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1. UVOD

1.1. Opéenito o HIV infekciji i AIDS-u

Infekcija virusom humane imunodeficijencije (eng. Human immunodeficiency
virus, hrv. kopnica), prvi puta je primijecena potkraj 1979. godine u SAD-u medu osobama
homoseksualne opredijeljenosti (1), a 1983. godine prvi puta je izoliran retrovirus tada nazvan
HTLV 111 (4). Sirenjem medu pripadnicima grupa visokog rizika danas poprima epidemijske
razmjere, te postaje jedan od vodecih problema 20. i 21. stolje¢a (1). Virus pripada obitelji
humanih retrovirusa (Retroviridae), rod letivirusa, te postoje 2 tipa virusa, HIV-1 i HIV-2.
Virus HIV-1 najceséi je uzrocnik infekcije u svijetu, dok je HIV-2 izoliran u predjelima
zapadne Afrike (2). Smatra se da je virus HIV-a u 25 godina odnio 25 milijuna Zivota od
ukupno 60 milijuna zarazenih (8). Ulaskom virusa u organizam nakon 3-6 tjedana nastupa
akutna infekcija HIVV-om koja klinicki prolazi kao blaza ili teza virusna bolest, te moze trajati
2-3 tjedna. Nakon 10-21 dan tijelo stvara specifi¢na protutijela protiv pojedinih dijelova
virusa nakon Cega se virus moze detektirati u krvi (3), odnosno testovi nam sa sigurno$céu
mogu pokazati da li je osoba pozitivna na virus nakon 6-10 tjedana (1-3 mjeseca) od kontakta
organizma sa virusom (1,3,4). U sluéaju da se testiranje radi neposredno nakon izlaganja
riziku test moze biti negativan mada infekcija postoji, a osobu zarazenu HIV-om ne moZemo

prepoznati po vanjskom izgledu.
Infekcija virusom HIV-a se odvija u 4 faze:

1. Akutni retroviralni sindrom ili serokonverzija — promjena negativhog statusa
protutijela u pozitivan; kljuéni simptomi su poviSena temperatura, upala grla i osip po
tijelu

2. Asimptomatska faza — traje 10 godina i vise kod odraslih, kod djece krace; simptoma
nema

3. Simptomatska faza — pojava blagih simptoma u pocetku koji postaju sve tezi; infekcije
uzrokovane gljivicama, bakterijama, virusima i parazitima

4. AIDS — sindrom ste¢ene imunodeficijencije (1,2,3,4)

Sindrom steCene imunodeficijencije (eng. Acquired immunodeficiency syndrome,
AIDS) uzrokovan je dugogodiSnjom prisutnos¢u virusa HIV-a u organizmu. Dijagnosticiran
je prvi puta 1981. godine u SAD-u (3), dok je 1982. ustanovljena prva definicija sindroma

steCenog nedostatka imunosti (4). AIDS se manifestira osSteCenjem stani¢ne imunosti te



padom CDA4+ limfocita T (50-200/mmg3). Pojavljuju se tzv. indikatorske bolesti AIDS-a, uz

prisutnost op¢ih simptoma, oportunistickih infekcija i tumora, simptoma opéeg propadanja, te

demencija (3). Indikatorske bolesti AIDS-a uklju¢ene u Europski sustav pracenja AIDS-a

Svjetske zdravstvene organizacije (SZO) c¢ine 31 dijagnozu, od kojih je 20 oportunisti¢kih

infekcija. Uz dokazanu infekciju HIV-om navedena stanja znace AIDS (1).

Y V. V VYV V

Klini¢ki simptomi AIDS-a:

ponavljanje vrudice i no¢n0 preznojavanje, gubitak apetita, mu¢nina, povracanje,
proljev, gubitak miSiéne mase, dugotrajan neobjaSnjiv umor, glavobolja — op¢i
simptomi uznapredovale bolesti

proljev duze od tjedan dana, dehidracija - naj¢es¢i uzrocnici Shigella, Salmomella,
Campylobacter (rana faza), Cryptosporidium, Microsporidium, Isospora belli
(uznapredovala faza)

simptomi oportunistickih infekcija uzrokovanih bakterijama, virusima, gljivicama i
parazitima:

infekcije oka- retinitis, uzroénik CMV i mycobacterium avium complex, dolazi do
bezbolnog gubitka vida, ispada vidnog polja i pojave mrlja koje putuju vidnim poljem
infekcije pluca- najznacdajniji uzrocnici su Mycobacterium tuberculosis i gljiva
Pneumocystitis jiroveci

infekcije mozga - najces¢i uzrocnici su gljive (najées¢e Cryptococcus neoformans),
virusi i mikobakterije, te parazit Toxoplasma gondii

infekcije drugih organa

tumori (Kaposijev sarkom) — u terminalnoj fazi bolesti

otjecanje i1 bol u zglobovima, ukocenost zglobova

bol u kostima, prstima, ledima, trbuhu,

osjetljivost na svijetlo

smanjenje intelektualnih funkcija, poremecaj govora, gubitak pamcenja, depresija i
drugi neuroloski poremecaji (demencija) — promijenjeno ponasanje, promijenjeno
shvacanje i promijenjena motorika — uzro¢nik je HIV koji u akutnoj fazi infekcije
probija krvno-mozdanu barijeru i ulazi u sredi$nji Ziv€ani sustav uzrokujuci pritajenu
infekciju koja dolazi do izrazaja u uznapredovanoj fazi bolesti bijele mrlje ili crvenilo
jezika, usta 1 zdrijela, otezano i bolno gutanje, gubitak teka, bol u Zli€ici (bolesti
jednjaka) — Ceste upale uzrokovane gljivom Candida povecani limfni ¢vorovi pod

pazuhom, u preponama ili na vratu (2,3,4)
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Rezervoar i putovi prijenosa infekcije

