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Stavovi studenata fizioterapije
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Sazetak

U zZivotu se susreCemo s mnogim stereotipima o razli-
¢itim skupinama ljudi, ali rijetko je koja skupina toliko
obiljeZzena predrasudama kao skupina oboljelih od psi-
hickih bolesti. lako s vremenom dolazi do pozitivnih
promjena u gledanju na psihijatrijske bolesnike, te se
promjene odvijaju vrlo sporo, aistraZivanja pokazuju da
predrasuda nisu liSeni ni zdravstveni djelatnici. Stoga je
cilj ovog rada bio ispitati stavove studenata fizioterapije
o psihijatrijskim bolesnicima. Skala stavova sastavljena
je za potrebe ovog istrazivanja kompilacijom i prilagod-
bom tvrdnji iz nekoliko instrumenata, a sadrzavala je
ukupno 39 Cestica. Analizom glavnih komponenata do-
bivena je jednofaktorska struktura za 33 ¢estice s objas-
njenih 27,3 % varijance. Ispitivanje se provelo online na
135 studenata fizioterapije sa sve tri godine studija, od
Cega je 81,5 % Zenskog, a 17,8 % muskog spola. Prosjec-
na dob ispitanika iznosi 28,7 godina.

Dobiveni rezultati ukazuju na blago pozitivne stavove
prema psihijatrijskim bolesnicima. Najnegativniji sta-
vovi iskazani su kroz aspekt dodatnog opreza, nesigur-
nosti i nepovjerenja u komunikaciji s njima. Za ukupni
rezultat na skali stavova nije dobivena znacajna razlika

ni po spolu, ni s obzirom na nacin studiranja, kao ni za
godinu studija. Studentice imaju pozitivnije stavove od
muske populacije na sedam Cestica, ali se znadajno vise
boje psihijatrijskih bolesnika. Izvanredni studenti imaju
znacajno vise profesionalnog iskustva s psihijatrijskim
bolesnicima, dok redovni studenti iskazuju pozitivni-
je stavove na tri Cestice u svezi nacina komunikacije s
psihijatrijskim bolesnicima i njihovih prava. Unatoc re-
lativno pozitivnoj slici, mjesta za poboljSanje svakako
ima, i to u vidu pojacanja edukacije i izrazitijih kontaka-
ta sa psihijatrijskim bolesnicima.
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Uvod

Svjetska zdravstvena organizacija definirala je men-
talno zdravlje kao stanje u kojem pojedinac ostvaruje
svoje potencijale, moze se nositi s normalnim zivotnim
stresorima te moze raditi produktivno da bi pridonio
zajednici.?

Stavovi zajednice prema psihijatrijskim bolesnicima
mijenjali su se kroz povijest, no prevladavao je negati-
van odnos te se lijeCenje nerijetko baziralo na vrlo ne-
humanim postupcima poput egzorcizma,?> dugogodis-
njeg zatvaranja u institucije, lobotomije, elektroSokova.
Mozemo reci da ,granica izmedu normalnog i patolos-
kog ostaje krajnje nejasna i neodredena”. Pojam ,,ludi-
[a” kao takav relativan je jer ono $to je u jednoj kulturi
normalno u drugoj se mozda smatra abnormalnim.*

Kako drustvo danas gleda na psihijatrijske bolesnike?
Istrazivanja pokazuju da su stavovi prema psihijatrij-
skim bolesnicima i u danasnje vrijeme negativni te se
tijekom vremena unatoc¢ ulozenim naporima tesko po-
stize promjena takvog stava medu populacijom.>®* No
ipak su neki rezultati ohrabrujudi i pokazuju da dolazi
do pozitivnih pomaka. Tako primjerice u periodu od
2008. do 2014. dolazi do pozitivnih promjena u stavo-
vima opce populacije na podrucju Engleske.” Na uzorku
zagrebackih srednjoskolaca dobiveni su blago pozitiv-
ni stavovi prema psihi¢kim bolesnicima,® dok studenti
Edukacijsko-rehabilitacijskog fakulteta takoder iska-
zuju uglavnom vrlo pozitivne stavove prema osobama
sa psihickim poremecajima, ali je prisutna odredena
razina socijalne distance.? Istrazivanje koje su provele
Kurtovic i Svalina takoder je pokazalo blago pozitivne
stavove prema osobama sa psihickim poremecajima,
iako je bilo sudionika s vrlo negativnim stavovima.® Ka-
ko navodi Jacobsson (2003), slika o depresiji postala je
S vremenom manje negativna, ali se povecao dozivljaj
mentalno oboljelih kao nasilnih i agresivnih.?® Istraziva-
nje u BiH takoder je pokazalo pozitivne stavove prema
mentalno oboljelim osobama u opéoj populaciji.t

