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Povezanost selektiranih čimbenika  
sa stavom trudnica prema cijepljenju
Darjan Franjić1, Ivana Franjić2, Jelena Ravlija3

Cilj je ispitati znanje, informiranost i stav prema cijepljenju u odnosu na selektirane čimbenike kod trudnica. Dodatni cilj je istražiti 

razlike u obilježjima trudnica sklonih i nesklonih cijepljenju te ispitati izvore njihova informiranja o cijepljenju djece.

Za kvantitativni dio istraživanja primijenjen je upitnik, konstruiran prema smjernicama Sage Vaccine Hesitancy Working Group. U 

istraživanje su uključene trudnice koje su došle na kontrolni pregled u SKB Mostar na Kliniku za ginekologiju i porodništvo. Za kvali-

tativni dio istraživanja upotrijebljena je metoda fokus skupine koja se sastojala od 8 trudnica na Klinici za ginekologiju i porodništvo.

Veličina uzorka u ispitivanoj skupini je 100 ispitanica. Većina ispitanica, njih 90 (90%), ima pozitivan stav prema cijepljenju, dok njih 

10 (10%) cijepljenje smatra nepotrebnim. Značajan broj ispitanica, njih 71 (71%), vjeruje da farmaceutske tvrtke proizvode sigurna i 

učinkovita cjepiva. Ispitanice koje cijepljenje smatraju korisnim, u većem se postotku za izvor informacija služe stručnom literaturom. 

Ispitanice koje ne vjeruju napisima protiv cijepljenja manje su zabrinute njegovim nuspojavama.

Selektirani čimbenici kao što su očekivanje prvog djeteta, življenje u gradu i visoka obrazovanost povezani su s pozitivnim stavom 

prema cijepljenju i višom razinu zabrinutosti trudnica u odnosu na njegove nuspojave, no razlika nije statistički značajna. Izvor 

informacija povezan je sa stavom trudnica prema cijepljenju. Statistički značajno veći broj ispitanica navodi da mediji ne utječu na 

njihovu odluku o cijepljenju. Ispitanice koje ne vjeruju napisima protiv cijepljenja statistički su značajno manje zabrinute njegovim 

nuspojavama. Stoga je nužno unapređenje komunikacije i edukacije zdravstvenih djelatnika o cijepljenju prema trudnicama, što će 

potaknuti veću pokrivenost cijepljenjem.
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UVOD

Cijepljenje djece je učinkovit način za sprječavanje ozbiljnih 
bolesti u djetinjstvu, no unatoč porastu broja sigurnih i 
učinkovitih cjepiva, mnoga djeca prema preporuci nisu 
cijepljena (1, 2). Razlozi koji utječu na to da roditelji odbijaju 
cijepljenje su mnogobrojni, pa premda mi se čine razumljivi, 
s mojeg su stajališta neprihvatljivi (3). Neki od njih su loša 
kakvoća zdravstvenih usluga, duga udaljenost, nedostatak 
novca, sumnja u cjepiva ili zdravstvene djelatnike i dezin
formacije o načinu provođenja cijepljenja (4). Budući da je 
mišljenje roditelja o cijepljenju jedan od najznačajnijih pre-
diktora donošenja odluke o njemu, tome treba posvetiti ve-
liku pozornost (5). Mnogi su roditelji zabrinuti zbog cijeplje-
nja (6). Događaji poput obustave cjepiva protiv rotavirusa 
mogu uzrokovati zabrinutost o cijepljenju dojenčadi (7). 
Pedijatri diljem svijeta sve se više susreću s roditeljima koji 

