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1 UVvOD

Dojenje je prirodan i najbolji nacin prehrane djeteta. lako je to prirodan proces, mogu se
javiti poteskoce s dojenjem. O dojenju roditelji po¢inju najcesée intenzivnije razmisljati tek za
vrijeme trudnoce, kada se raspituju o dojenju u obitelji, traZzeci savjete iz iskustva, kod lije¢nika
ginekologa, u raznim knjigama, ¢asopisima te ¢lancima na internetu. Upravo zato promociju

dojenja treba zapoceti u znatno ranijoj dobi.

1.1 Dojenje

Dojenje je prirodan nadin prehrane novorodenceta i dojenceta kojim Zena hrani dijete
mlijekom iz svojih dojki (1) Dojenje, osim §to predstavlja idealan nacin prehrane kod djece od
novorodenacke dobi na dalje, predstavlja i snaznu emocionalnu povezanost izmedu majke i
djeteta. Ono pruza djetetu osjecaj sigurnosti, stimulaciju svih njegovih osjetila i pruza temelj za

daljnji psihicki razvoj djeteta (2).

Tijelo se za dojenje priprema jo§ za vrijeme trudnoce iako tada jo§ ne dolazi do
uspostavljanja laktacije. Za vrijeme trudnoce Sire se mlije¢ne zlijezde i aureole, a bradavice
postaju tamnije. Razina estrogena i progesterona je visoka S§to jo§ uvijek onemogucuje
uspostavu laktacije. Nakon poroda kada placenta izade, razina estrogena i progesterona pada te
se omogucuje neometano djelovanje prolaktina koji poti¢e laktaciju. Osim prolaktina koji
stvara mlijeko, bitan hormon koji sudjeluje u procesu laktacije je 1 oksitocin koji potice lucenje
mlijeka u mlije¢ne kanalice i iz dojke. Vazno je napomenuti da ako dijete nakon poroda ne sise
ili pak siSe jako slabo, razina prolaktina pada i produkcija mlijeka prestaje. Mlijeko koje se luci
prvih par dana zove se kolostrum te je gusto i zute boje zbog toga Sto je bogato bjelancevinama.
Prvo mlijeko je vrlo bitno jer predstavlja prvu liniju obrane djeteta jer sadrzi antitijela i
imunoglobuline. Sljedec¢a dva tjedna mlijeko mijenja sastav te se naziva prijelaznim mlijekom.

Oko trec¢eg tjedna nakon poroda mlijeko postaje zrelo, slade je i prozirnije od kolostruma (2).

Majcino mlijeko je nezamjenjivo jer se prilagodava potrebama djeteta. Ono mijenja svoj
sastav obzirom na razvoj djeteta, ali 1 stanje djeteta (npr. kod infekcija). Za majc¢ino mlijeko
kazemo da je individualno prilagodljivo potrebama odredenog djeteta jer se to ne moze postici
niti jednom drugom hranom. Sastoji se od vode, bjelancevina, masti, neproteinskih dusi¢nih

spojeva, ugljikohidrata, minerala, oligoelemenata i vitamina (2).



1.2 Povoljni u¢inci dojenja na zdravlje djeteta

Prehrana predstavlja vazan ¢imbenik za razvoj djeteta, a majc¢ino mlijeko ispunjava
kriterije idealne hrane za djecu od novorodenacke dobi. Ono sadrzi savrSenu kombinaciju masti,
vitamina i proteina te ga djeca lakSe probavljaju od zamjenskog mlijeka. Razlikujemo pet
vrijednosti maj¢ina mlijeka, a to su: prehrambena, obrambena, psihosocijalna, prakti¢na i

ekonomska koje su opisane u tablici 1.2.1 (3).

Tablica 1.2.1 Pet vrijednosti maj¢ina mlijeka (3)

kemijski sastav idealno prilagoden rastu,
razvoju i nezrelosti dojenackog

organizma

zastita od zaraznih, upalnih i imunosnih

bolesti i poremecaja

izniman psihofizicki dozivljaj s
pozitivnim u¢inkom na psihicku

stabilnost i majke i djeteta
dostupno, idealne temperature
besplatno

Izvor: http://hugpd.hr/wp-content/uploads/2014/12/Priru¢nik-za-voditeljice-grupe-za-potporu-
dojenju.pdf

Americka pedijatrijska akademija navodi da je dojenje povezano s prevencijom SIDS-a
(iznenadne dojenacke smrti). Primijeceno je da je dojenje povezano s 36% smanjenim rizikom
od SIDS-a. Izracunato je da u Sjedinjenim Americkim Drzavama moze biti spaseno vise od 900

novorodencadi godisnje, ako 90% majki iskljucivo doji 6 mjeseci (4).

Osim $to djeci pruza najbolju prehranu i $to je prirodno stvoreno, maj¢ino mlijeko im
pruza i zaStitu. Ono sadrzi antitijela koja pomazu dje¢jem organizmu boriti se protiv bolesti
koje uzrokuju virusi i bakterije te dojenje smanjuje rizik od nastanka astme i alergija. Dokazano
je u istrazivanju provedenom izmedu 2005. i 2007. godine te 6 godina nakon, 2012. godine da
je dojenje povezano sa smanjenjem rizika od nastanka astme kod djece. Majke su na mjese¢noj

bazi obavjestavale o dojenju te se nakon 6 godina provelo istrazivanje postoji li poveznica
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izmedu dojenja 1 nastanka astme. Od ukupno 1177 parova majki i novorodencadi, %5 (32,9%)
iskljucivo je dojena prva tri mjeseca zivota, a U dobi od 6 godina 20,8% im je dijagnosticirana
respiratorna alergija, a 11,3% astma. U ovom istrazivanju dokazano je da je iskljucivo dojenje
kao prehrana djeteta tijekom prva 3 mjeseca povezano sa smanjenim relativnim rizikom od
nastanka respiratornih alergija od 0,77 u dobi od 6 godina, a relativni rizik od astme smanjen je
za 0,66, ali samo ako astma ne postoji u obiteljskoj anamnezi (5). Kada se majka razboli, njeno
tijelo proizvodi imunoglobuline koji joj pruzaju zastitu od bolesti te se mlijekom prenose u
organizam djeteta i na taj nacin i dijete Stite od te bolesti. Jedan od najvaznijih imunoglobulina
je sekretorni imunoglobulin A (sIgA) koji $titi sluznicu crijeva od virusa i bakterija te na taj
nacin djeca koja su dojena rjede obolijevaju od proljeva (3). Istrazivanje provedeno izmedu
2006. 1 2015. godine ukazuje na povezanost izmedu smanjenog rizika od nastanka
nekrotizirajuéeg enterokolitisa kod nedonos¢adi i hranjenja maj¢inim mlijekom.
Multidisciplinarni tim imao je zadatak promovirati dojenje kao najbolji nain prehrane
novorodencadi te omoguciti rano postnatalno ljudsko mlijeko donora (DHM) i probiotike za
nedono$¢ad. Od ukupno 2557 novorodencadi, postotak novorodencadi koja su primila majc¢ino
mlijeko prvog dana rodenja povecao se sa 23,9% na 44,6%, dok je postotak primanja
zamjenskog mlijeka u prvih 72 sata pao s 31,2% na 10,3%. Stopa nekrotiziraju¢eg enterokolitisa
smanjila se s 4,1% na 0,4% te time zaklju¢ujemo da rano iskljuc¢ivo unosenje majcina mlijeka
i izbjegavanje zamjenskih mlijeka mogu smanjiti rizik od nastanka nekrotizirajuceg

enterokolitisa u nedonosc¢adi (6).

Dojenje je povezano i s nekim ¢imbenicima koji odreduju tjelesnu tezinu djeteta, tj.
dojena djeca najces¢e imaju prilagodenu tjelesnu tezinu za dob te i u starijoj dobi imaju manji
rizik od prekomjerne tezine i1 dijabetesa. U jednom istrazivanju iz 2002. godine u SAD-u
dokazano je da dojenje sluzi kao zastitni faktor protiv daljnjeg nastanka pretilosti na uzorku
brace i sestara te pokazuje da braca i sestre koji su dojeni imaju manju moguénost da dosegnu

BMI (indeks tjelesne mase) prag za pretilost (7).

Osim toga, dojenje je povezano i s ve¢im IQ-om kod djece te je dokazano da 8,3% ljudi
ostvaruje bolje rezultate na testovima inteligencije u odnosu na one ljude koji kao djeca nisu
bili dojeni (8).

Dojenje omogucuje stvaranje emocionalne povezanosti izmedu majke i djeteta zbog
kontakta koza-na-kozu i zbog kontakta o¢ima dok majka doji dijete. Novorodencad ima potrebu

za vezanjem uz nekoga kako bi osjecali sigurnost §to im u kasnijoj dobi omogucéava razvijanje



drustvenih kompetencija koje su im potrebne za uspjesno uspostavljanje odnosa sa svojim
vr$njacima i odraslima. Dojenje je faktor koji poti¢e emocionalnu privrzenost majke i djeteta
te povezanost s djetetovim emocionalnim razvojem. U istrazivanju provedenom na djeci
izmedu 9 mjeseci i 2 godine starosti dokazano je da postoji povezanost izmedu privrzenosti
prema majci i djece koja su dojena 6 ili vise mjeseci. Naime, dojena djece ocjenjivana su nesto

bolje na dvjema Cesticama: ,,toplo i umiljato® i ,,suradljivo* (9).

Dojenje pogoduje i smanjenom riziku od nastanka kardiovaskularnih bolesti na na¢in da
ima dugotrajan ucinak na kardiovaskularni sustav. Omogucava nizu razinu kolesterola te
krvnog tlaka u odrasloj dobi. Za to su zasluzni sastojci maj¢ina mlijeka: dokozaheksaen i

eikozapentaen (8).

Majc¢ino mlijeko takoder je pokazalo da ima protektivnu ulogu od nastanku malignih

oboljenja u dje¢joj dobi kao $to su akutna limfoblasti¢na leukemija i akutna mijeloblasti¢na

leukemija (10).

1.3 Povoljni u€inci dojenja na zdravlje majke

Osim §to dojenje ima velike prednosti za dijete, ima prednosti i za majku. Dojenje pomaze
u brzem gubljenju kilograma koje je zena dobila u trudno¢i i omogucava joj brzi povratak na
zeljenu tjelesnu tezinu. Studije pokazuju da je veliki broj ¢imbenika koji djeluju na gubitak
kilograma (prehrana, aktivnost, po¢etni BMI, etni¢ka pripadnost). U prilagodenom istrazivanju
provedenom na vise od 14 000 Zena nakon porodaja, majke koje su iskljucivo dojile duze od 6

mjeseci tezile su 1,38 kg manje od onih koje nisu dojile (4).

Dojenjem se otpusta hormon oksitocin koji pomaze maternicu vratiti u prvotni oblik na
nacin da se podrazajem djetetova sisanja oksitocin otpusta te stvara kontrakcije maternice koje
uzrokuju brzi povratak maternice u stanje prije poroda te smanjuje krvarenje nakon poroda (11).
Nakon poroda, ukoliko Zena doji svoje dijete, Smanjuje se moguénost nove trudnoce, a

izostanak mjesecnice naziva se laktacijska amenoreja (3).

Dojenje igra 1 veliku ulogu u Zivotu Zene nakon poroda na nacin da smanjuje rizik od
nastanka raka jajnika i raka dojke te i rizik od osteoporoze. Takoder smanjuje rizik od pojave
SeCerne bolesti tipa II, poviSenog krvnog tlaka, kardiovaskularnih bolesti i reumatoidnog
artritisa. Kod majki bez povijesti gestacijskog dijabetesa u obiteljskoj anamnezi, trajanje
dojenja povezano je sa smanjenim rizikom od Secerne bolesti tipa 2 (za svaku godinu dojenja,

smanjen je rizik od 4% do 12%) (4). Povezanost izmedu kontinuiranog dojenja i pojave
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kardiovaskularnih bolesti odraslih osoba izvijestila je Inicijativa za Zensko zdravlje u
longitudinalnom istraZivanju na vise od 139 000 Zena u menopauzi. Zene koje su dojile svoje
dijete ukupno od 12 do 23 mjeseci imale su zna¢ajno smanjenje hipertenzije (OR: 0,89; 95%
ClI: 0,84-0,93), hiperlipidemije (OR: 0,81; 95% CI: 0,76-0,87), kardiovaskularne bolesti (OR:
0,90; 95% CI: 0,85-0,96), i dijabetesa (OR: 0,74; 95% CI: 0,65-0,84). Takoder je dojenje u
trajanju duzem od 12 mjeseci povezano sa smanjenjem karcinoma dojke (prvenstveno prije
menopauze) za 28% (OR: 0,72; 95% CI: 0,65-0,8) i raka jajnika (OR: 0,72; 95% CI: 0,54—
0,97). Svakom godinom dojenja izraCunato je da se smanjuje rizik od nastanka karcinoma dojke
za 4,3% (4).

Osim §to dojenje ima brojne prednosti za majku u zdravstvenom smislu, dojenje
predstavlja i ekonomican naCin prehrane djeteta zbog toga Sto je besplatno. Prema istrazivanju
iz 2010. godine dokazano je da kada bi se 90% americkih obitelji moglo pridrzavati medicinskih
preporuka da isklju¢ivo doje dijete tijekom prvih 6 mjeseci, Sjedinjene Americke Drzave

ustedjele bi 13 milijardi dolara godi$nje i sprije¢ile 911 smrti u dojenackoj dobi (12).

Dojenje 1 majci i djetetu pruza nacin relaksacije i vrijeme emocionalnog povezivanja, a
ukoliko je dojenje uspjesno, to pozitivno utjeCe na maj¢ino psihi¢ko stanje. Kao $to je vec
spomenuto, dojenjem se luci hormon oksitocin kojeg jo§ nazivamo ,,hormonom ljubavi®, a on
utjeCe osim na poticanje trudova, kontrakciju maternice nakon poroda kako bi se vratila u
prvobitni oblik, poti¢e laktaciju i djeluje na emocije. U jednom istrazivanju u kojem je
sudjelovalo 52 Zene, od kojih je istraZivanje zavrsilo 47 Zena, testiralo se utjeCe li dojenje na
smanjenje rizika od nastanka postporodajne depresije i utjece li na raspolozenje Zena. Testiranje
je trajalo 8 tjedana te su Zene za to vrijeme trebale iskljuc¢ivo dojiti svoje dijete. Dokazano je da
je povecana razina anksioznosti i depresije povezana s nizim oksitocinom (grupna vjerojatnost:
p <0,05) tijekom hranjenja (13).