Izvor infekcije HIV-a je Covjek, a postoje tri glavna puta prijenosa infekcije:

>

spolni

-kontakt sluznice s krvlju, spermom, cervikalnim i1 vaginalnim sekretom zarazene
0sobe omogucéava prijenos infekcije

-popratne spolne bolesti i spolni odnos tijekom menstruacije povecavaju rizik od
infekcije

-veéi rizik za prijenos infekcije imaju muskarci homoseksualne orijentacije

krvlju

-najcescée ovisnici o drogama koristeci zajednicki pribor za ustrcavanje droge

-prijenos infekcije transfuzijom, doniranjem organa i umjetnom oplodnjom u
razvijenim zemljama postao je zanemariv (1:1 000000) zbog uvodenja redovitog
testiranja davatelja, no u zemljama gdje se rutinski testiranja ne obavljaju povecan
rizik jo$ uvijek postoji

-pri nestru¢nom i nesavjesnom rukovanju kori$tenim iglama u zdravstvu takoder moze
do¢i do prijenosa infekcije sa zarazenog bolesnika na zdravstvenog djelatnika (vrste
moguceg incidenta i rizici prikazani u tablici 1)

- pri nesterilnom radu, a osobito pri primjeni ve¢ koriStenih igala i §trcaljki infekcija se
moze prenijeti sa zdravstvenog djelatnika na nezarazenog bolesnika

prenatalnim putem - s majke na dijete

-najc¢esce se prijenos dogodi pri samom kraju trudnoce ili pri porodu (amnionska
tekucina), te putem majc¢ina mlijeka nakon poroda

- rizik prijenosa sa majke na dijete je prema statistikama 13-40%, no u razvijenim
zemljama primjenom peripartalne profilakse antiretrovirusnim lijekovima rizik je

smanjen na 1% (1,3,4)

Virus HIV-a se ne prenosi drustvenim, tj. socijalnim kontaktom, kaSljanjem i

kihanjem, predmetima koje je zarazena osoba dirala ili koristila za jelo i pice, preko wc-a,

bazena, tuseva, kupki i ru¢nika, ugrizom insekata i zivotinja, davanjem umjetnog disanja Sto

nam brojna epidemioloska istrazivanja dokazuju (3,4).

Tjelesne izlucevine putem kojih se infekcija ne moze prenositi su urin, stolica,

povraceni sadrzaj, sekret koji se iskasljava, slina i suze (2,3,4).
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Tablica 01: vrste incidenta i rizik prijenosa infekcije

VRSTA INCIDENTA RIZIK PRIJENOSA INFEKCIJE

PERKUTANI INCIDENT
. . 0,2-0,5%
ubod na iglu, porezotina skalpelom

MUKOKUTANI INCIDENT
izlozenost sluznica i ozlijedenih dijelova mogu¢, procjenjuje se na 0,1%

tijela

UGRIZNI INCIDENT
kontakt i mijeSanje krvi pri ¢emu se mogu -
. . . . vjerojatan
zaraziti obje osobe- i ugrizena i ona koja je

zadala ugriz

Visokorizi¢ne skupine

homoseksualni i biseksualni muskarci
heteroseksualne promiskuitetne osobe
intravenski ovisnici

spolni partneri zarazenih osoba

novorodencad majki zaraZenih HIV-om

YV V V V V V

osobe koje su primile transfuziju izmedu 1975-1980. godine — prije uvodenja

rutinskog testiranja davatelja, te standardnog provodenja provjere uzoraka krvi na HIV
Dijagnoza

Dijagnoza infekcije HIV-om temelji se na seroloskim testovima (3). Prisutnost virusa
je moguce utvrditi dokazivanjem protutijela, dokazivanjem antigena, izolacijom virusa i

dokazivanjem genetskog materijala HIV-a (4).
Anti-HIVtestiranje

Kod anti-HIV testiranja vazno je Obratiti pozornost na to da svaki test moze dati lazno-
pozitivne i lazno-negativne rezultate. Odabir testa ovisi o0 razlogu testiranja, osjetljivosti,
specifi¢nosti testa, te o prevalenciji HIV-a u skupini koju Zelimo testirati (4). Testovi se mogu

raditi iz uzoraka krvi, plazme i sline.




Anti-HIV testove moZemo podijeliti u 3 skupine:

1. Imunoenzimski test ELISA (eng. Enzyme Linked Immunosorbent Assay)
-imunolosko vezivanje protutijela iz ispitivane krvi s antigenom virusa HIV-a
-moguce su lazno-pozitivne i lazno negativne reakcije, potrebno je potvrdno testiranje

2. Western blot-test
-dokazivanje specifi¢nih protutijela na pojedine antigene virusa HIV-a
-najcesce se upotrebljava za potvrdu rezultata dobivenog ELISA-testom
-postoji mogucénost lazno-pozitivnog i lazno-negativnog rezultata

3. Brzi testovi
-za ocitavanje rezultata potrebno je 10-ak minuta
-osjetljivost testa je 99% i specificnost 98%

-da bi se osigurala valjanost rezultata potrebno je koristiti testove odobrene od SZO i

koji su odobreni u zemlji u kojoj se koriste (4)
Centri za testiranje(CTS)

CTS se temelje na nacelima dobrovoljnosti, povjerljivosti i informiranog pristanka.
Savjetovanje je potrebno provesti prije testiranja sa ciljem informiranja o mogucim rizicima i
reduciranja stjecanja ili prijenosa zaraze, te poslije testiranja sa ciljem interpretiranja

dobivenih rezultata. Testiranje mora biti anonimno, te jamciti povjerljivosti podataka (4).
Lijecenje

Lijecenje HIV infekcije se temelji na primjeni antiretrovirusne terapije, sa ciljem
sprjeCavanja umnoZavanja virusa u ljudskom organizmu, te na lije€enju popratnih simptoma
oportunisti¢kih infekcija uobi¢ajenom terapijom, ovisno o uzro¢niku (3). Danas je poznato

20-ak razlic¢itih antiretrovirusnih lijekova (3,4).

