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Sazetak

Istrazivanje je usmjereno na samoprocjenu kvalitete Zi-
vota i rada medicinskih sestara u Domu zdravlja Zagreb
- Centar te utvrdivanje razlika u kvaliteti Zivota i rada
medicinskih sestara/tehnicara tijekom aktualne pan-
demije bolesti COVID-19 u odnosu na prethodno raz-
doblje. Istrazivanje je provedeno na uzorku od 113 me-
dicinskih sestara i tehnicara koji rade u Domu zdravlja
Zagreb - Centar. IstraZivanje je provedeno primjenom
triju upitnika: upitnikom za odredivanje indeksa rad-
ne sposobnosti (engl. Work Ability Index Questionnaire,
WAI), upitnikom o kvaliteti Zivota Svjetske zdravstvene-
organizacije (engl. World Health Organization Quality
of Life - Brief Version Questionnaire, WHOQOL-BREF) te
upitnikom o radnoj sposobnosti i kvaliteti Zivota tije-
kom pandemije bolesti COVID-19. Rezultati su pokazali
da vedina medicinskih sestara/tehnicara (84 %) Zivi is-
punjenim privatnim Zivotom, dok manje od polovice is-
pitanika (46 %) zivi ispunjenim profesionalnim Zivotom.
Vise od 80 % medicinskih sestara/tehnicara navodi da
su u vecini slucajeva i prili¢no Cesto aktivni i u pokretu,

a nijedan ispitanik nije potpuno neaktivan. Nedostatan
broj radnika, prijetnje sudskom tuzbom i parni¢enjem
predstavljaju najvedi cimbenik stresa medicinskim se-
strama/tehnicarima na radnom mjestu.

U cjelini, usporedba kvalitete Zivota ispitanika za
vrijeme pandemije pokazuje odstupanja u pove¢anom
dozivljaju stresa i osjecaju zdravstvene ugroZenosti,
no nema promjena u obavljanju fizicke aktivnosti i
meduljudskim odnosima.

Klju€ne rijeci: kvaliteta Zivota, indeks radne sposobnosti, CO-
VID-19, sestrinstvo

Datum primitka: 5.1.2022.

Datum prihvacanja: 1.6.2022.

https://doi.org/10.24141/1/8/2/14

Podaci za kontakt autora:

Autor: Jadranka Pavié

Zdravstveno veleuciliSte, Zagreb, Ksaver 209, Zagreb, Hrvatska
Tel.: 00 38591 2300 994

E-posta: jadranka.pavic@zvu.hr




270 Pavlovié B. i sur. Samoprocjena kvalitete Zivota i rada medicinskih sestara/tehnicara... J. appl. health sci. 2022; 8(2): 269-280

Uvod

Kvaliteta Zivota bilo koje osobe ili skupine osoba u drus-
tvu jest slozena slika brojnih varijabli objektivnih i su-
bjektivnih kategorija. Koncept kvalitete Zivota kako ga
objasnjava Svjetska zdravstvena organizacija obuhvaca
Siroki raspon elemenata koji odreduju kvalitetu Zivota.
Svjetska zdravstvena organizacija definirala je kvalitetu
Zivota kao ,stanje Zivota koje proizlazi iz kombinacije
ucinaka Citavog niza ¢imbenika, poput onih koji odredu-
ju zdravlje, srecu (ukljucujuci udobnost i zadovoljstvo u
fizickom okruZenju i zadovoljavajuce radno zanimanije),
obrazovanje, drustvena i intelektualna postignuca, slo-
bodu djelovanja i prisutnost pravde”*

Grupa Svjetske zdravstvene organizacije za kvalitetu
Zivota? pokusala je istaknuti tri razlikovne znacajke:
subjektivno misljenje pojedinca o funkcioniranju pre-
ventivnoga zdravstvenog djelovanja ili opéenito stanju
tjelesnog zdravlja, stanju psiholoskog zdravlja, drustve-
nom stanju i vjeri u duhovnost i religiju, koje Cine uvjete
Zivota te pozitivne i negativne karakteristike kvalitete
Zivota. Kao dodatak takvim cinjenicama, kvaliteta Zi-
vota definirana je kao ,percepcija pojedinca o svojem
Zivotnom poloZaju u kontekstu kulture i sustava vrijed-
nosti u kojem Zivi u odnosu na svoje ciljeve, ocekivanja,
standarde i brige”.

Pojam kvalitete Zivota u javnosti se percipira u pozitiv-
nom smislu. Dakle, dobra kvaliteta Zivota jest pozitiv-
na rezidualna vrijednost ili visak pozitivne vrijednosti
koji je ostao nakon oduzimanja negativne ocjene od
pozitivne ocjene cijelog raspona fizickih, mentalnih,
psiholoskih, drustvenih, kulturnih, ekonomskih, po-
litickih i okoliSnih parametara ili varijabli objektivne
i subjektivne prirode primijenjenih za mjerenje kvali-
tete Zivota. Negativan rezultat oznacava losu kvalitetu
Zivota i pokazuje nedostatak energije i otpornosti neke
osobe. Radna sposobnost i zadovoljstvo radom vazni
su ¢imbenici u kvaliteti Zivota. Opsezno medunarodno
istraZivanje posljednjih desetljeca o radnoj sposobnosti
radnika identificiralo je klju¢ne ¢imbenike koji utjeCu na
individualnu radnu sposobnost. Odnose se na resurse
pojedinca: a) zdravstvene i funkcionalne kapacitete, b)
kompetencije i ) vrijednosti, stavove i motivaciju, te na
aspekte rada.’

