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Abstract

Stroke is one of the leading causes of disability and mortality in the world. Cardioembolic stroke ac-
counts for 30% of all ischemic strokes. Cardioembolic strokes are most commonly caused by atrial fi-
brillation and are associated with increased disability, mortality and recurrence. The clinical picture of
an embolic stroke is usually presented by the sudden onset of symptoms with maximal intensity, and the
rapid recovery from symptoms may also indicate this type of stroke. In the secondary prevention of this
type of stroke, anticoagulant therapy has a leading role. In recent years, new or direct oral anticoagulants
such as dabigatran, rivaroxaban, apixaban and edoxaban have been available in the prevention of stroke
caused by atrial fibrillation.

Keywords: stroke, prevention, anticoagulant therapy

BURNOUT MEDICINSKIH DJELATNIKA

Petra Obadié¢?, Ivan Mlakar?!
! Sveuciliste u Zagrebu, Medicinski fakultet,
Zagreb, Hrvatska
petraobadic93@gmail.com
Sazetak
Uvod: Burnout kao psihosomatski sindrom prepoznaje se u poslovima s prisutnom visokom i dugotra-
jnom izloZeno$c¢u stresu, kakvi su Cesto uvjeti rada u zdravstvu, a o€ituje se simptomima depresije,
anksioznosti, smanjene zadovoljnosti poslom te smanjenom lojalnosti prema organizaciji u kojoj rade.
Ocituje se trima dimenzijama: emocionalna iscrpljenost, depersonalizacija i smanjenje osobnog postig-
nuca.
Cilj: Napraviti sistemati¢ni prikaz studija o prevalenciji i povezanosti burnouta s pove¢anom izloZenosti
stresu u medicinskoj struci, publicirano prije 1.10.2018.
Metode: Pretrazivanje studija o prevalenciji i faktorima povezanim s burnoutom u medicinskih djelat-
nika preko MEDLINE/PubMed.
Rasprava: U istrazivanjima burnouta najéeSée se koristi upitnik o psiholoskom izgaranju (Maslach
Burnout Inventory). Medunarodna istraZivanja pokazuju da je prevalencija burnouta u medicinskih
djelatnika 67,0% (122/182). Komponente burnouta su zastupljene na sljede¢i nacin: emocionalna is-
crpljenost 72,0% (131/182), depersonalizacija 68,1% (124/182) i nisko osobno samopostignuce 63,2%
(115/182). U Hrvatskoj je provedena studija s rezultatima emocionalne iscrpljenosti 43,6% (125/286),
depersonalizacije 33,5% (96/286), nedostatka osobnog samopostignuca 49,1% (140/286). Znacajno ve-
lik burnout naden je u medicinskih djelatnika koji se bave HIV/AIDS pacijentima, osobito u komponenti
emocionalne iscrpljenosti i depersonalizaciji. Burnout sindrom detektabilan je i u pojedinim strukama
medicine: hitna medicina, ginekologija, neurologija, pedijatrijska intenzivna. Burnout sindrom moze
negativno utjecati na kvalitetnu skrb za pacijenta te se ukupni troSkovi skrbi povecavaju.
Zakljucak: Planovi bolnica za sprjeCavanje burnout sindroma u¢inkovito bi smanyjili prevalenciju i osig-
urali bolju zdravstvenu zastitu medicinskih djelatnika.
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