Psihijatrijski bolesnici nerijetko doZivljavaju i stigmati-
zaciju, pa ¢ak i samostigmatizaciju - negativno obiljeza-
vanje i marginaliziranje ne samo oboljelih skupina ljudi
nego i svih drugih skupina koje odstupaju od vedine.!!
Spominjuci pojam stigme, najveéa se pozornost oduvi-
jek pridaje psihijatrijskim pacijentima.'? Negativni sta-
vovi, kao i (samo)stigmatizacija mogu otezati lije¢enje
psihijatrijskih bolesnika te njihovo socijalno ukljuciva-

nje i uklapanje u zajednicu. Tako je kod shizofrenih bo-
lesnika utvrdena povezanost niZze samostigmatizacije s
boljim oporavkom.:

Posebno je vazno da zdravstveni djelatnici, koji dolaze
u doticaj sa psihijatrijskim bolesnicima ili direktno su-
djeluju u njihovu lije¢enju, nemaju predrasude prema
njima, jer bi ih to moglo ograniciti u razumijevanju nji-
hovih problema i kvalitetnom i predanom pruzanju po-
modi. IstraZivanje na medicinskim sestrama pokazalo je
da psihijatrijske medicinske sestre imaju znacajno po-
zitivnije stavove prema mentalnim poremedajima nego
ostale sestre ili nemedicinski djelatnici,* dok je Ruzman
utvrdila da predrasude postoje medu studentima se-
strinstva, ali se smanjuju na vis§im godinama studija.*®
Istrazivanje na studentima sestrinstva u Splitu ukazuje
na njihove neutralne stavove koji se nakon odslusanog
kolegija o njezi psihijatrijskih bolesnika statisticki zna-
¢ajno kreéu u pozitivnom smjeru.'® Studenti fiziotera-
pije u Belgiji pokazuju blago pozitivne stavove, koji su
znacajno pozitivniji u odnosu na studente nezdravstve-
ne struke.'” Zdravstveni djelatnici u BiH imaju znacajno
pozitivnije stavove prema osobama s mentalnom bole-
$¢u u odnosu na opcu populaciju.®

NaZalost, pojedina istraZivanja pokazuju da ni zdravstve-
ni djelatnici nisu liSeni takvih negativnih stavova prema
psihijatrijskim bolesnicima. Primjerice, medu zdravstve-
nim djelatnicima u Svicarskoj upravo psihijatri imaju
najvise stigmi o osobama koje su dobile psihijatrijske di-
jagnoze.* Filipcic i suradnici (2010) utvrdili su prisutnost
stigmatizacije i predrasuda kod zdravstvenih djelatnika
i studenata medicinskog fakulteta.’® Kod grckih zdrav-
stvenih djelatnika po negativnim stavovima prednjace
medicinske sestre u odnosu na lijecnike i studente medi-
cine,’” dok je jedno starije istrazivanje u Turskoj pokaza-
lo negativnije stavove medicinskih djelatnika u odnosu
na nemedicinsko bolnicko osoblje, Sto autori obrazlazu
mogucim negativnim djelovanjem specifi¢ne, na bolest
usmjerene zdravstvene edukacije.?

lako nisu direktno ukljuceni u lije¢enje same psihicke
bolesti (u smislu propisivanja farmakoterapije ili provo-
denja psihoterapije), fizioterapeuti su redovito ¢lanovi
medicinskog tima koji skrbi o psihijatrijskim bolesnici-
ma pruzajuéi im podrsku u vidu optimiziranja razine tje-
lesnog funkcioniranja. Stoga smo smatrali zanimljivim
ispitati misljenja studenata fizioterapije, kao buducih
zdravstvenih djelatnika.
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Cilj rada

Cilj je ovogistrazivackog rada ispitati stavove studenata
fizioterapije Zdravstvenog veleuciliSta u Zagrebu (prve,
druge i tre¢e godine) prema psihijatrijskim bolesnicima
te provjeriti postoji li razlika medu njima. Osim toga, cilj
je provjeriti razlike i izmedu redovnih i izvanrednih stu-
denata, kao i s obzirom na spol.

Metode

Uzorak i postupak

Uzorak je prigodnog tipa. U istrazZivanju je sudjelovalo
135 studenata, od cega 110 Zenskog (81,5 %) i 24 mus-
kog spola (17,8 %), a jedna osoba nije navela spol. Pro-
sjecna je dob ispitanika 28,7 godina, s rasponom od 19
do 51 godine. 71,9 % sudionika redovni su studenti. Njih
30 pohada prvu godinu studija fizioterapije na Zdrav-
stvenom veleuciliStu u Zagrebu, 24 ih pohada drugu, a
78 trecu godinu. Podaci su prikupljeni tijekom ljetnog
semestra akademske godine 2019./2020. anonimnim
online upitnikom te je istrazivanje odobrilo Eti¢ko po-
vjerenstvo Zdravstvenog veleucilista.