Poslodavci i nadredeni takoder su odgovorni za pitanja
zdravlja i sigurnosti na radu, ukljucujuci procjenu rizika.
Bududi da bi prilagodba rada vlastitim sposobnostima,

vjestinama i zdravstvenom stanju trebala biti kontinui-
ran i dinamican proces, temeljen na odgovarajucoj pro-
cjeni rizika, prilagodavanje rada zdravstvenom stanju
i potrebama starijih i invalidnih radnika ne bi trebalo
predstavljati dodatni teret. Koncept napredovanja sto-
ga se temelji na suradnji izmedu poslodavca i zaposle-
nika koji mogu zajedno stvoriti bolju ravnotezu na rad-
nom mjestu i poboljsati radne sposobnosti.*

Porast psihosocijalnog stresa na poslu (na primjer
kombinacije velike potraznje i niske kontrole ili velike
iscrpljenosti i niskog zadovoljstva) takoder je povezan
s vise nego dvostrukim povecanjem kardiovaskularne
smrtnosti radnika.>¢ Osim toga, poznato je da stres na
poslu pozitivno utjece na Zelju za ranijom mirovinom.”

Aktualna pandemija bolesti COVID-19 ima velik utje-
caj na Zivot i rad zdravstvenih radnika koji su prva lini-
ja obrane u borbi protiv ove bolesti. lako ovo nije prva
pandemija koja se dogodila, prosla su iskustva pokazala
da zdravstveni radnici prijavljuju nedostatak podrske i
trajne negativne psiholoske simptome. Moze dodi i do
pojave burnouta, Sto je psiholoski sindrom koji se mo-
Ze opisati kao kronicna iscrpljenost. Ova pojava moze
biti posljedica iznimno stresnih uvjeta rada u kojima se
stres pojedinca ne kontrolira na odgovarajudi nacin te
moze imati vrlo snazan utjecaj na psiholosko i fizicko
blagostanje osobe. Burnout ili izgaranje moZe se kate-
gorizirati kao osjecaj iscrpljenosti, negativnih osjecaja
prema poslu i smanjene produktivnosti rada.?

Cilj istrazivanja

Cilj je istrazivanja:

samoprocjena kvalitete Zivota i rada medicinskih sesta-
ra/tehni¢ara u Domu zdravlja Zagreb - Centar

Istrazivanjem se Zeli kvantificirati kvaliteta Zivota medi-
cinskih sestara u Domu zdravlja Zagreb - Centar te time
dati doprinos strucnoj literaturi o kvaliteti Zivota medi-
cinskih sestara, kao i predlaganju mjera za oCuvanje i
unaprjedenje zdravlja i radne sposobnosti medicinskih
sestara.
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Metode istrazivanja

IstraZivanje je usmjereno na samoprocjenu kvalitete Zi-
vota i rada (fizicko zdravlje, psiholoska stanja, drustve-
na interakcija, okolis) medicinskih sestara/tehnicara u
Domu zdravlja Zagreb - Centar.

S obzirom na to da je kvaliteta Zivota i rada rezultat dje-
lovanja viSe faktora kao Sto su strucnost, radno iskustvo
te prilagodba na okolinu i aktualnu drustvenu/Zivotnu
situaciju, istrazivanjem se Zeli ispitati zastupljenost po-
jedinih ¢imbenika na kvalitetu Zivota i rada medicinskih
sestara.

Uzorak

Anketa je proslijedena 291 medicinskoj sestri u primar-
noj zdravstvenoj zastiti. U istrazivanju je sudjelovalo
113 medicinskih sestara Doma sestara. Response rate ili
odaziv medicinskih sestara u ovoj anketi je bio 38.83%.

Ispitivanje je dobrovoljno, anonimno putem upitnika
Google Forms, a za istraZivanje je dobivena suglasnost
Etickog povjerenstva Doma zdravlja Zagreb -Centar i
Etickog povjerenstva Zdravstvenog veleudilista.

Tablica 1. Osnovna obiljezja ispitanika

Spol
Zene 108 (95,6)
Muskarci 3(2,7)
Bez podataka 2(1,8)
Razina obrazovanja
Visoka strucna sprema 12 (10,6)
Visa struc¢na sprema 27 (23,9)
Srednja strucna sprema 71(62,8)
Bez podataka 3(2,7)

Instrumenti

Istrazivanje je provedeno primjenom triju upitnika:
upitnikom za odredivanje indeksa radne sposobnosti
(engl. Work Ability Indeks Questionnaire — WAI), upitni-
kom o kvaliteti Zivota (engl. World Health Organization
Quality of Life - Brief Version Questionnaire - WHOQOL-
BREF) i upitnikom o radnoj sposobnosti i kvaliteti Zivota
tijekom pandemije bolesti COVID-19 konstruiranim za
ovo istraZivanje.

U upitniku Work Ability Indeks Questionnaire upotrije-
bljene su samo neke Cestice, i to: Cestice 1i2 iz segmen-
ta Izazov, napredovanje i ukljucenost u rad organizacije,
Cestica 7 iz segmenta Kvaliteta Zivota i uravnotezenosti,
Cestica 15 iz segmenta Zdravlje i blagostanje, Cestice 19
i 20 iz segmenta Zdravstveno opterecenje, Cestice 34, 35
i 39 iz segmenta Podaci za socijalnu statistiku te Cestice
1,2,3,4,7,9,10,11,12,13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21,
22,23, 24, 25,27, 28, 29, 30, 31, 32, 36 i 37 iz segmenta
Stres na radnom mjestu.