HAART (eng. higly active antiretroviral treatment) je vrlo djelotvorno antiretrovirusno
lije¢enje kojim se koli¢ina virusa smanjuje ispod 50 kopija u mililitru krvi. Pocetak terapije se
odreduje prema broju CD4+ limfocita u mm?* (<350), te pojavom simptoma u svezi s
infekcijom HIV-a (4).

Postekspozicijska profilaksa (PEP) zdravstvenih djelatnika

Nakon profesionalne ekspozicije HIV-pozitivnoj krvi (HIV PEP) preporucuje se

antiretrovirusna postekspozicijska profilaksa. U vecini sluc¢ajeva preporucuje se i provodi dva
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ARL (antirerovirusna terapija - temeljni rezim) kroz 28 dana nakon ekspozicije, a u vrlo
rijetkim slucajevima tri ARL (antiretrovirusna terapija - prosireni rezim) uz dodatak jednog
inhibitora proteaze. Potrebno je odmah nakon ekspozicije odrediti seroloski status bolesnika i

zdravstvenog djelatnika (6).
Prevencija

Prevencija infekcije HIV-om temelji se na onemogucavanju prijenosa uzro¢nika sa
zarazene na zdravu osobu. U svrhu S§to bolje prevencije postoje organizirani programi

suzbijanja i spre¢avanja HIV/AIDS-a na drZzavnoj razni ve¢ine zemalja.
Preventivni programi ukljucuju:

» informiranje i zdravstveni odgoj gradana — putem medija, organiziranjem tribina,
podjelom informativnih letaka i broSura

» edukaciju i informiranje o riziénim faktorima koji povecavaju rizik od infekcije te
njihovom izbjegavanju — edukacija o izbjegavanju promiskuiteta i seksualnih odnosa s
osobama visokog rizika, te uporabi kondoma od lateksa ili poliuretana tijekom
spolnog odnosa; edukacija ovisnika o primjeni vlastitog pribora i izbjegavanju
razmjene istog sa drugim ovisnicima

» zdravstveno-odgojne programe namijenjene grupama povecanog rizika —
ograni¢avanje broja seksualnih partnera, izbjegavanje razmjene igala medu ovisnicima

» edukaciju i zdravstveno-odgojne programe namijenjene zarazenima i oboljelima u
svrhu daljnjeg Sirenja infekcije — koriStenje kondoma od latexa ili poliuretana za
vrijeme spolnog odnosa, ograniCavanje broja Sseksualnih partnera, izbjegavanje
razmjene igala medu ovisnicima

» zdravstveno-odgojne programe namijenjene obiteljima zarazenih i oboljelih — u svrhu
prihvacanja bolesti 1 prilagodbe novom nacinu Zivota

> edukacija zdravstvenih djelatnika o pravilnoj primjeni zastitne odjec¢e i rukovanju
priborom (1,3,4,5).



1.2. HIV/AIDS u Hrvatskoj

Prema dosadasSnjim pokazateljima Hrvatska se nalazi u skupini zemalja s niskom
incidencijom HIV/AIDS-a. U 2007: 1-1,5/100000 stanovnika (8), dok u 2013. biljezi blagi
porast tj. 2/100000 (13). Prvi slu¢ajevi HIV-a u Hrvatskoj zabiljeZeni su 1985. godine (8), a
prema podacima zavoda za javno zdravstvo brojevi novootkrivenih slu¢ajeva podjednaki su iz
godine u godinu (9,10). U prosjeku godisnje se u Hrvatskoj registrira 15-16 slucajeva
novooboljelih od AIDS-a (4/1000000) (8,9), dok je broj zarazenih virusom HIV-a ve¢i, u
prosjeku oko 80 godisnje (70-92; sto je stopa 1,9/100000 stanovnika) u posljednjih 5 godina
(8,11). U razdoblju od uvodenja antiretrovirusne terapije (od 1997/1998 dostupna i besplatna
svima kojima je potrebna) do danas broj registriranih slu¢ajeva AIDS-a je u padu, dok je broj
zarazenih virusom HIV-a u blagom porastu $to se moze objasniti poboljsanom detekcijom
zarazenih osoba i provodenjem istrazivanja medu rizi¢nim skupinama (8,10). U razdoblju od
1986.-2010. registrirano je 313 slucajeva AIDS-a od kojih je 146 osoba preminulo, te 518
osoba oboljelih od HIV-infekcije, bez znakova AIDS-a (7).

Program zdravstvene zaStite oboljelih od AIDS-a u Hrvatskoj postoji od 1993. godine
i temelji se na Programu suzbijanja i sprecavanja AIDS-a u Republici Hrvatskoj koji je
izraden 1986. godine. Postizanje zadanih ciljeva prati se 1 vrednuje kroz izvjeStaje prema
Deklaraciji o obvezama u svezi HIV/AIDS-a i Milenijskim ciljevima razvoja (cilj br. 6 je
vezan uz prevenciju Sirenja HIV/AIDS-a i drugih bolesti). Veliki dio programa se temelji na
zdravstvenom odgoju opcenito, te edukaciji 1 pracenju rizi¢nih skupina te nastojanju da se

rizi¢no ponasanje promjeni (7).

