

RADNO VRIJEME :
1. SAMO U JUTARNJOJ SMJENI
2. SAMO UPOPODNEVNOJ SMJENI
3. SAMO UNOCNOJ SMJENI
4. U DVIJE SMJENE (JUTARNJA, POPODNEVNA)
5. UTRISMJENE (JUTARNJA, POPODNEVNA, NOCNA)
6. JUTARNJA SMJENA + DEZURSTVO (24 SATA)
7. DRUGO (NAVESTI 8T0?)
RADIM:
1. uTMmu
2. SAMOSTALNO
3.

JESTE LI ZAPOSLENI NA NEODREDENO VRIJEME?
DA NE
MOLIMO VAS DA POMOCU SLIJEDECE SKALE

PREPOZNATE | OCIJENITE CIMBENIKE STRESA NA
SVOM RADNOM MJESTU.

NE 1 2 3 4 5 DA
nije uopée__ rijetko__ ponekad__stresno_ izrazito
stresno da/ne stresno

Pretpostavite da neki ¢imbenik, koji izaziva najvisi stres
koji ste doZivjeli na svom radnom mjestu, ima vrijednost 5
bodova, a €imbenik koji ne uzrokuje uopce stres vrijedi 1
bod.

Koliko bodova biste dali slijede¢im ¢imbenicima na
svom radnom mjestu?

1. Preopterecenost poslom:

1 2 3 4 5
2. Lo3a organizacija posla:

1 2 3 4 5
3. Prekovremeni rad:

1 2 3 4 5
4. Smjenski rad:

1 2 3 4 5

OKRENI

81
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20.

21,

22.

NE 1 2 3 4 5 DA

nije uopée__rijetko__ ponekad__stresno_ izrazito
stresno da/ne stresno
Nocni rad:

1 2 3 4 5

Dezurstva (24 sata):

1 2 3 4 5

Pritisak vremenskih rokova za izvrSenje
zadataka:
1 2 3 4 5

Vremensko ograniéenje za pregled pacijenata:

1 2 3 4 5

Uvodenje novih tehnologija:
1 2 3 4 5

“Bombardiranje” novim informacijama iz
struke:
1 2 3 4 5

Nedostatak odgovarajuce trajne edukacije:
1 2 3 4 5

Nedostupnost potrebne literature
1 2 3 4 5

Neadekvatna materijalna sredstva za rad
(financijska ogranicenja):
1 2 3

4 5
Neadekvatan radni prostor:
1 2 3 4 5
Neadekvatna osobna primanja:
1 2 3 4 5

Oskudna komunikacija s nadredenima:

1 2 3 4 5
Oskudna komunikacija s kolegama:

1 2 3 4 5
Mala moguénost napredovanja i promaknuca:
1 2 3 4 5
Administrativni poslovi

1 2 3 4 5
Nedostatan broj djelatnika

1 2 3 4 5
Svakodnevne nepredvidene ili neplanirane
situacije:

1 2 3 4 5

Sukobi s nadredenim
1 2 3 4 5

23.  Sukobi s kolegama

1 2 3 4 5
24. 24. Sukobi s drugim suradnicima (med. sestre,

¢inovnici i dr.)

1 2 3 4 5
25.  25. Sukobi s bolesnikom ili &lanovima obitelji:

1 2 3 4 5
26. 26. Izlozenost neprimjerenoj javnoj kritici

1 2 3 4 5
27. Prijetnja sudske tuzbe i parnicenja:

1 2 3 4 5
28. Nemoguénost odvajanja profesionalnog i

privatnog zivota:

1 2 3 4 5
29. 24-satna odgovornost:

1 2 3 4 5
30. Neadekvatna ocekivanja od strane bolesnika i

obitelji:

1 2 3 4 5

31.  Pogresno informiranje bolesnika od strane
medija i drugih izvora:
1 2 3 4 5

32. SuoCavanie s neizlje¢ivim bolesnicima:
1 2 3 4 5

33. Strah od izloZenosti ionizacijskom zraCenju:

1 2 3 4 5
34. Strah zbog izlozenost inhalacionim

anesteticima:

1 2 3 4 5
35. Strah zbog izlozenosti citostaticima:

1 2 3 4 5
36. Strah zbog mogucnosti zaraze od oboljelih:

1 2 3 4 5
37. Strah zbog mogucnosti ozljede oStrim

predmetom:

1 2 3 4 5

Navedite i druge stresore kojima ste izlozeni a
koji nisu prethodno spomenuti:

38.

1 2 3 4 5
39.

1 2 3 4 5
40.

1 2 3 4 5

Zahvaljujemo na suradnji!
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VALIDATION OF THE QUESTIONNAIRE

ON WORKPLACE STRESSORS FOR HOSPITAL WORKERS

SUMMARY: The paper presents factor structure and reliability of the workplace stressor questi-
onnaire for hospital healthcare workers and hopes to further validate and standardise the stress
measuring instrument for healthcare workers and thus directly affect the safety of patients and
healthcare workers in hospital environments.

The study was based on a sample of 1,900 participants aged between 18 and 65, employed in
healthcare (nurses, lab technicians and physicians) in the hospitals Dubrava, Zagreb, Sestre mi-
losrdnice and Sveti Duh. All participants voluntarily joined the study. Rate of response was 78%,
from the actual sample of 1,481 participants (1,086 nurses and technicians and 395 physicians).
In addition to general socio-demographic questions, the questionnaire included 37 workpla-
ce stressors referring to work organisation, shift work, opportunities for promotion, education,
professional demands, interpersonal communication, communication between the healthcare
workers and patients, and fear of dangers and potential harms in healthcare. The participants
assessed their experience on the Likert scale (1-5) from 1 = “no stress” to 5 = “great stress”.
Factor analysis yielded six factors of relatively high reliability of inner consistency (all values
of Crombach a exceeded 0.7): Workplace Organisation and Financial Issues, Public Criticism,
Dangers and Harms at Workplace, Conflicts and Communication at Work, Shift Work, Professi-

onal and Intellectual Demands.

Individual particles logically explain the structure of the corresponding factors and provide good
foundation for further development of the stress measuring instrument at the workplace for hos-
pital healthcare workers. The study contributes to the improvement of a suitable measuring in-
strument and its implementation in practice, and assists in better recognition and better solutions
in the prevention of stress and preservation of safety in hospitals which should help to protect

the health of healthcare workers.
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