Instrumenti

Primijenjeni instrument predstavljao je kompilaciju ne-
koliko skala i upitnika. Naime, ni jedan od navedenih
instrumenata nije sadrZavao sve aspekte stavova koje
smo htjeli ispitati, te smo se stoga priklonili kombina-
ciji triju instrumenata: 10 Cestica preuzeto je iz Skale za
mjerenje stavova zajednice prema mentalnoj bolesti
- CAMI (Community Attitudes Toward the Mental Ill) au-
tora Taylora, Deara i Halla (1979) kojom se ispituju sta-
vovi prema bolesnicima sa psihickim bolestima® te je
u potpunosti preuzeta Skala stavova prema psihickim
bolesnicima s 18 Cestica.® Osim toga, upotrijebili smo i
dodatna pitanja o osobnom dozivljaju psihijatrijske dija-
gnoze. Sva su pitanja prilagodena procjeni stavova pre-
ma psihijatrijskim bolesnicima. Skala stavova u konacni-
ci sadrzi ukupno 39 tvrdniji, a uz svaku je bila ponudena
skala Likertova tipa s pet mogucih odgovora, pri ¢emu je
1 znacilo ,,uopce se ne slazem” a 5 ,,potpuno se slazem”.

Prikladnost primjene faktorske analize provjerena je Ka-
iser-Meyer-Olkinovim testom i Bartlettovim testom sferi-
citeta. KMO iznosi 0,8, a znacajnost Bartlettovog testa je
0,000, $to se smatra zadovoljavajucim kriterijima.?

Provjera faktorske strukture analizom glavnih kompo-
nenata dala je Cak 11 faktora koji zajedno objasnjavaju
66,95 % varijance. Scatter dijagram pokazao je nagli rez
nakon drugog faktora te smo proveli analizu glavnih
komponenata s dva zadana faktora uz varimax rotaciju,
no takvu strukturu nije bilo mogucée smisleno interpre-
tirati jer je veliki broj Cestica bio saturiran s oba faktora.
Bududi da su sve Cestice bile saturirane prvim faktorom,
na kraju smo se odludili za jednofaktorsku varijantu ko-
jom je inicijalno objasnjeno 23,5 % varijance. Nakon iz-
bacivanja Sest Cestica cija je saturacija manja od 0,3,
ponovno je provedena analiza glavnih komponenata s
jednim zadanim faktorom, a objasnjena varijanca izno-
si 27,3 %. U tablici 1 prikazane su saturacije Cestica.

Pouzdanost izrazena kao Cronbachov alfa koeficijent
iznosi zadovoljavajucih 0,905. Tvrdnje koje su iskazivale
pozitivan stav rekodirane su za potrebe inferencijalne sta-
tistike, tako da vedi ukupnirezultat ukazuje na negativnije
stavove prema osobama sa psihijatrijskim dijagnozama.

Testiranje normaliteta distribucija rezultata obavljeno
je Shapiro-Wilkovim testom, koji je pokazao da se dis-
tribucije kod pitanja o vlastitom mentalnom zdravlju
te neugodi spram prijatelja i poslodavca, kao i dojmu
o stigmatiziranosti psihijatrijskih bolesnika statisticki
znacajno razlikuju od normalne distribucije. Jedino se
distribucija ukupnog rezultata stavova prema psihija-
trijskim bolesnicima znacajno ne razlikuje od normalne
(P =0,081). Stoga ¢emo u inferencijalnoj statistici pred-
nost dati neparametrijskim postupcima. U deskriptiv-
noj statistici navedena je i aritmeticka sredina zbog ve-
e preciznosti u odnosu na medijan.

Rezultati

U ovom radu zanimali su nas stavovi studenata fizio-
terapije prema psihijatrijskim bolesnicima. Skalom su
se ispitali stavovi studenata prve, druge i trece godine
redovnog i izvanrednog studija fizioterapije na Zdrav-
stvenom veleucilistu Zagreb. Slijedi prikaz deskriptivne
statistike po ¢esticama, kao i za ukupni rezultat na skali.
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Tablica 1. Deskriptivna statistika i faktorske saturacije éestica na skali stavova studenata
fizioterapije o psihijatrijskim bolesnicima (N = 135)

Psihijatrijska bolest jest bolest kao i svaka druga. 1,274

Lako je razlikovati psihijatrijske bolesnike od ostalih ljudi. 2,75 0,960 0,367

Odrasloj osobi sa psihijatrijskim poremecajem ne smiju biti uskracena njezina 301 0965 4 0,428
osobna prava pri zaposljavanju.