1.4 Preporuke stru¢njaka o dojenju

Brojni stru¢njaci se slazu da dojenje predstavlja idealnu i najbolju prehranu za
novorodence. Preporuke SZO-a (Svjetske zdravstvene organizacije) i UNICEF-a (akronim od
engl. United Nations International Children's Fund) o dojenju su sljedece: zapo€injanje dojenja
u prvom satu nakon rodenja; ekskluzivno dojenje prvih Sest mjeseci; nastavljeno dojenje dvije
godine i duze, koliko majka i dijete Zele, zajedno s nutritivno odgovaraju¢im hranjenjem prema

dobi, pocevsi s navrSenih 6 mjeseca zivota djeteta (14).



1.5 Problemi vezani uz zastupljenost i trajanje iskljucivog i ukupnog
dojenja
Prema UNICEF-u jedno od petero djece u razvijenim zemljama nikada nije dojeno. Prema
podacima UNICEF-a iz 2019. godine u svijetu je tek 44% od ukupne novorodencadi isklju¢ivo
dojeno u razdoblju od prvih pet mjeseci zivota (15).

U Hrvatskoj je zabiljezeno da je 82,7% novorodencadi dojeno do izlaska iz rodilista.
Hrvatski zavod za javno zdravstvo izdao je podatke za 2017. godinu iz kojih mozemo zakljuciti
da broj dojene djece izmedu treceg i petog mjeseca zivota pada na 71,7%, a medu onom djecom

koja su dojena i izmedu Sestog i jedanaestog mjeseca Zivota ostaje tek 10,7% djece (16).

Prema istrazivanju UNICEF-a nazvanom ,,Kako se roditelji i zajednice brinu o djeci
najmlade dobi svaka tre¢a majka prestane dojiti dijete prije nego Sto ono navrsi dva mjeseca,
dok jedna tre¢ina majki nastavi dojiti dijete nakon $to dijete navrsi 3 mjeseca te samo 19%
majki doji svoje dijete dulje od Sest mjeseci. Prema ovom istrazivanju, majke uglavnom
prestanu dojiti dijete izmedu tre¢eg i1 Cetvrtog mjeseca. Takoder, dokazano je da su
socioekonomski status te razina obrazovanja izrazito povezani s duljinom dojenja djeteta.
Majke nizeg obrazovanja i socioekonomskog statusa doje svoje dijete puno krace i puno rjede.
Majke viseg obrazovanja i socioekonomskog stanja, iz urbanih naselja, u dobi od 30 do 40

godina ¢esc¢e donose odluku o isklju¢ivom dojenju kao na¢inu prehrane novorodenceta (1).

U Bjelovarsko-bilogorskoj Zzupaniji provedeno je istraZivanje s usporedbom dojenja u
1996.-0j i 2011.-0j godini. Broj novorodene djece koji je evidentiran 1995. godine u
Specijalisti¢koj pedijatrijskoj ordinaciji dr. Marije Catipovi¢ iznosi 207 novorodenéadi, a broj
novorodencadi u 2010. godini 184 te je praceno dojenje kroz godinu dana. Podaci iz 1996.
godine glase: prvog mjeseca zivota dojeno je 63% novorodencadi, prva tri mjeseca dojeno je
44%, prvih Sest mjeseci dojeno je 17%, prvih dvanaest mjeseci dojeno je 5%, a ukupno dvadeset
1 Cetiri mjeseca nije dojeno niti jedno dijete. Podaci za 2011. godinu glase: prvog mjeseca Zivota
dojeno je 90% novorodencadi, prva tri mjeseca 73%, prvih Sest mjeseci 51%, prvih dvanaest
mjeseci 42%, a ukupno dvadeset i Cetiri mjeseca dojeno je 8% djece. Mozemo zakljuciti da se
postotak dojene djece tijekom godina znatno povecao. Za to su zasluzne aktivnosti promicanja

dojenja u zajednici i edukacija roditelja o najzdravijem na¢inu prehrane njihove djece (17).

,2Rooming in“ ili boravak majki i novorodencadi zajedno tijekom hospitalizacije zbog

poroda, povecava pocetak i trajanje dojenja te je jedan od deset koraka do uspjesnog dojenja.



Blizina majke 1 djeteta nakon rodenja i tijekom ranog postporodajnog razdoblja vazni su za
proizvodnju maj¢inog mlijeka i uspjeh dojenja. ,,Rooming in“ je sistem koji omogucéava
stavljanje djeteta na maj¢ina prsa i prvi podoj unutar prvih sat vremena nakon poroda. Time je
omoguceno neograni¢eno dojenje na zahtjev djeteta te se odmah potie refleks otpustanja
mlijeka i majke imaju manje problema s prvim podojem, ali i daljnjim nastavkom dojenja.
Majka i dijete se osjecaju sigurno na ovaj nacin i boravak u istoj prostoriji omogucéava im jac¢u

emocionalnu povezanost (18, 1).

1.6 Promicanje i potpora dojenju

Buduc¢i roditelji se raspituju o dojenju u obitelji, traze¢i savjete iz njihova iskustva, kod
lije¢nika ginekologa, u raznim knjigama, Casopisima te ¢lancima na internetu. lako se stru¢njaci
razlikuju po misljenju o dobi u kojoj intervencije promocije dojenja daju najbolje ucinke, svi
se slazu da je potreban kontinuirani rad. Danas se vecina stru¢njaka slaze da s aktivnostima
promocije dojenja treba zapoceti znatno prije trudnoce, najkasnije u ranoj adolescentnoj dobi,
nastaviti tijekom trudnoce u ginekoloSkoj ordinaciji i na trudnickim tec¢ajevima, te u rodilistu.
Po izlasku iz rodilista majka se javlja u pedijatrijsku ordinaciju i u ,,Savjetovaliste za djecu-
prijatelj dojenja“ i ukljucuje se u rad Grupe za potporu dojenja (19). U hrvatskom programu
potpore dojenju posebno je vazna uloga patronaznih medicinskih sestara. Jo§ za vrijeme
trudnoce patronazna medicinska sestra trudnici i njenoj obitelji pruza edukaciju o porodu,
dojenju, pravilnoj prehrani i zdravom nacinu zivota, ¢imbenicima rizika za trudnoc¢u te o
dolasku novorodenceta kuci. Uloga patronaZne sestre jest pomo¢ i pruZanje podrSske majici da
ne odustaje od dojenja unato¢ mogucim poteskoc¢ama koje se javljaju, poticanje na iskljucivo
dojenje prvih 6 mjeseci Zivota djeteta te pruzanje svih informacija koje majka zatrazi kako bi

joj se priblizila ideja dojenja kao najbolje opcije 1 za majku i za dijete.

Godine 1991. SZO i UNICEF su zajedno pokrenuli program koji promice dojenje u
rodilistu - ,,Rodilista- prijatelj djece” koji se provodi kroz ,,Deset koraka do uspjesnog dojenja“
(20). Tablica 1.6.1 prikazuje kojih su to deset koraka do uspjesnog dojenja koja zdravstveni
djelatnici moraju slijediti.



Tablica 1.6.1 Deset koraka do uspjesnog dojenja (3)

imati ispisana pravila o dojenju kojima se rutinski koristi cjelokupno zdravstveno osoblje;

poduciti sve zdravstveno osoblje vjestinama potrebnima za primjenu tih pravila;
informirati sve trudnice o dobrobitima dojenja i kako se doji;
pomo¢i majkama da pocnu dojiti unutar pola sata po rodenju djeteta;

pokazati majkama kako se doji i kako da sa¢uvaju izluCivanje mlijeka, Cak i ako su odvojene od svoje
dojencadi;

ne davati novorodencadi nikakvu drugu hranu ili pi¢e ve¢ samo maj¢ino mlijeko, osim ako to nije
medicinski uvjetovano;

prakticirati ,,rooming-in‘“ — omogucéiti majkama i djeci da budu zajedno 24 sata dnevno;
poticati majke da doje na trazenje novorodenceta;
ne davati nikakve umjetne dudice i dude varalice djeci koja se doje;

poticati osnivanje grupa za potporu dojenju i uputiti majke na njih pri njihovu izlasku iz rodilista
odnosno bolnice;

lzvor:  http://hugpd.hr/wp-content/uploads/2014/12/Priru¢nik-za-voditeljice-grupe-za-potporu-
dojenju.pdf

U Hrvatskoj UNICEF je pokrenuo program ,,Rodilista-prijatelj djece” 1993. godine, a do 1999.
godine status takvog rodilista steklo je ¢ak 15 rodilista u Hrvatskoj, dok je trenutna situacija takva da od

2016. godine sva javna rodiliSta u Hrvatskoj nose status ,,RodiliSta-prijatelj djece* (1, 15).

Godine 2012. Hrvatski sabor je prihvatio Nacionalnu strategiju razvoja zdravstva od
2012. do 2020. godine gdje je glavni cilj provedba Programa promicanja dojenja u Republici
Hrvatskoj (20).

Uloga lije¢nika obiteljske medicine, ginekologa, pedijatra i patronazne sestre/tehnicara je
izuzetno vazna, jer oni dolaze ¢esto u neposredni dodir s roditeljima. Tim stru¢njaka pomaze
svojim savjetima i stavovima utjecati na formiranje miSljenja i stava o dojenju kod Zene.
Patronazna sestra ima veliku ulogu u edukaciji trudnice jer ju ona posjecuje u njenom domu i
njezina glavna uloga je upravo odgovoriti na sva pitanja koja zanimaju trudnicu te promicati

ono §to je najbolje za majku i dijete, a to je dojenje. Osim toga, trudnicu se upucéuje na Trudnicki
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teCaj 1 savjetuje se ve¢ u trudnoéi ukljucivanje u Grupu za potporu dojenja. Patronazne sestre
pokrenule su i svoju Internet i Facebook stranicu u kojoj je omoguc¢eno majkama i trudnicama
postaviti pitanje vezano uz bilo kakvu nejasnocu o trudno¢i ili brizi za novorodence te ga mogu
postaviti u bilo koje doba. Ovakav moderan nacin savjetovanja uvelike sluzi i pruza podrsku
zenama koje imaju bilo kakve nedoumice i1 pruzaju takoder sigurnost da su zdravstveni
djelatnici uvijek uz njih. Godine 2011. u Hrvatskoj Ministarstvo zdravstva 1 Unicef odlucili su
povodom Medunarodnog tjedna dojenja razviti i program kojem je cilj promicanje dojenja u
primarnoj zdravstvenoj zastiti pod nazivom ,,Savjetovaliste za djecu — prijatelj dojenja®. Ovu
titulu nakon provedbe programa 2011. godine steklo je 12 pedijatrijskih ordinacija i 1 ordinacija
obiteljske medicine. Grupe za potporu dojenja vrlo su bitne za majke jer na njima one mogu
ste¢i brojne informacije o tome $to je najbolje za njihovo dijete, mogu razmijeniti iskustva s
drugim majkama i zdravstvenim djelatnicima te dobivaju i1 stru¢nu zdravstvenu pomoc i savjete.
Otkad je pokrenut program iz 2011. godine, broj grupa za potporu dojenja porastao je s 15 grupa
na 221 grupu. Udruga za potporu dojenja koja se istice 1 koja ima znatan utjecaj je udruga
,»Roda* koja je osnovana 2001. godine, a ona zalaze za dostojanstvenu trudnocu, roditeljstvo i
djetinjstvo u Hrvatskoj. Udruga promice vaznost dojenja i upucuje na povoljne ué¢inke dojenja
na majku i dijete. Takoder, kako bi pokazali svoju podrsku majkama, aktivirali su SOS telefon

koji djeluje ve¢ 17 godina (1, 21).

Grupa ,,Humska kap ljubavi‘ koja dolazi iz Huma na Sutli pokrenuta idejom ,,Dojenje je
in - dojimo svuda‘“ postavila je prvu klupu za dojenje u Hrvatskoj i to u blizini jedne osnovne

Skole gdje se majke s djecom najéesce okupljaju (1).

Na podruc¢ju Bjelovarsko-bilogorske Zupanije ,,Udruga za zdravo i sretno djetinjstvo*
pokrenula je brojne aktivnosti u znak podrske dojenju u zajednici. Majkama je olaksano dojenje
izvan kuce u javnosti na nacin da su u gradskom parku postavljene klupe oblikom prilagodene
potrebi majke i djeteta, na kojima majka moze presvuéi i podojiti dijete (Klupa za dojenje), u
svim autobusima ,,Cazmatransa“ oznaeno je mjesto za majku i dijete (Mjesto za dojenje u
sredstvima javnog prijevoza) te je u vise restorana oznacen prostor u kojem majka koja doji i
dijete imaju privatnost (Mjesto za dojenje u restoranima). Na podrucju grada Bjelovara otvoren
je u Hrvatskoj prvi ,,Vrti¢ prijatelj dojenja“, a u svim gradovima Zupanije otvorene su
,,Knjiznice - prijatelji dojenja®“. Osim toga pokrenut je i projekt ,,Ljekarne - prijatelji dojenja“
2016. godine. Na podrucju Bjelovarsko-bilogorske zupanije djeluje pet ,,Savjetovalista za djecu
- prijatelji dojenja* koji u Hrvatskoj djeluju od 2008. godine, od ukupno 13 koliko ih ima u

Hrvatskoj. Uz podrsku gradske 1 Zupanijske vlasti na podrucju zupanije kontinuirano radi veci
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broj grupa za potporu dojenja, redovito se odrzavaju trudnicki tecajevi kojima je sastavni dio
vjezbe za trudnice. U suradnji s Obiteljskim centrom odrzava se program Baby - fitness
radionice, koji pruza podrsku ranom razvoju i poticajnom roditeljstvu, a glavni je cilj programa
uz pomo¢ razgibavanja i masaze poticati privrzenost izmedu roditelja i djeteta. Svake godine
se odrzava manifestacija ,,[jepota majcinstva“ u koju se uz majke i dojenu djecu zadnje dvije
godine ukljucuju i1 o€evi, pa se naziv manifestacije mijenja u ,,Ljepota obitelji*. Javnim
aktivnostima, uz pomo¢ udruga civilnog drustva, u¢enika srednjih $kola i studenata te brojnih
volontera, se obiljezavaju znacajni datumi kao $to su Nacionalni tjedan dojenja, Medunarodni

tjedan dojenja, Maj¢in dan, Dan o¢eva, Dan prava djece i sl. (17).

