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onis

Zadovoljstvo poslom postaje sve &edce istra2ivano podrutje u procjeni utjecaja posla na dobrobit | motivaciju zaposlenika. Medu
zdravstvenim djelatnicima zadovoljstvo poslom predstavija jedan od znatajnijih &imbenika odrzavanja i podizanja kvalitete
zdravstvenih usluga. IstraZivana literatura za potrebe ovog rada ukazuje na postojanje razli&itih faktora koji utjetu na
zadovoljstvo poslom medicinskih sestara. Najte&te ispitivani faktori su materijaini uvjeti i placa, radni uvjeti u kojima se obavijaju
zdravstvene usluge, moguénost samostalnog odluéivanja medicinske sestreftehnitara, odnosi medu suradnicima i
zaposlenicima, poloZaj u strugnom timu i uvaZavanje od strane lijeénika i kolega. Potvrdeno je da su plata i primanja najvei
izvor nezadovoljstva medicinskin sestara. Za izradu cvog rada potrebno je kreirati upilnik s pitanjima o nekim faktorima
zadovoljstva poslom koji ¢e biti primijenjen na uzorku ispitanika zaposlenih u djelatnosti zdravstvene njege u kuéi | zaposlenih u
domu za starije i nemo¢ne osobe. Dobiveni podaci bit ¢e obradeni odgovarajudim statistickim metodama, a rezultati usporedeni
s drugim istraZivanjima, O¢ekivani doprinas ovog rada je razumijevanje faktora zadovoljstva poslom medicinskih sestara i
tehnicara u djelatnostima ispitanika te moguénost unapredivanja radnog okru2enja na podrugjima gdje se procjene pokazu
niskima i nezadovoljavajuéima.
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Sazetak

Istrazivanja zadovoljstva poslom usmjerena su na ¢imbenike koji ga uvjetuju i na
posljedice koje ono izaziva. Iako postoje razli¢ita tumacenja specifi¢nih aspekata i dimenzija,
zadovoljstvo poslom je visedimenzionalni konstrukt, definiran kao ukupan zbroj zadovoljstva
pojedinim aspektima posla. Sukladno tome, postoje mnogobrojni faktori koji utjeCu na
zadovoljstvo poslom te djeluju interaktivno i mijenjaju se ovisno o pojedincu, radnoj situaciji,

karakteristikama organizacije, nadredenima i sli¢no.

Cilj ovog istrazivanja je ispitati zadovoljstvo poslom medicinskih sestara i tehnicara te
analizirati aspekte zadovoljstva poslom u odnosu na radno mjesto ispitanika. Istrazivanje je
provedeno na uzorku 66 medicinskih sestara u Ustanovi za zdravstvenu njegu u kuéi Lekic i
Domu socijalne skrbi za starije i nemoc¢ne 0sobe Varazdin. Za potrebe ovog istrazivanja
konstruiran je upitnik od ukupno 20 pitanja/tvrdnji od ¢ega su 3 pitanja otvorenog tipa (dob,
spol i godine radnog staza), a 17 zatvorenog tipa. Polazi se od opée hipoteze da postoji
znacajna razlika medu skupinama ispitanika zaposlenih u djelatnosti zdravstvene njege u kuéi

i jedinici za smjestaj starih i nemoc¢nih u odnosu na procjenu zadovoljstva poslom.

Dobiveni rezultati pokazuju da su medicinske sestre sveukupno su zadovoljne poslom.
Utvrdene su statisticki (p<,05) znacajne razlike u dobi i radnom stazu ispitanika,
procjenjivanju uvjeta rada i u odnosu na povezanost suradnje s kolegama i zadovoljstva

poslom.

Bez obzira na zahtjevnost i kompleksnost posla medicinskih sestara one su uglavnom
zadovoljne svojim poslom, a utvrdeno je da postoje razlike medu ispitivanim skupinama u
podrucju procjene 1 u percepciji trenutnih radnih uvjeta te utjecaja razine suradnje s kolegama

na zadovoljstvo poslom.

Kljucéne rijeci: éimbenici zadovoljstva, medicinske sestre, zadovoljstvo poslom



Abstract

Job satisfaction researches are directed toward variables which determine it and it's
consequences. Although there are available various interpretations of specific aspects and
dimensions; job satisfaction is a multidimensional construct defined as the total sum of
satisfaction with certain aspects of a job. Consistently, there are multiple factors which have a
direct influence on job satisfaction; they also work interactively and change depending on the
individual, working situation, the organization's characteristics, the superiors and similar.

The goal of this research is to examine the job satisfaction of nurses and techincians;
and to analyze the aspects of job satisfaction in relation to the respondents' workplace. The
research has been conducted on a sample of 66 nurses in Leki¢ Home Care Institution and in
the Social Welfare Home for elderly and disabled people in Varazdin. A questionnaire of 20
questions (out of which 3 were open-type questions — age, gender and years of service; and 17
were close — type questions) was constructed for the purpose of this research. It starts from a
general hypothesis that there is a significant difference among the groups of repondents
employed in health care activities in a home and in the units of accommodation for elderly
and disabled people, compared to the job satisfaction assessment.

The obtained results show that nurses are generally satisfied with their job.
Statistically (p<,05) significant differences have been established in the age and the years of
service of the respondents, the assessment of the working conditions and in the correlation of
cooperation with colleagues and job satisfaction.

Regardless of the high demands and complexity of the nurses' job; they are mostly
satisfied with their job; and it has been established that there exist differences between the
groups of respondents in the area of assessment and in the perception of current working

conditions; as well as the influence of level of cooperation with colleagues on job satisfaction.

Key words: satisfaction factors, nurses, job satisfaction
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1. Uvod

Zadovoljstvo poslom postaje sve ceSc¢e istrazivano podrucje, a u sestrinstvu predstavlja
jedan od znacajnijih ¢imbenika odrzavanja i podizanja kvalitete zdravstvenih usluga. Pinar i
suradnici su naveli definiciju zadovoljstva poslom kao emocionalni odgovor osobe nastao
procjenom i evaluacijom posla i radne okoline te su istaknuli da je problem zadovoljstva
poslom u populaciji medicinskih sestara sve izrazeniji zbog svakodnevnog profesionalnog
stresa.[1] U svakodnevnom radu medicinskih sestara postoje razli¢iti zahtjevi koji djeluju na
dozivljaj zadovoljstva poslom. Dokazana je izravna povezanost radnog okruzenja sa radnim

zadovoljstvom.[2]

Iako postoje razlicita tumacenja specifi¢nih aspekata i dimenzija zadovoljstva poslom,
Zuzi¢ i Miljkovi¢ Kreéar te drugi suglasni su da je zadovoljstvo poslom koncept odreden s
viSe dimenzija kojeg se moze definirati kao op¢i afektivni odnos pojedinca prema poslu i

radnoj situaciji.[3,4]

Zadovoljstvo poslom promatrano je kroz odnos pojedinca prema samome poslu i
prema cjelokupnoj radnoj situaciji, a manifestira se kroz stavove nekog pojedinog djelatnika
ili neke grupe.[3] Takoder, zaposlenici mogu biti zadovoljni samo jednim i s vise
pojedinacnih faktora njihovog posla ili poslom opcenito. Tako na primjer zaposlenici mogu
biti zadovoljni samo suradnjom sa suradnicima i medusobnim odnosima, a nezadovoljni

drugim aspektom kao $to je placa ili mjesto rada.[3]

Aspekti koji se najceSce ispituju u kontekstu prediktora zadovoljstva poslom su
neposredni posao koji osoba obavlja, placa i povlastice, moguc¢nost napredovanja, nadzor i
osobine nadredenih, radni uvjeti, interakcija s kolegama, organizacija kao cjelina, razina
osobnog i profesionalnog izazova, razina profesionalne autonomije, sudjelovanje u
odlucivanju, sigurnost posla, radno vrijeme, moguénost koristenja slobodnog vremena i
slicno.[2,5] Zadovoljstvo poslom vazna je istrazivacka tema jer razina zadovoljstva
zaposlenika moze utjecati na njihovu ucinkovitost i produktivnost u radu, zadovoljni
zaposlenici manje izostaju s posla, rjede mijenjaju radna mjesta, a zadovoljstvo je dio
mentalnog zdravlja pa se stoga smatra vaznim za procjenu dobrobiti zaposlenika.[6,7]
Utvrdeno je da na zadovoljstvo poslom pozitivno i negativno utje¢u razliciti faktori, a

nepovoljni utjecaj ima stres. Pokazalo se da su intervencije usmjerene na jac¢anje predanosti



poslu djelotvornije od intervencija koje su usmjerene ublazavanju stresa i prevenciji

sagorijevanja u poslu.[8]

Potvrdeno je brojnim istrazivanjima da su radni uvjeti i struktura radnih organizacija
povezani s osjeéajem zadovoljstva zaposlenika. Cesto se uz zadovoljstvo poslom spominje i
pojam motivacije za rad Sto svakako nisu jednoznacnice. Motivaciju zaposlenika za rad mogle
bi opisati sve tvrdnje i odgovori na pitanje ,,zasto*, dok je zadovoljstvo poslom ponajvise
vezano s odgovorima na pitanje ,,koliko*. Razli¢iti su autori, navedeni u radu, potvrdili da se
zadovoljstvo poslom medicinskih sestara/tehnicara razlikuje u odnosu na Kriterij radnoga

mjesta i radnih uvjeta u kojima obavljaju djelatnost.