odbijaju cijepljenje svog djeteta i s agresivnim antivakcin-
skim pokretima (8). Većina tih pokreta popraćena je negativ-
nom medijskom kampanjom koja može značajno utjecati 
na odluku o odabiru cijepljenja (9, 10). Odluka o prihvaćanju 
ili odbijanju cijepljenja na svakom je roditelju ponaosob 
(11). Neki roditelji odbijaju cijepljenje iz religioznih ili filozof-
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skih razloga, pojedini smatraju da je ono suviše bolno za 
njihovu djecu, a drugi pak odbijaju cijepljenje jer vjeruju 
kako rizik od cjepiva nadmašuje dobrobit (12). Razina povje-
renja roditelja u javnozdravstveni sustav je često povezana s 
njihovom odlukom o prihvaćanju ili odbijanju preporu
čenog cjepiva za njihovu djecu (13). Roditelji sve češće 
sumnjaju u programe imunizacije u smislu njihove učinko-
vitosti i pouzdanosti (14). Potrebne su studije radi razvijanja 
učinkovitih strategija za pružanje točnih informacija o 
cijepljenju, kako bi se trudnicama omogućilo donošenje 
odluke o njegovu prihvaćanju na temelju vjerodostojnih 
podataka (15). 

Cilj ovog istraživanja je ispitati znanje, obaviještenost i mi-
šljenje o cijepljenju u odnosu na selektirane čimbenike kod 
trudnica. Dodatni cilj je istražiti razlike u obilježjima trudnica 
sklonih i nesklonih cijepljenju. Završni cilj ovog istraživanja 
je ispitati izvore informiranja trudnica o cijepljenju djece. 
Svrha istraživanja je pridonijeti boljem uvidu u znanje rodi-
telja o bolestima protiv kojih se djeca cijepe i njihovom sta-
vu prema cijepljenju, što može poboljšati planiranje ciljanih 
edukacijskih programa za trudnice, a time povećati stope 
cijepljenja i prevencije zaraznih bolesti. 

ISPITANICI I METODE

Istraživanje je provedeno primjenom presječne studije na 
prigodnom uzorku od 100 ispitanica. Veličinu uzorka odre-
dili smo prema vrsti istraživanja i prema potrebnoj precizno-
sti mjerenja, s obzirom na to da smo željeli veću snagu stu-
dije, to jest vjerojatnost da testiranjem otkrijemo razliku ako 
ona postoji u populaciji. Za odabir navedene veličine uzorka 
vodili smo se željom da imamo manju p - vrijednost da je 
opažena razlika nastala slučajno. Ciljna populacija su trudni-
ce koje gravitiraju SKB-u Mostar (procjena da se na godinu 
rađa cca 1000 djece). Empirijski - 10% ili 100 ispitanica. Istra-
živanje je provedeno u Sveučilišnoj kliničkoj bolnici (SKB) 
Mostar na Klinici za ginekologiju i porodništvo (trudnička 
ambulanta) u razdoblju od 1. ožujka do 1. travnja. 2019. go-
dine. Prije provedbe istraživanja dobivena je pisana sugla-
snost Povjerenstva za etička istraživanja SKB-a Mostar. Ciljna 
populacija su trudnice koje gravitiraju SKB-u. Anketiranje je 
bilo anonimno. Prije provođenja istraživanja svi su ispitanici 
dobrovoljno potpisali informirani pristanak za sudjelovanje. 
Istraživanje je provedeno u skladu s etičkim načelima i ljud-
skim pravima. Za kvantitativni dio istraživanja primijenjen je 
upitnik sastavljen prema smjernicama SAGE Vaccine Hesi-
tancy Working Group (16, 17). Upitnik je validiran i sastoji se 
od 38 pitanja svrstanih u pet podskupina: 1- sociodemo-
grafska pitanja, 2- znanje, stav i informiranost o cijepljenju, 
3- praksa/ponašanje u vezi s imunizacijom, 4- povjerenje u 
sigurnost i učinkovitost cjepiva, 5- općenita svjesnost i po-
vjerenje u cjepiva.

U istraživanje su uključene trudnice koje su došle na kon-
trolni pregled u SKB Mostar na Kliniku za ginekologiju i po-
rodništvo. Iz istraživanja su isključene one ispitanice koje su 
nevaljano ispunile upitnik. Valjano ispunjeni upitnici sma
trali su se oni u kojima su ispitanice odgovorile na sva pita-
nja i tvrdnje. Dodatni kriterij isključenja bilo je nepoznavanje 
hrvatskog jezika te nemogućnost čitanja i pisanja ispitanica. 