Gotovo svatko moze oboljeti od psihijatrijskog poremecaja. 4,3 0,760 4,5

Sa psihijatrijskim bolesnikom samoinicijativno bih stupio/la u kontakt. 0,993 0,334

Ne osje¢am se neugodno u drustvu psihijatrijskih bolesnika. 3,3 1,033 0,323

Bojim se psihijatrijskih bolesnika. 2,2 0,836 0,450

Dobro je Sto se psihijatrijski bolesnici bore za svoja prava. 422 0,816 4 0,614

Ako je netko psihijatrijski bolesnik, treba se truditi da to sakrije. 1,7 0,829 0,483

Imam vrlo negativno misljenje o psihijatrijskim bolesnicima. 1,54 0,799 1 0,700

Netko moze biti psihijatrijski bolesnik, a ujedno i dobar covjek. 4,7 0,488 0,595

Mogu razumijeti psihijatrijske bolesnike. 3,6 0,872 0,381

Psihijatrijski bolesnici ne zasluzuju toliku brigu drustva. 1,46 0,690 1

Da mi dode osoba sa psihijatrijskom 'dua'g'nozom, promijenio/la bih nacin 2,74 1051 3 1 5 0,387
komunikacije.

Sa psihijatrijskim bolesnicima treba biti posebno ljubazan kako ne bismo izazvali

. - 3,33 0,880 3 1 5] 0,446
nepozeljne reakcije.
Sa psihijatrijskim bolesnicima treba zadrzati vecu distancu nego obic¢no. 2,5 1,018 0,545

Sa psihijatrijskim bolesnikom treba razgovarati mirnije i stalozZenije. 3,62 0,854 4

Psihijatrijski bolesnik u meni pobuduje sazaljenje. 3,1 1,058
Kada se radi sa psihijatrijskim bolesnikom, potrebno ga je stalno imati na oku. 3,33 0,938 0,469

Psihijatrijski bolesnici teze razumiju upute koje im se daju za lijecenje. 2,90 0,863 0,440
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Vidljivo je da se najnizi medijani, kao i aritmeticke sre-
dine odnose na izrazito negativne tvrdnje: Prema psihi-
jatrijskim bolesnicima osjecam ljutnju; Kad bih za nekog
poznanika saznao/la da je postao psihijatrijski bolesnik,
poceo/la bih ga izbjegavati te Psihijatrijski bolesnici ne
zasluZuju toliku brigu drustva; dok su visoki prosjeci
dobiveni za tvrdnje koje iskazuju pozitivne stavove pre-
ma psihijatrijskim bolesnicima: Postujem psihijatrijske
bolesnike kao ljude; Netko moZe biti psihijatrijski bole-
snik, a ujedno i dobar covjek; Gotovo svatko moZe obo-
ljeti od psihi¢kog poremecaja te Dobro je Sto se psihija-
trijski bolesnici bore za svoja prava. Najnegativniji stav
izrazen je u tvrdnji Treba biti oprezan u radu s osobom
sa psihijatrijskom dijagnozom. Potom slijedi Nikada ne
moZete znati kako bi psihijatrijski bolesnik mogao reagi-
rati; Sa psihijatrijskim bolesnikom treba govoriti mirnije
i staloZenije; Kada se radi sa psihijatrijskim bolesnikom,
potrebno ga je stalno imati na oku; Sa psihijatrijskim bo-
lesnicima treba biti posebno ljubazan kako ne bi izazvali
nepoZeljne reakcije te Informacije koje daje psihijatrijski
bolesnik uvijek treba uzeti s rezervom, no ni ti prosjeci ne
ukazuju na izrazito, ve¢ na umjereno negativne stavove
(M-ovi se kre¢u od 3,84 do 3,22).

Ukupni rezultat na skali stavova formiranoj od 33 Cesti-
ce oblikovan je tako da vedi rezultat ukazuje na negativ-
nije stavove. Dobivena vrijednost 76,29 ukazuje na bla-
go pozitivne stavove prema psihijatrijskim bolesnicima.
Da bude jasnije, kad taj rezultat podijelimo s brojem Ce-
stica, dobit éemo vrijednost 2,31, Sto svedeno na skalu
od 1 do 5 ukazuje na blago pozitivan stav.

Studente smo pitali i dodatna pitanja o tome imaju li
iskustva sa psihijatrijskim bolesnicima, kako bi se po-
nasali da imaju problema s mentalnim zdravljemi sl.

Dvoje sudionika osobno imaju psihijatrijsku dijagnozu,
41,5 % studenata nema profesionalno iskustvo sa psi-
hijatrijskim pacijentima, dok ih 40,7 % ima vrlo malo

iskustva. Vise od 55 % ispitanika reklo je da je iznimno
ili vrlo malo vjerojatno da bi se javili lijeCniku ako imaju
problema s vlastitim mentalnim zdravljem. Svi studen-
ti, njih 100 %, misle da su u danasnje vrijeme ljudi sa
psihickim bolestima u vecoj ili manjoj mjeri stigmatizi-
rani i diskriminirani zbog svojih problema s mentalnim
zdravljem. Gotovo 50 % ispitanika na pitanje Mislite li da
su se u Hrvatskoj stigma i diskriminacija vezane uz psi-
hicke bolesti promijenile tijekom posljednjih pet godina?
odgovara da nije doslo do promjene.