Za provodenje ovog istraZivanja, iz upitnika WHOQOL-
BREF upotrijebljene su Cestice 1 (G1), 10 (F2.1), 11 (F7.1),
12 (F18.1), 14 (F21.1), 15 (F9.1), 16 (F3.3), 19 (F6.3), 20
(F13.3),22 (14.4) i 23 (F17.3).

Rezultati

U dijelu upitnika WAI o izazovu, napredovanju i uklju-
Cenosti u rad organizacije viSe od polovice ispitanika
(52 %) na pitanje u kojoj su mjeri zadovoljni sa svojim
zanimanjem i sadasnjom situacijom u Domu zdravlja
Zagreb - Centar odgovorilo je da su prilicno ili vrlo za-
dovoljni, dok je djelomi¢no zadovoljno viSe od 37 % is-
pitanika.

Istodobno, svoj poslovni Zivot 38 % ispitanika smatra
izazovnim, zanimljivim i smislenim dok je za 36 % ispi-
tanika poslovni zivot tek svrha i mogucénost za odrzanje
Zivota.

Poslovni Zivot ne smatra kao prisilu, ve¢ kao obvezu
18 % ispitanika, a 8 % ispitanika navodi da im je poslov-
ni Zivot s vr.emenom sve vise odbojan.

U dijelu upitnika o kvaliteti Zivota i uravnoteZenosti gdje
opisuju svoju Zivotnu situaciju 92 ispitanika (84 %) od-
govorila su da Zive ispunjenim privatnim Zivotom, dok
manje od polovice ispitanika (46 %) Zivi ispunjenim pro-
fesionalnim zivotom. Ocekivano, s obzirom na prethod-
ne odgovore, 10 % ne smatra ispunjenim ni privatni ni
profesionalni Zivot.

U segmentu upitnika o zdravlju i blagostanju 94 ispita-
nika (85 %) odgovorila su da su u zadnjih tri do Sest mje-
seci prilicno Cesto bili aktivni ili u pokretu, dokih je 15 %
bilo samo ponekad ili prilicno rijetko aktivno.

Na pitanje o zdravstvenim optereéenjima, tocnije o ko-
licini cjelodnevnih izostanaka s posla u posljednjih 12
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mjeseci zbog zdravstvenih problema, gotovo polovica
ispitanika (48 %) nije bila odsutna s radnog mjesta nije-
dan dan, dok je Cetvrtina ispitanika (27 %) bila na bolo-
vanju do devet dana, a za viSe od 40 dana cjelodnevnih

taju bolesti ni ozljede. Dio ispitanika (22 %) moZe obav-
ljati svoj posao, ali uz tegobe, dok je drugi dio ispitanika
(13 %) primoran u nekim trenucima ili ¢esto raditi spo-
rije (tablica 2).

izostanaka s radnog mjesta izjasnilo se 6 % ispitanika. U dijelu Upitnika za odredivanje indeksa radne sposob-

Sedamdeset ispitanika (63 %) izjasnilo se da ih u po- nosti (WAI) gdje se ispituje koli¢ina stresa na radnom

sljednjih tri do Sest mjeseci u obavljanju posla ne ome-

Tablica 2. Ocjene kvalitete zivota i radne sposobnosti

Broj (%) ispitanika

lzazov, napredovanje i ukljucenost u rad organizacije

U kOJOJ.St.e mjeri Vrlo . PrIlICI’IO. DJelom|§no Prlllcn.o Vrlo zadovoljan  Ukupno
zadovoljni svojom nezadovoljan nezadovoljan zadovoljan  zadovoljan
sadaénqu si'tuacijom na 1 10 42 45 13 111
poslu i zanimanjem? (0,9) (9,0) (37,8) (40,5) (11,7) (100)
Kao svrhu i .
p Izazovnim,
o S vremenom Kao prisilu Kao obvezu mogucnost zanimljivim i Ukupno
Kako pretezno sve odbojnijim o za odr¥anje L :
doZivljavate svoj poslovni Sivene smislenim
Zivot?
9 0 20 40 43 112
(8,0) (0,0) (17,9) (35,7) (38,4) (100)
Kvaliteta Zivota i uravnotezenost
Ispunjen privatni Ispunjen
Koja od navedenih Nije ispunjen ni privatni P pJone'i(ad > profesionalni Ispunjen privatni i Ukipno
reenica na{b.OIJSOpISUJe ni profesionalni zivot sitEsanel i vt |.oone.kad profesionalni Zivot
vasu sadasnju zivotnu privatni Zivot
situaciju? 11 49 7 43 110
(10,0) (44,5) (6,4) (39,1) (100)
Zdravlje i blagostanje
Jeste li u posljednjih tri do Nikada Prili¢no rijetko Ponekad Prilicno U vecini slucajeva, Ukupno
Sest mjeseci bili aktivniiu cesto da
pokretu? 0 5 12 46 48 111
(0.0) (4.5) (10.8) (41.4) (43.2) (100)
Zdravstvena opterecenja
19-
) o 100-365 e Al e 10-18 ) 5 dana Nijedandan  Ukupno
Koliko ste cijelih dana u dana dana  dana  dana , =~ dana
posljednjih 12 mjeseci
izostali s posla zbog i 9 ] 7 - 9 30 o
zdravstvenih problema?
P @6 18 (09 (6 64 62 @ @y 000
Sprjecava livasu Po mojem Posao mogu Ponekad Mogu
Tz T ——— s Cesto sam - . .
posljednjih tri do Sest misljenju, obavljati risilien sam izvrSavati Ne ometaju
mjeseci u obavljanju trenutacno samo u pradijti prisiljen SVOj me ni bolest ni  Ukupno
posla neka bolest samradno  ogranicenom - raditi posao, ali s ozljeda
N < sporije .
ili ozljeda? Sto od nesposoban vremenu sporije tegobama

navedenog najbolje 3 0 3 11 25 70 112
opisuje vase stanje? 2,7) (0,0) (2,7) (9.,8) (22,3) (62,5) (100)
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mjestu vise od polovice ispitanika ocijenilo je nedosta-
tan broj djelatnika (54 %) te prijetnju sudskom tuzbom
i parnicenjem (53 %) kao stresan odnosno izrazito stre-
san Cimbenik na radnom mijestu.