1.7 Znacaj edukacije mladih o dojenju

lako je bitna edukacija trudnica, majki i oCeva, neupitno je da se stavovi o dojenju
formiraju u znatno ranijoj dobi, ve¢ u periodu adolescencije. Obzirom da se stavovi o dojenju
formiraju u djecjoj 1 adolescentnoj dobi i da je na stavove lakSe utjecati dok se formiraju nego
mijenjati ve¢ formirane stavove s edukacijom je potrebno zapoceti $to ranije. AKo uzmemo za
primjer konzumiranje alkohola, iako svi znamo da alkohol $kodi nasem zdravlju i da ima brojne
negativne ucinke, to ¢e tesko promijeniti stav i razmisljanje osobe koja ga ve¢ duze vrijeme
konzumira. Zato je bitno formirati stavove mladih ljudi i usmjeriti ih na najbolji nacin prehrane
za dijete prije nego Sto su dosli do susretanja s dojenjem. Potrebno im je pruziti to¢ne podatke
i ¢injenice te na taj nacin formirati njihovo znanje o dojenju iz ¢ega proizlazi i njihov stav i
razmiiljanje o dojenju. Skolske intervencije usmjerene na modificiranje znanja, stavova,
socijalnih normi i buduce prakse u vezi s dojenjem mogu biti ucinkovit nacin za poboljSanje
stope dojenja. Jedno istrazivanje iz 2015. godine pokazalo je pozitivne u¢inke na percepcije i
stavove 0 dojenju i povecane namjere dojenja kasnije u zivotu nakon provedenog programa
promocije dojenja u $koli. Skolski programi promocije dojenja obeéavaju poveéanje znanja o
dojenju i podrsku dojenju, promicanje pozitivnih stavova, stvaranje kulture u kojoj je dojenje
norma i povecanje buduc¢ih namjera dojenja (22). Namjera je najvazniji prediktor ponasanja, a
oboje su povezani sa stavovima, zbog Cega nije dovoljno raditi samo na znanju, nego i
namjerama i stavovima, a oni se mijenjaju pod utjecajem emocionalnog prozivljavanja i

osobnog iskustva (23).

U nastavnom planu 1 programu zdravstvenog obrazovanja za osnovnu i srednju Skolu
malo se paznje pridaje dojenju, medutim, u prijedlogu nacionalnog kurikuluma o zdravstvenom

odgoju dojenje se spominje u kontekstu znanja o odgovornom roditeljstvu koje polaznici trebaju
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ste¢i tijekom skolovanja. Kao izvor informacija o dojenju, skola je u literaturi vrlo razli¢ito
rangira. Unato¢ tome, sve je ve¢i broj autora koji Skolu svrstavaju kao najvazniji izvor
informacija i koji teze uvodenju obrazovanja 0 dojenju u nastavni plan i program. U nekim se
zemljama ¢ak 1 vjerski odgoj koristi za poticanje dojenja. Ako se djeci pruze odgovarajuce
informacije o dojenju u $koli, vjerojatno ¢e postati odrasle osobe s ve¢im kapacitetom za odabir
najbolje prehrane za svoje dijete. UvrijeZeno je miSljenje da nakon zavrSetka studija zdravstveni
radnici stjeCu dovoljno znanja o dojenju, Sto nije istina. U jednom istrazivanju provedenom na
razini srednjih skola u Bjelovaru, Kutini i Pakracu znacajan dio ucenika (60,31%) izrazio je
zelju za dodatnim obrazovanjem dojenja u $koli, §to je vazno jer postoji velika vjerojatnost da
¢e se vecina sudionika ubuduce suoditi s odlukom o prehrani dojencadi. Obveza skola je dati
djeci sve informacije vezane uz dojenjem te ih pravilno pripremiti za vrijeme kada ¢e morati

donijeti odluku o dojenju vlastitog djeteta (24).

Povjerenstvo za zaStitu i promicanje dojenja pri Ministarstvu zdravstva radi na uvodenju
edukacije o dojenju koja ulazi u sklop Zdravstvenog odgoja u srednjim $kolama. Na razini
sveuciliSta povjerenstvo je iniciralo pokretanje programa ,,Sveucilista — prijatelji dojenja“. Na
Veleucilistu u Bjelovaru uveden je i izborni predmet akademske godine 2017./18. pod nazivom

,»Suvremene spoznaje o dojenju” (25, 26).

1.8 Znacaj edukacije buduéih zdravstvenih djelatnika o dojenju

Stavovi 1 znanje buducih zdravstvenih djelatnika su nam vrlo vazni. Uocen je nedostatak
znanja o dojenju u programu studija medicinskih sestara i lijecnika. Prema jednom istrazivanju
iz 2014. godine velik broj studenata zadnje godine studija Sestrinstva nije se slagala s politikom
dojenja u javnosti iako je u istom istrazivanju dala rezultate da se slaze s tim da je dojenje
najbolji nacin prehrane za novorodence. Osim toga Sto je bitno educirati buduce zdravstvene
djelatnike o dojenju, bitno je i dati im to¢ne informacije. U zadnjih 15 godina analizirali su se
pojedini udzbenici o dojenju za studente Sestrinstva te se ustanovilo da sadrze brojne netocne
informacije te da niti jedan udzbenik od njih nije sadrzavao vise od 75% to¢nog sadrzaja koji
je o dojenju (27).

Neadekvatni stavovi i znanje mogu negativno utjecati na odluke i ponasanja u osobnom
i profesionalnom Zivotu. Cilj nam je suradnjom zdravstvenih djelatnika i zajednice sprijeciti
neorganiziranost, dezinformacije te pospjesiti motivaciju 1 pridonijeti kvalitetnijoj

informiranosti. To je posebno znacajno u danasnje vrijeme kada farmaceutska industrija na
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razne nacine prikazuje zamjensku hranu jednako kvalitetnom ili ¢ak kvalitetnijom od maj¢inog
mlijeka. Takvo je ponasanje suprotno zakonskim odredbama (Pravilnik o na¢inu reklamiranja
I prodaje nadomjestaka za majc¢ino mlijeko). Medutim nepostivanje Pravilnika se u praksi ne
sankcionira, pa su krSenja njegovih odredbi Cesta.

Istrazivanje provedeno u Meksiku 2016. godine procijenilo je ucestalost krSenja
Medunarodnog pravilnika o na¢inu reklamiranja i prodaje nadomjestaka za maj¢ino mlijeko.
Istrazivanje je provedeno na 693 majke s djecom mladom od 24 mjeseca i 48 pruzatelja
zdravstvenih usluga u javnim i privatnim zdravstvenim ustanovama u dvije drzave Meksika.
Zene koje su pohadale javne i privatne zdravstvene ustanove prijavile su dobivanje besplatnih
uzoraka nadomjestaka za majc¢ino mlijeko u prethodnih 6 mjeseci (11,1%), a oko 80% je
prijavilo promociju nadomjestaka maj¢ina mlijeka u masovnim medijima. Analiza 190
naljepnica nadomjestaka maj¢ina mlijeka pokazala je da 30% ukljucuje slike/tekst koji
idealiziraju uporabu nadomjestaka, a sve oznake sadrze tvrdnje o zdravlju i prehrani (28).

Zanemaruje se negativan ekoloski utjecaj proizvodnje zamjenske hrane, ekonomski
troskovi, navodni pozitivan u¢inak nadomjesne prehrane na majku i dijete i sl. Zato buduci
zdravstveni djelatnici moraju znati to¢ne informacije o dojenju, rizicima hranjenja zamjenama
za maj¢ino mlijeko te moraju biti informirani o nacionalnim i zdravstveno profesionalnim

preporukama za dojenje.

1.9 Vaznost aktualnog istrazivanja

Istrazivanje je napravljeno u svrhu procjene namjera, stavova i znanja studenata o
dojenju. S obzirom na to da ne moZemo ste¢i dojam o namjerama 1 stavovima studenata o
dojenju samo na temelju njihova znanja o dojenju, potrebno je istraziti koje su to zapravo
njihove namjere i kakav je stav koji imaju kada se radi o dojenju s obzirom na to da su studenti
sestrinstva budu¢i zdravstveni djelatnici. Ocjena iz predmeta pedijatrije moze biti samo odraz
znanja odredenog studenta, ali nacin na koji student/studentica razmislja saznao se upravo
putem ovog istraZivanja. Cinjenica da odredeni student ima dobru ocjenu iz predmeta pedijatrije
Sto znaci da ima dobro znanje o tom podruéju, ne znaci da ta osoba i podrzava dojenje ili da se
stav te osobe slaze s njezinim znanjem o dojenju. Iz toga proizlazi pitanje: Kako ¢e zdravstveni
djelatnik koji ima solidno znanje o dojenju, ali iz osobnih razloga ima negativan stav o dojenju
i ne podrzava dojenje u svojoj obitelji, uspjesno voditi grupe za potporu dojenja? Njegovi
osobni stavovi 1 ponasanje doc¢i ¢e u sukob s onim §to iznosi pred grupom. Upravo zato moramo
uporno raditi na kvaliteti edukacije mladih narastaja zdravstvenih djelatnika, a ta edukacija ne
smije biti samo teoretska nego i iskustvena. Da bismo procijenili uspjesnost svog rada moramo
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ga na neki nacin izmjeriti 1 vrednovati. Vazno je evaluirati aktivnosti edukacije, kako bi se
pratila njihova ucinkovitost 1 na osnovi rezultata radile korekcije i usavrSavali programi
edukacije o dojenju. U tu svrhu je konstruiran i validiran BIAKQ (Breastfeeding intentions,
attitudes and knowledge questionnaire) upitnik, namijenjen ispitivanju namjera, stavova i

znanja o dojenju ucenika i studenata (29).
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2 CILJ RADA

Rad ima tri cilja. Prvi cilj rada je utvrditi namjere, stavove i znanje studenata Stru¢nog
studija sestrinstva Veleucilista u Bjelovaru o dojenju. Drugi je cilj rada utvrditi razlike i
znaCajnost razlika namjera, stavova i znanja studenata redovnog i izvanrednog studija, te
studenata koji su upisali izborni kolegij ,,Suvremene spoznaje o dojenju®. Treci cilj rada je
utvrditi postoje li razlike u rezultatima studenata na pojedinim ljestvicama i ukupnim

rezultatima BIAKQ upitnika u odnosu na spol.

Nulta hipoteza koja se testirala u ovom radu je da nema znac¢ajnih razlika u namjerama,
stavovima i znanju ispitivanih grupa studenata (redovni studenti, izvanredni studenti i studenti
koji su upisali izborni predmet ,,Suvremene spoznaje o dojenju) o dojenju. Alternativna
hipoteza je bila da ¢e studenti koji su upisali izborni studij ,,Suvremene spoznaje o dojenju‘
ostvariti bolji rezultat u odnosu na redovne i izvanredne studente. Druga nulta hipoteza bila je

da ¢e Zene ostvariti bolji rezultat u odnosu na muske studente.
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3 ISPITANICI | METODE

3.1 Istrazivanje

Istrazivanje je provedeno tijekom ozujka i travnja 2020. godine, pomocu validiranog
anonimnog BIAKQ upitnika. Upitnikom su prikupljeni podaci o ponasanju, stavovima i znanju
o dojenju uzorka studenata Stru¢nog studija sestrinstva Veleucilista u Bjelovaru. U¢injena je
usporedba rezultata u odnosu na nacin studiranja tako da su ispitani redovni i izvanredni
studenti druge godine sestrinstva te studenti druge i tre¢e godine studija koji su upisali izborni
predmet ,,Suvremene spoznaje o dojenju”. Isti ispitanik je mogao biti registriran u samo jednoj
promatranoj grupi. Odobrenje za istrazivanje dalo je Eticko povjerenstvo Veleucilista u
Bjelovaru. Svaki je ispitanik potvrdio suglasnost za sudjelovanjem u istrazivanju potvrdom

online obrasca informiranog pristanka.

3.2 lIspitanici

U istrazivanju je ukupno sudjelovalo 112 ispitanika od kojih je 27 sudionika koji su
prihvatili istrazivanje pripadalo redovnim (od ukupno 27 upisanih studenata; 100%) studentima
2. godine sestrinstva, 52 sudionika koji su prihvatili istrazivanje izvanrednim studentima 2.
godine sestrinstva (od ukupno 70 upisanih studenata; 74,29%) te 33 sudionika koji su prihvatili
istraZivanje, a koji su upisali izborni predmet ,,Suvremene spoznaje o dojenju (od ukupno 54
upisana studenta; 61,11%), a studenti su Stru¢nog studija sestrinstva Veleuc¢ilista u Bjelovaru.
Od ukupno 112 studenata koji su sudjelovali u istrazivanju, njih 94 pripadalo je Zenama
(83,93%), a njih 18 muskarcima (16,07%). Svi su sudionici upoznati s ciljevima i svrhom
istrazivanja te im je takoder zajamcena anonimnost 1 koriStenje podataka samo u istrazivacke
svrhe ovog istrazivackog rada. Uvjet za sudjelovanje u istrazivanju bila je dob od 18 godina i
viSe, status studenta Strucnog studija sestrinstva Veleucilista u Bjelovaru, racunalna pismenost
i pristup internetu te potvrdena online suglasnost. za sudjelovanje u online upitniku. U
istrazivanju su mogli sudjelovati oni studenti koji nemaju djecu zbog karakteristika Cestica

BIAKQ upitnika.
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3.3 Mjerni instrument

Upitnik koji se koristio za potrebe ovog istrazivanja jest BIAKQ upitnik (engl.
Breastfeeding intentions, attitudes and knowledge questionnaire) (Prilog 1.) kojim se istrazuju
namjere, stavovi i znanja o dojenju. Za kori$tenje upitnika dobiveno je odobrenje autora. Podaci
su prikupljeni pomoc¢u nominalnih i ordinalnih mjernih ljestvica, a sastoji se od tri ljestvice:
ljestvica namjera, ljestvica stavova i ljestvica znanja o dojenju. Ljestvica namjera ukljucuje
ispitanikovu projekciju buduénosti kao roditelja te se pitanja razlikuju u formi za Zene i
muskarce. Potrebno je naznaciti da su pitanja namjere za muskarce postavljena u obliku potpore
mayjici njihova djeteta. Odgovori su ponudeni u obliku slaganja/neslaganja s ¢esticama namjera
te su stavovi ispitanika iskazani pomoc¢u Likertove ljestvice gdje su mogli odabrati ponudene
odgovore u 5 stupnjeva ljestvice. Ponudeni odgovori na ljestvici su bili: uopée se ne slazem,
uglavnom se ne slaZzem, niti se slazem niti ne slazem, uglavnom se slazem ili u potpunosti se
slazem. Ljestvica znanja provjerava dosad steceno znanje o dojenju te se pitanja ne razlikuju za
zene 1 muSkarce. Ponudeni odgovori na €estice u ljestvici znanja o dojenju su bili ,,To¢no* i

,.INetocno®.