Od 2003. godine u Hrvatskoj djeluju savjetovaliSta, odnosno HIV-Centri za
dobrovoljno, anonimno i besplatno savjetovanje i testiranje na HIV (CTS). Centri su
namijenjeni osobama koje su se izlozile pove¢anom riziku od infekcije HIV-a, osobama koje
misle da su se izlozile povecanom riziku, oboljelima od HIV/AIDS-a, njihovim partnerima i
¢lanovima obitelji, te svim ostalim gradanima koji zatrebaju savjet u podrucju HIV/AIDS

problematike (4).
Osnovna nacela djelovanja CTS-a:

1. dobrovoljnost
2. informirani pristanak

3. povjerljivost podataka i zaStita privatnosti



4. pristup i pomo¢ pri upuéivanju medicinskim i drugim sluzbama za lijeCenje i skrb (4)

,HIV savjetovanje je povjerljiv dijalog izmedu korisnika i savjetnika, a cilj je omoguciti

suocavanje sa stresom i donoSenje odluke vezane uz HIV/AIDS.* (WHO 1994.)

Tablica 02. Broj korisnika, savjetovanja (pred testnih i post testnih), testiranja na HIV i
pozitivnih nalaza u CTS-ima u razdoblju od 2003-2013. g. u HZJZ-u, zavodima za javno
zdravstvo, zatvorskom sustavu i Klinici za infektivne bolesti ,, Dr.Fran Mihaljevi¢“. Podaci
za 2013.-2014. ukljucuju broj reaktivnih (preliminarno pozitivnih) nalaza za CTS u HZJZ-u
koji radi samo probirna (ELISA) testiranja (ne Salje u Kliniku za infektivne bolesti na
potvrdni test) (4,8,11,12)

2003.-
2008.

2009. 2010. | 2011. | 2012. | 2013. | 2014 | 2014.

Broj pruzenih
_ _ 16735 5172 5472 | 5155 | 5446 | 5128 | 4966 | 48074
savjetovanja

Broj korisnika | 9250 2859 2936 | 2935 | 3006 | 2883 | 2929 | 26598

Testirano

o 8969 2807 2866 2630 3043 2799 | 2876 | 25996
korisnika

Broj pozitivnih
60 24 35 25 37 33 41 255
nalaza na HIV

Radi poboljSanja dostupnosti usluga 1 testiranja na HIV, u Hrvatskoj je do kraja 2006.
godine otvoreno 10 CTS-a koji su integrirani u postojeci zdravstveni sustav. U razdoblju od
2003-2008. godine CTS-i u Hrvatskoj pruzili su gotovo 17000 usluga za preko 9000 osoba, a

od Cega je utvrdeno 60 pozitivnih nalaza. (4)
Registar za HIV/AIDS

Ucestalost HIV/AIDS-a 1 posljedi¢nu smrtnost u Hrvatskoj prati i proucava Registar
za HIV/AIDS, nacionalni populacijski registar pri Hrvatskom zavodu za javno zdravstvo.
Podaci Registra objavljuju se u godisnjoj publikaciji Hrvatski zdravstveno-statisticki ljetopis

te u obliku izvje$¢a na web stranicama HZJZ-a (11).

Posljednjih godina biljezi se porast udjela muskaraca koji imaju spolne odnose sa

muskarcima (MSM) u ukupnom broju zarazenih HIV-om (2008:46%; 2009:48%; 2010:51%;




2011:52%; 2012:55%; 2013:56%; 2014:59%), dok je heteroseksualni prijenos ,prijenos sa

majke na dijete, te prijenos putem zarazenih Sprica u stagniranju ili blagom padu (11).

Homo/biseksualniput
B Heteroseksualni- izvan trajne veze™®
Heteroseksualni- partner HIV pozitivhe osobe**
M Injiciranjem droga
Oboljeliod hemofilije - zarazenim preparatima
m Primalac zarazenih krvnih preparata
Dijete zaraiene majke
W Nepoznato

Slika 1: Distribucija zarazenih HIV-om u Hrvatskoj (1985.-2014. godine) prema vjerojatnom
putu prijenosa (N=1208); (7,11)

1.3. HIV/AIDS u Europi i svijetu

Prema procjenama svjetske zdravstvene organizacije (WHO) i Zajednickog programa
UN za borbu protiv HIV/AIDS-a (UNAIDS) u 2013. godini u svijetu je bilo 35 milijuna
zarazenih HIV-om, od kojih 16 milijuna Zena i 3,2 milijuna djece (11). Oboljeli kod kojih je
registriran HIV raSireni su po cijelom svijetu, te se s pravom moze govoriti o pandemiji

bolesti (2).

Najveci postotak, tj. 64% svih osoba zarazenih HIV-om (8) Zivi u supsaharskoj Africi,
od Cega je 47% zarazenih Cine Zene (2), iz Cega je donesen zakljucak da je dominantan put
prijenosa heteroseksualni odnos (2,8). U navedenoj regiji vise od 70% stanovni$tva zivi ispod

prosjeka sa primanjima manjim od 1 $ dnevno, te se smatra najsiromasnijom u svijetu.



Kao posljedica siromasStva dolazi do seksualne trgovine, mnogozenstva, maloljetnickih
brakova imigracija, $to pogoduje Sirenju zaraze i sve ve¢em broju oboljelih od HIV/AIDSA
(14). Od ukupnog broja zarazenih u Africi, 17% prima HAART terapiju (8).

U Aziji, prevalencija je neSto niza nego u Africi, a epidemija je vezana uz rizicno
ponasanje (seks s prodavateljima seksualnih usluga, muski homoseksualni odnos ...). Zemlja
sa najve¢im postotkom oboljelih je Indija, sa 6 milijuna, od ukupno 8,3 milijuna zarazenih
(8). U Aziji, od ukupnog broja kojima je potrebna HAART terapija, samo 16% zarazenih je

prima.