Povezanost zadovoljstva poslom s faktorima koji ga unapreduju ili naruSavaju
utvrdena je u odnosu na radnu klimu i medusobni odnos zaposlenika, opis poslova, objektivne
uvjete rada kao $to su vremenske prilike, veli¢ina kolektiva, intenzitet promjena, financijska
naknada, beneficije te slobodno vrijeme.[9] Medu tim se faktorima vaznim smatra i udaljenost
mjesta rada od mjesta stanovanja, autonomija u poslu i sigurnost radnog mjesta.[9] Prema
vaznosti faktora za zadovoljstvo utvrdeno je da zdravstveni djelatnici najvaznijim smatraju
odnos sa suradnicima, zatim fizicke uvjete rada, moguénost usavrSavanja, adekvatnu
opremljenost i moguénost primjene steenih znanja i vjestina.[9] Materijalni uvjeti i placa
vazni su u svim zanimanjima te su nekim ljudima jedini izvor zadovoljstva. Gomez i Proenca

utvrdili su da je placa zdravstvenih djelatnika najveci izvor njihovog nezadovoljstva.[10]

U odnosu na radne i organizacijske uvjete valja istaknuti pojam kulture koja sluzi kao
referentna to¢ka i okvir ponaSanja za sve njezine pripadnike. Vuji¢i¢ kulturu neke
organizacije opisuje obrascima ponaSanja ¢lanova te organizacije koji su temeljeni na
vjerovanjima, vrijednostima, znaenjima i stavovima vidljivima u ritualima, obiajima,
obredima, ceremonijama, simbolima, jeziku, na¢inima rjeSavanja problema, definiranju
prihvatljivih i neprihvatljivih ponaSanja, pravilima, normama i drugim prepoznatljivim

obiljezjima.[11]

Medicinske sestre su naime opcenito nisko i umjereno zadovoljne poslom s$to se
potvrduje istrazivanjima.[1,12,13] Procjena zadovoljstva poslom medicinskih sestara postaje
vazno istrazivacko podrucje jer se smatra da postoji izravna povezanost njihovog zadovoljstva

s kvalitetom skrbi za pacijente i produktivnosti.[1,12] Istrazivanja pokazuju da su medicinske



sestre u primarnoj zdravstvenoj zaStiti ve¢inom umjereno zadovoljne poslom dok one iz

javnog zdravstva dozivljavaju nisko zadovoljstvo.[13,14]

Cilj ovog istrazivanja je ispitati i analizirati neke aspekte zadovoljstva poslom

medicinskih sestara i tehnidara.

1.1. Faktori zadovoljstva poslom medicinskih sestara i tehni¢ara

Zadovoljstvo poslom slozeni je koncept koji se odnosi na dozivljaj zadovoljstva
poslom opcenito ili samo nekim pojedinim aspektima posla. Zadovoljstvo poslom smatra se
vaznim faktorom osiguravanja kvalitete usluga. Definicije zadovoljstva poslom isti¢u
vjerovanja i osjecaje o radnom mjestu i poslu koji osoba obavlja.[12] Lorber i Skela Savi¢
navode da se zadovoljstvo poslom moze promatrati i kao stav kojeg odreduju kognitivna i
afektivna komponenta.[12] Drugi opis zadovoljstva poslom naglasava osobnu percepciju i
procjenu posla na temelju specifiénih potreba, vrijednosti i ocekivanja zaposlenika.[15]
Spevan, Roskovi¢ 1 Kosi¢ opisuju zadovoljstvo poslom kao osjecaj ugode koji proizlazi iz
dozivljaja da posao ispunjava ili doprinosi ostvarenju vrijednosti neke osobe.[16] Jednako
tako, zaposlenici zele pronaé¢i onaj posao koji odgovara njihovim sposobnostima i interesima,
koji ¢e im omoguciti uspjeh i prilike za napredovanja.[12] Osnova zadovoljstva i motivacije

ljudi proizlazi iz moguénosti zadovoljenja potreba.[17]

U odnosu na zadovoljstvo poslom medicinskih sestara, ono je faktor koji utjece na
nacin rada i kvalitetu skrbi za pacijente.[15] U opisu zadovoljstva poslom vazna je afektivna
reakcija na ocekivane, Zeljene i ostvarene rezultate rada.[5,6] Razina zadovoljstva poslom
izravno je povezana s pozitivnim procjenama pacijenata i visim dozivljajem kvalitete

dobivene njege.[5]

O zadovoljstvu poslom medicinskih sestara provedena su brojna istrazivanja, a ona su
orijentirana na procjenu zadovoljstva poslom na odjelima za mentalno zdravlje, kirur§ko
lijeenje, internisticke odjele, jedinice intenzivnog lijeenja.[6,7,8,13,14,18] Poznato je da
medicinske sestre/tehnicari rade u razli¢itim uvjetima gdje su izloZene ozljedama i napadima
pacijenata i njihovih obitelji, sudjeluju u postupcima koji mogu djelovati na njihovo zdravlje,
pruzaju skrb osobama oboljelim od razli¢itih zaraznih bolesti i sli¢no. U skladu s tim, uvjeti
rada 1 razina stresa koju dozivljavaju znafajno je povezana s dozivljajem zadovoljstva

poslom.[6,8,13,14] Radni dan podrazumijeva uglavnhom osmosatno radno vrijeme, a



medicinske sestre 1 tehnicari te neke druge zdravstvene struke rade 1 u drugacije organiziranim
smjenama koje odreduju i upravljaju drugim aktivnostima u zivotu zaposlenika.[18]
Zadovoljstvo poslom povezano je s kvalitetom zivota, osjecajem srece i mentalnog te fizickog
zdravlja pa se stoga navodi da je zadovoljstvo poslom op¢i indikator kvalitete Zivota povezana

sa poslom.[18]

Unutar radnog okruzenja medicinskih sestara, poveéanje broja pacijenata u odnosu na
broj medicinskih sestara, uCestalost izgaranja na poslu, kvaliteta skrbi i sigurnost pacijenata
mogu biti neposredni faktori povezani sa smanjenim zadovoljstvom poslom i namjerom
odustajanja od zanimanja.[6] Osim toga, zadovoljstvo poslom ovisi 0 vrsti posla, sadrzaju
posla, stupnju samostalnosti, odgovornosti i raznovrsnosti radnih zadataka. Nezadovoljni
radnici imaju negativan utjecaj na radne kolege jer naruSavaju radnu atmosferu, znacajno
manje pokazuju empatiju i ulaze u interakciju s korisnicima, zale se i dolaze kasnije na posao,
njihov radni uéinak je nizak.[15,18] U tumacenju pozitivne psihologije vazno je prepoznati da
ljudi koji svakodnevno mogu iskoristiti svoje potencijale mogu Cak tri puta viSe biti
zadovoljniji kvalitetom Zivota, angaziraniji su na poslu te postoji vjerojatnost da nece odustati

od posla.[19]

Kabeel 1 Eisa su izdvojili faktore koji najviSe izazivaju nezadovoljstvo medu
medicinskim sestrama, a oni su nedovoljna uklju¢enost u procese odlu¢ivanja, izostanak ili
lo§ odnos s nadredenima, niske place, smanjene mogucnosti, 10§ polozaj u druStvu i ne
fleksibilno radno vrijeme.[15] Hayes i suradnici ¢imbenike povezane sa zadovoljstvom
poslom svrstavaju u tri kategorije: one koje se odnose na organizaciju i obavljanje posla, one
koje se odnose na meduljudske odnose te one koje se odnose na osobne karakteristike samih
djelatnika.[5] Individualna obiljezja pojedinaca mozemo promatrati kroz njihove osobne i
profesionalne interese, uvjerenja i stavove te osobne i profesionalne potrebe. U odnosu na
obiljezja i zahtjeve posla sagledavaju se samostalnost u izvodenju zadataka i donosenju
odluka, sloZenost zadataka te mehanizam evaluacije uspjesnosti.[5] Obiljezja radne situacije
ukljuCuju neposrednu radnu okolinu, polozaj unutar radne organizacije, rukovodenje i
organizacijske aktivnosti. Lu i suradnici isticu da zadovoljstvo osim prirode posla ovisi i 0

oc¢ekivanjima pojedinaca o tome $to bi im posao trebao osigurati ili pruziti.[2]