Za kvalitativni dio istraživanja primijenjena je metoda fokus 
skupine koja se sastojala od osam trudnica na Klinici za 
ginekologiju i porodništvo. Moderator je bio autor ovog 
istraživanja, a kao instrument je upotrijebljen set priprem
ljenih pitanja kojima je poticao i usmjeravao raspravu fokus 
skupine. U njoj su ispitivane samo trudnice, a ne i njihovi 
partneri. Cilj uključenja fokus skupine u ovu studiju je po
taknuti opširnu raspravu kojom će se istražiti stavovi ispita-
nica prema cijepljenju, odnosno razumjeti i objasniti čim
benike koji utječu na mišljenje i ponašanje trudnica prema 
cijepljenju. 

Hipoteze

Statistička hipoteza ove studije je da postoji pozitivna pove-
zanost između znanja i stavova roditelja o cijepljenju. Druga 
hipoteza je da će ispitanice koje pokažu bolje znanje o cje-
pivima imati pozitivnija mišljenja o cijepljenju, a da će one 
sklonije necijepljenju češće imati negativne stavove, lošija 
znanja o cjepivima i negativna prethodna iskustva.

Statističke metode obrade podataka

Dobiveni rezultati istraživanja su pohranjeni u MS Excel 
(Microsoft Excell inačici 10. Microsoft Corporation, Red-
mond WA, SAD) bazi podataka. Za statističku analizu dobi-
venih podataka primijenjen je programski sustav SPSS za 
Mac OSX (inačica 23, SPSS Inc, Chicago, Illinois, SAD) i Micro-
soft Excel (inačica Office 2007, Microsoft Corporation, Red-
mond, WA, SAD). U analizi podataka primjenjivale su se me-
tode deskriptivne statistike. Kategorijske varijable opisane 
su preko frekvencija i postotaka, a numeričke kao aritmetič-
ka sredina i standardna devijacija, jer je raspodjela odgovo-
ra/rezultata normalna. Za testiranje razlika među skupinama 
za kategorijske varijable primijenjen je hi-kvadrat test. Pri 
analizi hi-kvadrat testa upotrijebljena je Yatesova korekcija 
zbog male veličine jednog od uzoraka. Razina vjerojatnosti 
u svim testovima od p<0,05 je uzeta kao statistički značajna. 

REZULTATI

Od 100 ispitanica, koliko ih je ukupno anketirano, prosječna 
životna dob (izražena kao aritmetička sredina i standardna 
devijacija) iznosi 29,61 godinu (SD=4,824). Najmlađoj ispita-
nici je bilo 20, a najstarijoj 41 godina. Statistički značajno 
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veći udio ispitanica čine prvorotkinje, one iz grada, višeg 
obrazovanja, zadovoljavajućeg materijalnog standarda. 
Najveći broj ispitanica je u trećem trimestru trudnoće. 
Sociodemografski podatci ispitanica detaljno su opisani u 
Tablici 1.

Većina ispitanica (90%) ima pozitivan stav prema cijepljenju, 
dok ga njih 10% smatra nepotrebnim (p=0,000). Statistički 
značajno veći broj ispitanica navodi da mediji ne utječu na 
njihovu odluku o cijepljenju (p<0,05). Manje od polovine 
ispitanica (48%) dobije od liječnika/sestre informacije o cje-
pivima koje su ih zanimale (p=0,002). Ispitanice iz grada u 
nešto većem postotku cijepljenje smatraju nepotrebnim u 
odnosu na one sa sela, ali bez statistički značajnih razlika u 
stavovima prema cijepljenju djece (χ2=0,849; df=1; p>0,05). 
Prvorotkinje su sklonije cijepljenju od ispitanica koje imaju 
jedno i više djece, ali među njima ne postoji statistički zna-
čajna razlika u njihovom mišljenju o cijepljenju (χ2=2,701; 
df= 3;p>0,05). Većina ispitanica izjavljuje da su njihova djeca 
cijepljena te da će ih i dalje cijepiti (94%) (p=0,000). Većina 
ispitanica koje ne žele cijepiti dijete kao razlog navode strah 
od cjepiva. Kao razlog za odbijanje/odlaganje cijepljenja 
14% ispitanica navodi bolest djeteta ili njegovu alergiju na 
cjepivo, dok ih je 7% odlučilo ne cijepiti dijete iz nekih dru-
gih razloga (p=0,011). Važan čimbenik koji utječe na stav 