U 30 zemalja Europske Unije, u 2013. godini prijavljeno je 29.157 slucajeva HIV
infekcije (11), u 2008:25,656, u 2009:25,917 (9), §to nam daje opc¢u stopu od 5,7/100000
stanovnika (9,11). Prema medunarodnom izvjestaju ECDC/WHO, u 2013. najvise stope
slucajeva HIV infekcije zabiljezene su u Ukrajini (39,4/100000) i Estoniji (24,6/100000), a
najnize u Slovackoj (1,5/100000) i Hrvatskoj (2/100000) (13). U razdoblju 2005-2014 biljezi
se prosjeCno 21 slucaj oboljelih od AIDS-a godisnje (raspon 11-27; prosje¢na stopa
0,5/100000). Broj prijava oboljenja i smrti od AIDS-a je nizak i u blagom padu, najvise zbog
primjene HAART terapije (11). Za sada je dominantni put prijenosa homoseksualni odnos

izmedu dva muskarca (8,9,11).

Adults and children estimated to be living with HIV | 2013

Eastern Europe &

Central Asia
North America and Western and Central Europe 1.1 million
2.3 million 80 000~ 1.3 melho
milon - 3.0 mélion|
Middle East & North Africa
Caribbean 230000
250 000 i S Asia and the Pacific
e A8 million
; _ Sub-Saharan Africa 2 b Tyt
Latin America 24.7 million
1.6 million 23.5 million - 26.1 miior

Total: 35.0 million [33.2 million — 37.2 million)

@®UNAIDS

Source: UNAIDS

Slika 2: UNAIDS. (2013.) Adults and children estimated to be living with HIV [MAP]
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1.4. Edukacija

Rije¢ edukacija (lat. educate) mozemo definirati kao razvijanje tjelesnih, umnih i
moralnih sposobnosti, odnosno obrazovanje, odgoj, Skolovanje (15). Grana je koja oblikuje
dizajn i funkcioniranje ¢lanova dru$tva. Suvremeno drustvo postavlja velike izazove za
edukatore 1 ucitelje zbog Cega im je potrebna stalna nadogradnja znanja i1 vjestina (16). U
Hrvatskoj je prisutna tendencija otvaranja novih ustanova koje nude programe razli¢itih

sadrzaja i razina s ciljem kontinuiranog obrazovanja i usavrsavanja (17).
Obrazovanje bi se trebalo temeljiti na 4 ¢cimbenika:

1. uciti znati

2. nauciti djelovati

3. nauciti zivjeti zajedno
4

nauciti biti (16)

Pojavom prvih oboljelih od AIDS-a u Hrvatskoj zapodinje organizirani preventivni rad
na sprjecavanju Sirenja infekcije HIV-om, te edukaciji zdravstvenih djelatnika, Skolske djece i
mladih, te drugih profesionalaca i cjelokupne populacije (18). S obzirom na nizak rizik, mjere
za prevenciju se najviSe odnose na promociju odgovornog ponasanja u op¢oj populaciji i

poznatim skupinama povecanog rizika kao S§to su npr. radnici migranti (19).

Planirane aktivnosti su provodenje dobrovoljnog, povjerljivog savjetovanja i testiranja
(DTPS), odrzavanje radionica za savjetnike u medicini rada, provodenje kontinuiranog
savjetovanja pri CTS, edukacija srednjoSkolaca i rizi¢nih skupina, te oboljelih i njihovih

obitelji (4,18,19). Od velike vaznosti je 1 edukacija edukatora (4, 16).

Edukacija i informiranje najces¢e se vrSi putem priru¢nika i medijskih kampanja

(internet, radio, televizija, tisak, letci, brosure).
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2. CILJ ISTRAZIVANJA

Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati znanje, misljenje i stavove djelatnika Doma
zdravlja Zupanja o HIV/AIDS-u, te utjecaj edukacije na promjenu istih. Ispitivanje je vrieno u
2 dijela. Prvi dio sastojao se od anketnog upitnika (prilog 1), nakon kojega se ispitanicima
podijeli letak informativnog sadrzaja (prilog 2). U drugom dijelu, nakon edukacije, ispitanici
ispune anketni upitnik identi€an upitniku prije edukacije. Cilj je na temelju ispunjenih
anketnih upitnika utvrditi ima 1i edukacija znacajnu ulogu u promjeni znanja, misljenja i
stavova zaposlenika, te ima li razlike u odgovorima s obzirom na stru¢nu spremu zaposlenika.
Nakon provedenog testiranja pitanja su analizirana prema dobi, spolu, stru¢noj spremi i
radnom mjestu (zdravstveni, nezdravstveni) djelatnika. Rezultati su prikazani u tablicama.
StatistiCka obrada sastojala se od testiranja statisticki zna¢ajnih razlika y? testom. Testirana je
statisticki znaCajna razlika rezultata prije 1 nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih
djelatnika, ukupnog broja ispitanika, te zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prema
stru¢noj spremi. Testirana je statisticki znacajna razlika prema broju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije i nakon edukacije.
Ciljevi istrazivanja:

e utvrditi ima li edukacija znacajnu ulogu u promjeni znanja, mi$ljenja i Stavova
zdravstvenih djelatnika

e utvrditi ima li edukacija znacajnu ulogu u promjeni znanja, misljenja 1 stavova
nezdravstvenih djelatnika

e utvrditi postoje li pozitivne promjene u znanju, misljenju i stavovima nakon edukacije
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika

e utvrditi postoje li promjene u znanju, misljenju i stavovima zdravstvenih djelatnika s
obzirom na stru¢nu spremu

e utvrditi postoje li promjene u znanju, misljenju i stavovima nezdravstvenih djelatnika
s obzirom na stru¢nu spremu

e utvrditi postoji li razlika u znanju, mi$ljenju i stavovima izmedu zdravstvenih i
nezdravstvenih djelatnika s obzirom na to€an broj odgovora prije edukacije

e utvrditi postoji li razlika u znanju, mi$ljenju i stavovima izmedu zdravstvenih i

nezdravstvenih djelatnika s obzirom na tocan broj odgovora nakon edukacije
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3. ISPITANICI | METODE