NesSto manje od polovice ispitanika izjasnilo se da su
im sljededi ¢imbenici stresni odnosno izrazito stresni:
suocCavanje s neizljecivim pacijentima (48 %), pogresno
informiranje putem medija i ostalih izvora (47 %), nea-
dekvatna ocekivanja pacijenta i njegove obitelji (47 %),
24-satna odgovornost (44 %), neadekvatna osobna pri-
manija (43 %) i prekovremeni rad (42 %).

Otprilike trecina ispitanika ocjenjuje sukobe s nadrede-
nima (38 %), preopterecenost poslom (37 %), losu or-
ganizaciju posla (37 %), administrativne poslove (35 %),
svakodnevne nepredvidene ili neplanirane situacije
(33 %), neadekvatna materijalna sredstva za rad (32 %),
sukobe s bolesnikom ili ¢lanovima obitelji (32 %), ne-
mogucnost odvajanja profesionalnog i privatnog Zivota
(32 %) i oskudnu komunikaciju s nadredenima (31 %)
kao stresne odnosno izrazito stresne ¢imbenike na rad-
nom mjestu (tablica 3).

Tablica 3. Ocjene ispitanika o utjecajima stresora

Broj (%) ispitanika

Stres na radnom mjestu

Kako biste ocijenili sljedece
¢imbenike stresa na radnom
mjestu?

stresno

Lo$a organizacija posla (14 2)

111

46 8) 13 5) (2 7) (100)

Smjenski rad © 9)

Uvodenje novih tehnologija

Nedostatak odgovarajuce trajne
edukacije (6 3)

Neadekvatna materijalna sredstva za rad (6 3)

@ 8) (8

Neadekvatna osobna primanja 14 3)

112
29 5) (25 9) (33,9) (100)
32 112
33 9) (27 7) (28,6) (100)
24 21 111
45 0) (21,6) (18,9) (100)
112
(43 8) (17 9) 6 3) (100)
112
(36 6) (12 5) (8 0) (100)

Oskudna komunikacija s kolegama (6 3)

111
(28 8) 33 3) (24 3) (100)
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Administrativni poslovi (;’17)
Nedostatan broj djelatnika 31
(27,4)
Svakodnevne nepredvidene ili 14
neplanirane situacije (12,4)
Sukobi s nadredenima (221‘,‘8)
Sukobi s kolegama o
(8,0)
Sukobi s drugim suradnicima (lijecnici, 9
administrativno osoblje) (8,1)
Sukobi s bolesnikom ili ¢lanovima 15
obitelji (13,3)
Prijetnja sudskom tuzbom i parnicenjem 26
(23,2)
Nemoguénost odvajanja profesionalnog 10
i privatnog Zivota (8,9)
24-satna odgovornost (12;9)
Neadekvatna ocekivanja bolesnika i 9
obitelji (8,3)
Pogresno informiranje bolesnika putem 18
medija i drugih izvora (16,1)
Suocavanje s neizljecivim bolesnicima (slg)
Strah zbog mogucnosti zaraze od 6
oboljelih (5,4)
Strah zbog mogucnosti ozljede ostrim 6
predmetom (5,4)

U upitniku WHOQOL-BREF 73 % ispitanika kvalitetu svo-
jeg zZivljenja ocijenilo je prilicno dobrom odnosno vrlo
dobrom ocjenom, dok samo 4 % ispitanika Zivi prilicno
loSomili vrlo loSom kvalitetom Zivota.

Na pitanje imaju li dovoljno energije za svakodnevni
Zivot 48 % ispitanika odgovara da posjeduje energiju u
znatnoj ili najvecoj mjeri, a nedostatak energije prijavilo
je 10 % ispitanika.

Na pitanje mogu li prihvatiti svoj tjelesni izgled 64 % is-
pitanika odgovorilo je da prihvada u znatnoj ili najvecoj
mjeri, dok u umjerenoj mjeri prihvaca 21 % ispitanika.
Slicno, 61 % ispitanika u znatnoj je ili najvecoj mjeri
zadovoljno samim sobom, dok je u umjerenoj mjeri so-
bom zadovoljno 31 % ispitanika.

Najvedi brojispitanika (39 %) odgovorio je daima osred-
nju koli¢inu prilika za rekreaciju, dok manjak ili odsut-
nost prilika za rekreaciju ima 31 % ispitanika.