U istrazivanju Slovenskih autora, pokazalo se da su za zadovoljstvo poslom prema
vaznosti navedeni dobri radni odnosi; placa; priznanje nadredenih; prilike za napredovanje;

mogucnost usavrSavanja; motivacija nadredenih; radni materijalni uvjeti; odgovornost i
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profesionalni izazovi; autonomija i neovisnost; slobodno vrijeme.[12] Ovi se faktori mogu
svrstati u intrinzicne i ekstrinzi¢ne.[15] Ispostavilo se da medu populacijom medicinskih
sestara, u procjeni zadovoljstva poslom vazniju ulogu imaju intrinzi¢ni faktori priznanje i
odgovornost, a tek onda ekstrinzi¢ni faktori poput place, kvalitete supervizije, odnos sa

suradnicima i radni uvjeti.[20]
1.2. Profesionalni identitet medicinskih sestara i tehni¢ara

U procjeni faktora i dozivljaju zadovoljstva poslom vaznu ulogu imaju osobna
uvjerenja i vjerovanja pojedinca. Shodno tome, Kabeel i Eisa rezimiraju da je profesionalni

identitet jedan od faktora koji ¢e uvijek djelovati na procjenu zadovoljstva poslom.[15]

Definicija profesionalnog identiteta podrazumijeva dozivljaj sebe i vlastite uloge u
nekoj profesiji. Profesionalni identitet medicinskih sestara ukljucuje osobnu procjenu
sposobnosti za obavljanje profesije te rezultira samopoStovanjem, a razvija se procesom
internalizacije znanja, vjeStina, stavova 1 vrijednosti, etickih normi koji se zajedno integriraju
u identitet i ponasanja u skladu sa sestrinskim obrazovanjem i praksom.[15,21] Medunarodni
sestrinski savjet opisuje sestrinstvo kao profesiju koja pomaze Stititi zdravlje pojedinaca,
obitelji i zajednice te sudjeluje u lijeCenju i rehabilitaciji oboljelih.[21] U sestrinskoj
djelatnosti profesionalizam je vazan za usustavljivanje standarda njege i kvalitete usluga no
istrazivanjima profesionalnog djelovanja utvrdeno je da sestre u prosjeku ostvaruju nize

rezultate na podrucju autonomije.[21]

Ako se prisjetimo vaznosti medicinske sestre u sustavu zdravstva i svim medicinskim
timovima, onda je prihvacanje uloge i izgradnje vlastitog profesionalnog identiteta potrebno
razmatrati iz perspektive osobnog izbora. Vjeruje se da rad temeljen na profesionalnim
vrijednostima dovodi do promjena u radnom okruzenju i jacanju uloge medicinske sestre §to
je povezano sa radnim zadovoljstvom.[15,22] Profesionalne karakteristike medicinskih
sestara pospjeSuju kvalitetu usluge i1 smanjuje pogreske, pospjeSuje radni ucinak i
zadovoljstvo poslom.[21] Pokazalo se da izmedu profesionalnog ponaSanja i zadovoljstva

zivotom postoji znac¢ajna povezanost. [21,22]

U stvaranju profesionalnog identiteta vaznu ulogu imaju naSi motivi, potrebe i
vrijednosti. Na temelju njih mnogi od nas biraju svoja zanimanja i poslove kojima se zZele
baviti i koji nam omogucuju realizaciju drugih nama vaznih aktivnosti u zivotu. Stoga bi

valjalo medu postoje¢im teorijama razvoja i potreba spomenuti teoriju izbora autora Glassera
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koja je opisana ponaSanjima koja izabiremo u svrhu zadovoljenja naSih fizioloskih i

psiholoskih potreba.

Autori izdvajaju Cetiri temeljne psiholoske potrebe koje se nalaze u pozadini svih

na$ih ponaSanja pa tako i odabira zanimanja i profesije. Te potrebe su [23,24]:

— potreba za pripadanjem i ljubavlju koja proizlazi iz nuznosti suradnje s drugima
(zadovoljava se ostvarivanjem uzajamnosti u prijateljstvu, skrbi za druge i

ukljucenosti)

— potreba za moci i uvazavanjem (postignuce, poStovanje, dozivljaj vrijednosti,

priznanja i kompetencija)

— potreba za slobodom i autonomijom (moguénost izbora, sloboda kretanja, misli,

uvjerenja i vjerovanja)

— potreba za =zabavom 1 wuzivanjem (radost, ucenje, istraZivanje, smijeh,

eksperimentiranje, stvaranje, otkrivanje, zabava)

Uz procjenu aspekata zadovoljstva poslom i faktora koji im doprinose Cesto se
spominju i druge teorije potreba i motivacije jer je zadovoljstvo poslom osim s kvalitetom
rada 1 produktivnosti, povezano sa psiholoSkom dobrobiti zaposlenika. Novak, Lausi¢ 1
Jandri¢ Nisevi¢ isticu Herzbergovu teoriju motivacije i potreba, Adamsovu teoriju jednakosti i

pravednosti te McClellandovu teoriju potreba.[25]
1.3. Profesionalni stres medicinskih sestara i tehnicara

Stres na radu vezan je uz karakteristike i zadatke radnog mjesta, a moze ukljucivati i
druge zaposlenike. O pojavi stresa govorimo kada zahtjevi posla nisu uskladeni s
oc¢ekivanjima, sposobnostima i vjestinama radnika.[25] Maralis i Hudorovi¢ stres na radu
opisuju kao znacajnu neravnotezu nastalu zbog radnih zahtjeva i sposobnosti osobe da im
udovolji.[26] Kao posljedica dozivljaja stresa javljaju se snizeno funkcioniranje, neuspjeh i

najcesce negativne posljedice na psihofizicko zdravlje zaposlenika.

Marlais i Hudorovi¢ navode da su reakcije pojedinca na stres rezultat preklapanja
individualne osjetljivosti, vanjskih okolnosti i stresora. Individualna osjetljivost osobe pod

utjecajem je osobnosti, dobi i stila zivota.[26]



Izvori stresa mogu biti vanjski i unutarnji te opceniti i specifi¢ni.[27] Opceniti izvori
stresa na poslu su premali broj suradnika i zaposlenika, meduljudski odnosi i sukobi, visoka
odgovornost bez pretjerane moguénosti utjecaja na izvedbu, loSu organizaciju i rad u
smjenama.[27] Vanjski uvjeti za nastanak reakcija na stres ukljucuju okolis, obitelj, prijatelje i
radnu atmosferu.[26] U djelokrugu rada medicinskih sestara naj¢eS$¢e navodeni stresogeni
faktori su hitna stanja, dezurstva, rutinski medicinski rad, nemogu¢nost ili mala moguénost
napredovanja, emocionalno i fizi¢ko iscrpljivanje, nemoguc¢nost ili niska razina sudjelovanja

u dono$enju odluka i visoki zahtjevi radnog mjesta.[26]

Eki¢, Primorac 1 Vuci¢ utvrdili su da je najstresniji faktor u radu medicinskih sestara i
tehnicara njihova pla¢a (neadekvatna plac¢a i naknada), a uz to dominiraju faktori koji se
odnose na opseg posla i nepredvidive situacije.[28] Oni navode da rezultati njihovog
istrazivanja pokazuju da se stresori pojavljuju u razli¢itoj jac¢ini bez obzira na radno mjesto
medicinskih sestara, a oni se u najve¢em broju odnose na preoptereéenost poslom, losu
organizaciju i zahtjevne administrativne poslove.[28]

Stres u odnosu na uloge radnog mjesta istrazuje se u kontekstu preopterecenosti,
konflikta i jasnoce uloga.[29] Ovi se faktori povezuju s psiholoskom napeto$éu, negativnim
emocionalnim i1 ponaSajnim reakcijama, nesigurno$¢u, nezadovoljstvom u poslu, smanjenom
ucinkovitosti 1 izrazenom namjerom napusStanja posla.[29] Navedeno je utvrdeno i u
populaciji medicinskih sestara jer visoko radno opterec¢enje i nejasnost uloge djeluju na
dozivljaj stresa, a neodredenost uloga i konflikti uloga povezani su s razli¢itim
disfunkcionalnim ishodima.[29] Nejasnoca i konflikti uloga medicinskih sestara proizlaze iz
prakse koja tolerira izvodenje postupaka i intervencija koje ne pripadaju u domenu rada i
obrazovanjem steCene kompetencije, ali 1 obrazovanja ¢iji sadrzaji svojim opsegom nadilaze
predvidene duznosti medicinskih sestara i tehnicara.