Istrazivanje je provedeno u razdoblju od travnja do lipnja 2015. godine u Domu
zdravlja Zupanja. Putem anonimnog upitnika ispitano je 83 djelatnika Doma zdravlja
Zupanja, od kojih je 43 zdravstvena djelatnika i 40 nezdravstvenih djelatnika. Sa zavr§enom
srednjom Skolom ispitano je 25 zdravstvenih i 33 nezdravstvena djelatnika. Visu Skolu ili
preddiplomski studij zavrSilo je 7 zdravstvenih i 3 nezdravstvena djelatnika. Od zdravstvenih
djelatnika zavrSen fakultet ili specijalisticki studij ima 11 ispitanika, dok je samo 1
nezdravstveni. Sa osnovnoSkolskim obrazovanjem ispitano je 3 nezdravstvena djelatnika.
Ispitanike ¢ine medicinske sestre (sss, vss), lije€nici, stomatolozi, biokemijski laboranti, rtg
tehnicari, vozaci sanitetskog prijevoza, spremacice, te administratori. Ispitanici su djelatnici
Doma zdravlja Zupanja, te pridruzenih ustanova u koncesiji (stomatoloika ambulanta,

ambulante opce prakse, biokemijski laboratorij).

Anketni upitnik se sastojao od 24 pitanja za zdravstvene i isto tako za nezdravstvene
djelatnike. Ponudeni su odgovori pod a) b) ¢) i d) uz napomenu da je samo jedan odgovor
tocan. Informativni letak sadrzi informacije o HIV/AIDS-u koji se ispitanicima daju na uvid
nakon ispunjenog prvog anketnog upitnika. Nakon informiranja i kratke edukacije, ispitanici
ispunjavaju identican upitnik kao prije edukacije. Prva 4 pitanja opcenitog su karaktera i
odnose se na dob, spol, obrazovanje i radno mjesto, dok su ostalih 20 pitanja vezana uz temu

HIV/AIDS-a i utjecaj edukacije na promjenu znanja, mi$ljenja i Stavova na navedenu temu.

Rezultati odgovora prikazani su tabli¢no, broj to¢nih i neto¢nih odgovora, te postotak
to¢nosti, tj. netocnosti prije 1 nakon edukacije. Testiranje statisticke znacajnosti y* testom
provedeno je online interaktivnim kalkulatorom (http://www.testovi.info/hi-kvadrat-test-

kalkulator.html).
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4. REZULTATI

Pitanje 1. Vi imate:

a) manje od 20 godina
b) 20-30 godina
c) 30-40 godina
d) 40-50 godina

e) vise od 50 godina

Tablica 1: Broj zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prema dobi.

20-30 g. 30-40 g. 40-50 g. vide 0d 50 g.
Zdravstveni dj. 0 0 0 0
R 13 (30,2%) 9 (21%) 8 (18,6%) | 13 (30,2%)
Nezdravstuent dj 1(2,5%) 3(7,5%) | 17(42,5%) | 19 (47,5%)
40 ispitanika
Ukupno 14 (16,9%) | 12(145%) | 25(30,1%) | 32 (38,5%)
83 ispitanika

Tablica 1 prikazuje ukupan broj ispitanika prema dobi iz koje je vidljivo da
prevladavaju djelatnici iznad 50 godina. Ispitanih djelatnika mladih od 20 godina nema, te

stoga nisu prikazani u tablici.

Zdravstvenih djelatnika u dobi od 20-30 godina ispitano je 13 (30,2%), u dobi od 30-
40 godina 9 (21%), u dobi od 40-50 godina ih je ispitano 8 (18,6%), te 13 (30,2%) u dobi
iznad 50 godina.

Nezdravstvenih djelatnika u dobi od 20-30 godina ispitano je 1 (2,5%), u dobi od 30-
40 godina 3 (7,5%), u dobi od 40-50 godina ispitano je 17 (42,5%), te 19 (47,5%) iznad 50

godina starosti.

Tablica takoder prikazuje ukupan broj zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prema
dobi. Ukupno je ispitano 14 (16,4%) djelatnika u dobi od 20-30 godina i 12 (14,5%)
djelatnika u dobi od 30-40 godina. U dobi od 40-50 godina ispitano je 25 (30,1%) djelatnika,
te 32 (38,5%) starijih od 50 godina.
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Na razini 5% znacajnosti testirano je da li postoji razlika izmedu zdravstvenih i
nezdravstvenih djelatnika u dobi od 30-40 godina. Testiranjem odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne

postoji znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y* - 0,044; df — 1,39; p — 0,833853; Yatesov y? - 0,001; Yatesov p — 0,974772

Pitanje 2. Skola koju ste zavrsili:

a) osnovna $kola ili manje
b) srednja skola
c) visa skola ili preddiplomski studij

d) zavrsen fakultet/specijalisticki studij

Tablica 2: Broj zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prema strucnoj spremi.

Osnovna skola ili . visa skola ili Zavrsen fakultet /
. Srednja Skola . . "
manje preddiplomski studij | specijalisti¢ki studij
Zdravstveni dj. 0 25 7 11
43 ispitanika (0%) (58,1%) (16,3%) (25,6%)
Nezdravstveni dj. 3 33 3 1
40 ispitanika (7,5%) (82,5%) (7,5%) (2,5%)
Uapno 3 58 10 12
83 ispitanika (3,6%) (68,9%) (12%) (14,5%)

Tablica 2 prikazuje broj zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika s obzirom na stru¢nu
spremu. Testiranje statisticki znacajne razlike y? testom provedeno je u kategoriji ukupnog
broja ispitanika s obzirom na stru¢nu spremu tj. u kategoriji ispitanika sa zavrsenom srednjom

Skolom.