trudnica prema cijepljenju su iskustva drugih roditelja. Re-
zultati našeg istraživanja pokazuju da ne postoji statistički 
značajna razlika u mišljenju ispitanica o cijepljenju u odnosu 
na njihove spoznaje o iskustvu drugih roditelja s lošom reak-
cijom na cjepivo (χ2=1,891; df=1; p=0,196) (Tablica 2). Sa-
dašnji način i praćenje preporučenog rasporeda cijepljenja 
podržava 86% ispitanica (p=0,001). Veći broj ispitanica na-
vodi svoju zabrinutost zbog mogućnosti nuspojava koje bi 
dijete moglo imati od primljenog cjepiva (80%). U Tablici 3 
je vidljivo da su ispitanice koje ne vjeruju napisima protiv 
cijepljenja manje zabrinute njegovim nuspojavama nego 
one koje o tome vjeruju raznim napisima i člancima 
(χ2=10,437; df=3; p=0,015).

Da dijete primi više cjepiva nego što je to za njega dobro, 
misli samo 10% ispitanica, njih 35% se djelomično slaže s 
njima, dok više od polovine (55%) smatra da djeca ne prima-
ju previše cjepiva (p=0,001). Da su bolesti koje se sprječava-
ju cijepljenjem teške, smatra 68% ispitanica, dok se njih 32% 
djelomično slaže s njima (p=0,001). Ne postoji statistički 
značajna razlika između ispitanica koje smatraju kako je 
bolje da se dijete cijepi nego da preboli bolesti protiv kojih 
je određeno cijepljenje i onih koje se s tim ne slažu ili se 
djelomično ne slažu. Četrdeset i tri ispitanice smatraju kako 

Tablica 4. Raščlamba ispitanica prema stavu o cijepljenju s obzirom 
na izvore informiranja

Stav o cijepljenju 
(N)

Vrsta medija
*pStručna 

literatura Internet Televizija Novine

Korisno (90) 54 24 11 1
0,617

Nije korisno (10) 8 1 1 0

*Hi kvadrat test

Tablica 1. Raščlamba podataka prema sociodemografskim 
obilježjima ispitanica

Pitanje Odgovor Broj ispitanika

Stupanj obrazovanja Osnovno obrazovanje 4

Srednja škola 37

Više obrazovanje 11

Visoko obrazovanje 48

Zaposlena Da 56

Ne 44

Mjesto stanovanja Selo 33

Grad 65

Materijalni standard Loš 0

Ne tako loš 15

Zadovoljavajući 71

Odličan 14

Broj djece Očekujem prvo dijete 49

1 21

2 11

3 i više 19

Trimestar trudnoće Prvom 10

Drugom 17

Trećem 73

Ukupan broj ispitanika 100*

*Postotci su jednaki broju ispitanika

Tablica 2. Stav ispitanica prema cijepljenju s obzirom na spoznaju  
o negativnom iskustvu drugih roditelja

Jesu li Vaša djeca cijepljenja 
/će biti cijepljena?  
(N)

Poznajete li nekoga tko je 
imao lošu reakciju na cjepivo *p

DA NE

DA (94) 36 58
0,196

NE (6) 4 2

*Hi kvadrat test

Tablica 3. Zabrinutost zbog nuspojava cijepljenja u odnosu  
na vjerovanje ispitanica u napise cijepljenja

Jeste li zabrinuti da Vaše 
dijete može imati 
nuspojave? (N)

Vjerujete li raznim člancima i 
napisima protiv cijepljenja? *p

DA NE Djelomično Ne znam

DA (80) 3 33 26 18
0,015

NE (20) 1 16 2 1

*Hi kvadrat test
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je jedini razlog zbog kojeg se njihovo dijete cijepi taj da 
može ići u vrtić, školu.