Istrazivanje na uzorku medicinskih sestara potvrduje pozitivnhu povezanost radnog
preoptereéenja s emocionalnom iscrpljenoséu i posrednim smanjenjem profesionalne
ucinkovitosti.[29] Hudek Knezevi¢ i suradnici nadalje konstatiraju da nejasni zahtjevi na
radnom mjestu i nedostatak informacija o ocekivanim ponasanjima radne uloge
onemogucavaju predvidanje ishoda aktivnosti te dovode do uvjerenja o osobnoj
neucinkovitosti.[29]

Umanjenje stresa i utjecaja na funkcioniranje zaposlenika moze se ostvariti dobrom
organizacijom rada, kontinuiranom edukacijom, zapos$ljavanjem dovoljnog broja kadra u

skladu sa standardima drugih zemalja.[28] Ovdje valja naglasiti potrebu usuglasavanja



programa obrazovanja medicinskih sestara i tehni¢ara, obrazovanjem stecenih profesionalnih
kompetencija i same sestrinske prakse u sustavu zdravstva. Istrazivanje provedeno na uzorku
3.413 medicinskih sestara otkriva da su medicinske sestre ¢e$¢e zadovoljnije odabirom
zanimanja i profesije u odnosu na zadovoljstvo trenutnim radnim mjestom i poslom Koji
obavljaju, a isto istrazivanje ukazuje da 51% ispitanih sestara dozivljava nepovoljan utjecaj
radnog mjesta na njihovo osobno zdravlje.[30]

Poznato je da stres ima nepovoljni utjecaj na opce funkcioniranje, a dugotrajno
djelovanje moze uzrokovati razliCite smetnje u zdravstvenom stanju zaposlenika od kojih
neke mogu predstavljati i znaajan rizik za pojavu bolesti. Marlais i Hudorovi¢ navode
psiholoske, ponasajne i fizioloske reakcije na stres. Medu psiholoskim reakcijama na stres
izdvajaju porast tjeskobe, probleme koncentracije, negativne emocije, gubitak pazZnje,
depresiju, umor i pojavu sindroma izgaranja.[26] U ponasanju kao reakciji na stres primjecuje
se povlacenje i izolacija na poslu ili kod kuce; pocetak ili ucestalija konzumacija cigareta,
alkohola ili kave; razdrazljivost i agresivnost u ophodenju; pojava seksualne disfunkcije;
opadanje motivacije za rad i odrzavanje meduljudskih odnosa.[25] Poznate su i Ceste
fizioloske reakcije na stres koje se manifestiraju kroz poviSene vrijednosti krvnog tlaka,
povisenog Kkolesterola, bolova u prsima, probleme sa spavanjem, probavne smetnje,

glavobolje, smanjen imunitet te pojavu nekih oblika karcinoma.[26]

Pokazatelji zadovoljstva poslom i karijerom u sestrinstvu su emocionalna iscrpljenost,
misljenje o napustanju posla, namjera promjene profesije, izbivanja s posla i odradeni mali
broj sati radi bolovanja, namjera dodatnog usavrSavanja te spremnost davanja preporuke za

posao i zvanje medicinske sestre.[30]

U skladu sa svim navedenim saznanjima o utjecaju razlicitih faktora na dozivljaj zadovoljstva
1 utjecaju stresa na radno i svakodnevno funkcioniranje, u ovom se radu Zeli analizirati

pojedine aspekte radnog okruzenja koji su povezani sa zadovoljstvom u odabranoj profesiji.



2. Cilj 1 hipoteza istrazivanja

Cilj ovog istrazivanja je ispitati zadovoljstvo poslom medicinskih sestara i tehnicara te

analizirati aspekte zadovoljstva poslom u odnosu na radno mjesto ispitanika.

U radu se polazi od opée hipoteze da postoji znacajna razlika izmedu ispitanika
zaposlenih u djelatnosti zdravstvene njege u kudéi i ispitanika u domu socijalne skrbi za

smjestaj starih i nemoc¢nih u odnosu na procjenu zadovoljstva poslom.
3. Metode

3.1. Mjerni instrument

Za potrebe ovog istrazivanja konstruiran je upitnik ¢imbenika zadovoljstva poslom s
kategorijama odgovora na skali Likertovog tipa (1-uopée se ne slazem; 2-uglavnom se ne
slazem; 3-nisam siguran; 4-uglavnom se slazem; 5-potpuno se slazem). Demografski podaci
ukljucuju dob, spol i godine radnog staza. Ostala pitanja odnose se na ¢cimbenike zadovoljstva
poslom. Te tvrdnje odnose se na procjenu zadovoljstva radnim i materijalnim uvjetima rada,
medusobnih odnosa zaposlenika, autonomiju, profesionalno uvazavanje, suradnju s obiteljima

I odnos prema vlastitoj profesiji.
3.2. Postupak prikupljanja podataka

Primjena upitnika uslijedila je nakon dobivenih suglasnosti odgovornih osoba ciljanih
institucija na nacin da se ispitanicima objasnila svrha i cilj istraZivanja te je naglaSeno njihovo
dragovoljno sudjelovanje. Oni koji nisu bili suglasni vratili su nepopunjeni upitnik ili su
odmah na pocetku odbili sudjelovati. Ispitanici su popunjavali upitnik po principu papir-

olovka u toku radnog vremena.
3.3. Ispitanici

U ispitivanju je sudjelovalo 66 ispitanika, od toga 30 iz Ustanove za zdravstvenu njegu
u kuci i 36 iz Doma socijalne skrbi za stare i nemoc¢ne. U ukupnom broju ispitanika bilo je 5
(7,6%) osoba muSkog i 61 (92,4%) osoba Zenskog spola. Podaci o godinama radnog staza

prikazani su u grafu 3.3.1, a podaci o osobnim obiljezjima ispitanika prikazani su tablici 3.3.1.
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Graf 3.3.1 Prikaz distribucije ispitanika u odnosu na radni staz
Medijan (interkvartilni raspon) p*
Zdravstvena njega Dom za stare i Uk
- . upno
u kuéi nemocne
Kronoloska dob 34 (27 - 39) 38,5 (32,5 -48,5) 37 (29 - 41) <0,001
Radni staz 13,5 (7 —-19) 17,5 (9,5-22,5) 15,5 (8 — 20) <0,001
Broj (%) ispitanika | Broj (%) ispitanika
Zene 28 (93,3) 33(91,7) 61 (92,4)
Muskarci 2 (6,7) 3(8,3) 5 (7,6) 0,800
Ukupno 30 (100) 36 (100) 66 (100)

*Mann Whitney U test; tFisherov egzaktni test
Tablica 3.3.1 Obiljezja ispitanika

U Domu socijalne skrbi za stare i nemocne ispitanici imaju 38,5 godina (interkvartilni
raspon 32,5-48,5) te su znacajno stariji (Mann Whitney U test, p<0,001) i imaju znacajno vise
radnog staza (Mann Whitney U test, p<0,001), odnosno 17,5 godina (interkvartilni raspon
9,5-22,5) u odnosu na ispitanike iz Ustanove za zdravstvenu njegu u kudi.
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4. Obrada podataka i rezultati

Rezultati po pojedinim tvrdnjama prikazani su graficki i tablicno. Kategorijski podatci
su predstavljeni apsolutnim 1 relativnim frekvencijama. Numeri¢ki podatci opisani su
medijanom i granicama interkvartilnog raspona. Razlike kategorijskih varijabli testirane su X2
testom, a po potrebi Fisherovim egzaktnim testom. Razlike raspodijeljenih numerickih
varijabli izmedu dviju nezavisnih skupina testirane su Mann-Whitneyevim U testom. Sve p
vrijednosti su dvostrane, a razina znacajnosti postavljena je na 0=0,05. Rezultati su u radu

prikazani graficki i tabli¢no.

Raspodjela odgovora ispitanika za varijablu ,,Mogu sudjelovati u donosenju odluka o

organizaciji posla® prikazana je u grafu 4.1.
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slazem slazem odluditi slazem

Graf 4.1 Raspodjela sudionika prema sudjelovanju u donoSenju odluka

Vidljivo je da ispitanici u najveéem broju mogu sudjelovati u donoSenju odluka o
organizaciji posla. Raspodjela ispitanika u odnosu na njihovo radno mjesto prikazana je u
tablici 4.1.
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Broj (%) ispitanika

Uopée se Ugslg\glom Nemogu | Uglavnom | Potpunose | ., p*
ne slazem . se odluditi se slazem slazem pno
slazem

Zdravstvena |, g 3/7 8/16 | 11(39,3) | 6/10 | 30(45,5)

njega u kuci

Dom zastare | g 417 8/16 | 17(607) | 4/10 | 36(54,5) | 0827

i nemo¢ne
Ukupno 5/5 707 16/16 | 28(100) | 10/10 | 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.1 Sudjelovanje ispitanika u donosenju odluka u organizaciji posla

Usporedbom ispitanika u odnosu na mjesto zaposlenja nije dobivena znacajna razlika

u procjeni moguénosti sudjelovanja u donoSenju odluka koje se tiCu organizacije posla.