Osobu sa psihijatrijskom dijagnozom ne poznaju 23
sudionika, samo povrdno nekog sa psihijatrijskom dija-
gnozom poznaju 54 osobe, a ¢lana uZe obitelji sa psihi-
jatrijskom dijagnozom ima 19 sudionika. Ukupan zbroj
odgovora vedi je od ukupnog broja sudionika jer je bilo
mogude zaokruziti viSe ponudenih odgovora.

Zanimale su nas i razlike medu pojedinim skupinama
ovisno o sociodemografskim obiljezjima te smo rezul-
tate usporedili s obzirom na spol (tablica 3) i nacin stu-
diranja (tablica 4).

S obzirom na spol, dobivene su znacajne razlike za
osam Cestica na Skali stavova o psihijatrijskim bole-
snicima. Studentice imaju pozitivnije stavove na svim
Cesticama, osim jedne: one se vise boje psihijatrijskih
bolesnika. Takoder, Zene bi se znacajno neugodnije
osjecale razgovarajudi s poslodavcem o svojem mental-
nom zdravlju, dok muskarci u veéoj mjeri smatraju da
su danas ljudi s psihijatrijskim oboljenjima stigmatizi-
rani i diskriminirani. Za ukupan rezultat na skali nije do-
bivena znacajna razlika (Mann-Whitneyev U iznosi 914,5
uz P=0,061).

Studentiizvanrednog studija imaju znacajno vise profe-
sionalnog iskustva u radu sa psihijatrijskim bolesnicima
te su manje skloni javiti se lije¢niku u slucaju da imaju
problema s mentalnim zdravljem. Studenti redovnog

Tablica 2. Deskriptivna statistika za iskustvo studenata fizioterapije, poznanstvo osobe sa

psihijatrijskom dijagnozom, potencijalno ponasanje kod vlastite mentalne bolesti i stigmu (N = 135)

Cestica

Imate li kakvo profesionalno iskustvo sa psihijatrijskim bolesnicima?

Ako osjecate da imate problema s mentalnim zdravljem, koliko je vjerojatno da biste se

1 4

1,79 0,786 2

javili lijecniku obiteljske medicine? 261 L5321 >
Opcenito, koliko biste se neugodno osjecali razgovarajudi s prijateljem ili ¢lanom obitelji o
svojem mentalnom zdravlju, npr. da im morate reci da imate psihijatrijsku dijagnozu i kako 2,99 1,090 3 1 5
to utjece navas?
Mislite li da su u danasnje vrijeme ljudi sa psihijatrijskim bolestima stigmatizirani i 168 0709 2 1 3

diskriminirani zbog problema sa svojim mentalnim zdravljem?
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Tablica 3. Znacajne razlike dobivene Mann-Whitneyevim testom s obzirom na spol (N = 135)

Cestica Spot | Sredmi Mann-
L rang | Whitneyev U

Z 71,44
Bojim se psihijatrijskih bolesnika. 887,0 0,007
M 49,46
I : : z 64,94
Postujem psihijatrijske bolesnike kao ljude. 79 - 1038,0 0,021
: e S - 2 6230
Imam vrlo negativno misljenje o psihijatrijskim bolesnicima. 89 04 803,0 0,001
. o . 2 6390
Psihijatrijski bolesnici ne zasluzuju toliku brigu drustva. 81 06 970,5 0,019
Opcenito, koliko biste se neugodno osjecali razgovarajuci sa sadasnjim ili Z 72 18
" . . 805,0 0,002
buduéim poslodavcem o svojem mentalnom zdravlju, npr. da... 46 04

Tablica 4. Znacajne razlike dobivene Mann-Whitneyevim testom s obzirom na naéin studiranja
studenata fizioterapije (N = 135)

Cestica Nacin Srednji Mann-
studiranja | rang | Whitneyev U

. e . redovni 63,02
Imate li kakvo profesionalno iskustvo sa psihijatrijskim bolesnicima? . . 1360,0 0,011
izvanredni 80,71

Da mi dode osoba sa psihijatrijskom dijagnozom, promijenila bih nacin redovni 13,14
L - - 1286,0 0,005
komunikacije. izvanredni 53,34
Ako osjecate da imate problema s mentalnim zdravljem, koliko je redovni 72,44
. A B FTR (RS S .. 1412,0 0,027
vjerojatno da bi se javili lijecniku obiteljske medicine? izvanredni 56,66
studija fizioterapije imaju pozitivnije stavove prema S obzirom na godinu studija (prva, druga i trec¢a) nije
psihijatrijskim bolesnicima na tri Cestice skale. Ni ovdje dobivena nijedna statisticki znacajna razlika Kruskal-
nije dobivena znacajna razlika u ukupnom rezultatu na Wallisovim testom, pa ne mozemo tvrditi da se studenti
skali (Mann-Whitneyev U iznosi 1501 uz P = 0,257). razlicitih godina znacajno razlikuju u svojim stavovima

prema psihijatrijskim bolesnicima.
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Diskusija i zakljuéak