Veći broj ispitanica (71%) vjeruje/djelomično vjeruje farma-
ceutskim tvrtkama da proizvode sigurna i učinkovita cjepiva 
(0,001). Ispitanice koje očekuju prvo dijete više su zabrinute 
zbog cijepljenja, ali bez statistički značajne razlike u odnosu 
na one koje već imaju djecu (χ2=2,561; df=1; p=0,110). Od 
ukupnog broja ispitanica koje su zabrinute zbog nuspojava, 
njih 44% očekuje prvo dijete, dok 36% ispitanica već ima 
jedno ili više djece. Nešto više cijepljenje brine visoko
obrazovane ispitanice, ali bez statistički značajne razlike 
(χ2=2,324; df= 3; p=0,508). Od 80 ispitanica koje su iskazale 
zabrinutost zbog mogućih nuspojava od cijepljenja djece, 
41 je bila visokoobrazovana, a 29 ih je završilo srednju školu. 
Od 80 ispitanica koje su iskazale zabrinutost zbog mogućih 
nuspojava od cijepljenja djece, njih 41% je imalo visoko ob-
razovanje. Veći broj ispitanica (67%) informacije o cijepljenju 
dobilo je od zdravstvenih djelatnika (p=0,002). Da vjeruju u 
informacije o cijepljenju izjavilo je 43% ispitanica, dok njih 
48% djelomično vjeruje u njih (p=0,001). Većina ih je (71%) 
o svojoj zabrinutosti u vezi sa cijepljenjem spremna otvore-
no razgovarati s pedijatrom. U tim koji cijepi njihovo dijete 
puno povjerenje ima 39% ispitanica, 52% djelomično, dok 
njih 9% nema povjerenja (p=0,004). Za najvjerodostojnije 
medije u pružanju informacija o cijepljenju smatraju struč-
nu literaturu (62%). Člancima i raznim napisima protiv cijep
ljenja vjeruje/djelomično vjeruje trećina ispitanica (32%), a 
malo manje od polovine (49%) ih ne vjeruje (p=0,001). Sa-
vjete i informacije o cijepljenju 76% ispitanica bi potražilo 
od stručnih osoba, dok njih 24% vjeruje iskustvima drugih 
koje su čuli, pročitali na internetu ili u medijima (p=0,001). 
Tablica 4 pokazuje da ispitanice koje smatraju cijepljenje 
korisnim, u većem se postotku kao izvorom informacija slu-
že stručnom literaturom, ali bez statistički značajne razlike u 
odnosu na druge izvore informiranja (χ2=1,789; df=3; 
p=0,617). 

Fokus skupina

Za ovo istraživanje je primijenjena i fokus skupina od 8 trud-
nica na Klinici za ginekologiju i porodništvo. Tijekom razgo-
vora na unaprijed planirana pitanja o znanju, stavu, obavije-
štenosti i ponašanju prema cijepljenju, trudnice su rasprav-
ljale vrlo otvoreno. Rasprava je otvorena pitanjem misle li da 
cjepiva preopterećuju imuni sustav. Trudnice se nisu složile 
i smatraju da je cijepljenje prilagođeno djetetu te da se sva-
ko cijepljenje primjenjuje s razlogom. Trudnice su izjavile da 
ih zabrinjava što neke majke u njihovoj zajednici odgađaju 
ili odbijaju cijepljenje. Ispitanice su odgovorile da vjeruju u 
medijske izvještaje u kojima roditelji tvrde da su izgubili 
dijete zbog bolesti koja se može spriječiti. Vlastiti odgovor 
objašnjavaju kako iznošenjem „bombastičnih vijesti“ o cijep

ljenju medijima, koji ne navode nikakve njegove dobre stra-
ne, već samo loše, vrlo lako povjeruju. Vidljivo je kako nedo-
staje edukacija o cijepljenju, koja se itekako mora provesti 
navrijeme, dakle, prije porođaja, a ne u vrijeme kada dijete 
treba primiti cjepivo. Na pitanje plaše li se ozbiljnih nuspoja-
va cjepiva, ispitanice su također imale jedinstven stav. U od-
govorima su navele kako smatraju da je korist cijepljenja 
veća od rizika i mogućih nuspojava. Potrebno je ipak skre-
nuti pozornost i staviti veći naglasak na kakvoću cjepiva, 
kazala je jedna trudnica. Ispitanice su naglasile da su vrlo 
nezadovoljne jer nisu informirane o cjepivima i njihovoj po-
uzdanosti. Iz provedenih intervjua vidljivo je da ispitanice 
najviše povjerenja imaju u zdravstvene djelatnike, stoga je 
potrebno da oni dobro educiraju trudnice. Prema izjavama 
ispitanica koje su uključene u fokus skupinu dobivanje više 
pouzdanih informacija u vezi sa cijepljenjem promijenilo bi 
njihov izbor u njegovu korist.