Daljnja analiza usmjerena je utvrdivanju razine dozivljaja uvazavanja medicinskih sestara od

strane lije¢nika s kojima rade. Rezultati su prikazani u grafu 4.2 i tabli¢no.
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Graf 4.2 Raspodjela doZivljaja uvazavanja od strane lijecnika

Distribucija odgovora o dozivljaju uvazavanja od strane lije¢nika ukazuje da lije¢nici

uvazavaju veéinu ispitanika. Medutim, valjalo bi raspraviti o broju ispitanika koji su

neodlucni u iskazu miSljenja na toj tvrdnji. Usporedba ispitanika u odnosu na njihovo radno

mjesto prikazana je u tablici 4.2.
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Broj (%) ispitanika

Uopée se Ug;:\;r;om Nemogu | Uglavnom | Potpunose | . p*
ne slazem . se odluciti se slazem slazem P
slazem

Zdravstvena 0 2/6 11(55) | 9(45) 8/17 | 30(45,5)

njega u kuci

Domzastare | 5 416 o@45) | 11(55) | 917 | 36(54,5) | 0461

i nemoéne
Ukupno 3/3 6/6 | 20(100) | 20(100) | 17/17 | 66(100)
*X2 test

Tablica 4.2 Dozivljaj uvazavanja od strane lije¢nika

Raspodjela ispitanika koji dozivljavaju profesionalno uvazavanje od strane lije¢nika

podjednaka je u obje skupine, a medu njima nisu utvrdene znacajne razlike na kategorijama

odgovora. S tim u vezi je i analiza odgovora na tvrdnji da se svaki posao mora odraditi bez

pogovora, a rezultati za ukupan uzorak prikazani su u grafu 4.3.
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Graf 4.3 Raspodjela odgovora ispitanika za odradivanje posla bez pogovora

Ispitanici u ovom istrazivanju smatraju da svaki posao moraju odraditi bez pogovora.

To je vidljivo na grafu s raspodjelom odgovora ukupnog broja gdje se 56% ispitanika

uglavnom i potpuno slaze s tom tvrdnjom. Manji broj ispitanika (19,7%) uglavnom se i uopce

ne slaze s tvrdnjom da posao mora odraditi bez pogovora.
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Broj (%) ispitanika

Uopée se Ugslg\glom Nemogu | Uglavnom | Potpunose | ), p*
ne slazem . se odluditi se slazem slazem upno
slazem
Zdravstvena
njega u kuéi 2(40) 3(37,5) 6(37,5) 11(57,9) 8(44,4) 30(45,5)
Dom za stare
0,760
 nemoéne 3(60) 5(62,5) 10(62,5) 8(42,1) 10(55,6) | 36(54,5)
Ukupno 5(7,6) 8(12,1) 16(24,2) | 19(28,8) | 18(27,3) 66(100)
*X? test

Tablica 4.3 Doziviljaj da se svaki posao mora odraditi bez pogovora

Usporedbom ispitanika u slaganju s tvrdnjom da se svaki posao mora odraditi bez

pogovora nije utvrdena znacajna razlika u odnosu na njihovo mjesto zaposlenja. Ispitanici u

obje skupine procjenjuju da nemaju moguénost raspravljanja oko poslova koje treba odraditi.

Uvazavanje miSljenja ispitanika prikazano je i u grafu 4.4 te tabli¢no.
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Graf 4.4 Voditelj tima uvazava misljenje zaposlenika

Raspodjela odgovora ukazuje da voditelji timova uvazavaju misljenje ispitanika u

ustanovi za zdravstvenu njegu u kuéi i u domu socijalne skrbi za stare i nemocne. Usporedba

medu ispitivanim skupinama prikazana je u tablici 4.4.
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Broj (%) ispitanika

Uopée se Uglavnom | - o mogu | Uglavnom | Potpunose | p*
ne slazem Sevne se odluditi se slazem slazem upno
slazem

Zdravstvena 0 216 735) | 1119 | 10/19 | 30(455)

njega u kuci

Domzastare |, 416 13(65) | 8/19 9/19 | 36(54,5) | 0,344

i nemoc¢ne
Ukupno 212 6/6 | 20(100) | 19/19 | 19/19 | 66(100)
*X2 test

Tablica 4.4 Voditelj tima uvazava misljenje zaposlenika

Rezultati prikazani u tablici 4.5 pokazuju da medu ispitanicima nema znacajnih razlika

u odnosu na procjenu uvazavanja misljenja od strane voditelja tima. Navedena organizacijska

obiljezja radnog mjesta koja su vazni prediktori zadovoljstva poslom nisu ukazala na

postojanje statisti¢ki znacajne razlike izmedu ispitanika obzirom na radno mjesto.
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Radni uvjeti i zahtjevnost posla uklju¢uju varijable kojima Se procjenjuju opéi uvjeti
rada, fizicka zahtjevnost zadataka i suoCavanje sa zahtjevima posla. Rezultati su u grafu
prikazani za ukupan uzorak ispitanika, a tabli¢no su prikazane usporedbe po tvrdnjama u
odnosu na radno mjesto. Graf 4.5 prikazuje raspodjelu odgovora za procjenu uvjeta rada

medicinskih sestara.
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Graf 4.5 Raspodjela odgovora u procjeni uvjeta rada

Procjena uvjeta rada pokazuje najveéu frekvenciju odgovora kategorije ne mogu se

odlugiti. Usporedba ispitanika prema mjestu rada prikazana je u tablici 4.6.

Broj (%) ispitanika
. Uglavnom *
Uopce se Ne mogu Uglavnom | Potpuno se P
ne slazem sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem
Zdravstvena | 40 aa | 14(467) | 917 0 30(45,5)
njega u kuci
Domzastare | g 0 16(53,3) | 8/17 77| 36(54,5) | 0,024
1 nemoc¢ne
Ukupno 8/8 4/4 30(100) 17/17 77 66(100)
*X2 test

Tablica 4.5 Rezultati usporedbe ispitanika u procjeni uvjeta rada
Vidljivo je da ispitanici iz ustanove za zdravstvenu njegu u kuci ostvaruju ukupno
znacajno nizi rezultat u procjeni uvjeta rada od ispitanika iz doma socijalne skrbi za stare i

nemocne.
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Graf 4.6 Raspodjela procjene ostvarenog prijateljstva na poslu

Ispitanici iz obje skupine uglavnom se i potpuno slazu s tvrdnjom da na poslu imaju

nekoliko prijatelja. S tom procjenom uglavnom se i uopée ne slaze 18,2% ispitanika.

Broj (%) ispitanika
. Uglavnom *
Uopce se Ne mogu Uglavnom | Potpuno se P
ne slazem sevne se odluciti | se slazem slazem Ukupno
slazem
Zdravstvena 0 419 5/14 7119 | 14(66,7) | 30(45,5)
njega u kuci
Dom zastare | 5/ 5/9 914 | 12119 | 7(333) | 36(54,5) | 0,115
1 nemocne
Ukupno 3/3 9/9 14/14 19/19 21(100) | 66(100)
*X2 test

Tablica 4.6 Prijateljstvo na poslu

Usporedbom distribucije slaganja s tvrdnjom ,,Na poslu imam nekoliko prijatelja“ nisu
utvrdene znacajne razlike medu ispitanicima. Vidljivo je medutim da vecina ispitanika iz obje

skupine ima ostvarena prijateljstva, odnosno 60,6% svih ispitanika.

Poznato je da starenjem oslabljuju fizicke sposobnosti, a one su bitne u radu
medicinskih sestara jer pruzaju skrb oboljelima i nemo¢nima. Procjena tezine posla prikazana

je u grafu 4.7 i tabli¢no za obje skupine ispitanika.
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Graf 4.7 Procjena teZine obavljanja posla

U ukupnom uzorku ispitanika moze se vidjeti da njih 33,3% uglavnom i potpuno

smatra kako im je posao teze obavljati kako postaju stariji. S tom tvrdnjom uglavnom se i

uopce ne slaze 39,4% ispitanika.

Broj (%) ispitanika

Uglavnom

Uopée se Ne mogu | Uglavnom | Potpuno se p*
ne slazem sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem

Zdravstvena | 2, 3/9 10/18 3/9 713 | 30(45,5)

njega u kuci

Dom zastare | )5 6/9 8/18 6/9 6/13 | 36(54,5) | 0,680

i nemoc¢ne
Ukupno 17/17 9/9 18/18 9/9 13/13 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.7 Sto sam stariji teze je raditi ovaj posao

U tablici 4.7 vidljivo je da medu skupinama ispitanika nisu dobivene zna¢ajne razlike

u doZivljaju teZine posla kako postaju stariji.
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Graf 4.8 Dozivijaj obitelji pacijenata kao izvora frustracije

Ispitanici u udjelu od 56,1% uglavnom i opcée nisu suglasni s tvrdnjom da obitel]
pacijenata predstavlja izvor frustracija. Medutim njih 33,3% je po pitanju ovog dozivljaja

neodlucno, a njih 10,6% dozivljava obitelj pacijenata izvorom frustracija.