Ispitano je 25 (58,1%) zdravstvenih djelatnika sa zavr§enom srednjom $kolom. Medu
ispitanicima su medicinske sestre i biokemijski laboranti. Sa zavrSenim preddiplomskim
studijem ili viSom strucnom spremom ispitano je 7 (16,3%) zdravstvenih djelatnika, tj.
medicinskih sestara i rendgenskih tehnicara. Ukupno je 11 (25,6%) ispitanika sa zavrSenim
fakultetom ili specijalistickim studijem, S§to podrazumijeva lije¢nike opée medicine, te

specijaliste.
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Od nezdravstvenih djelatnika u vecini su ispitanici sa zavrSenom srednjom Skolom,
njih 33 (82,5%), Sto podrazumijeva vozace sanitetskog prijevoza, spremacice, administratore,
upravne referente, tajnike. Od ukupno 40 nezdravstvenih djelatnika samo je 1 (2,5%) sa
zavrSenim fakultetom, te 3 (7,5%) sa viSom stru¢nom spremom ili preddiplomskim studijem,

3 (7,5%) ispitanika su sa zavrSenom osnovnom $kolom, §to podrazumijeva spremacice.

Iz tablice je vidljivo je da je najveci broj ispitanika sa zavr§enom srednjom $kolom,
njih 58 (68,9%). 10 (12%) ispitanih je zavrsilo visu $kolu ili preddiplomski studij, dok je njih
12 (14,5%) zavrsilo fakultet ili specijalisticki studij. 3 (3,6%) ispitanika zavrsilo je osnovnu
Skolu. Testiranje statisticki znacajne razlike y? testom provedeno je u kategoriji ukupnog broja

ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom.

Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti odbacujemo Ho
hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u broju zdravstvenih i nezdravstvenih

djelatnika s obzirom na zavr$enu srednju Skolu.

Rezultat: y* - 0,819; df — 1,39; p — 0,365472; Yatesov y? - 0,566; Yatesov p — 0,451852

Pitanje 3. Spol:

a) musko

b) Zensko

Tablica 3: Broj zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prema spolu.

Musko Zensko
Zdravstveni dj. 6 (14%) 37 (86%)
43 ispitanika
Nezdr-av-stve-ni dj. 11 (27,5%) 29 (72,5%)
40 ispitanika
Ukupno 17 (20,5%) 66 (79,5%)
83 ispitanika

Tablica 3 prikazuje broj zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prema spolu. U tablici su
posebno prikazani zdravstveni i nezdravstveni djelatnici prema spolu, te ukupan broj

ispitanika prema spolu.
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Zdravstvenih djelatnika ispitano je 6 (14%) muskog spola, dok je 37 (86%) ispitanika

zenskog spola.

Kod nezdravstvenih djelatnika, broj ispitanika muskog spola je 11 (27,5%) dok je
ispitano 29 (72,5%) zenskog spola.

Iz tablice je vidljivo da je veéi broj ispitanika Zenskog spola, tj. 66 (79,5%), dok je 17
(20,5%) ispitanika muskog spola.

Pitanje 4: Radno mjesto:

a) zdravstveni djelatnik
b) nezdravstveni djelatnik

Tablica 4: Broj zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prema radnom mjestu.

Zdravstveni djelatnik Nezdravstveni djelatnik Ukupno

43 (51,8%) 40 (48,2%) 83 (100%)

Iz tablice je vidljivo da je u ispitivanju sudjelovalo 43 (51,8%) zdravstvena i 40
(48,2%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike ()? test) na razini
5% znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u

odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika.

Rezultat: 2 - 0,072; df — 1,39; p — 0,788446; Yatesov 2 - 0,018; Yatesov p — 0,893272
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Grafikon 1. Broj ispitanika prema dobi, spolu i radnom mjestu, prikazana je na grafikonu 1:

M Zdravstveni djelatnici B Nezdravstveni djelatnici

1|

20-30 g. 30-40 g. 40-50 g. 50 vise g. Musko Zensko

Grafikon 2. Broj ispitanika prema strucnoj spremi i radnom mjestu prikazana je

M Zdravstveni djelatnici B nezdravstveni djelatnici

osnovna skola ili srednja Skola visa strucna zavrien fakultet /
manje sprema ili specijalizacija
preddiplomski
studij

Iz grafikona 2 je vidljivo da je najvise ispitanika, zdravstvenih i nezdravstvenih sa zavr§enom

srednjom Skolom.
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Pitanje 5: HIV test se osim iz uzorka krvi moze takoder sa istom pouzdanos$éu raditi iz

uzorka:

a) stolice
b) sline
c) urina

d) samo iz uzorka krvi

Tablica 5. Odgovori zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije i nakon edukacije.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
HIV test se osim iz
uzorka krvi moze . samo iz
takoder sa istom stolice sline urina sar'rkm II(Z . stolice sline urina uzorka
pouzdanoséu raditi iz uzorka krvi
uzorka:
Zdravstveni dj. 1 34 0 8 0 40 0 3
43 ispitanika (2,3%) | (79,1%) | (0%) | (18,6%) | (0%) | (93%) | (0%) | (7%)
Nezdravstveni dj. 2 21 3 14 0 28 0 12
40 ispitanika (5%) | (52,5%) | (7,5%) | (35%) | (0%) | (70%) | (0%) | (30%)
Uupno 3 55 3 22 0 68 0 15
83 ispitanika (3,6%) | (66,3%) | (3,6%) | (26,5%) | (0%) | (82%) | (0%) | (18%)

Iz tablice 5 vidljiva je promjena znanja prije i nakon edukacije kod zdravstvenih i
nezdravstvenih djelatnika. Postavljeno je pitanje vezano za uzimanje uzoraka za HIV
testiranje. Tocan je odgovor da se uzorak za HIV testiranje moze sa jednakom pouzdano$cu

napraviti iz uzorka sline kao i uzorka krvi.