3.4 Postupak (metoda)

Studentima Veleucilista u Bjelovaru druge godine sestrinstva (redovnim i izvanrednim)
te studentima druge i tre¢e godine sestrinstva koji su upisali predmet ,,Suvremene spoznaje o
dojenju” ponudeno je anonimno sudjelovanje u istrazivanju. O istrazivanju su Studenti
informirani od strane voditeljice istrazivanja, a u istrazivanje su ukljuceni svi studenti koji su
se prijavili, a da su zadovoljili kriterije uklju¢ivanja. Upitnik koriSten za istrazivanje (BIAKQ
upitnik) postavljen je na sustav za e-ucenje ,,Merlin“ te je studentima objasnjeno kako pristupiti
upitniku. Nije koriSten sustav kazne i nagrade za ispunjavanje upitnika te studenti koji nisu
sudjelovali u istraZivanju nisu stigmatizirani. Istrazivanje je provedeno u periodu od 14. ozujka
do 20. travnja 2020. godine, a upitniku su studenti mogli pristupiti putem osobnog mobitela,
osobnog racunala, racunala knjiznice ili veleuciliSta. Na taj nacin studentima se osiguralo
anonimno popunjavanje upitnika i onemoguceno je povezivanje IP adrese racunala sa
studentom. Kako bi studenti pristupili upitniku, prvo su trebali dati potvrdu o informiranom
pristanku, a u upitniku nisu koristeni osobni podaci te se upitnik nije mogao poslati prije nego

su odgovorena sva pitanja.
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3.5 Obrada podataka

Bodovanje BIAKQ upitnika provedeno je na nacin da je svaki odgovor ocijenjen. U
usporedbi preporuka, stavova i znanja medicinske struke s odgovorima ispitanika bodovane su
Cestice upitnika namjera i stavova. Najboljom ocjenom, ocjenom pet, bodovana je namjera ili
stav ispitanika koji je uskladen s preporukama struke, a odgovor potpuno opre¢an smjernicama
struke bodovan je najloSijom ocjenom, ocjenom jedan. Ljestvica znanja bodovana je na nacin
da se ocjena 0 dala ukoliko je ispitanik neto¢no odgovorio na pitanje, a ocjena 1 ukoliko je

ispitanik to¢no odgovorio na pitanje. Bodovanje je prikazano i tabli¢no u Tablici 3.5.1.

Tablica 3.5.1 Bodovanje BIAKQ upitnika

Broj pitanja Moguci bodovi Maksimalan mogucéi
odgovora po pitanju broj bodova
10 Minimalno 1, 50
maksimalno 5
32 Minimalno 1, 160
maksimalno 5
13 0 za netocan odgovor 13
1 za to¢no odgovor
=55 =223

3.6 Statisticka obrada podataka

Rezultati ispitanika na ljestvicama namjera, stavova i znanja o dojenju prikazani su po
svakoj pojedinoj Cestici upitnika. Da bi se mogla usporedivati uspjesnost odgovora ispitanika
po pojedinim Cesticama upitnika izracunat je postotak ostvarenih bodova po svakoj pojedinoj
¢estici u odnosu na maksimalni moguci broj bodova po toj ¢estici. Maksimalni mogu¢i broj
bodova po pojedinoj Cestici je umnozak najveée moguce ocjene po toj Cestici (za stavove i

namjere 5, za znanje 1) i broja ispitanika koji su odgovorili na to pitanje.

U analizi razlike i znacajnost rezultata namjera, stavova i znanja studenata redovnog i
izvanrednog studija, te studenata koji su upisali izborni kolegij ,,Suvremene spoznaje o dojenju*

postavljena je nulta hipoteza da nema znacajnih razlika u namjerama, stavovima i znanju
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ispitivanih grupa studenata. Alternativna hipoteza je bila da ¢e studenti koji su upisali izborni
studij ,,Suvremene spoznaje o dojenju‘‘ ostvariti bolji rezultat u odnosu na redovne i izvanredne
studente. Daljnja obrada po toj hipotezi je radena na dva nacina. U prvom nacinu varijabla
nacina studiranja (redovni, izvanredni ili izborni predmet) definirana je kao prediktor
(nezavisna varijabla), a kao ishodi (zavisne varijable) koriSteni su bodovi ostvareni na
pojedinim Cesticama upitnika. Zbog ocite asimetrije rezultata, znacajnost razlike rezultata
ispitivanih skupina studenata za svaku Cesticu testirana je Kruskal-Wallis testom. U drugom
nacinu varijabla nacina studiranja (redovni, izvanredni ili izborni predmet) definirana je kao
prediktor (nezavisna varijabla), a kao ishodi (zavisne varijable) koristeni su bodovi ostvareni
na ljestvicama upitnika (ljestvica namjera, stavova i znanja) te ukupni bodovi na upitniku.
Normalnost distribucije rezultata testirana je koeficijentom asimetrije (engl. skewness),
koeficijentom spljostenosti (engl. kurtosis), histogramom, grafikonom kvantila (engl. Q-Q plot)
te Kolmogorov-Smirnov i Shapiro-Wilk testom. Odstupajuci rezultati detektirani su kutijastim
dijagramom (engl. box plot). Znacajnost razlike rezultata na ljestvici namjera i ukupnim
rezultatima BIAKQ upitnika analizirana je jednosmjernom analizom varijance (ANOVA).
Znacajnost razlike rezultata na ljestvici stavova i znanja BIAKQ upitnika analizirana je Kruskal

Wallisovim testom.

U analizi razlike i znaCajnost rezultata namjera, stavova i znanja studenata prema spolu
postavljena je nulta hipoteza da nema znacajnih razlika u namjerama, stavovima i znanju
muskih i zenskih studenata. Alternativna hipoteza je bila da ¢e Zene ostvariti bolji rezultat u
odnosu na muske studente. Varijabla spol je definirana kao prediktor (nezavisna varijabla), a
kao ishodi (zavisne varijable) koristeni su bodovi ostvareni na ljestvicama upitnika (ljestvica
namjera, stavova i znanja) te ukupni bodovi na upitniku. Normalnost distribucije rezultata
testirana je koeficijentom asimetrije (engl. skewness), koeficijentom spljostenosti (engl.
kurtosis), histogramom, grafikonom kvantila (engl. Q-Q plot), te Kolmogorov-Smirnov i
Shapiro-Wilk testom. Odstupajuéi rezultati detektirani su kutijastim dijagramom (engl. box
plot). Znacajnost razlike rezultata na ljestvici namjera i ukupnim rezultatima BIAKQ upitnika
analizirana je t-testom nezavisnih uzoraka. Znacajnost razlike rezultata na ljestvici stavova i

znanja BIAKQ upitnika analizirana je Mann-Whytneyevim testom.

Provedeno je dvosmjerno testiranje, s razinom znacajnosti p < 0,05. Za statisticku obradu
koriSteni su Microsoft Excel (inacica 2010 Microsoft, Washington, Sjedinjene Americke

Drzave) i statisti¢ki program SPPS (inacica 22, IBM, New York, Sjedinjene Americke Drzave).
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4 REZULTATI

Podaci su obradeni za 112 ispitanika (18 muSkaraca 1 94 Zene) od kojih je 27 sudionika
pripadalo redovnim (8 muskaraca i 19 zena), 52 sudionika izvanrednim (5 muskaraca i 47 Zena)
studentima 2. godine sestrinstva te 33 sudionika (5 muskaraca i 28 Zzena) koji su upisali izborni
predmet ,,Suvremene spoznaje o dojenju‘, a studenti su Stru¢nog studija sestrinstva Veleucilista
u Bjelovaru. Slika 4.1 prikazuje broj ispitanika po spolu i po grupi ispitanika kojoj pripadaju
(N=112).
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Slika 4.1 Prikaz ispitanika po spolu i po grupi ispitanika kojoj pripadaju

4.1 Namjere, stavovi i znanje studenata Stru¢nog studija sestrinstva
VeleudiliSta u Bjelovaru o dojenju

Pitanja upitnika podijeljena su u tri skupine na: 10 pitanja namjere, 32 pitanja stavova i

13 pitanja znanja o dojenju.

4.1.1 Rezultati ispitanika na ljestvici namjera BIAKQ upitnika u odnosu na
maksimalan moguci broj bodova po pojedinoj Cestici

Najlosiji je rezultat ostvaren na pitanjima namjere broj 8 (Nec¢u dojiti dijete nakon
navr$ene dvije godine, ¢ak niti ako dijete to zeli.) i broj 9 (Dojit ¢u dijete na radnom mjestu za
vrijeme pauze za dojenje ako mi otac djeteta pomogne, npr. na na¢in da dijete doveze na posao.)

na nacin da su na ta dva pitanja studenti ostvarili najmanji broj bodova (postotak ostvarenih
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bodova manji je od 60%) te su oznacena u grafikonu crvenim stupcem. Najbolji rezultat
postignut je na pitanju broj 1 (Nakon poroda ne namjeravam pokusati uspostaviti dojenje, vec
¢u dijete odmah poceti hraniti zamjenskom mlijecnom formulom ("na bocicu").) gdje su
ispitanici ostvarili postotak bodova od 95,56 %. Slika 4.1.1.1 prikazuje rezultate ispitanika na
ljestvica namjera BIAKQ upitnika u odnosu na maksimalan moguci broj bodova (540 bodova)

po pojedinoj Cestici (N=112).

N1 Nakon poroda ne namjeravam pokusati uspostaviti
dojenje, vec ¢u dijete odmah poceti hraniti zamjenskom
mlijecnom formulom ("na bocicu").

N2. Ako budem dojila, prestat ¢u s dojenjem ¢im pocnem
raditi, Cak i ako moje dijete i dalje traZi podoj.

N3. Necu dojiti u javnosti, primjerice u restoranu ili parku,
makar dijete bilo gladno i trazilo podoj.

N4. Po povratku na posao odmah ¢u dijete poceti hraniti
zamjenskom mlije¢cnom formulom (,,na bocicu®).

N5. Dojit ¢u dijete i nakon navrsenih godinu dana ako ono
to Zeli.

N6. Neovisno o mjestu na kojem se nalazim (kuca, park,

ustanova i dr.) ako je moje dijete gladno i trazi podoj, dojit
¢u ga.

N7. Povratak na posao nec¢e me sprijecio da nastavim dojiti.
N8. Necu dojiti dijete nakon navrsene dvije godine, ¢ak niti
ako dijete to zeli.

N9. Dojit ¢u dijete na radnom mjestu za vrijeme pauze za
dojenje ako mi otac djeteta pomogne, npr. na nacin da

|
dijete doveze na posao. _
0 10 20 30 40 50

N10. Dojit ¢u po pozivu tj. na zahtjev djeteta, a ne po
fiksnom rasporedu (npr. svaka 3-4 sata)

60 70 80 90 100

Ostvareni bodovi u odnosu na maksimalne (%)

Slika 4.1.1.1 Rezultati ispitanika na ljestvici namjera BIAKQ upitnika u odnosu na maksimalan
moguci broj bodova po pojedinoj Cestici (N=112)
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4.1.2 Rezultati ispitanika na ljestvici stavova BIAKQ upitnika u odnosu na
maksimalan moguci broj bodova po pojedinoj Cestici

Kod pitanja stavova najlosiji rezultat ostvarila su 4 pitanja: pitanje 2 (Smatram da otac
treba pomo¢i majci koja doji i radi, na na¢in da doveze dijete majci tijekom njene pauze za
dojenje.), pitanje 18 (Nije dobro dojiti dijete dulje od dvije godine jer to povecava vezanost
djeteta uz majku.), pitanje 26 (Mlije¢na formula nije adekvatna zamjena za maj¢ino mlijeko.) i
pitanje 27 (Zakonom bi trebalo onemoguciti ometanje majke koja doji na javnom mjestu.), a
najbolji rezultat postignut je na pitanju broj 20 (Jedna od uloga oca u prvoj godini Zivota djeteta
je da pruza majci podrsku i svu potrebnu pomoc.). Slika 4.1.2.1 pokazuje rezultate ispitanika
na ljestvici stavova BIAKQ upitnika u odnosu na maksimalan mogu¢i broj bodova (540) po

pojedinoj Cestici (N=112).
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B Ostvareni bodovi u odnosu na maksimalne (%)

S1. Po mom misljenju ugodnije je vidjeti majku kako hrani dijete... [ 34761

S2. Smatram da otac treba pomoci majci koja doji i radi, na nacin da... [ 0561

S3. Dojenje negativno utjece na majc¢ine radne sposobnosti i karijeru. [ 97 041

S4. Nije isplativo ulagati u dojenje, niti na osobnoj razini niti na... [ 97041

S5. Ocevi koji prisustvuju grupama za potporu dojenja mogu nauciti... [ 87,781

S6. Dojenje na javnim mjestima treba zabraniti. [ S0 631

S7. Pogresno je dojiti dijete starije od godinu dana. [ o041

S8. Majka koja hrani dijete formulom propusta dio zadovoljstva... [ 70561

S9. Otac djeteta bi obavezno trebao koristiti dio roditeljskog... [ 75,241

5$10. Zene ne bi trebale dojiti na javnim mjestima. [ 83331

S11. Poslodavac bi trebao osigurati prostor u kojem ¢e zaposlene... [ 751

S12. Dojenje na javnim mjestima je prirodno. [ 833331

S13. Ukoliko majka i dijete to Zele, smatram da je opravdan dojitii... [ 70,731

S14. Informiranost o dojenju moZe znacajno pomodi ocu u pruzanju... [ 90,191

S15. Na dan poroda majka ne bi smjela dojiti dijete jer se treba... [ (ToM |

S$16. Smatram da je u redu da Zena doji na radnom mjestu u pauzi... [ yzZw.v |

S17. Otac nema bitnu ulogu u Zivotu djeteta dok je ono dojeno. [ 90,931

S18. Nije dobro dojiti dijete dulje od dvije godine jer to povecava... [ 62411

$19. Osobe koje su imale priliku vidjeti Zenu koja doji u javnosti... [ 78521

S20. Jedna od uloga oca u prvoj godini Zivota djeteta je da pruza... [ 95 741

S21. Majka bi trebala prvi put podojiti dijete drugi dan nakon poroda. [ 83331

S22. Djeca hranjena majcinim mlijekom zdravija su od djece... [ 83331

S23. Zadada oca djeteta je da prati stanje svoje partnerice i pobrine... [ (SN |

S24. Dojenje u javnosti Siri i promovira kulturu hranjenja majcinim... [ 85931

S25. Muskarac se osjeca zapostavljeno uz suprugu koja doji. [ 87961

S26. Mlije¢na formula nije adekvatna zamjena za majcino mlijeko. [ 69,221

S27. Zakonom bi trebalo onemoguciti ometanje majke koja doji na... [ 06,351

$28. Ucenje o dojenju i utjecaju dojenja na razvoj djeteta potrebno... [ 32221

S29. Dojenje u javnosti povecava toleranciju i razumijevanje za... [ 81 331

$30. Majka ne smije dojiti dijete na dan poroda. [ ¥ i |

S31. Dojenje u javnosti dio je promocije dojenja. [ 79631

S32. Majka treba prvi put podojiti svoje dijete unutar sat vremena... | 26,31

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Slika 4.1.2.1 Rezultati ispitanika na ljestvici stavova BIAKQ upitnika u odnosu na maksimalan mogu¢i broj bodova po
pojedinoj Cestici (N=112)
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4.1.3 Rezultati ispitanika na ljestvici stavova BIAKQ upitnika u odnosu na maksimalan
moguci broj bodova po pojedinoj Cestici

Najlosiji rezultat na pitanjima znanja ostvaren je na pitanju broj 10 (Zamjenska mlije¢na
formula jednako je hranjiva i kvalitetna kao i maj¢ino mlijeko.) na na¢in da se ostvario postotak
od 84,26% te je oznacen u grafikonu plavim stupcem, a najbolji rezultat postignut je na pitanju
broj 6 (Dojenje se pokazalo korisnim za razvoj emocionalne privrzenosti majke i djeteta.). Slika
4.1.3.1 prikazuje rezultate ispitanika na ljestvici znanja BIAKQ upitnika u odnosu na

maksimalan moguci broj bodova (108 bodova) po pojedinoj ¢estici (N=112).