Na pitanje posjeduju li dovoljno novca za zadovoljava-
nje svojih potreba neutralnim se odgovorom izjasnilo

29
(25,7)
30
(26,5)
23
(20,4)
18
(16,4)
17
(15,2)
19
(17,1)
21
(18,6)
33
(29,5)
26
(23,2)
28
(25,2)
42
(38,5)
35
(31,3)
44
(39,3)
24
(21,4)
10
(8,9)

37 24 12 113
(32,7) (21,2) (10,6) (100)
40 8 4 113
(35,4) (7,1) (3,5) (100)
45 26 5 113
(39,8) (23,0) (4,4) (100)
12 37 19 110
(10,9) (33,6) (17,3) (100)
19 37 30 112
(17,0) (33,0) (26,8) (100)
20 41 22 111
(18,0) (36,9) (19,8) (100)
30 31 16 113
(26,5) (27,4) (14,2) (100)

8 16 29 112
(7,1) (14,3) (25,9) (100)
28 21 27 112
(25,0) (18,8) (24,1) (100)
24 24 14 111
(21,6) (21,6) (12,6) (100)
28 24 6 109
(25,7) (22,0) (5,5) (100)
37 16 6 112
(33,0) (14,3) (5,4) (100)
31 23 4 112
(27,7) (20,5) (3,6) (100)
37 32 13 112
(33,0) (28,6) (11,6) (100)
28 40 28 112
(25,0) (35,7) (25,0) (100)

41 % ispitanika, dok u znatnoj ili najvecoj mjeri svoje
potrebe financijski moze zadovoljiti 35 % ispitanika.

Kod pitanja mogu li se kretati uokolo 65 % ispitanika od-
govara da ima dobru ili vrlo dobro mogucénost kretanja,
dok 15 % ispitanika smatra da ima velik ili vrlo velik pro-
blem kod kretanja uokolo.

IstraZivanje je pokazalo da su ispitanici u ve¢em broju
(44 %) zadovoljniji svojim spavanjem u protekla dva
tjedna, a 34 % ih je nezadovoljno ili uglavnom nezado-
voljno.

U domeni socijalnih odnosa 78 % ispitanika procijenilo
je prili¢no ili veliko zadovoljstvo svojim odnosima s bli-
skim osobama, dok je 6 % ispitanika izrazilo nezadovolj-
stvo tim odnosima.

Slicno tim rezultatima, 77 % ispitanika uZziva podrsku
svojih prijatelja, dok je 3 % ispitanika iskazalo nezado-
voljstvo potporom. Prili¢no ili veliko zadovoljstvo uvje-
tima svojeg stambenog prostora u protekla dva tjedna
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Tablica 4. Ocjene ispitanika o tjelesnom i fizic¢kom zdravlju, okolini i socijalnim odnosima u
protekla dva tjedna

Broj (%) ispitanika

U protekla dva tjedna:

Mozete li prihvatiti svoj tjelesni
izgled?

Imate li dovoljno novca za

zadovoljavanje svojih potreba? (18 0)

(89 54)

112
(21 4) (47 3) 17 0) (100)

111

(40 5) (28 8) (6 3) (100)

Vrlo Prilicno
nezadovoljan

spavanjem? 9 28
(25,5)

Koliko ste zadovoljni svojim nezadovoljan

Prilicno Vrlo
zadovoljan  zadovoljan

Djelomicno
zadovoljan

25 40 8 110
(22,7) (36,4) (7,3) (100)

Ukupno

(8,2)

Koliko ste zadovoljni svojim
odnosima s bliskim osobama? (0 9)

Koliko ste zadovoljni uvjetima

svojeg stambenog prostora? (2,7) (3,6)

konstatiralo je 75 % ispitanika, dok je umjereno zado-
voljstvo iskazalo 19 % ispitanika (tablica 4).

U odgovorima na pitanja o mogucoj pojavi promjena u
radnoj sposobnosti i kvaliteti Zivota u odnosu na razdo-
blje prije pandemije ispitanici su naveli da na njihovim
radnim mjestima prevladavaju psihicki zahtjevi (48 %),
dok se o kombiniranim psihofizickim zahtjevima izja-
snilo 49 % ispitanika.

Vedina ispitanika (76 %) navela je u upitniku da su pri-
li€éno odnosno vrlo dobri u svladavanju meduljudskih

112
(16 1) (51 8) 25 9) (100)

112

(18,8) (48,2) (26,8) (100)

zahtjeva na poslu, dok je neuspjesnost prijavilo manje
od 2 % ispitanika.

U odnosu na razdoblje prije pandemije, 48 % ispitani-
ka ne primjecuje razliku u osobnom kretanju i fizickoj
aktivnosti, dok je fizicku aktivnost povecalo 17 % ispi-
tanika.

Na pitanje osjecaju li da su sad viSe pod stresom 32 %
ispitanika odgovorilo je da doZivljava vedi stres u odno-
su na razdoblje prije pandemije, dok 35 % ispitanika ne
prijavljuje porast u razini stresa.
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IstraZivanje je pokazalo da se 10 % ispitanika osjeca
nezdravije, dok gotovo polovica ispitanika (49 %) pri-
mjecuje pozitivan pomak u subjektivnom osjecaju

da ima prili¢no jak odnosno vrlo jak osjecaj povecanja
izloZenosti, dok 45 % ispitanika navodi osrednji osjecaj
izloZenosti zdravstvenim opterecenjima u odnosu na

zdravlja u odnosu na razdoblje prije pandemije. razdoblje prije pandemije (tablica 5).

Na pitanje osjecaju li da su na radnom mijestu izloZeniji
zdravstvenim optereéenjima 36 % ispitanika odgovara

Tablica 5. Ocjene ispitanika o radnoj sposobnosti i kvaliteti zivota tijekom pandemije

Broj (%) ispitanika

U odnosu na razdoblje prije pandemije bolesti COVID-19:

Koliko ste uspjesni Vrlo losi Prilicno losi Osrednji Prilicno dobri Vrlo dobri Ukupno
u svladavanju
meduljudskih zahtjeva 1 1 25 63 22 112
na poslu? (0,9) (0,9) (22,3) (56,3) (19,6) (100)

Pod velikim e pl’ll.IC!’IO Pod osrednjim U.glavnom Uopce nisam
sam velikim nisam pod Ukupno
L, sam stresom sam stresom & pod stresom
Osjecate li da ste sad stresom vedim stresom
viSe pod stresom?
1 34 37 34 5 111
(0,9) (30,6) (333) (30,6) (4,5) (100)

Osjecate li da ste Vrlo jako Prili¢no jako Osrednje Neznatno Nimalo Ukupno
na radnom mjestu
izloZeniji zdravstvenim 6 34 50 19 2 111

opterecenjima? (5,4) (30,6) (45,0) (17,1) (1,8) (100)
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Rasprava

U provedenom istrazivanju u Domu zdravlja Zagreb -
Centar, najve¢em domu zdravlja u Republici Hrvatskoj,
sudjelovalo je 113 medicinskih sestara/tehnicara.