Unatoc razvoju psihijatrije i lijecenju psihijatrijskih pa-
cijenata, njihova stigmatizacija, predrasude, stereotipi i
diskriminacija jo$ su uvijek prisutni u danasnjem drus-
tvu, a ponekad ¢ak i kod zdravstvenih djelatnika. No ia-
ko neka istrazivanja ukazuju na promjene u pozitivnom
smjeru, nije proveden zadovoljavajuci broj istrazivanja
na ovu temu, kako sa zdravstvenim djelatnicima tako ni
sa studentima zdravstvenih studija. To je razlog koji nas
je ponukao na ovo istrazivanje.

Sudionici ovog istrazivanja - studenti fizioterapije, po-
kazuju u prosjeku blago pozitivhne stavove prema psi-
hijatrijskim bolesnicima. To je u skladu s rezultatima
istrazivanja s belgijskim studentima fizioterapije,’ kao i
s australskima,* dok su istrazivanja na raznim studijima
sestrinstva u Hrvatskoj po rezultatima nejednoznacna,
ali ve¢inom ukazuju na neutralne ili umjereno pozitivne
stavove.’® Nazalost, malobrojna su istrazivanja nave-
dene teme u kojima su ispitanici studenti fizioterapije ili
fizioterapeuti, iako su fizioterapeuti ¢esto ¢lanovi tima
koji skrbi o psihijatrijskim pacijentima.

Za razliku od toga, sestrinskih istraZivanja ima vise, no
neka se osvréu samo na sociodemografske razlike, dok
im opca razina stavova ispitanih studenata nije u foku-
su? ili se analiziraju odgovori po pojedinim cCesticama
bez pokus$aja oblikovanja ukupnog rezultata.’® Svakako
smo misljenja da se ovoj temi vazno posvetiti u vecoj
mjeri kako bi se obuhvatile raznolike populacije na
zdravstvenim studijima te utvrdio trend stavova: dola-
zi li do promjene u stavovima, a ako dolazi - u kojem
smjeru.

Svojevrsni problem u usporedbi rezultata razlicitih
istrazivanja jest primjena instrumenata s neprovjere-
nim metrijskim karakteristikama ($to se odnosi i na na-
Se istrazivanje), pa i rezultate kao i zaklju¢ke izvedene
iz njih treba uzeti s odredenom rezervom. Nerijetko je
rijeC o istrazivanjima provedenima u svrhu izrade di-
plomskog rada gdje studenti sami ,slazu” pitanja bez
provjere pouzdanosti ili konstruktne valjanosti primi-
jenjenog instrumenta. Ovime ne mislimo umanijiti nji-
hovu vrijednost, dapace, pohvalno je da se studenti
zanimaju za ovu temu, ve¢ Zelimo ukazati da postoji
potreba za opseznijim projektima koji bi se proveli u
cilju ispitivanja stavova opce ili specificne populacije
prema psihijatrijskim bolesnicima. S druge strane, za
sada ne postoji skala koja bi bila prilagodena fiziotera-

pijskoj struci,* a neki provjereni instrumenti nisu u pot-
punosti odgovarajudi. Tako primjerice skala CAMI* ima
provjerene metrijske karakteristike, ali sadrzajno nije u
potpunosti odgovarala nasim potrebama. Osim toga,
za neke nam se tvrdnje Cini da nisu u skladu s pravilom
$to jednostavnijeg oblikovanja pa djeluju zbunjujuce,
primjerice tvrdnja Potrebno je manje naglasavati zastitu
javnosti od odraslih s mentalnim poremecajima.

Dodatni problem moze predstavljati upotreba razlici-
tog nazivlja u skalama za ispitivanje stavova: mozemo
pretpostaviti da termini mentalno oboljeli, psihicki obo-
ljeli ili osobe sa psihickim poteskocama nemaju jednaku
teZinu kao psihijatrijski bolesnici. Rezultati nekih istra-
Zivanja ukazuju da je moZda nezahvalno stavljati sve
psihijatrijske dijagnoze u istu kategoriju, ve¢ bi trebalo
ispitivati stavove posebno za, primjerice, depresivne
osobe, a posebno za oboljele od shizofrenije.>*