Z1. Djeca hranjena zamjenskom formulom zdravija
su od djece hranjene majcinim mlijekom.

Z2. Majcino mlijeko pruza djetetu najbolju zastitu
od infekcija.

Z3. Dojenje pozitivno utjece na zdravlje doZivotno,
a ne samo u djetinjstvu.

Z4. Sisanje je instinktivna radnja i potreba djeteta.

Z5. Dojenje povecava rizik bolesti za majku.

76. Dojenje se pokazalo korisnim za razvoj
emocionalne privrZzenosti majke i djeteta.

Z7. Majcino mlijeko je siromasno Zeljezom.

Z8. Ako je dijete u rodilistu hranjeno mlije¢cnom
formulom, po povratku kuci nije moguce...

Z9. Dojenje smanjuje rizik bolesti za dijete.

710. Zamjenska mlije¢na formula jednako je
hranjiva i kvalitetna kao i majc¢ino mlijeko.  IEEE—G———

Z11. Majcino mlijeko nema ljekovita svojstva.

Z12. Dojenje stvara zastitu kod djeteta od zaraznih
bolesti i alergija.

75 80 85 90 95 100

Ostvareni bodovi u odnosu na maksimalne (%)

Slika 4.1.3.1 Rezultati ispitanika na ljestvici znanja BIAKQ upitnika u odnosu na maksimalan mogu¢i
broj bodova po pojedinoj Cestici
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4.2 Razlike na pojedinim Cesticama upitnika

4.2.1 Usporedba rezultata ispitanika na pojedinim ¢esticama ljestvice namjera BIAKQ
upitnika prema nacinu studiranja

Usporedujuci uspjesnost studenata rasporedenih po grupama (redovni, izvanredni i
izborni) zaklju¢ujemo koja je skupina dala najbolje, a koja najlosije odgovore. Najbolji
odgovori su oni koji se najvise slazu s preporukama, stavovima i znanjem medicinske struke, a

najlosije ocijenjeni odgovori su oni oprecni preporukama medicinske struke.

Ispitanici triju ispitivanih skupina studenata (redovni, izvanredni, izborni kolegij
»duvremene spoznaje o dojenju) razlikovali su se po rezultatima na pojedinim Cesticama

ljestvice namjera BIAKQ upitnika, $to je prikazano na slici 4.2.1.1.
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B Redovni Izvanredni Izborni

Slika 4.2.1.1 Usporedba uspjesnosti studenata na ljestvici namjera BIAKQ upitnika

Na slici 4.2.1.2 uocljivo je koja je grupa studenata postigla najbolji ili najlosiji rezultat na
odredenom pitanju, no bitno je provjeriti i postoji li zna¢ajna razlika u njihovim odgovorima
medu grupama. Analizom podataka dolazimo do zakljucka da ne postoji znacajnija razlika (p
je veéi od 0,05) medu rezultatima studenata na pojedinim Cesticama ljestvice namjera BIAKQ

upitnika kao sto je ocito na slici 4.2.1.2.
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Slika 4.2.1.2 Znacajnost razlike studenata na pojedinim Cesticama ljestvice namjera BIAKQ upitnika

4.2.2 Usporedba rezultata ispitanika na cesticama ljestvici stavova BIAKQ upitnika
prema nacinu studiranja

Razlike odgovora studenata triju ispitivanih skupina na ljestvici stavova BIAKQ upitnika

prikazuje slika 4.2.2.1.
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Slika 4.2.2.1 Usporedba uspjesnosti studenata na ljestvici stavova BIAKQ upitnika
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Na slici 4.2.2.2 mozemo vidjeti da postoji znacajnija razlika medu rezultatima studenata
na pojedinim Cesticama ljestvice stavova BIAKQ upitnika (p je manji ili jednak 0,05) na
Cesticama: 14 (Informiranost o dojenju moze znacajno pomoc¢i ocu u pruZanju pomoc¢i majci
koja doji.), 22 (Djeca hranjena maj¢inim mlijekom zdravija su od djece hranjene formulom.),
24 (Dojenje u javnosti §iri 1 promovira kulturu hranjenja maj¢inim mlijekom kao najboljom
hranom za dijete.), 25 (Muskarac se osjeca zapostavljeno uz suprugu koja doji.) 1 32 (Majka
treba prvi put podojiti svoje dijete unutar sat vremena od rodenja djeteta.) te su oznaceni
zelenim stupcem na slici 4.2.2.2 koja prikazuje znacajnost razlike studenata na pojedinim
Cesticama ljestvice stavova BIAKQ upitnika.
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Slika 4.2.2.2 Znacajnost razlike studenata na pojedinim Cesticama ljestvice stavova BIAKQ upitnika
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4.2.3 Usporedba rezultata ispitanika na ¢esticama ljestvice znanja BIAKQ upitnika
prema nacinu studiranja

Ispitanici triju ispitivanih skupina studenata razlikovali su se po rezultatima na pojedinim

Cesticama ljestvice znanja BIAKQ upitnika, §to je prikazano na slici 4.2.3.1.

—@— Redovni lzvanredni —0—Izborni

Slika 4.2.3.1 Usporedba uspjes$nosti studenata na ljestvici znanja BIAKQ upitnika

Na slici 4.2.3.2 vidljivo je da postoji znacajnija razlika medu rezultatima studenata na
pojedinim Cesticama ljestvice znanja BIAKQ upitnika na ¢estici 4 (Sisanje je instinktivna radnja
i potreba djeteta.) gdje je p jednak 0,04 (p treba biti manji ili jednak 0,05 kako bi postojala

znacajnija razlika), a to je oznaceno na slici 4.2.3.2 bijelim stupcem.
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Slika 4.2.3.2 Znacajnost razlike studenata na pojedinim Cesticama ljestvice znanja BIAKQ upitnika
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4.3 Razlike u rezultatima po ukupnim bodovima na ljestvicama i cijelom
upitniku

4.3.1 Znacajnost razlike rezultata na ljestvici namjera BIAKQ upitnika prema nacinu
studiranja

Znacajnost razlike rezultata na ljestvici namjera BIAKQ upitnika analizirana je
jednosmjernom analizom varijance (ANOVA). Najbolji rezultat na ljestvici namjera su postigli
redovni studenti. Aritmeticka sredina rezultata redovnih studenata (M=37,70, SD=6,96) je
nesto veca od aritmeticke sredine rezultata izvanrednih studenata i studenata koji su upisali
izborni predmet ,,Suvremene spoznaje o dojenju“. Homogenost varijanci je prihvatljiva
(F(2,109)=0,214, p=0,808). Razlike aritmetickih sredina triju usporedivanih skupina studenata
ne pokazuju statisticku znac¢ajnost (F(2,109)=0,166, p=0,847). Tablica 4.3.1.1 prikazuje razliku

u rezultatima studenata prema nacinu studiranja na ljestvici namjera BIAKQ upitnika.

Tablica 4.3.1.1 Razlika rezultata studenata prema nacinu studiranja na ljestvici namjera

N Aritm. Stan. Stand. 95% Interval Minimum Maksimum
sred. dev. greska pouzdanosti
Donja Gornja
granica  granica

Izvanredni 52 37,56 7,14 0,99 35,57 39,54 21 50

Redovni 27 37,70 6,96 1,34 34,95 40,46 24 48

Izborni 33 36,79 6,63 1,15 34,44 39,14 22 50

Ukupno 11 37,37 6,90 0,65 36,07 38,66 21 50
2

4.3.2 Znacajnost razlike rezultata na ljestvici stavova BIAKQ upitnika prema nacinu
studiranja

Znacajnost razlike rezultata na ljestvici stavova BIAKQ upitnika analizirana je Kruskal
Wallisovim testom. Najbolji rezultat na ljestvici stavova su postigli studenti koji su upisali
izborni kolegij ,,Suvremene spoznaje o dojenju®. Sredina ranga rezultata studenata koji su
upisali izborni kolegij (Mdn = 58,88) je nesto veca od sredine razreda rezultata redovnih i

izvanrednih studenata. Razlike medijana triju usporedivanih skupina studenata ne pokazuju
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statistiCku znacajnost (H (2) = 1,035, p = 0,596). Tablica 4.3.2.1 prikazuje razliku u rezultatima

studenata prema nacinu studiranja na ljestvici stavova BIAKQ upitnika.

Tablica 4.3.2.1 Razlika rezultata studenata prema nacinu studiranja na ljestvici stavova

Grupe studenata N Sredina
ranga
Rezultati na ljestvici lzvanredni 52 57,84
stavova BIAKQ Redovni 27 51,02
upitnika Izborni 33 58,88
Ukupno 112

4.3.3 Znacajnost razlike rezultata na ljestvici znanja BIAKQ upitnika prema nacinu
studiranja

Znacajnost razlike rezultata na ljestvici znanja BIAKQ upitnika analizirana je Kruskal
Wallisovim testom. Najbolji rezultat na ljestvici znanja su postigli studenti koji su upisali
izborni predmet ,,Suvremene spoznaje o dojenju®. Sredina ranga rezultata studenata koji su
upisali izborni kolegij (Mdn = 59,15) je nesto veca od sredine razreda rezultata redovnih i
izvanrednih studenata. Razlike medijana triju usporedivanih skupina studenata ne pokazuju
statistiCku znacajnost (H (2) = 2,015, p = 0,365). Tablica 4.3.3.1 prikazuje razliku u rezultatima

studenata prema nacinu studiranja na ljestvici znanja BIAKQ upitnika.

Tablica 4.3.3.1 Razlika rezultata studenata prema nacinu studiranja na ljestvici znanja

Ukupno naéin N Sredina
studiranja ranga
Ukupno suma znanje Izvanredni 52 58,45
Redovni 27 49,50
Izborni 33 59,15
Ukupno 112

4.3.4 Znacajnost razlike ukupnih rezultata studenata na BIAKQ upitniku prema nacinu
studiranja

Znacajnost razlike ukupnih rezultata studenata na BIAKQ upitniku prema nacinu
studiranja analizirana je jednosmjernom analizom varijance (ANOVA). Najbolji rezultat na
ljestvici namjera su postigli studenti koji su upisali izborni predmet ,,Suvremene spoznaje o

dojenju®. Aritmeticka sredina rezultata redovnih studenata (M=181,82, SD=19,14) je nesto

29



veca od aritmeti¢ke sredine rezultata redovnih i izvanrednih studenata. Homogenost varijanci
je dobra (F(2,109) = 1,210, p = 0,302). Razlike aritmeti¢kih sredina triju usporedivanih skupina
studenata ne pokazuju statisticku znacajnost (F(2,109) = 0,214, p = 0,807). Tablica 4.3.4.1
prikazuje znacajnost razlike ukupnih rezultata studenata na BIAKQ upitniku prema nacinu

studiranja.

Tablica 4.3.4.1 Znacajnost razlike ukupnih rezultata studenata prema naéinu studiranja

N Aritm. Stand. Stand. 95% Interval Minimum Maksimum
sred. dev. greska pouzdanosti
Donja Gornja
granica  granica

Izvanredni 52 180,62 23,98 3,33 173,94 187,29 130 217
Redovni 27 178,07 22,78 4,38 169,06 187,09 137 214
Izborni 33 181,82 19,14 3,33 175,03 188,60 143 220
Ukupno 11 180,36 22,21 2,10 176,20 184,52 130 220

2

4.4 Razlike i znacajnost razlika u rezultatima studenata na pojedinim
ljestvicama i ukupnim rezultatima BIAKQ upitnika u odnosu na spol

Ukoliko usporedujemo razliku uspjesnosti na upitniku u odnosu na spolove i odredene

ljestvice BIAKQ upitnika, mozemo uociti male razlike.

4.4.1 Znacajnost razlika rezultata na ljestvici namjera i ukupnim rezultatima BIAKQ
upitnika prema spolu

Na ljestvici namjera vecu aritmetic¢ku sredinu rezultata uz priblizno istu standardnu
devijaciju su ostvarile studentice, u odnosu na studente. Medutim, razlika nema statisti¢ku
znacajnost. Tablica 4.4.1.1 prikazuje znacajnost razlike rezultata na ljestvici namjera i ukupnih

rezultata ispitanika na BIAKQ upitniku prema spolu analizirana t-testom nezavisnih uzoraka.
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Tablica 4.4.1.1 Znacajnost razlike rezultata na ljestvici namjera i ukupnih rezultata ispitanika na
BIAKQ upitniku prema spolu analizirana t-testom nezavisnih uzoraka (N=112)

Zene 37,56 1,230  0,13(0,72) 0,69 (0,49) -2,29
(n=94) (6,97)

Muskarci 36,33 4,76
(n=18) (6,62)
Zene 182,07 10,6 4,65(0,03) 1,64(0,12) -2,87
(n=94) (21,11)

Muskarci 171,39 24,24

(n=18)  (26,10)

4.4.2 Znacajnost razlika rezultata na ljestvicama stavova i znanja i ukupnim
rezultatima BIAKQ upitnika prema spolu

Tablica 4.4.2.1 prikazuje znacajnost razlike rezultata na ljestvici stavova i znanja
ispitanika na BIAKQ upitniku prema spolu analizirana Mann-Whytneyevim testom. Zene imaju
bolji rezultat na ljestvici stavova, i to vrlo blizu statisticke znacajnosti (p = 0,062). Muskarci su

ostvarili boji rezultat na ljestvici znanja, ali bez statisticke znacajnosti razlike rezultata.

Tablica 4.4.1.1 Znacajnost razlike rezultata na ljestvici stavova i znanja ispitanika na BIAKQ

upitniku prema spolu analizirana Mann-Whytneyevim testom (N=112)

Zene 59,01 5546,50 610,50 0,062
(n=94)
Muskarci 43,42 781,50
(n=18)
Zene 55,59 5225,00 760,00 0,453
(n=94)
Muskarci 61,28 1103,00
(n=18)
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5 RASPRAVA

Istrazivanje je pokazalo da je vise Zena (83,93%) sudjelovalo u istrazivanju nego
muskaraca (16,07%), no to nije zacudujuce s obzirom na to da se na studij sestrinstva ve¢inom
upisuju zene. Gledaju¢i nacin studiranja, najviSe su bili zastupljeni izvanredni studenti

(46,43%), a oni dominiraju i u ukupnoj skupini studenata Studija sestrinstva.