ViSe od polovice ispitanika (52 %) na pitanje u kojoj su
mjeri zadovoljni svojim zanimanjem i sadasnjom situ-
acijom u Domu zdravlja Zagreb - Centar odgovorilo je
da su prilicno ili vrlo zadovoljni. MoZe se ocekivati da e
medicinska sestra imati dobar radni vijek i biti preda-
na duljoj karijeri i nastaviti raditi u nekoj organizaciji do
umirovljenja ako su prisutni pozitivni rezultati aspekata
rada i resursa medicinske sestre, poput njezinih vrijed-
nosti, stavova, motivacije i kompetencija te zdravstve-
nih i funkcionalnih kapaciteta.

Na pitanje kako dozivljavaju svoj poslovni Zivot samo
38 % ispitanika odgovara da ga smatra izazovnim, zani-
mljivim i smislenim, dok je za 36 % ispitanika poslovni
Zivot tek svrha i mogucnost za odrzanje Zivota. Istodob-
no, 8 % ispitanika smatra svoj Zivot s viemenom sve od-
bojnijim, Sto je u korelaciji s 10 % ispitanika koji su od-
govorili da su prili¢no ili vrlo nezadovoljni trenutacnom
situacijom na poslu.

Po pitanju kvalitete Zivota i uravnotezenosti, vecina is-
pitanika (preko 83 %) ima ispunjen privatni Zivot, dok
je istrazivanjem pokazano da samo 45 % medicinskih
sestara/tehnicara u domu zdravlja Zivi ispunjenim pro-
fesionalnim Zivotom.

Velika vecina sestara (viSe od 84 %) u upitniku je odgo-
vorila da je u posljednjih tri do Sest mjeseci cesto bila
aktivna i u pokretu, dok je kretanje u protekla dva tjed-
na samo 65 % ispitanika ocijenilo dobrom odnosno vrlo
dobrom ocjenom. U skladu sa zadovoljavaju¢om kolici-
nom kretanja, ispitanici su ocekivano pozitivno ocijenili
i cjelokupno zadovoljstvo sobom (61 %) i svoj tjelesni
izgled (64 %) u protekla dva tjedna, iako mozemo primi-
jetiti i zabrinjavajucu statistiku jer samo 17 % ispitanika
smatra da je povecalo svoju tjelesnu aktivnost u odnosu
navrijeme prije pandemije te je samo 17 % izjavilo Zelju
za poveéanjem koli¢ine tjelesne aktivnosti.

Na pitanje o zdravstvenim optereéenjima gotovo polo-
vica ispitanika (48 %) odgovara da nije bila odsutna sa
svojeg radnog mjesta nijedan dan dok je Cetvrtina ispi-
tanika (27 %) bila na bolovanju do devet radnih dana.
Pozitivan statisticki podatak prati i informacija da viSe

od 62 % ispitanika u posljednjih tri do Sest mjeseci u
obavljanju posla ne ometaju bolesti ni ozljede.

U ispitivanju kolicine stresa na radnom mjestu vise od
polovice ispitanika istaknulo je nedostatan broj dje-
latnika (54 %). Takav statisticki podatak mogao bi se
objasniti dodatnim radnim obvezama uz redovni rad u
ambulantama ili terenu, poput rada na cijepnim pun-
ktovima, u COVID ambulantama, na testiranjima (PCR
i antigenski test) na SARS-CoV-2, obvezama trijaze na
ulazu u zdravstvene ustanove te rada u obliku dodatne
kadrovske pomoci u drugim zdravstvenim ustanovama
koje su formirane za prihvat pacijenata oboljelih od bo-
lesti COVID-19.

Toj tvrdnji mogu pridonijeti i cimbenici stresa 24-satne
odgovornosti (44 %), prekovremenog rada (42 %), pre-
opterecenosti poslom (37 %) te pojave svakodnevnih
nepredvidenih ili neplaniranih situacija (33 %).

Sljedece Sto je viSe od polovice ispitanika ocijenilo kao
stresan odnosno izrazito stresan ¢imbenik na radnom
mjestu jest prijetnja sudskom tuzbom i parni¢enjem
(53 %). U skladu s tim podatkom, ispitanici su kao stre-
sne situacije naveli i pogreSno informiranje putem me-
dija i ostalih izvora (47 %), neadekvatna ocekivanja pa-
cijenta i njegove obitelji (47 %) te sukobe s bolesnikom
ili clanovima obitelji (32 %).

lako je navedeno da gotovo polovici (43 %) ispitanika
neadekvatna osobna primanja Cine stresnu situaciju,
istrazivanje je u nastavku pokazalo da samo 24 % ispi-
tanika ima tegoba u posjedovanju novca za zadovolja-
vanje svojih potreba.