Unatoc prosje¢nim pozitivnim stavovima, odgovori na
pojedine tvrdnje ukazuju na specifi¢ne negativne stavo-
ve. Analiza po Cesticama pokazala je da se najnegativ-
nije tvrdnje odnose na komunikaciju sa psihijatrijskim
bolesnicima: nalaze se oprez u radu s navedenom po-
pulacijom, treba ih stalno imati na oku i govoriti mirnije
i staloZenije, njihove su reakcije nepredvidive i informa-
cije koje daju sami pacijenti nisu pouzdane, no i tu je
rijeC o umjereno negativnim stavovima. Takve rezultate
dobila je i Ruzman sa studentima sestrinstva.'® Uosta-
lom, neke od tih tvrdnji ukljucuju pravila kojih se i inace
treba drzati u profesionalnoj komunikaciji (miran i sta-
loZen govor, ljubaznost) pa ne mozemo a priori tvrditi
da su povezane s negativnim stavovima.

Nasi rezultati ukazuju da unutar skupine studenata fi-
zioterapije postoje odredene razlike: studentice imaju
pozitivnije stavove prema psihijatrijskim bolesnicima
na sedam tvrdniji, ali i iskazuju veci strah od psihijatrij-
skih bolesnika te bi se znatno neugodnije osjecale raz-
govarajuci s poslodavcem o svojem mentalnom zdrav-
lju. Zanimljivo da muskarci u vec¢oj mjeri smatraju da su
danas ljudi s psihijatrijskim oboljenjima stigmatizirani i
diskriminirani, a istovremeno sami manje postuju psi-
hijatrijske bolesnike, viSe su ih skloni izbjegavati, imaju
negativnije misljenje o njima, ne Zele ih gledati na jav-
nim mjestima itd. Mogli bi ste¢i dojam da procjenjuju
opce stanje s obzirom na svoje stavove.

No broj muskaraca u nasem uzorku vrlo je malen, samo
24, pa rezultate treba uzeti s oprezom. Ipak, ova je razli-
ka ocCekivana jer je u skladu s ve¢inom istrazivanja.t8172!
Neki autori nisu utvrdili znacajne razlike po spolu® il
su ih dobili samo na manjem dijelu cestica,” odnosno
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po nekim aspektima jesu (benevolentnost prema men-
talno oboljelima), ali po socijalnoj distanci nisu.® U
literaturi mozemo nadi viSe objasnjenja za ovakve re-
zultate, primjerice Zene u prosjeku imaju vise prilike za
kontakt sa psihicki oboljelim osobama, alimoguce je da
je u podlozi veca empati¢nost i emocionalnost Zenske
populacije.® Brojna su istrazivanja koja potvrduju visi
stupanj razvijenosti empatije u Zena,?*? kao stabilnog i
konzistentnog obiljezja kroz cijeli Zivotni vijek.?®

U istrazivanju su utvrdene i druge statisticki znacajne
razlike, ali one nisu brojne: redovni studenti imaju po-
zitivnije stavove od studenata izvanrednog studija na
nekim cesticama koje se ti¢u nacina komunikacije s
psihijatrijskim bolesnicima i njihovih prava. Objasnje-
nje toga moZemo nadi u broju sati koje redovni studen-
ti provedu u nastavi u odnosu na izvanredne studente
(izvanredni studenti slusaju 50 do 60 % cjelokupnog
programa). Istrazivanja uglavnom potvrduju pozitivan
ucinak klinickog iskustva® i edukacije na temu mental-
nog zdravlja,****32 jako se ti ucinci ne pokazuju uvijek
dugoroc¢nima.®3! No redovni su studenti u odnosu na
izvanredne znacajno mlade dobi (P = 0,000), a razlikuju
se i po profesionalnom iskustvu sa psihijatrijskim paci-
jentima, redovni ga imaju znatno manje (P =0,011), pai
to moze lezati u temelju razlika u stavovima. Osim toga,
nacelno postoje razlike i s obzirom na to iz kojih sred-
njih Skola dolaze i s kakvim prosjekom ocjena, no moze-
mo zaista samo nagadati $to od toga utjece na stavovei
ima udjela u objasnjenju ove razlike.

Studenti prve, druge i trece godine fizioterapije ne razli-
kuju se statisticki znacajno po svojim rezultatima kad je
u pitanju stav prema psihijatrijskim bolesnicima. Takav
rezultat dobiven je i na turskim studentima fizioterapi-
je.® Moguce je da vec tijekom srednjoskolskog obrazo-
vanja ucenici bivaju osvijesteni po pitanju psihijatrijskih
bolesnika, odnosno da studenti na studiju fizioterapije
tijekom trogodisnjega preddiplomskog studija nemaju
dovoljnu koli¢inu novih saznanja o psihijatrijskim bo-
lesnicima koja bi dovela do promjene njihova stava k
pozitivnijem. Tijekom trogodiSnjega preddiplomskog
studija studenti fizioterapije susreli su se sa psihija-
trijskim bolesnicima u sklopu svega nekoliko kolegija
u teorijskom smislu, dok su fizi¢ki susret ostvarili tek
pojedinci tijekom klini¢kih vjezbi jer nije predvideno
da svi studenti odrade klini¢ke vjezbe na svim podruc-
jima fizioterapije. Primjerice, istrazivanje provedeno sa
studentima sestrinstva pokazalo je smanjenje predra-
suda i povecanje znanja o psihicki oboljelim osobama
na trecoj godini u odnosu na prethodne,” no program
na studijima sestrinstva uglavnom obuhvaca vedi broj

kolegija koji u svojim sadrzajima ukljuéuju rad sa psihi-
jatrijskim bolesnicima u odnosu na studij fizioterapije.