Znamo da su upravo studenti sestrinstva, buduci zdravstveni djelatnici vrlo bitni i
utjecajni na buduc¢e majke i majke koje se dvoume oko dojenja svoga djeteta. Bitno je znati
koliko je znanje studenata o dojenju te koje su njihove namjere i stavovi prema dojenju. Istina
je da se zdravstveni djelatnici povremeno ne slazu s onim $to njihova struka nalaze kao najbolje
i ispravno, §to namece pitanje hoce li ih njihovi stavovi i namjere sprijeciti u zagovaranju i

pruzanju podrske onome $to je najbolje za dijete-dojenju.

Najlosiji rezultat na Cesticama namjere ispitanici su ostvarili vezano uz slijedece namjere:
»Necu dojiti dijete nakon navrSene dvije godine, ¢ak niti ako dijete to zeli*. 1 ,,Dojit ¢u dijete
na radnom mjestu za vrijeme pauze za dojenje ako mi otac djeteta pomogne, npr. na nacin da
dijete doveze na posao.“. Preporuka UNICEF-a po tom pitanju glasi: ekskluzivno dojenje prvih
Sest mjeseci, dojenje uz postupno uvodenje druge hrane dvije godine i duze, koliko majka i
dijete Zele (14). Unato¢ vrlo jasnim preporukama UNICEF-a studenti iskazuju najvise
neslaganje s dojenjem nakon navrSene dvije godine djeteta S$to je zabrinjavaju¢i podatak s
obzirom na to da su oni buduéi zdravstveni djelatnici koji bi trebali promovirati i razumjeti
zasto je dojenje najbolji izbor prehrane djeteta te su oni ti koji savjetuju nove roditelje o trajanju
dojenja. Prema UNICEF-u Zeni se osigurava pravo na jednu ili viSe dnevnih pauza ili na
smanjenje dnevnog radnog vremena radi dojenja djeteta, a pauze ili smanjenje dnevnog radnog
vremena racunaju se kao radno vrijeme te im se prema tome i placa (30). Unato¢ tome S$to
UNICEF savjetuje majkama i podrzava ih u dojenju i na radnom mjestu, znatan dio studenata
ne podrzava dojenje na radnom mjestu. Hocée li se njihovo osobno misljenje odraziti i u
profesionalnom smislu umjesto da promoviraju slobodu majkama u dojenju svoga djeteta i na

radnom mjestu bez osude?

Kod pitanja stava najlosiji rezultat su ispitanici ostvarili na slijede¢im ¢esticama stavova:
»dmatram da otac treba pomo¢i majci koja doji 1 radi, na nacin da doveze dijete majci tijekom
njene pauze za dojenje*, ,,Nije dobro dojiti dijete dulje od dvije godine jer to povecava vezanost

djeteta uz majku*, ,,Mlije¢na formula nije adekvatna zamjena za maj¢ino mlijeko* i ,,Zakonom
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bi trebalo onemoguditi ometanje majke koja doji na javnom myjestu.”. PodrSka dojenju na
radnom mjestu ukljucuje nekoliko vrsta pogodnosti 1 usluga zaposlenika, ukljucujuci pisanje
korporativnih politika za podrSku dojiljama; poducavanje zaposlenika o dojenju; pruzanje
odredenog privatnog prostora za dojenje ili izdajanje; omogucujuéi fleksibilan raspored kako
bi se podrzalo dojenje tijekom rada; pruzanje mogucnosti majkama povratka na posao, poput
rada na daljinu, rada na pola radnog vremena i produzenog rodiljnog dopusta; pruzanje njege
djece na licu mjesta ili u blizini lokacije; pruzanje visokokvalitetnih pumpi za dojke; i pruzanje
profesionalnih usluga i podrske za upravljanje laktacijom (31). Unato¢ tome $to podrska
dojenju na radnom mjestu ukljucuje ove stavke, studenti su dali losije rezultate u pruzanju
podrske dojenju na radnom mjestu ¢ak i1 ako majka ima pomo¢ oca koji bi dovezao dijete majci
za vrijeme pauze. Razlog tomu bi mogao biti danasnji svjetonazor u kojem osoba gleda svoje
potrebe 1 stavlja ih iznad potreba djeteta, smatra da radno mjesto nije prilagodeno za podoj
djeteta jer moze stvarati neugodnost kod drugih ljudi ili jednostavno neugodnost kod majke jer
nije u ugodnom okruzenju vlastitog doma. Ve¢ spomenute preporuke UNICEF-a 0 dojenju
djeteta do 2 godine s nastavkom koliko majka i dijete to zele (14) odnose se i ha pitanje stvaranja
prevelike povezanosti izmedu majke 1 djeteta. Jedan od ciljeva dojenja 1 jest stvaranje
emocionalne privrzenosti izmedu majke i djeteta, a to se nikako ne moze gledati s negativnoscu.
Dio studenata pokazuje zabrinutost oko stvaranja prevelike povezanosti majke i djeteta ukoliko
majka odluci dojiti svoje dijete i nakon navrSene druge godine Zivota djeteta. Majka 1 dijete
imaju pravo na nastavak dojenja onoliko koliko oni Zele 1 osje¢aju se ugodno te na taj nacin
mogu ostvariti samo bolji i blizi odnos. Dijete rastué¢i prirodno smanjuje broj podoja tako dok
gane svede na jedan podoj dnevno, te se na taj nacin dojenje prekida prirodnim putem. Problem
nastaje tek onda kada dijete dobi dvije ili viSe godina dojenje koristi kao isklju¢iv nacin
suoCavanja s frustracijama, zanemarujuci druge nacine poput zagrljaja, utjehe, razgovora, igre
i sl. Savjet UNICEF-a i dr. Francescoa Branca koji je ujedno i direktor Odjela za prehranu i
sigurnost hrane SZ0O-a glasi: "Agresivno plasiranje nadomjestaka za maj¢ino mlijeko, posebno
putem zdravstvenih radnika kojima roditelji vjeruju u prehrani i zdravstvenim savjetima, glavna
je prepreka za poboljsanje zdravlja novorodencadi i djece u cijelom svijetu. Zdravstveni sustavi
moraju djelovati na jacanje povjerenja roditelja u dojenje bez utjecaja industrije kako djeca ne
bi propustila njegove spasonosne blagodati.” (32). lako se zdravstveni stru¢njaci slazu da
zamjensko mlijeko nije adekvatna zamjena za maj¢ino mlijeko, studenti su pokazali loSiji stav
prema maj¢inom mlijeku smatraju¢i da ga se moZze zamijeniti. Moguce je da su na studente
djelovale razne farmaceutske industrije koje su tvrdile da je ba$ njihovo zamjensko mlijeko

jednako kvalitetno kao 1 maj¢ino mlijeko nabrajajuci razne ,,dobrobiti* zamjenskog mlijeka.
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Iako je sada zabranjeno oglasavati i promovirati zamjensko mlijeko kao jednako dobro ili bolje
od majc¢inog, ostale su posljedice u stavovima studenata na kojima treba raditi kako bi se oni
promijenili tako da im se prosiri znanje o kvaliteti i jedinstvenosti maj¢ina mlijeka (33). Osim
toga, danas su svi orijentirani na svoj izgled i prikazivanje svog izgleda drugima, posebno
putem drustvenih mreza. Stvorila se narcisticka populacija koja stavlja svoje potrebe iznad
potreba svog djeteta i moguce je da se zato neki odlucuju bas na hranjenje djeteta zamjenskim
mlijekom kako dojenje ne bi utjecalo na promjenu njihova fizickog izgleda (34). Majka i dijete
imaju pravo na dojenje u javnosti te Ministarstvo zdravstva pruza podrSku majkama koje zele
dojiti u javnosti na nacin da podrzavaju programe koji su usmjereni k promoviranju dojenja u
javnosti i pruzanju zastite zenama koje se na to odluce (25). Studenti su losije rezultate ostvarili
oko pitanja dojenja u javnosti, a razlog tomu bi mogao biti socijalno neodobravanje javnog
dojenja koje se pripisuje seksualizaciji dojke. Utvrdeno je da Zene koje doje u javnosti mogu
biti optuzene za seksualni egzibicionizam ili seksualni nemoral. Medutim, takav se prigovor ne
odnosi na videnje grudi, ve¢ se €ini da je nelagoda s dojenjem u javnosti rezultat uocenog
sukoba izmedu zena kao seksualnih bi¢a i kao majki. Dokazano je da je znanje majke o
zdravstvenim blagodatima dojenja, kao i ugodnost dojenja u javnosti izravno povezano s
namjerom da majka iskljucivo doji svoje dijete. Jedan od izazova s kojima se suocavaju Zene u
odrzavanju dojenja je socijalna stigma povezana s dojenjem u javnosti. Nelagoda drugih prelazi
na zene koje izrazavaju osjecaj nervoze, tjeskobe, neugodnosti, izloZenosti, zastrasivanja i
zbunjenosti zbog dojenja u javnosti (35). Ukoliko majke nemaju podrsku zajednice za dojenje
u javnosti, velika je vjerojatnost da se one niti ne¢e odluciti na dojenje u javnosti, ali ukoliko

im zajednica pruza podrsku, majke ¢e se Cak prije odluciti na dulje dojenje svoga djeteta (36).

Najlosiji ostvaren broj bodova je na Cestici znanja: ,,Zamjenska mlije¢na formula jednako
je hranjiva i kvalitetna kao i majc¢ino mlijeko.“ i to s ostvarenim postotkom bodova od 84,26%
tj. 15,18% ispitanika smatra da je zamjenska mlijecna formula jednako hranjiva i kvalitetna kao
maj¢ino mlijeko unato¢ brojnim istrazivanjima koja su provedena u svrhu pokazivanja
pozitivnih uc¢inaka dojenja (37). Moze se zakljuciti da je potrebno proSiriti znanje studenata
sestrinstva o sastavu 1 kvaliteti maj¢ina mlijeka 1 zamjenske mlije¢ne formule s obzirom na to
da veliku ulogu u pruZzanju podrSke majkama u nastavku dojenja svoga djeteta imaju
medicinske sestre/tehnicari te je zato vazno da imaju pozitivan stav prema dojenju i trajanju
dojenja koliko nalazu stru¢njaci (38). U jednom istraZivanju cilj je bio istraziti kako pruzatelji
zdravstvenih usluga dozivljavaju svoju ulogu u dojenju i pruzanju podrske majci. Buduéi da su

koristi od dojenja prepoznali svi zdravstveni radnici koji su sudjelovali istrazivanju, postojao
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je jaz izmedu znanja i stvarnog preporucivanja i poticanja dojenja u klinic¢koj praksi. Ispitanici
su smatrali da jako podrzavaju zene koje su ve¢ donijele odluku o dojenju. Od onih koji su bili
neodlu¢ni, vec¢ina je izjavila da preporucuju dojenje i da su majci pruzali broSure ili pisane
materijale koji opisuju blagodati dojenja, ali da osobno nisu htjeli “forsirati" odluku majke
direktnom uputom (39). Pitamo se bi li tako postupili npr. da je u pitanju cijepljenje protiv

tuberkuloze i sl.?

Na Cesticama namjera studenti su najbolje rezultate ostvarili na tvrdnji da nakon poroda
ne namjeravaju pokusati uspostaviti dojenje, ve¢ ¢e dijete odmah poceti hraniti zamjenskom
mlije¢nom formulom ("na boc¢icu"). To je pozitivni rezultat koji pokazuje da su ispitanici
svjesni vaznosti rane uspostave dojenja. U istrazivanju drugog autora, 82% studenata
sestrinstva iz Saudijske Arabije slaze se s tvrdnjom da Zele da njihovo buduée dijete bude
dojeno (40). Na cesticama stavova studenti su najbolje odgovore ostvarili na slijede¢im
Cesticama: ,,Jedna od uloga oca u prvoj godini Zivota djeteta je da pruza majci podrSku i svu
potrebnu pomoc.©, ,,Zadaca oca djeteta je da prati stanje svoje partnerice i pobrine se da
dovoljno jede i odmara.*“. Na Cesticama znanja najbolji rezultat su studenti ostvarili na Cestici
,,Dojenje se pokazalo korisnim za razvoj emocionalne privrzenosti majke i djeteta.”, sa 100%
pozitivnim odgovorom. Studenti iz Tajvana su takoder ostvarili najbolji rezultat na istom

pitanju potvrdujuci da dojenje povecava emocionalnu povezanost majke i djeteta (41).

Istrazivanjem su utvrdene namjere, stavovi i znanje studenata Stru¢nog studija sestrinstva
Veleucilista u Bjelovaru o dojenju te su utvrdene razlike i znac¢ajnost razlika namjera, stavova
i znanja studenata redovnog i izvanrednog studija te studenata koji su upisali izborni kolegij
,,Suvremene spoznaje o dojenju‘. Nulta hipoteza koja je testirana u ovom radu je bila da nema
znacajnih razlika u namjerama, stavovima i znanju studenata prema nacinu studiranja (redovni
studenti, izvanredni studenti i studenti koji su upisali izborni predmet ,,Suvremene spoznaje o
dojenju*). Gledajuci postignuca studenata na pojedinim Cesticama ipak su utvrdene znacajne
razlike u odgovorima promatranih grupa. Na ljestvici stavova pet je ¢estica na kojima postoji
znacajnija razlika u rezultatima (p<0,05), a na ljestvici znanja znacajnija razlika u rezultatima
izmedu grupa ispitanika postoji na samo jednom pitanju. To su Cestice stavova: ,,Informiranost
o dojenju moze znacajno pomoci ocu u pruzanju pomoc¢i majci koja doji.“ (p=0,05; najbolji
rezultat skupina ,,izborni*), ,,Djeca hranjena majc¢inim mlijekom zdravija su od djece hranjene
formulom.” (p=0,04; najbolji rezultat skupina ,izvanredni*), ,,Dojenje u javnosti Siri i
promovira kulturu hranjenja maj¢inim mlijekom kao najboljom hranom za dijete.” (p=0,02;

najbolji rezultat skupina ,,izborni*), ,,Muskarac se osjeca zapostavljeno uz suprugu koja doji.*

35



(p=0,02; najbolji rezultat skupina ,,izborni*) i ,,Majka treba prvi put podojiti svoje dijete unutar
sat vremena od rodenja djeteta.” (p=0,04; najbolji rezultat skupina ,,izborni*‘) te ¢estica znanja:
,,Sisanje je instinktivna radnja i potreba djeteta (p=0,04; najbolji rezultat skupina ,,redovni* i
,»1zborni‘). Alternativna hipoteza je bila da ¢e studenti koji su upisali izborni studij ,,Suvremene
spoznaje o dojenju* ostvariti bolji rezultat u odnosu na redovne i izvanredne studente. Medutim,
kada gledamo ukupne rezultate po pojedinim ljestvicama (a ne samo izdvojene rezultate po
Cesticama) na ljestvici namjera najbolji rezultat imaju ,,redovni studenti, a studenti koji su
upisali izborni predmet ,,Suvremene spoznaje 0 dojenju imaju najbolji rezultat na ljestvici
stavova, znanja i ukupnom rezultatu na upitniku. Razlika nije statisticki znacajna, ali rezultat
trazi tumacenje. Vjerujem da osobe koje su iskazale interes i motivaciju za dodatnim u¢enjem
0 dojenju upisivanjem izbornog kolegija ,,Suvremene spoznaje o dojenju* imaju pozitivnije
namjere i stavove o dojenju od ispitanika koji nisu pokazali takav interes. Navedeno se nije
uspjelo statisticki potvrditi, a mogucéi razlog tomu je mali broj ispitanika u skupini redovnih
studenata 1 skupini studenata koji su upisali izborni kolegij ,,Suvremene spoznaje o dojenje*.
Isto tako nam nije poznata razina znanja o dojenju koju su ispitanici imali kod upisivanja
studija, ali pretpostavljamo da su imali razlic¢itu prethodnu pripremljenost u Skolama i radnim

mjestima s kojih ispitanici dolaze, a to utjece na konac¢ni rezultat.