Brojne su dobrobiti socijalnih odnosa i podrske okoline,
poput smanjenja anksioznosti i depresije, vec¢eg samo-
postovanja, jacanja imunosnog sustava, oporavka od
bolesti, borbe protiv razvoja degradacije kognitivnih
vjestina, koncentracije, niskog samopostovanja, de-
mencije i Alzheimerove bolesti, pa ¢ak mogu doprinijeti
i produljenju Zivotnog vijeka te mnogome drugome.

Ispitanici u istrazivanju u velikom su broju naveli zado-
voljstvo odnosima s bliskim osobama (78 %) te da uzi-
vaju podrsku okoline (77 %), Sto je vrlo vazno u vrijeme
trece pandemije 21. stoljeca.

U kriznim situacijama, poput aktualne pandemije, vaz-
no je kako ce se upravljati ljudskim resursima. Okolno-
sti poput povecanja broja oboljelih od bolesti COVID-19
ili manjka odgovarajuée zastitne opreme i sl. mogu se
povezati s velikom koli¢inom stresa kojemu moZe pri-
donijeti i veliko radno opteredenje, stalna izloZenost
letalnim ishodima, anksioznost i depresija zbog nedo-
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voljnog znanja o bolesti, strah od Sirenja ove bolesti na
mnoge druge, izmedu ostalih i na svoju obitelj, te strah
od dugotrajnih posljedica zaraze.

Ispitanici su prilicno osrednje ocijenili period pande-
mije u usporedbi s periodom prije pandemije te na nji-
hovim radnim mjestima prevladavaju najvise psihicki
zahtjevi (48 %) koji uzrokuju povecanje stresa kod 32 %
ispitanika u odnosu na razdoblje prije pandemije.

Na pitanje osjecaju li da su na radnom mjestu izloZeniji
zdravstvenim opterecenjima 36 % ispitanika odgovara
da ima prili¢no jak odnosno vrlo jak osjedaj povecéanija
izloZenosti, dok 45 % ispitanika navodi osrednji osjecaj
izloZenosti zdravstvenim opterecenjima u odnosu na
razdoblje prije pandemije. Unatoc tome, ispitanici se u
odnosu na vrijeme prije pandemije zbog odredbi higi-
jensko-epidemioloskih mjera i uputa osjecaju zdravije
(49 %).

Vedina ispitanika (76 %) u upitniku je navela da pande-
mija nije uzrokovala poremecaj te da su ostali prili¢no
odnosno vrlo dobri u svladavanju meduljudskih zahtje-
va na poslu. Za dobro svladavanje meduljudskih odno-
sa i zahtjeva na poslu potrebna je integracija suradnje
i kontinuirane edukacije zajednickim djelovanjem svih
timova primarne i specijalisticko-konzilijarne zdrav-
stvene zastite te pojacan rad na ucinkovitijoj unutar-
njoj organizaciji i dobroj organizacijskoj kulturi za vrije-
me brojnih izmjena djelovanja zdravstvenih ustanova.

Medicinske sestre / medicinski tehnicari Doma zdravlja
Zagreb - Centar u istraZivanju su naveli visok stupanj
(73 %) kvalitete svojeg Zivljenja, gdje je dobiveni rezul-
tat u domeni kvalitete Zivota znatno visi nego rezultat
dobiven iz istraZivanja na populaciji bolnickih medi-
cinskih sestara u KBC-u Osijek koje su proveli Batrnek
i Gaspert 2018.*

Ovo istraZivanje ima i nedostatke koji ne dopustaju do-
nosenje zakljucaka o uzrocno-posljedi¢noj povezano-
sti istaknutih segmenata u istrazivanju kvalitete Zivota
i radne sposobnosti u medicinskih sestara/tehnicara
Doma zdravlja Zagreb - Centar.

Zbog presjecnog dizajna istrazivanja, kvaliteta Zivota
i radna sposobnost bili su procijenjeni istodobno te
stoga nije bilo moguce odrediti vremenski slijed. Od
takvog se istrazivanja ne moZe odvojiti sklonost su-
stavnim pogreskama, kako u odabiru sudionika koji su
anonimno i dobrovoljno pristupili istrazivanju tako i u
procjeni izloZenosti i ishoda.

Bududi da konacan broj sudionika istraZivanja pred-
stavlja otprilike tre¢inu zaposlenih u domu zdravlja, ne

moZze se s velikom sigurno$cu tvrditi da je rezultat dobi-
ven u ovoj studiji reprezentativan za sve djelatnike za-
poslene u djelatnosti sestrinstva Doma zdravlja Zagreb
- Centar.

Zakljucak

Na temelju rezultata istraZivanja samoprocjene kvalite-
te Zivota i radne sposobnosti medicinskih sestara/tehni-
cara Doma zdravlja Zagreb - Centar moze se zakljuciti:

Vecdina medicinskih sestara/tehnicara (84 %) zivi ispu-
njenim privatnim Zivotom, dok manje od polovice ispi-
tanika (46 %) zivi ispunjenim profesionalnim Zivotom.
No 10 % ispitanika ne smatra ispunjenim ni privatni ni
profesionalni Zivot.

Gotovo polovica medicinskih sestara nije bila na bolo-
vanju (48 %), dok je maniji broj (6 %) bio na bolovanju
duzem od 40 dana. Vedi dio ispitanika (63 %) navodi da
ih u obavljanju radnih aktivnosti ne ometaju bolesti ni
ozljede, a ostatak navodi da mogu izvrSavati svoj posao,
ali s tegobama ili sporije, a mali dio (tri ispitanika) sma-
tra se radno nesposobnim.