RASPRAVA

Ovo se istraživanje bavilo ispitivanjem povezanosti selekti-
ranih čimbenika i stava trudnica prema cijepljenju njihove 
djece. Rezultati ove studije pokazuju da su visokoobrazova-
ne trudnice u većoj mjeri zabrinute zbog cijepljenja njihove 
djece. Njihova se zabrinutost najčešće odnosi na kakvoću 
cjepiva i na nuspojave koje cjepivo može izazvati. Rezultati 
dosadašnjih studija pokazuju da je utjecaj obrazovanja na 
stav o cijepljenju različit. Stefanoff i sur. navode da visoko
obrazovane majke imaju negativno mišljenje o cijepljenju 
(18). Naši rezultati se podudaraju s rezultatima koje su dobili 
Stefanoff i sur. Rezultati ovog istraživanja pokazuju kako ispi-
tanice smatraju da je cijepljenje korisno za djetetovo zdrav-
lje. Kao i kod rezultata ovog rada Coniglia i Stefanoff navode 
da se roditelji uglavnom ne protive cijepljenju te da imaju 
pozitivne stavove o njegovoj primjeni (18, 19). Harmsen i sur. 
navode da je sumnja u učinkovitost cjepiva važan čimbenik 
koji utječe na njegovo odbijanje (20). Nasuprot tome, rezul-
tati ovog istraživanja pokazuju da veći broj ispitanica vjeruje 
farmaceutskim tvrtkama koje proizvode cjepiva, to jest da 
vjeruju u njihovu učinkovitost. Rezultati dosadašnjih istraži-
vanja pokazuju da su društveni čimbenici važni u donoše-
nju odluke roditelja u vezi sa cijepljenjem njihovog djeteta. 
Corben i Lask navode da su ispitanice koje pokazuju odboj-
nost prema cijepljenju najčešće pod utjecajem drugih rodi-
telja, odluka kojih utječe i na njihovu odluku. Uz to većina 
majki smatra da je korist od cijepljenja manja od rizika što ih 
ono nosi (21). No rezultati ovog istraživanja pokazuju da 
stav ispitanica prema cijepljenju nije pod utjecajem spozna-
ja o negativnom iskustvu drugih roditelja te da ih većina 
smatra kako djecu treba cijepiti, bez obzira na moguće nus-
pojave. Corben i Lask navode da većina ispitanika smatra da 
su trenutni protokoli cijepljenja dobri za njihovu djecu (21). 
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Njihovi rezultati se podudaraju s rezultatima ove studije. U 
ovoj studiji ispitanice koje očekuju prvo dijete u većoj su 
mjeri pokazivale zabrinutost prema cijepljenju njihove dje-
ce. Danchin i sur. navode da ispitanice koje očekuju prvo 
dijete pokazuju značajno veću zabrinutost u vezi sa cijeplje-
njem te da su o njemu većinu trudnica liječnici/medicinske 
sestre dovoljno dobro informirali (22). Što se tiče izvora in-
formacija njihovi se rezultati podudaraju s rezultatima ovog 
rada. Costa-Pinto i sur. navode da visoki postotak ispitanika 
odobrava cijepljenje djece (23). Navode kako je većina ispi-
tanika izjavila da najviše vjeruju informacijama o cijepljenju 
dobivenim od pružatelja zdravstvene njege, a to se poduda-
ra s rezultatima ove studije. Ograničenje studije koju su pro-
veli Costa-Pinto i sur. mali je uzorak, s obzirom na to da je u 
istraživanje uključeno 25-ero ispitanika. King i sur. navode da 
čimbenici koji utječu na odbijanje i strah od cijepljenja kod 
roditelja su nesigurnost u cjepiva, zbunjenost izazvana nea-
dekvatnim informacijama i nedostatak onih pravilnih (24). U 
njihovim rezultatima je navedeno da roditelji imaju potrebu 
za različitim informacijama o cijepljenju, koje se najčešće 
odnose na njihovu pouzdanost, testiranje, preporuke i učin-
kovitost. Navedeni rezultati se podudaraju s rezultatima ove 
studije. U našoj je ustanovi provedeno istraživanje koje se 
bavilo značenjem komunikacije u odnosu na antivakcinske 
aktivnosti. Rezultati ovog istraživanja pokazali su da kao naj-
češći izvor informacija o cijepljenju roditelji navode zdrav-
stvene djelatnike, ali i internet i prijatelje. U zaključku na
vedenog istraživanja autori također drže da zdravstveno 
osoblje treba biti izvor pouzdanih informacija o koristi, ali i o 
mogućim nuspojavama cijepljenja (25). Parrela i sur. navode 
da je većina ispitanika uključenih u istraživanje općenito 
izrazilo povjerenje u programe cijepljenja, da roditelji koji su 
doživjeli negativna iskustva sa cijepljenjem pokazuju veću 
dozu zabrinutosti i sumnje u programe cijepljenja te da ispi-
tanici s visokim obrazovanjem očituju manju razinu zabri-
nutosti prema cijepljenju njihove djece (26). Njihovi rezulta-
ti se djelomično podudaraju s rezultatima ove studije. Smith 
i sur. su se u sustavnom preglednom radu objavljenom 
2017. godine bavili psihološkim čimbenicima koji utječu na 
stav trudnica prema cijepljenju (27). Navode da su psihološ-
ki pristup prema roditeljima, poboljšanje komunikacije s 
njima te stručna edukacija roditelja o cijepljenju ključni čim-
benici za smanjenje roditeljske zabrinutosti i straha od cijep
ljenja i njegovih nuspojava. Smith i sur. navode da roditelji 
odbijaju cijepiti svoje dijete najčešće zbog toga što ih brine 
je li cjepivo pouzdano te zbog mišljenja da cijepljenje za 
djecu donosi više štete nego koristi (28). U skladu s navede-
nim sustavnim preglednim radom rezultati ovog rada upu-
ćuju na iznimnu važnost komunikacije i edukacije roditelja 
radi izgrađivanja njihovog mišljenja o cijepljenju. Rezultati 
ovog rada također pokazuju da je zabrinutost u vezi sa cijep
ljenjem osobito prisutna među ispitanicama koje očekuju 