Druga nulta hipoteza koja je testirana u ovom radu bila je da nema znacajnih razlika u
namjerama, stavovima i znanju studenata po spolu. Istrazivanjem je utvrdeno da postoje razlike
u rezultatima studenata na pojedinim ljestvicama i ukupnim rezultatima BIAKQ upitnika u
odnosu na spol. Muskarci pokazuju manje znanja o dojenju i pozitivnije stavove o koriStenju
zamjena za majéino mlijeko (42). Stavovi muskaraca po pitanju dojenja na javnom mjestu ¢esto
upucuju na njihovu zbunjenost i nedosljednost (43). Rezultati provedenog istrazivanja
potvrduju bolje rezultate studentica u odnosu na Studente na ljestvici namjera i ukupnim
rezultatima, ali bez statisticke znacajnosti. Razlika u korist zena na ljestvici stavova je vrlo blizu
statisticke znacajnosti (p=0.06). U pogledu znanja bolji rezultat su ostvarili muski ispitanici, no
bez statisticke znacajnosti. Stavovima muskih ispitanika koji odudaraju od preporuka struke
treba posvetiti paznju iz vise razloga. Prvo, rijeC je o zdravstvenim djelatnicima, koji u slu¢aju
sukoba osobnog i profesionalnog stava ne¢e mo¢i kvalitetno obavljati savjetovanje roditelja u
pogledu dojenja (44). Drugo, znamo da je podrS8ka partnera znaCajan ¢imbenik uspjesnog
dojenja (45).

Dobre rezultate na ljestvici znanja ne prate jednako dobri rezultati na ljestvici namjera i

stavova. Mozemo li poboljsati edukaciju zdravstvenih djelatnika o dojenju i kako? Trebalo bi
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razmotriti primjenu iskustvenog ucenja u edukaciji. ,,D0 razumijevanja koncepata, ideja i
teorija mozemo do¢i kroz knjige, predavanja, radionice itd., ali tek kada neSto izravno
dozivimo, razvijamo snaznu osobnu povezanost s nekom spoznajom.“ (46). Hoce 1i iste
namjere, stavove i znanja ostvariti tijekom Skolovanja student koji nije prisustvovao niti jednom
porodaju i koji nije vidio kako novorodence trazi bradavicu za prvi podoj, kao i student koji je
stekao takvo iskustvo? Povezivanje informacije ili dozivljaja s poticajem koji ima pozitivno
znacenje olaksat ¢e usvajanje nove informacije (npr. emocionalna situacija kada majka prvi put
doji svoje dijete osigurat ¢e kod vecine osoba dozivotno pozitivno sje¢anje, dok neka opéenita
informacija nece imati takav ucinak). Stav se mijenja i u interakciji s okolinom, npr. ukoliko
cijela grupa iznosi vrlo pozitivan stav prema nekom iskustvu, vjerojatno je da ¢e i pojedinac
koji nema osobno iskustvo s tom situacijom usvojiti pozitivhu predodzbu prema njoj. Mi tezimo
ravnotezi, i zato ispravljamo sve §to nas udaljuje od ravnoteZze (ako grupu od ranije
dozivljavamo dobrom, prirodna je teznja da ju i dalje tako dozivljavamo pa ¢emo vjerojatno i
stav grupe ocijeniti pozitivno). Cak i samo opetovano izlaganje, bez drugih intervencija, a u
odsutnosti negativnih stimulansa, imat ¢e pozitivan ucinak (npr. redovito sudjelovanje
studenata u radu trudnickih teCajeva). Pretjerano nagradivanje nekog ponasanja moze imati
negativne posljedice, ponaSanje koje je prirodno dobro ne treba umjetno nagradivati jer se time
remeti prvotna spoznaja i dobiva dojam da je neSto dobro jer ga svi hvale (izjednacavanje
prehrane maj¢inim mlijekom i zamjenama — farmaceutska industrija mora davati nagrade
majkama koje kupuju zamjensku hranu, ali majke koje doje djecu dobivaju stvarnu dobit
unapredenjem svog i djetetovog zdravlja). Dijeljenje iskustva s osobom koja ima potvrdena
prakti¢na postignu¢a na podrucju stava koji obradujemo takoder ¢e imati pozitivan utjeca;.
Bitno je da osoba ima stvaran i dokaziv autoritet na tom podrucju, potvrden iskustvom i
praktickim rezultatima. Jedan od dobrih nacina promjene stava je igranje suprotnih uloga s
ciljem dozivljavanja §to druga osoba misli o toj temi. Npr. osobu koja iskazuje negativan stav
0 dojenju stavite u grupu studenata koja tijekom radionice mora braniti pozitivne stavove o
dojenju. Sto vie uspijete potaknuti osobu da razmislja i trudi se u igri uloga, veéa je vjerojatnost
promjene stava. Stavovi se stvaraju kroz procjenu pojedinca koliko je vjerojatno da konkretni
stav rezultira pozitivnim ili negativnim posljedicama i vrijednostima. Student ¢e sasvim
drugacije dozivjeti dojenje kada npr. na odjelu ginekologije dobije potvrdu informacije da Zene
koje nisu dojile imaju veéu incidenciju karcinoma dojke. Upravo u tom segmentu protivnici
dojenja nastoje ostvariti prednost tvrde¢i da dojenje ima negativne posljedice po Zenin izgled,
pa je u prakticnom radu vazno demantirati takve informacije (sudjelovanje studenata u

manifestacijama ,,Ljepota majinstva® i ,,Ljepota obitelji®). Izlaganje studenata prakticnom
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iskustvu (radionice u ucionici ili sudjelovanje u aktivnostima promocije dojenja u javnosti)
dovest ¢e studente u situaciju disonance odnosno suprotstavljanja stavova. Npr. u radu je
mnogo studenata izjavilo da smatraju kako nije ispravno zakonski regulirati pravo majke da
podoji gladno dijete u parku (javnom mjestu). Kako bi studenti reagirali da cuju ispovijest
majke kojoj je to pravo bilo uskra¢eno? Zaklju¢no mozemo re¢i da ima i potrebe i prostora za
dodatni rad na Skolovanju zdravstvenih radnika po pitanju dojenja, ali je za organiziranje i
provodenje tog rada potrebna podrSka fakulteta (Sveucilista i Veleucilista prijatelji dojenja) i

zajednice (Zajednica prijatelj dojenja).
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6 ZAKLJUCAK

Dojenje predstavlja nacin prehrane koji je priroda stvorila i stolje¢ima usavrSavala za
novorodence, zato je sastavom i kvalitetom idealno i individualizirano za svako pojedino dijete.
Majka svoje dijete doji na prsima i na taj nacin pruza djetetu zastitu i sigurnost u svojim rukama,
toplinu i ljubav svojim dodirom 1 kontaktom o¢ima i kozom te stvara emocionalnu povezanost

koja je nezamjenjiva.

U ovom istrazivanju sve su skupine ispitanika (studenata) pokazale pozitivan stav prema
dojenju. Njihovo znanje, namjere i stavovi dali su ve¢inom pozitivne rezultate na nacin da su
pokazali da su u skladu s namjerama i stavovima stru¢njaka. Vrlo je bitno ocijeniti znanje
studenata sestrinstva o dojenju te saznati koje su njihove namjere i stavovi prema dojenju
upravo zbog toga Sto su sadaSnji studenti buduéi zdravstveni djelatnici koji ¢e iz prve ruke biti
u doticaju s buduc¢im i sadasnjim majkama koje od njih mogu zatraziti savjet. Cilj zdravstvenih
djelatnika je promovirati zdravlje i zdravi nacin Zivota te je zato vazno provjeriti slazu 1i se
njihova razmisljanja s onim $to bi trebali promovirati. Dojenje je prirodan 1 najzdraviji (i za
majku i za dijete) naéin prehrane novorodenceta i ne moze ga zamijeniti zamjensko mlijeko te

je ovim istrazivanjem dokazano da se studenti slazu s ovom tvrdnjom (84,82%).

Iako su njihovi rezultati pokazali dobro znanje o dojenju (sva pitanja znanja su to¢no
rijeSena iznad 80%), uvijek ima mjesta za dodatnu edukaciju i promoviranje dojenja. Cinjenica
je da na VeleuciliStu u Bjelovaru postoji 4 predmeta povezana s u¢enjem o majci i djetetu
(Pedijatrija, Zdravstvena njega majke i novorodenceta, Zdravstvena njega djeteta, Suvremene
spoznaje o dojenju), no i dalje postoje studenti koji ne poznaju neke informacije o dojenju te

oni koji imaju negativan stav po nekim pitanjima dojenja.

Vazno je zainteresirati studente za vrijeme nastave 1 potaknuti ih na razmisljanje na nac¢in
da voditelji predmeta navode to¢ne i provjerene informacije o dojenju, da poti¢u studente na
zajednicki rad i raspravu te da promoviraju ono §to je najbolje za dijete i majku te na taj nacin
mijenjaju negativne stavove u pozitivne stavove. Bilo bi jako korisno ¢uti iskustva majki koje

doje te na taj nacin predociti 1 pribliziti studentima temu dojenja.

U Bjelovaru postoje brojne aktivnosti koje promoviraju dojenje kao Sto su primjerice
Nacionalni tjedan dojenja (prvi tjedan u mjesecu listopadu) i Medunarodni (Svjetski) tjedan
dojenja (prvi tjedan u mjesecu kolovozu) u koje bi se mogli ukljuciti studenti sestrinstva u

sklopu ovih predmeta. Posebice je bitan Nacionalni tjedan dojenja jer studenti za to vrijeme
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imaju predavanja i nalaze se u Bjelovaru te im je na taj nacin blizi i viSe studenata bi se odlucilo

za prisustvovanje dogadaju.

,Prirodna snaga dojenja jedno je od najvecih svjetskih ¢uda. Radi se o pravoj ljubavi, o
brizi i slavljenju cudesne radosti njegovanja novog zivota, o tome da zena uziva biti Zena.*-

Anwar Fazal (47)
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8 OZNAKE | KRATICE

BIAKQ upitnik — Breastfeeding intentions, attitudes and knowledge questionnaire
CI - confidence interval (raspon pouzdanosti)

F - frekvencija

M — aritmeticka sredina

Mdn — medijan (centralna vrijednost)

OR - odds ratio (omjer vjerojatnosti)

p — vjerojatnost

SD - standardna devijacija

SZO - Svjetska zdravstvena organizacija

UNICEF - United Nations International Children's Fund
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9 SAZETAK

Dojenjem majka omogucava djetetu najprirodniju i idealnu prehranu od novorodenacke
dobi. Maj¢ino mlijeko je jedinstveno i nezamjenjivo te u sebi nosi pet vaznih vrijednosti:
prehrambena, obrambena, psihosocijalna, prakti¢na i ekonomska. Znanje, namjere i stavovi
studenata sestrinstva vazni su za dobrobit novorodenceta jer su studenti sestrinstva buduci

zdravstveni djelatnici kojima ¢e se majke obratiti za savjet o dojenju svoga djeteta.

Svrha ovog istrazivanje je utvrditi namjere, stavove 1 znanje studenata Stru¢nog studija
sestrinstva Veleucilista u Bjelovaru o dojenju, utvrditi eventualne razlike namjera, stavova i
znanja studenata redovnog i izvanrednog studija, te studenata koji su upisali izborni kolegij
,Suvremene spoznaje o dojenju” i utvrditi postoje li razlike u rezultatima studenata na

pojedinim ljestvicama i ukupnim rezultatima BIAKQ upitnika u odnosu na spol.

Ukupan broj ispitanika je 112 studenata od kojih je 27 redovnih studenata (24,11%), 52
izvanrednih studenata (46,43%) i 33 studenta koji su upisali izborni predmet (29,46%). Od
ukupno 112 ispitanika njih je 94 pripadalo Zenama (83,93%), a njih 18 muskarcima (16,07%).
U svrhu istrazivanja koristen je anoniman BIAKQ upitnik s ljestvicama namjera, stavova i

znanja.

Studenti su najbolji rezultat postigli na pitanju znanja: dojenje se pokazalo korisnim za
razvoj emocionalne privrzenosti majke i djeteta (ostvaren postotak bodova od 100% u svakoj
grupi), a najlosiji rezultat na pitanju znanja: zamjenska mlije¢na formula jednako je hranjiva i
kvalitetna kao i maj¢ino mlijeko (ostvaren postotak bodova od 84,26%); gdje se cak 15,18%

ispitanika slaze s tom tvrdnjom.

Mozemo zakljuciti da su ispitanici pokazali pozitivan stav 1 namjere prema dojenju te su
ostvarili dobre rezultate u znanju o dojenju, no postoji ipak dio studenata kojima je potrebno
prosiriti svoje znanje i poticati ih na aktivno sudjelovanje u promicanju dojenja u sklopu nastave
jer su sadasnji studenti buduc¢i zdravstveni djelatnici ¢ije je miSljenje vazno i koji mogu utjecati

na mnoge.

Kljuc¢ne rijeci: dojenje, namjere, stavovi, znanje, studenti
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10 SUMMARY

By breastfeeding, the mother provides the child with the most natural and ideal nutrition
from the newborn age. Breast milk is unique and irreplaceable and carries five important values:
nutritional, defense, psychosocial, practical and economic. The knowledge, intentions, and
attitudes of nursing students are important to the well-being of the newborn because nursing
students are future health professionals to whom mothers will turn for advice on breastfeeding
their child.

The purpose of this research is to determine the intentions, attitudes and knowledge of
students of the Professional Study of Nursing at the Polytechnic of Bjelovar on breastfeeding,
to determine possible differences of intentions, attitudes and knowledge of full-time and part-
time students and students who enrolled in the elective course whether there are differences in
the results of students on individual scales and the overall results of the BIAKQ questionnaire

in relation to gender.