Broj (%) ispitanika
. Uglavnom *
Uopce se Ne mogu Uglavnom | Potpuno se P
ne slazem sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem
Zdravstvena | gagay | 53 | 13(59,1) | 1/2 35 | 30(45,5)
njega u kuci
Domzastare | 4eea2y | 813 | 9ua09) | 112 25 | 36(54,5) | 0,438
1 nemoc¢ne
Ukupno 24(100) 13/13 22(100) 2/2 5/5 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.8 Obitelji pacijenata predstavljaju izvor frustracije

U tablici 4.8 prikazani su rezultati usporedbe dviju skupina ispitanika kojom je

utvrdeno da ne postoje znacajne razlike u procjeni obitelji pacijenata kao izvora frustracije.
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Graf 4.9 Distribucija tvrdnji o fizickoj zahtjevnosti posla

Raspodjela slaganja s tvrdnjom da je posao medicinske sestre fizicki tezak orijentirana

je prema visim vrijednostima $to ukazuje da ispitanici obiju skupina svoj posao dozivljavaju

kao fizi¢ki tezak.

Broj (%) ispitanika

. Uglavnom *
Uopce se Ne mogu Uglavnom | Potpuno se P
ne slazem sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem
Zdravstvena 0 0 419 019 | 17(44,7) | 30(45,5)
njega u kuci
Dom zastare |, 0 5/9 10119 | 21(553) | 36(54,5) | 0,980
1 nemoc¢ne
Ukupno 0 0 9/9 19/19 38(100) | 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.9 Posao medicinske sestre fizicki je zahtjevan

Tablica 4.9 prikazuje distribuciju rezultata po kategorijama odgovora, a usporedbom

dviju skupina nisu utvrdene znacajne razlike. Ispitanici u udjelu od 86,3% dozivljavaju svoj

posao teskim.

U odnosu na dozivljaj posla i utjecaj radnog mjesta na osobni zivot medicinskih

sestara dobiveni su rezultati o zapostavljanju vlastitih interesa zbog posla, opterecenosti

poslom koju zaposlenici osjecaju i u slobodno vrijeme te sjecanja koja vezuju za posao.

Rezultati su prikazani grafovima 4.10-4.12 i tablicama.
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Graf 4.10 Zapostavljanje osobnih interesa radi posla

Graf 4.10 zorno prikazuje da vecina ispitanika u uzorku istraZivanja ne zapostavlja
njihove osobne interese zbog posla. Medutim, vidljivo je da se s tvrdnjom o zapostavljanju

interesa uglavnom i potpuno slaze 12,1% ispitanika.

Broj (%) ispitanika
. Uglavnom *
Uopce se Ne mogu Uglavnom | Potpuno se P
ne slazem sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem
Zdravstvena | 4559 5y | gj1g 7116 213 15 | 30(45,5)
njega u kuci
Domzastare | 41 74) | 1119 | 916 1/3 415 | 36(54,5) | 0.667
i nemocéne
Ukupno 23(100) 19/19 16/16 3/3 5/5 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.10 Zapostavljanje osobnih interesa zbog posla

U tablici 4.10 prikazana je distribucija odgovora ispitanika u odnosu na njihovo mjesto
zaposlenja i procjenu zapostavljanja osobnih interesa. Podaci pokazuju da ispitanici uglavnom
1 potpuno zapostavljaju svoje interese u manjoj mjeri, a medu skupinama ispitanika nema

znacajnih razlika.
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Graf 4.11 Dozivijaj opterecenosti poslom u slobodno vrijeme

Graf 4.11 prikazuje da na ukupnom uzorku ispitanika ima ukupno vise onih koji se

uglavnom i potpuno slazu s tvrdnjom da ih posao opterecuje i u slobodno vrijeme, a

podjednako njih koji se ne mogu odluditi i koji se uglavnom i uopée ne slazu s tom tvrdnjom.

Broj (%) ispitanika

Uglavnom

Uopée se Ne mogu | Uglavnom | Potpuno se p*
ne slazem sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem

Zdravstena | 511 | 1019 | 5/16 511 | 29(44,6)

njega u kuci

Dom zastare | g 6/11 019 | 1116 | 611 | 36(55.4) | 0.782

i nemoc¢ne
Ukupno 8/8 11/11 19/19 16/16 11/11 65(100)
*X?2 test

Tablica 4.11 Opterecenost poslom u slobodno vrijeme

Tablica 4.11 prikazuje distribuciju slaganja s tvrdnjom o opterecenosti poslom i u

slobodno vrijeme, a medu ispitanicima nisu utvrdene znacajne razlike u odnosu na njihovo

radno mjesto.
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Graf 4.12 Povezanost posla i lijepih sje¢anja

Graf 4.12 prikaz je raspodjele rezultata za ukupni uzorak ispitanika, a vidljiva je
podjednaka raspodjela onih koji se uglavnom i potpuno slazu da uz posao imaju lijepa

sjecanja kao 1 onih koje uz posao ne vezu samo lijepa sjecanja.

Broj (%) ispitanika
. Uglavnom *
Uopce se Ne mogu Uglavnom | Potpuno se P
ne slazem sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem
Zdravstvena |, 314 | 15(455) | 608 47 | 30(45,5)
njega u kuci
bom zastare | 5, 11/14 | 18(545) | 2/8 37 | 36(54,5) | 0,165
1 nemoc¢ne
Ukupno 4/4 14/14 33(100) 8/8 717 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.12 Povezanost posla i lijepih sjecanja

Usporedbom rezultata skupine medicinskih sestara iz djelatnosti zdravstvene njege u
ku¢i i doma socijalne skrbi za stare i nemo¢ne utvrdeno je da medu njima nema znacajnih

razlika u procjeni povezanosti posla i sje¢anja.

Posljednji skup tvrdnji usmjeren je faktorima zadovoljstva poslom koji se odnose na
procjenu opceg zadovoljstva, suradnje s drugim zaposlenicima, materijalnu naknadu te

namjeru zaposlenika da promijene posao i zanimanje kojim se bave.
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Graf 4.13 Op¢enito zadovoljstvo poslom

Graf 4.13 prikazuje doZivljaj zadovoljstva poslom. Vidljivo je iz prikaza da sveukupno

viSe ispitanika iskazuje zadovoljstvo poslom. Rezultati usporedbe medu skupinama ispitanika

prikazani su u tablici 4.13.

Broj (%) ispitanika

Uglavnom

Uopée se Ne mogu | Uglavnom | Potpuno se p*
ne slazem sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem

Zdravstvena 0 0 6/18 | 13(52) | 11717 | 30(455)

njega u kuci

Domzastare | 5 313 1218 | 12(48) | 617 | 36(54,5) | 0,060

i nemoc¢ne
Ukupno 3/3 3/3 18/18 | 25(100) | 17/17 | 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.13 Opcenito zadovoljstvo poslom

Distribucija rezultata prikazanih u tablici 4.14 pokazuje ukupno viSe ispitanika iz

skupine zdravstvene njege u kuéi koji su uglavnom i potpuno zadovoljni svojim poslom.

Ukupno ima 9% ispitanika koji uglavnom i uopce nisu zadovoljni svojim poslom.
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Graf 4.14 Utjecaj suradnje s kolegama na zadovoljstvo poslom

U grafu 4.14 vidljiva je tendencija raspodjele ispitanika na odgovore koji su negativno
orijentirani i ispitanike koji su u procjeni neodluc¢ni. Usporedba skupina prema mjestu

zaposlenja prikazana je u tablici 4.14.

Broj (%) ispitanika
. Uglavnom *
Uopce se Ne mogu Uglavnom | Potpuno se P
ne slazem sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem
Zdravstvena 0 313 | 19(59.4) | 7/11 U1 | 30(455)
njega u kuci
Dom zastare | g 10113 | 13(40,6) | 411 0 | 36(54,5) | 0,004
1 nemoc¢ne
Ukupno 9/9 13/13 32(100) 11/11 1/1 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.14 Zadovoljstvo poslom i razina suradnje s kolegama

Tablica 4.14 prikazuje distribuciju odgovora kojim se ispitanici u veéoj mijeri
opredjeljuju da suradnja s kolegama nema veze s njihovom procjenom zadovoljstva poslom.
Medu skupinama je utvrdena znacajna razlika u toj procjeni, a na nafin da zaposlenici
znacajno viSe smatraju da kolege ne doprinose zadovoljstvu poslom dok je zaposlenicima

ustanove za zdravstvenu njegu taj faktor zadovoljstva vazniji.
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Graf 4.15 Primjerenost place

U ukupnom uzorku ispitanika, veéina njih iskazuje nezadovoljstvo trenutnom plac¢om
za posao koji obavljaju. Graf 4.15 takoder prikazuje i da 36,3% ispitanika nije sigurno je li
primjereno pla¢eno za posao koji radi. Podaci o broju ispitanika prema radnom mjestu

prikazani su u tablici 4.15.