prvo dijete. Izvor informacija je ključni čimbenik koji je po-
vezan s razinom zabrinutosti roditelja zbog kakvoće i nus-
pojava cjepiva. Wilson i sur. u svom preglednom radu iz 
2015. godine navode da je sumnja u pouzdanost cjepiva 
jedna od najčešćih barijera koja priječi trudnice da prihvate 
cijepljenje te da trimestar trudnoće u kojem se one nalaze 
ima važnu ulogu za njihov stav prema njemu (29). Rosso i sur. 
navode da je dobra edukacija trudnica povezana s njihovim 
pozitivnim stavom prema cijepljenju i da će njihovo mišlje-
nje o sigurnosti cijepljenja u budućnosti biti ključan čimbe-
nik za roditeljsko prihvaćanje programa cijepljenja (30). Re-
zultati ovog rada se podudaraju s rezultatima Rossoa i sur. i 
Simakua i sur. koji navode da je znanje trudnica o programi-
ma cijepljenja i o vrsti cjepiva i dalje nedovoljno, siromašno 
i nepotpuno te smatraju da je unapređenje njihovog znanja 
o cijepljenju važan čimbenik koji će u budućnosti pozitivno 
utjecati na spoznaju i svijest o važnosti pridržavanja progra-
ma cijepljenja (30, 31). Vrdelja i sur. ističu kako je potrebno da 
liječnici i zdravstveni djelatnici na internetu i društvenim 
mrežama intenzivnije komuniciraju i educiraju trudnice u 
vezi sa cijepljenjem te da posebnu pozornost treba usmjeri-
ti na majke i trudnice (32). Stahl i sur. navode da je internet 
iznimno opasan za širenje nevaljanih informacija te da su za 
stručno osoblje baš internet i društvene mreže platforma za 
idući korak u poboljšanju komunikacije s trudnicama (33). U 
ovom pogledu postoji mnogo prostora za napredak, što po-
kazuju i rezultati ovog rada. Poput brojnih dosadašnjih istra-
živanja i ovaj rad pokazuje da je u zdravstvene sustave po-
trebno uvoditi intervencije radi povećanja stope trudničkih 
prihvaćanja programa cijepljenja. Kao što navodi većina 
navedenih studija, i autori ovog rada smatraju da je za pove-
ćanje svijesti trudnica o važnosti cijepljenja nužan aktivniji 
pristup zdravstvenih djelatnika u pružanju i osiguravanju 
dostupnosti kvalitetnih i pravovaljanih informacija o cijep
ljenju svima, a osobito trudnicama. 