Prije zakljucka, osvrnut ¢emo se na neka ogranicenja
ovog istrazivanja. Objasnjena varijanca stavova relativ-
no je mala pa to ukazuje na potrebu za doradom mijer-
nog instrumenta. Osim toga, ¢ini nam se da bi bilo bolje
ispitivati stavove prema specifi¢noj skupini psihickih
poteskoda, npr. depresiji, anksioznim poremecajima,
shizofreniji, a ne opéenito. Ne treba smetnuti s uma da
unato¢ anonimnom prikupljanju podataka nije isklju-
¢eno davanje socijalno pozeljnih odgovora. Otvoreno
iskazivanje predrasuda nailazi na osudu drustva pa je
moguce da ispitanici, a rijec je o buduéim zdravstvenim
djelatnicima, imaju potrebu zadrzati pozitivnu sliku o
sebi kao kvalitetnim i tolerantnim osobama.

Psihijatrijskih slu¢ajeva svakim je danom sve vise, a mo-
gucnosti medicine na podrucju psihijatrije ¢ini se da ne
idu ukorak s heterogenoséu problema. Stoga ova tema
s vremenom dobiva na vaznosti. lako vidimo da kod
studenata fizioterapije na Zdravstvenom veleucilistu
prevladavaju pozitivni stavovi, mjesta za poboljSanje
joS uvijek ima. Psihijatriju slusaju u vrlo skromnom op-
segu od 15 sati predavanja. Svakako treba vise paznje
usmjeriti na razvijanje komunikacijskih vjestina s psihi-
jatrijskim bolesnicima jer je to najveci izvor negativnih
stavova. Osim kvalitetnih teorijskih znanja, potrebno je
svakom studentu fizioterapije omoguciti kontakt i pra-
vu komunikaciju s psihijatrijskim pacijentima, potkrije-
pljenu ,anti-stigma edukacijom”. lako napredak ovog
podrucja tece kontinuirano, da bismo bili svjedoci znat-
nijih promjena bit e potrebno uloziti vise od onoga Sto
trenutacno poimamo. Osim navedenih ,alata” - eduka-
cije i kontakta, miSljenja smo da bi trebalo djelovatii na
medije u smjeru smanjivanja prikazivanja dramaticnih,
ekstremnih primjera osoba s razli¢itim psihi¢kim pro-
blemima na temelju kojih se moze stvoriti i neoprav-
dano generalizirati vrlo lo3a slika na sve psihijatrijske
bolesnike.
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ATTITUDES OF PHYSIOTHERAPY STUDENTS TOWARDS PSYCHIATRIC

PATIENTS

! EmaZeman
! Olivera Petrak

! University of Applied Health Sciences, Zagreb

Abstract

During our lifetime we encounter a multitude of ste-
reotypes about different groups of people, but rarely
is a group so marked by prejudice as people suffering
from psychiatric illnesses. Although there are positive
changes in the perception of psychiatric patients over
time, these changes are very slow, and research shows
that health professionals are not deprived of prejudice
either. Therefore, the aim of this study was to examine
the attitudes of physiotherapy students towards psy-
chiatric patients. The scale of attitudes was compiled
for the purposes of this study by compiling and adapt-
ing items from several instruments, and it contained a
total of 39 items. Principal component analysis iden-
tified a one-factor structure for 33 items with 27.3%
variance explained. The survey was conducted online
on 135 physiotherapy students from all three years of
study, of which 81.5% were female and 17.8% male. The
average age of the respondents was 28.7 years.

The obtained results indicate slightly positive attitudes
towards psychiatric patients. The most negative atti-
tudes were expressed through the aspect of extra cau-
tion, insecurity and mistrust in communicating with
them. There is no significant difference in total score

between men and women, full-time and part-time stu-
dents or between the different years of study. For seven
items females have more positive attitudes than male
population, but they tend to be more afraid of psychiat-
ric patients. Part-time students have more professional
experience with psychiatric patients, while full-time
students show more positive attitudes on three items
about communication and psychiatric patients’ rights.
Despite the relatively positive picture, there is certainly
room for improvement, in the form of enhanced educa-
tion and more contact with psychiatric patients.
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