Broj (%) ispitanika
. Uglavnom *
Uopce se Ne mogu Uglavnom | Potpuno se P
ne slazem Sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem
Zdravstvena | g, 6/16 | 14(83) | 38 26 | 30(45,5)
njega u kuci
Domzastare | ), 10/16 | 10(41,7) | 508 46 | 36(54,5) | 0,619
1 nemocne
Ukupno 12/12 16/16 24(100) 8/8 6/6 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.15 Primjerenost place za posao kojim se bave

Rezultati prikazani u tablici 4.15 nisu pokazali zna¢ajnu razliku medu ispitanicima u

procjeni primjerenosti place, a u odnosu na njihovo mjesto zaposlenja.
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Graf 4.16 Zelja za promjenom radnog mjesta

Grafom 4.16 prikazana je distribucija rezultata za slaganje s tvrdnjom o Zelji promjene

radnog mjesta. U ukupnom uzorku ispitanika vidljivo je da 78,8% njih gotovo i uopée nema

Zelju za promjenom radnog mjesta.

Broj (%) ispitanika

Uglavnom

Uopée se Ne mogu | Uglavnom | Potpuno se p*
ne slazem sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem

Zdravstvena | 51 1 gy | o3 214 35 215 | 30(45,5)

njega u kuci

Domzastare | »g57 1) | 173 214 215 35 | 36(54,5) | 0.879

i nemoc¢ne
Ukupno | 49(100) |  3/3 414 5/5 5/5 | 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.16 Zelja za promjenom radnog mjesta

U tablici 4.16 vidljivo je da najmanji broj ispitanik iz obje skupine uglavnom i

potpuno zeli promijeniti radno mjesto (N=10). U odnosu na mjesto zaposlenja nisu utvrdene

znacajne razlike u nakani ispitanika za promjenom posla.
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Graf 4.17 Razmisljanja o mogucnosti promjene zanimanja

U grafu 4.17 vidljiv je najveci broj ispitanika koji ne bi promijenili svoje zanimanje
kada bi im se za to pruzila prilika. Medutim, u ukupnom uzorku ispitanika primjecuje se broj
onih koji bi to uradili kada bi imali priliku. Podaci o broju ispitanika i distribuciji rezultata na

kategorijama odgovora prikazani su u tablici 4.17.

Broj (%) ispitanika
. Uglavnom *
Uopce se Ne mogu Uglavnom | Potpuno se P
ne slazem Sevne se odluciti se slazem slazem Ukupno
slazem
Zdravstvena. | 41 gy | o4 4/12 4/8 15 | 30(455)
njega u kuci
Dom zastare | qgu56) | 2/ 8/12 418 415 | 36(54,5) | 0.620
1 nemocne
Ukupno 37(100) 4/4 12/12 8/8 5/5 66(100)
*X?2 test

Tablica 4.17 Mogucnost promjene zanimanja

Distribucija odgovora prikazana u tablici 4.17 pokazuje da o promjeni zanimanja
razmi$lja ukupno vise ispitanika iz skupine zaposlenih u domu socijalne skrbi za stare i
nemocéne dok je taj broj u skupini ispitanika iz ustanove za zdravstvenu njegu u kuc¢i nesto
manji. Medutim, u usporedbi ispitanika prema kriteriju mjesta zaposlenja nisu utvrdene

znacajne razlike.
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5. Rasprava

Rezultati ovog istrazivanja pokazuju podjednaku distribuciju odgovora medu
usporedivanim skupinama ispitanika. Na vecini varijabli nisu utvrdene znacajne razlike, no
dobiveni podaci pokazuju da se procjena faktora zadovoljstva poslom vrsi na temelju iskustva
i osobnog dozivljaja pojedinih aspekata. Zanimljivo je da na gotovo svakoj varijabli ili tvrdnji
postoji relativno visoki broj onih koji se ne mogu odluciti za neku od konkretnijih kategorija
odgovora. Znacajne razlike utvrdene su u odnosu na kronoloSku dob i ukupan radni staz.
Ispitanici iz doma za stare i nemocéne su znacajno stariji i imaju znacajno vise radnog staza od
ispitanika iz ustanove za zdravstvenu njegu u kuc¢i, no ispitanici nisu usporedivani na

varijablama zadovoljstva poslom u odnosu na navedena obiljezja.

Statisti¢ki znacajne razlike utvrdene su medu skupinama ispitanika U odnosu na
procjenu dobrih uvjeta rada (p=0,024) gdje veci broj ispitanika iz doma za stare i nemoc¢ne
bira vise vrijednosti odgovora (uglavnom se slazem i u potpunosti se slazem) u odnosu na broj
ispitanika iz zdravstvene njege u kuci. Na varijabli radnih uvjeta utvrdena je statisticki
znacajna razlika koju moze objasniti odlazak i boravak djelatnika zdravstvene njege u kuci
bolesnika, putovanja, vremenski uvjeti, infrastruktura i prometna povezanost, radni materijal,
uvjeti za provodenje postupaka u kuci bolesnika, 1osi socio-ekonomski ¢imbenici korisnika

usluga i sli¢no.

Ocekivalo se da ispitanici iz ustanove za zdravstvenu njegu u kuéi doZivljavaju vise
frustracija uzrokovanih od strane ¢lanova obitelji pacijenata od ispitanika iz doma, ali se u toj
varijabli takoder nisu pokazale znaCajne razlike. Fizi¢ku zahtjevnost posla podjednako
zahtjevno procjenjuju svi ispitanici obje, a ukupno vise iz doma za stare i nemocne N0 bez
znacajnih razlika iako se oc¢ekivalo da ¢e zaposlenici iz ustanove za zdravstvenu njegu u kuci
procijeniti svoj posao fizi¢ki tezim jer u velikoj vecini vremena rade samostalno i bez drugog
zaposlenika ustanove. Nitko od ispitanika iz obje skupine uopce se i uglavnom ne slaze da je
posao medicinske sestre fizi¢ki zahtjevan. Utvrdeno je da ne postoji znacajna razlika u odnosu
na procjenu tezine rada i kronoloSke dobi ispitanika. Nyirenda i suradnici su utvrdili
povoljnije stavove prema postupcima i radu onih medicinskih sestara koje imaju dulji radni
staz.[31] Zadovoljne medicinske sestre rade s ciljem ugadanja pacijentima pruZajuéi im

kvalitetniju skrb.[31]
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Visu razinu zadovoljstva poslom utvrdili su Saini 1 Singh medu medicinskim sestrama
koje rade vise od 11 godina.[32] Medutim Pinar i suradnici su utvrdili upravo suprotno,
medicinske sestre koje rade 11 i viSe godina imaju nize vrijednosti motivacije u odnosu na
medicinske sestre na pocetku radne karijere do pet godina staza[l] Jednake su rezultate
potvrdili Skitsou i1 suradnici koji su najvisu razinu zadovoljstva utvrdili na pocetku karijere
medicinskih sestara, a znacajno najnizu u skupini izmedu 16-20 godina staza.[33] Skinner i
suradnici navode podatak o 57,6% medicinskih sestara koje nezadovoljstvo poslom osjecaju

najmanje jednom mjesecno.[34]

U skupu varijabli koje procjenjuju utjecaj radnog okruzenja na osobno funkcioniranje
nema znacajne razlike medu ispitivanim skupinama. Ukupno 34,8% svih ispitanika uopce ne
zapostavlja, a 28,8% uglavnom ne zapostavlja vlastite interese zbog posla. Zahtjevi s posla u
slobodno vrijeme uglavnom i potpuno optere¢uju 39,4% ispitanika bez znacajne razlike medu

skupinama u odnosu na radno mjesto.

U varijablama koje su svrstane u opce zadovoljstvo poslom ukupno je 37,9%
ispitanika uglavnom, a 25,8% potpuno zadovoljno poslom. Nema znacajnih razlika medu
ispitanicima u procjeni opcenitog zadovoljstva poslom. Sli¢no je navedeno i u zakljuccima
Newman o zadovoljstvu odabira sestrinske profesije gdje je ovisno o podru¢ju rada
profesijom zadovoljno 82-88% medicinskih sestara, a S$to se ipak razlikuje od 73%
zadovoljnih trenutnim poslom i radnim mjestom.[30] Bez obzira na visoki postotak
zadovoljnih profesijom i poslom, 35% medicinskih sestara razmislja o svojevoljnom prekidu
rada dok 33% ako bi mogle birati ne bi radilo svoj posao unutar godine dana.[30] Skinner i
suradnici su na uzorku od 550 medicinskih sestara utvrdili da je 48% njih promijenilo i ima
namjeru odlaska na neko drugo radno mjesto u struci, dok je 41,2% ispitanika razmisljalo o
napustanju profesije.[34] Kvalitetno vodstvo i podrska radnih kolega vazni su aspekti
zadovoljstva o kojem ovisi namjera napustanja posla, a u provedenom istraZzivanju vecina

ispitanika uopce ne Zeli promijeniti radno mjesto ni zanimanje.