The total number of respondents is 112 students, of which 27 are full-time students
(24.11%), 52 part-time students (46.43%) and 33 students who enrolled in an elective course
(29.46%). Out of a total of 112 respondents, 94 belonged to women (83.93%) and 18 to men
(16.07%). For the purpose of the research, an anonymous BIAKQ questionnaire with scales of

intentions, attitudes and knowledge was used.

Students achieved the best result on the issue of knowledge: breastfeeding proved to be
useful for the development of emotional attachment of mother and child (achieved a percentage
of 100% in each group), and the worst result on the issue of knowledge: milk formula is as
nutritious and quality as the mother milk (achieved a percentage of 84.26%); where as many as

15.18% of respondents agree with this statement.

We can conclude that the respondents showed a positive attitude and intentions towards
breastfeeding and achieved good results in knowledge about breastfeeding, but there are still
some students who need to expand their knowledge and need encouragement to actively
participate in promoting breastfeeding as a part of the teaching because health professionals are

the ones whose opinion is important and who can influence many.

Key words: breastfeeding, intentions, attitudes, knowledge, students
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11 PRILOZI

PRILOG 1. BIAKQ upitnik

Jeste li punoljetni i informirani o svrsi ispunjavanja upitnika? DA / NE

Op¢i podatci

1.
2.

Spol: M /7
Molimo oznacite fakultet na kojem studirate:

Oznacite jeste li ste redovni ili izvanredni student:
a. redovni student
b. izvanredni student
Oznacite godinu studija:
a. druga godina preddiplomskog studija
b. treca godina preddiplomskog studija

Upitnik namjera, stavova i znanja o dojenju

(engl. Breastfeeding intentions, attitudes and knowledge questionnaire (BIAKQ))

Upitnik namjera (razlikuje se za muskarce i zene)

U nastavku slijede pitanja namjere. Ona se odnose na Vase projekcije u buduénosti, odnosno

ponasanja koja ¢e biti vezana uz dijete koje ¢ete jednog dana imati. PokuSajte se uZivjeti u

situaciju kada Cete biti roditelj 1 odgovorite na pitanja kako ¢ete postupiti u situacijama vezanim

uz odluke o prehrani VaSeg djeteta.
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Podrzat ¢u majku naseg djeteta da nakon poroda niti ne pokusa dojiti, ve¢
1. | da odmah dijete pocne hraniti zamjenskom mlije¢nom formulom ("na
bocicu").
5 Necu podrzati majku naseg djeteta da nastavi s dojenjem po povratku na
" | posao, niti ako ona bude za to motivirana i dijete trazi podoj.
3 Necu podrzati majku naseg djeteta u namjeri da doji dijete U javnosti,
" | primjerice u restoranu ili parku, niti ako je dijete gladno 1 trazi podo;j.
4 Podrzat ¢u majku naseg djeteta u namjeri da po povratku na posao odmah
" | po¢ne hraniti dijete zamjenskom mlije¢nom formulom (,,na bocCicu®).
5 Podrzat ¢u majku naseg djeteta da doji dijete i nakon navrSenih godinu
" | dana, ako oboje to Zele.
Neovisno o mjestu na kojem se majka naseg djeteta nalazi (kuca, park,
6. | ustanova i dr.), ako je nase dijete gladno i trazi podoj, ja ¢u je podrzati da
doji.
7 Namjeravam podrzati majku naseg djeteta da nastavi dojiti dijete i nakon
" | povratka na posao.
8 Ne namjeravam podrzati majku naseg djeteta da doji dijete nakon
" | navrSene dvije godine zZivota djeteta, ¢ak niti ako dijete bude trazilo podoj
9 Pomo¢i ¢u majci naSeg djeteta da doji nakon povratka na posao, npr. na
" | na¢in da vozim dijete k njoj na posao u vrijeme pauze za dojenje.
10 Namjeravam majku naSeg djeteta podrzati u dojenju po pozivu tj. na
" | zahtjev djeteta, a ne po fiksnom rasporedu (npr. svaka 3-4 sata).
=
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1 Nakon poroda ne namjeravam pokusati uspostaviti dojenje, ve¢ ¢u dijete

odmah poceti hraniti zamjenskom mlije¢nom formulom ("na bocicu").
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Ako budem dojila, prestat ¢u s dojenjem ¢im po¢nem raditi, ¢ak 1 ako
moje dijete i dalje trazi podoj.

Necu dojiti u javnosti, primjerice u restoranu ili parku, makar dijete bilo
gladno i1 traZilo podoj.

Po povratku na posao odmah ¢u dijete poceti hraniti zamjenskom
mlijecnom formulom (,,na bocicu®).

Dojit ¢u dijete 1 nakon navrSenih godinu dana ako ono to Zeli.

Neovisno 0 mjestu na kojem se nalazim (kuca, park, ustanova i dr.) ako je
moje dijete gladno i trazi podoj, dojit ¢u ga.

Povratak na posao ne¢e me sprijecio da nastavim dojiti.

Necu dojiti dijete nakon navrSene dvije godine, ¢ak niti ako dijete to zeli.

Dojit ¢u dijete na radnom mjestu za vrijeme pauze za dojenje ako mi otac
djeteta pomogne, npr. na nacin da dijete doveze na posao.

Dojit ¢u po pozivu tj. na zahtjev djeteta, a ne po fiksnom rasporedu (npr.
svaka 3-4 sata)

Upitnik stavova o dojenju

Ovo su pitanja stavova, u svakom pitanju se iznosi stav, a Vi trebate u svom odgovoru oznaciti

koliko se slazete odnosno koliko se ne slazete s nekim stavom, biraju¢i odgovore od 1 (uopce

se ne slazem) do 5 (u potpusnosti se slazem). Molimo Vas da pazite kako birate odgovore jer

su neka pitanja postavljena u pozitivnom a neka negativnom smislu, kako ne biste nepaznjom

dali neZeljeni odgovor.
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1 Po mom misljenju ugodnije je vidjeti majku kako hrani dijete bo¢icom
" | nego majku koja doji.
2 Smatram da otac treba pomoc¢i majci koja doji i radi, na nacin da doveze
" | dijete majci tijekom njene pauze za dojenje.
3. | Dojenje negativno utjece na majcine radne sposobnosti i karijeru.
4. | Nije isplativo ulagati u dojenje, niti na osobnoj razini niti na razini drustva.
5 Ocevi koji prisustvuju grupama za potporu dojenja mogu nauciti na koje
" | sve nac¢ine mogu pomo¢i majci u zapo€injanju i odrzavanju dojenja.
6. | Dojenje na javnim mjestima treba zabraniti.
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Pogresno je dojiti dijete starije od godinu dana.

Majka koja hrani dijete formulom propusta dio zadovoljstva majCinstva.

Otac djeteta bi obavezno trebao koristiti dio roditeljskog dopusta kako bi
pomogao majci oko dojenja i brige za dijete.

© |~

10. | Zene ne bi trebale dojiti na javnim mjestima.

Poslodavac bi trebao osigurati prostor u kojem ¢e zaposlene majke moci
11. | dojiti svoje dijete ili se izdajati bez ometanja, bez obzira obvezuje li ga
zakon na to ili ne.

12. | Dojenje na javnim mjestima je prirodno.

13 Ukoliko majka i dijete to Zele, smatram da je opravdan dojiti i dijete starije
" | od dvije godine.

14 Informiranost o dojenju moze znac¢ajno pomoc¢i ocu u pruzanju pomoci
" | majci koja doji.

15. | Na dan poroda majka ne bi smjela dojiti dijete jer se treba odmoriti.

16. | Smatram da je u redu da Zena doji na radnom mjestu u pauzi za dojenje.

17. | Otac nema bitnu ulogu u zivotu djeteta dok je ono dojeno.

Nije dobro dojiti dijete dulje od dvije godine jer to povecava vezanost

18. djeteta uz majku.
19 Osobe koje su imale priliku vidjeti Zenu koja doji u javnosti spremnije su i
" | same dojiti u javnosti ili podrZati dojenje u javnosti.
20 Jedna od uloga oca u prvoj godini zivota djeteta je da pruza majci podrsku i

svu potrebnu pomoc.

21. | Majka bi trebala prvi put podojiti dijete drugi dan nakon poroda.

Djeca hranjena maj¢inim mlijekom zdravija su od djece hranjene

22.
formulom.
23 Zadaca oca djeteta je da prati stanje svoje partnerice i pobrine se da
" | dovoljno jede i odmara.
on Dojenje u javnosti §iri 1 promovira kulturu hranjenja majc¢inim mlijekom

kao najboljom hranom za dijete.

25. | Muskarac se osjeca zapostavljeno uz suprugu koja doji.

26. | MlijeCna formula nije adekvatna zamjena za maj¢ino mlijeko.

97 Zakonom bi trebalo onemoguciti ometanje majke koja doji na javnom
" | mjestu.

Ucenje o dojenju i utjecaju dojenja na razvoj djeteta potrebno je samo

28. | . AR
Zenama jer je dijete Zenina odgovornost.

29. | Dojenje u javnosti povecava toleranciju i razumijevanje za dojenje.

30. | Majka ne smije dojiti dijete na dan poroda.

31. | Dojenje u javnosti dio je promocije dojenja.

32 Majka treba prvi put podojiti svoje dijete unutar sat vremena od rodenja
" | djeteta.

Upitnik znanja o dojenju

Pred Vama se nalaze pitanja znanja o dojenju. Procitaj pazljivo svaku tvrdnju i procijeni je li
ona tocna ili nije. Moguce je da na neka pitanja ne zna$ odgovor, ali ipak izaberi i oznaci onaj
odgovor za koji misli§ da je ispravan. Mogu¢i odgovori su samo "to¢no" i "netocno".

Ponavljamo da je ovaj upitnik potpuno anoniman i njegova svrha nije pra¢enje tvog osobnog
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znanja, nego pracenje kvalitete edukacije o dojenju i brizi za dijete koju dobivate kroz nastavu,

tako da nema potrebe za dogovaranjem ili prepisivanjem.

Redni
hrni

Ljestvica znanja

Tocno

Netocn

Djeca hranjena zamjenskom formulom zdravija su od djece
hranjene maj¢inim mlijekom.

Majc¢ino mlijeko pruza djetetu najbolju zastitu od infekcija.

Dojenje pozitivno utjece na zdravlje dozivotno, a ne samo u
djetinjstvu.

Sisanje je instinktivna radnja i potreba djeteta.

Dojenje povecava rizik bolesti za majku.

Dojenje se pokazalo korisnim za razvoj emocionalne privrzenosti
majke i djeteta.

Majc¢ino mlijeko je siromasno zeljezom.

Ako je dijete u rodilistu hranjeno mlije¢nom formulom, po
povratku kuéi nije moguce uspostaviti uspjesno dojenje.

© © N o Ok W IN e

Dojenje smanjuje rizik bolesti za dijete.

[N
©

Zamjenska mlijecna formula jednako je hranjiva i kvalitetna kao i
majc¢ino mlijeko.

[EEN
[EEN

Majc¢ino mlijeko nema ljekovita svojstva.

[EEN
gL

Dojenje stvara zastitu kod djeteta od zaraznih bolesti i alergija.

[EEN
w

Dojenje pospjesuje razvoj mozga kod djece.
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Na temelju Elanka 20. Statuta Veleugilista u Bjelovaru i odredbi Etickog kodeksa Veleugiliéta u Bjelovaru,
dekanica Veleucilista u Bjelovaru, doc. dr. sc. Zrinka Puhari¢, prof. v. §. dana 26. kolovoza 2019. godine donosi

ODLUKU O IZDAVANJU SUGLASNOSTI ZA PROVODENJE ISTRAZIVANJA | KORISTENJA PODATAKA

Clanak 1.

Eticko povjerenstvo povodom prijave i zamolbe za odobrenjem u svrhu istraZivanja koje nosi naslov ,Namijere,
stavovi i znanje studenata sestrinstva Veleugilista u Bjelovaru o dojenju" koju je podnijela dana 21. kolovoza
2019. godine studentica Karolina Lipak Stefan&ié, razmotrilo je dostavijienu zamolbu iz koje je vidljivo da ce
istraZivanje trajati od 01. listopada 2019. godine do 01. srpnja 2020. godine na Veleugilistu u Bjelovaru.

Clanak 2.

Na elektronskoj sjednici Etickog povjerenstva Veleudiliéta u Bjelovaru, odrZanoj 26. kolovoza 2019. godine,
jednoglasno je odlueno da se istraZivanje odobri.

Clanak 3.

Na temelju provedenog postupka, Povjerenstvo je odlutilo da je predmetno istrazivanje u skladu s odredbama
Etickog kodeksa koji reguliraju istraZivanja na ljudima u znanstvenom, istrazivadkom i strugnom radu i etickim
nacelima Helsinske deklaracije.

Clanak 4.

Ova odluka stupa na snagu danom donosenja od kada se i primjenjue.

Dostaviti;
- Karolina Lipak Stefangié
- Arhiv EtiCkog povjerenstva VUB-a

KLASA: 602-01/19-01/012
URBROJ: 2103/01-21-01-19-01

Bjelovar, 26. kolovoza 2019. godine

Veleuciliste u Bjelovaru (
dekani
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IZJAVA O AUTORSTVU ZAVRSNOG RADA

Pod punom odgovorno3¢u izjavljujem da sam ovaj rad izradio/la samostalno, postujuéi
nalela akademske Cestitosti, pravila struke te pravila i norme standardnog hrvatskog jezika.
Rad je moje autorsko djelo i svi su preuzeti citati i parafraze u njemu primjereno ozna&eni.

Mjesto i datum

Ime i prezime studenta/ice

Potpis studenta/ice

U Bjelovaru,_{5. gxm , 20.

KAROLINA  &IPAK
STEFANCY ¢

o

Fmotinai.
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Prema Odluci Veleudilista u Bjelovaru, a u skladu sa Zakonom o znanstvenoj djelatnosti i
visokom obrazovanju, elektroni¢ke inadice zavrinih radova studenata Veleudilista u
Bjelovaru bit ¢e pohranjene i javno dostupne u internetskoj bazi Nacionalne i sveucilisne
knjiZnice u Zagrebu. Ukoliko ste suglasni da tekst VaSeg zavrinog rada u cijelosti bude
Jjavno objavljen, molimo Vas da to potvrdite potpisom.

Suglasnost za objavljivanje elektroni¢ke inacice zavrinog rada u javno dostupnom
nacionalnom repozitoriju

KRROAINR AIPRK $TEFRWCIC

ime i prezime studenta/ice

Dajem suglasnost da se radi promicanja otvorenog i slobodnog pristupa znanju i
informacijama cjeloviti tekst mojeg zavrinog rada pohrani u repozitorij Nacionalne i
sveucilisne knjiznice u Zagrebu i time uéini javno dostupnim.

Svojim potpisom potvrdujem istovjetnost tiskane i elektronicke inacice zavrinog rada.

U Bjelovaru, 5.muma. 2020,
o/

%m&‘m ‘0{3;

potpis studenta/ice
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