ZAKLJUČCI

Selektirani čimbenici kao što su visoka obrazovanost, življe-
nje u gradu i očekivanje prvog djeteta povezani su s pozitiv-
nim stavom prema cijepljenju i većom zabrinutošću prema 
njegovim nuspojavama, ali razlika nije statistički značajna. 
Ispitanice koje imaju više znanja o cijepljenju imaju pozitiv-
nije mišljenje o njemu, i to je potvrđeno, no razlika nije stati-
stički značajna. Primarni izvor podataka o cijepljenju su 
stručnjaci i stručna literatura. No od zdravstvenih djelatnika 
i stručne literature trudnice uvijek ne dobivaju tražene po-
datke o cijepljenju. Statistički značajno veći broj ispitanica 
navodi da mediji ne utječu na njihovu odluku o cijepljenju. 
Ispitanice koje ne vjeruju napisima protiv cijepljenja stati-
stički su značajno manje zabrinute njegovim nuspojavama. 
Nužne su bolja komunikacija i edukacija zdravstvenih djelat-
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nika prema trudnicama, jer će to potaknuti veću pokrive-
nost cijepljenjem.
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S U M M A R Y

The association between selected factors  
and attitudes of pregnant women towards vaccination
Darjan Franjić, Ivana Franjić, Jelena Ravlija

The objective was to investigate knowledge, awareness and attitudes towards vaccination of pregnant women in relation to selected 

factors. An additional objective was to investigate differences in characteristics of pregnant women who are for and against vacci-

nation, and investigate which sources pregnant women used to get information on vaccination. A questionnaire assembled accord-

ing to the guidelines of the Sage Vaccine Hesitancy Working Group was used for the quantitative part of the study. The study included 

pregnant women presenting for regular check-ups to the Department of Gynaecology and Obstetrics, Mostar University Hospital. A 

focus group consisting of eight pregnant women from the Department of Gynaecology and Obstetrics was used as a method for the 

qualitative part of the study. The sample size in the study group was 100 subjects. The majority of subjects, 90 of them (90%), had 

positive attitude towards vaccination, whereas ten (10%) women considered vaccination unnecessary. A significant number of sub-

jects, 71 of them (71%), believed that pharmaceutical companies produced safe and effective vaccines. The subjects who considered 

vaccination useful used professional literature as their source of information. The subjects who did not believe the writings against 

vaccination were less worried about the side effects of vaccination. In conclusion, selected factors such as expecting the first child, 

living in the city and higher level of education were associated with positive attitude towards vaccination and higher level of concern 

about side effects of vaccination, but the difference was not statistically significant. Healthcare professionals and professional litera-

ture play an important role for pregnant women in making the decision to accept vaccination. A statistically significant number of 

pregnant women stated that their decision to vaccinate their children was not influenced by the media. Pregnant women who did 

not believe in the anti-vaccination articles were statistically significantly less concerned about vaccine side effects. Improvement of 

communication between healthcare professionals and pregnant women is necessary to increase vaccination coverage. 

Key words: ASSOCIATION; ATTITUDE; PREGNANT WOMEN; VACCINATION