Medicinske sestre i tehnicari u znatnom su opsegu fizic-
ki aktivni i u pokretu. Vise od 80 % medicinskih sestara/
tehnicara navodi da su u vecini slucajeva i prili¢no Ce-
sto aktivni i u pokretu, a nijedan ispitanik nije potpuno
neaktivan. Nadalje, 69,3 % izjaSnjava se da se znacajno
bavi rekreacijskim aktivnostima, 20,7 % pomalo, a 10 %
navodi da nema vremena za rekreaciju.

Nedostatan broj radnika te prijetnje sudskom tuzbom i
parnicenjem predstavljaju najveci ¢imbenik stresa me-
dicinskim sestrama/tehnicarima na radnom mjestu,
zatim slijede suocavanje s neizljecivim pacijentima,
pogresno informiranje putem medija i ostalih izvora,
neadekvatna ocekivanja pacijenta i njegove obitelji,
24-satna odgovornost, neadekvatna osobna primanja
i prekovremeni rad, dok sukobi s kolegama, nadrede-
nima ili drugim zdravstvenim osobljem predstavljaju
minimalan ¢imbenik stresa zbog subjektivno vrlo dobre
ocjene u svladavanju meduljudskih zahtjeva na poslu.

Povezano s razdobljem pandemije, a u usporedbi s raz-
dobljem prije pandemije, medicinske sestre / medicin-
ski tehnicari navode da na njihovim radnim mjestima
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prevladavaju psihicki zahtjevi i kombinirani psihofizicki
zahtjevi.

Vedina ispitanika (76 %) u upitniku je navela da su pri-
licno odnosno vrlo dobri u svladavanju meduljudskih
zahtjeva na poslu, dok je neuspjesnost prijavilo manje
od 2 % ispitanika.

U odnosu na razdoblje prije pandemije, manje od polo-
vice ispitanika (48 %) ne primjecuje razliku u intenzitetu
kretanja i fizicke aktivnosti, dok je fizicku aktivnost po-
vecalo 17 % ispitanika.

Tredina ispitanika (32 %) doZzivljava vedi stres u odnosu
na razdoblje prije pandemije te osrednji (45 %) i jak od-
nosno vrlo jak osjecaj povecanja izloZenosti zdravstve-
nim opterecenjima (36 %).

No znatan dio ispitanika (49 %) primjecuje pozitivan
pomak u subjektivnom osjecaju zdravlja u odnosu na
razdoblje prije pandemije, a tredina ispitanika ne pri-
mjecuje porast stresa.

Iz svega navedenog vidljivo je da na kvalitetu Zivota
ispitanika medicinskih sestara/tehnicara znatno utje-
Ce ispunjenost u privatnom i profesionalnom Zivotu te
zadovoljstvo odnosima s bliskim osobama i podrskom
prijatelja.

Najvedi su izvori stresa nedostatan broj radnika i prijet-
nje sudskom tuzbom te psihicki zahtjevi radnog mjesta
povezani sa suocavanjem s patnjama bolesnika, izo-
stankom vrednovanja njihova rada (negativno prikazi-
vanje u medijima, neadekvatna ocekivanja pacijenta i
njegove obitelji). Najmaniji su izvor stresa neadekvatni
meduljudski odnosi i osobna primanja, Sto ukazuje na
ljestvicu prioriteta u radu medicinskih sestara koja je
usmjerena zadovoljstvu bolesnika i posvecenosti radu.

Ipak, zbog brojnih oteZavajucih ¢imbenika na radnom
mjestu (preopterecenost poslom, prekovremeni rad i
slicno), ispitanici, tj. medicinske sestre i medicinski teh-
nicari u velikom broju ne osjecaju ispunjenost u profe-
sionalnom Zivotu.

Da bi doslo do natpolovicne ocjene ispunjenoga profe-
sionalnog Zivota i smatranja posla smislenim, izazov-
nim i zanimljivim, menadZment u iskoriStavanju mak-
simalnog potencijala medicinskih sestara mora uloziti
vece napore u njihovu osposobljavanju u domeni kom-
petencija, odnosno edukaciji (na radnom mjestu, simu-
lacijskim centrima, uciliStima...), motivaciji, nadgle-
danju, nagradivanju te unaprjedivanju i reorganizaciji
zadataka.

U cjelini gledana usporedba samoprocjene kvalitete zZi-
vota ispitanika za vrijeme pandemije pokazuje odstupa-
nja u pove¢anom dozivljaju stresa i osjeéaju zdravstve-
ne ugrozenosti, no nema promjena u obavljanju fizicke
aktivnosti i meduljudskim odnosima.
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Abstract

The research is aimed at self assessing the quality of life
and work of nurses in the Health Centre Zagreb - Cen-
tre and determining the differences in the quality of
life and work of nurses during the current pandemic of
the coronavirus disease compared to the prior period.
The research was conducted on a sample of 113 nurses
working in the Health Centre Zagreb - Centre. The re-
search was conducted using three questionnaires: the
Work Ability Index (WAI), the World Health Organiza-
tion Quality of Life questionnaire (WHOQOL-BREF) and
a questionnaire on working capacity and quality of life
during the COVID-19 pandemic. The results showed
that the majority of nurses (84%) live a busy private life,
while less than half of the respondents (46%) live a busy
professional life. More than 80% of nurses state that
in most cases they are quite often active, and none of
the respondents is completely inactive. An insufficient
number of workers, lawsuits and litigation threats, are
the biggest stressors for nurses in the workplace.

On the whole, a comparison of the quality of life of the
respondents during the pandemic shows deviations in
the increased stress and the feeling of health threats,

but there are no changes in physical activity and inter-
personal relationships.

Keywords: quality of life, working ability, COVID-19,
nursing