Komunikacijski obrasci i odnos sa suradnicima cCesti su prediktori zadovoljstva
poslom. U ovom istrazivanju ispitanici se uglavnom slazu da su profesionalno uvazavani od
strane lije¢nika i ¢lanova tima. Nadalje, utvrdeno je da postoji statisticki znacajna razlika
medu skupinama (p=0,004) ispitanika u procjeni utjecaja suradnje s kolegama na zadovoljstvo
poslom. Naime 52,7% ispitanika iz doma smatra da suradnja s kolegama nije bitna za

zadovoljstvo poslom. U skupini ispitanika iz ustanove za njegu u ku¢i njih 26,6% uglavnom i
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potpuno smatra da je suradnja vazna za zadovoljstvo u odnosu na 11,1% ispitanika iz doma.
Spevan, Boskovi¢ i KoSi¢ su utvrdili da je duzina radnog staza znacajno negativno povezana s
dozivljajem socijalnih odnosa, odnosno da medicinske sestre s duljim radnim stazem loSije
dozivljavaju odnose s radnim kolegama.[16] Navedeno bi moglo objasniti zasto ispitanici u
ovom istrazivanju iz doma za starije i nemocne koji su znacajno stariji procjenjuju manje

vaznim suradnju s kolegama za zadovoljstvo poslom.

U procjeni materijalnih uvjeta ispitanici su djelomi¢no zadovoljni, no ne postoji
znacajna razlika prema mjestu rada u procjeni place. Veci broj ispitanika iz obje skupine

smatra da nije primjereno placen za posao koji obavlja.

U skladu s nalazima Lorber i Savi¢, koje su ustvrdile da najveéu povezanost sa
zadovoljstvom imaju odnosi radnih suradnika; zatim plac¢a; priznanje nadredenih; moguénost
napredovanja; prilike za usavrSavanje; dobri radni uvjeti; sloboda i neovisnost u poslu;[12]
mozemo reci da istrazivani aspekti zadovoljstva poslom u ovom istrazivanju imaju tendenciju
pozitivnih odgovora u vecine ispitanika, a varijable na kojima su utvrdene znacajne razlike
ukazuju na njihovu vaznost u procjeni zadovoljstva zivotom. O hijerarhiji faktora koji najvise

doprinose osjecaju zadovoljstva ispitanika u ovom istrazivanju nije bilo raspravljano.
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6. Zakljucak

U ovom istrazivanju dobiveni su podaci koji ukazuju na opée zadovoljstvo poslom i
radnim mjestom, a u odnosu na mjesto rada ukupno su zadovoljnije medicinske sestre iz

zdravstvene njege u kuci.

Moze se zakljuciti da postoje znacajne razlike medu ispitivanim skupinama u podrucju
procjene i u percepciji trenutnih radnih uvjeta te utjecaja razine suradnje s kolegama na
zadovoljstvo poslom. Medicinske sestre iz ustanove za zdravstvenu njegu u kuci znacajno

viSe smatraju da je za zadovoljstvo poslom vazna suradnja s radnim kolegama.

Obzirom na postojanje statisticki znacajnih razlika u odnosu na dob i duljinu radnog
staza moze se raspravljati o mogucem utjecaju varijable dobi i radnog iskustva na procjenu
aspekata zadovoljstva poslom. No kako u ovom radu usporedbe nisu vrSene prema tim

kriterijima ne mogu se donositi zakljucci.

Za donosenje zakljucaka o faktorima koji su povezani sa zadovoljstvom poslom i koji
bi se mogli generalizirati na populaciju medicinskih sestara zaposlenih u ustanovama za
zdravstvenu njegu u kuéi i u domovima za starije i nemo¢ne potrebno je provesti korelacijske
analize koje za potrebe ovog rada nisu radene. Zbog toga se ni ne moze govoriti o0 povezanosti
ispitivanih varijabli i faktora s op¢im zadovoljstvom, ali pojedina podrué¢ja zasebno pokazuju
da su ispitanici zadovoljni na vecini tih specifi¢nih faktora. Otkrivanje uzro¢no posljedi¢nih

veza zahtijeva veci uzorak ispitanika i primjenu odgovarajucih statistickih metoda.

Varazdin, 30.05.2019.
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Prilozi

Prilog 1. Upitnik zadovoljstva poslom

UpiSite Vasu kronolosku dob u godinama

Koliko imate godina radnog iskustva u struci

Oznacdite (zaokruzite) Vas spol

M (muski) Z (zenski)

2 %5 3 3 3
v 8| E 8| 3E| € g| o E
“w D O >N D >0 © o c O
O N CE o = < >N S ON
0 < > » E S > < o <
Lm| S S %l =
o 52 2° © o
= ! z ! o
1 2 3 4 5

Mogu sudjelovati u donosenju odluka o organizaciji posla

Lijecnici me uvazavaju kao profesionalca

Svaki posao moram odraditi bez pogovora

Voditelj tima uvazava misljenje zaposlenika

Smatram da imam dobre uvjete rada

Na poslu imam nekoliko prijatelja

Sto sam starija/stariji teze mi je raditi ovaj posao

Clanovi obitelji pacijenata predstavljaju mi izvor
frustracija

Posao medicinske sestre fizicki je zahtjevan

Zbog obveza posla zapostavljam vlastite interese

Zahtjevi s posla opterecuju me i u slobodno vrijeme

Uz posao me veZzu lijepa sjecanja

Opcenito sam zadovoljan/zadovoljna poslom

Na moje zadovoljstvo poslom utjece suradnja s kolegama

Primjereno sam placen/a za posao koji obavljam

Zelim promijeniti radno mjesto

Da mogu promijenio/la bih zanimanje
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Prilog 2. Izjava o autorstvu i suglasnost za javnu objavu

HLiEaN
ALISEAAIML

Svepﬁiliﬁte
Sjever

svELuZILIETE
SIEVER

IZJAVA O AUTORSTVL
I

SUGLASNOST ZA JAVNU OBJAVU

Zavrini/diplomski rad iskljufivo je autorske djelo studenta koji je isti izradio te student
odgovara za istinitost, izvornost i ispravnost teksta rada. U rado se ne smiju koristiti
dijelovi tudih radova (knjiga, Elanaka, doktorskih disertacija, magistarskih radova, izvora s
interneta, i drugih izvora) bez navodenja izvora i autora navedenih radova. Svi dijelovi
tudih radova moraju biti pravilno navedeni i citirani. Dijelovi tudih radova koji nisu
pravilno citirani, smatraju se plagijatom, odnosno nezakonitim prisvajanjem tudeg
znanstvenog ili struénoga rada. Sukladno navedenom studenti su duini potpisat izjavu o
autorstvu rada.

Ta, RoEinpat. FuRd A {ime | prezime) pod punom meoralnom,
materijalnom i kaznenom odgovornodéu, izjavljujem da sam iskljuéivi
autorfica =zavrinog/diplomskog (obrisati wnepotrebno) rada pod naslovom
ASTEYT 7—-5\'?)6.11"-0'-5!.1'“\ ooy NENCINWAY SEgndMupisati naslou) te da u
navedenom radu nisu na nedozvoljeni naéin (ber pravilnog citiranja) kori%teni
dijelovi tudih radowva.

Student/ica:
(upisati ime i prezime}

Fogonr Fdidoy

(vlastoruéni potpis)

Sukladno Zakonu o znanstvenoj djelatnost i visokom cbrazovanju zavrine/diplomske
radove sveudiliSta su duZna trajno objaviti na javnoj internetskoj bazi sveudilifne knjiZnice
u sastavu sveudiliSta te kopirati u javou internetsku bazu zavrinih/diplomskih radova
Macionalne i sveufiliSne knjiZnice. Zavrini radovi istovrsnih umjemnickih studija koji se
realiziraju kroz umjetnic¢ka ostvarenja objavljuju se na odgovarajudi nadin.

Ja, _30Z21paR  FURIAN (ime i prezime) neopozivo izjavljujem da
sam suglasan/na s javnom objavom zavrinog/diplomskog (obrisati nepotrebno)
rada pod naslovom fSTELT) ZADONOLATVA TosomN DENCH (0 W SEGAIA(upisati

naslov) €iji sam auntor/ica.

Student/ica:
(upisati ime i prezime)

+z ?'-m Dssrihn

(vlastoruéni potpis)