Od 43 ispitana zdravstvena djelatnika, prije edukacije to¢an odgovor je dalo 34
(79,1%), 1 (2,3%) ispitanik smatra da se uzorak za testiranje na HIV moze napraviti iz uzorka
stolice, a 8 (18,6%) ih smatra da se pouzdan rezultat moze dobiti samo iz uzorka krvi. Nakon
edukacije 40 (93%) ispitanika daje tocan odgovor, da se test moze raditi iz uzorka sline, dok 3
(7%) smatra da se testiranje moze raditi isklju¢ivo samo iz uzorka krvi. Testiranjem statisticki
znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji

statistiCki znaCajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije zdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y? - 3,48; df — 1,39; p — 0,061889; Yatesov y* - 2,421; Yatesov p — 0,119718
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Od 40 ispitanih nezdravstvenih djelatnika, njih 21 (52,5%) dalo je to¢an odgovor prije
edukacije, 2 (5%) smatra da se test moze raditi iz uzorka stolice, 3 (7,5%) iz uzorka urina, a
14 (35%) iskljucivo iz uzorka krvi. Nakon edukacije 28 (70%) nezdravstvenih djelatnika daje
toan odgovor, a 12 (30%) ih odgovara da se testiranje moze raditi samo iz uzorka
krv.Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihva¢amo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 2,581; df — 1,39; p — 0,108153; Yatesov y2 - 1,896,; Yatesov p — 0,168526

Gledajué¢i ukupan broj ispitanika, njih 83 zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika,
prije edukacije to¢an odgovor je dalo 55 (66,3%), 3 (3,6%) ispitanika smatra da se testiranje
moze raditi iz uzorka stolice, 3 (3,6%) iz uzorka sline, te 22 (26,5%) samo iz uzorka krvi.
Nakon edukacije 68 (82%) ispitanika je dalo to¢an odgovor, dok ih 15 (18%) smatra da se
testiranje moze pouzdano raditi samo iz uzorka krvi. Testiranjem statisticki znacajne razlike
(y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna

razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y2 - 5,304; df — 1,39; p — 0,021276; Yatesov 2 - 4,25; Yatesov p —0,033500

Tablica 5a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
HIV test se osim iz
uzorka krvi moze . .
takoder sa istom stolice sline urina sankwll(z . stolice sline urina sanlzoll(z .
pouzdanoscu raditi iz uzorka i uzorka i
uzorka
Srednja Skola 0 20 0 ) 0 24 0 1
25 ispitanika (0%) | (80%) | (0%) | (20%) | (0%) | (96%) | (0%) | (4%)
Visa skola ili 1 4 0 2 0 5 0 2
preddiplomski studij
sk | (4.3%) | (57.1%) | (0%) | (28,6%) | (0%) | (714%) | (0%) | (28,6%)
ZavrSen fakultet/ 0 10 0 1 0 11 0 0
specijalisticki studij
' 11 ispitanika Dl %) | (90,1%) | (0%) | (9.1%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%)

Tablica 5a prikazuje odgovore zdravstvenih djelatnika prije i nakon edukacije s

obzirom na stru¢nu spremu, te promjene U znanju vezane uz uzimanje uzoraka za testiranje na
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virus HIV-a. Vecina djelatnika je prije edukacije dala tocan odgovor. 1z tablice su vidljive
promjene u znanju nakon edukacije u sve 4 kategorije prema stru¢noj spremi. Testiranje
statisticki znaCajne razlike ¥*> testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom skolom.

Prije edukacije od 25 ispitanih zdravstvenih djelatnika sa srednjom skolom, njih 20
(80%) odgovorio je tocno na postavljeno pitanje, a nakon edukacije njih 24 (96%) dalo je
toCan odgovor. IzraCunavanjem statisti¢ki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti
prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon

edukacije zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom $kolom.
Rezultat: y* - 3,03; df — 1,39; p — 0,081738; Yatesov y? - 1,705 Yatesov p — 0,191635

Zdravstvenih djelatnika sa viSom Skolom ili preddiplomskim studijem ispitano je 7, od
kojih je 4 (57,1%) dalo tocan odgovor na postavljeno pitanje, a nakon edukacije njih 5

(71,4%) je dalo to¢an odgovor.

Ispitanih zdravstvenih djelatnika sa zavrSenim fakultetom ili specijalisti¢kim studijem
bilo je ukupno 11, od kojih je 10 (90,1%) dalo tocan odgovor prije edukacije, a nakon

edukacije svih 11 (100%) ispitanika dalo je to¢ne odgovore na postavljeno pitanje.

Tablica 5b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
HIV test se osim iz
uzorka krvi moze . .
takoder sa istom stolice sline urina sankm: . stolice sline urina sankwoll(z .
pouzdanoscu raditi iz uzorka uzorka
uzorka:
Osnovna skola ili 2 1 0 0 0 3 0 0
manje
sipionia | (66,7%) | (33,3%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%)
Srednja Skola 0 17 3 13 0 24 0 9
33 ispitanika (0%) | (51,5%) | (9,1%) | (39,4%) | (0%) | (60%) | (0%) | (22,5%)
Visa $kola ili 0 2 O 1 O 1 O 2
preddiplomski studij
3 ispitanika (0%) | (66,7%) | (0%) | (33,3%) | (0%) |(33,3%) | (0%) | (66,7%)
ZavrSen fakultet/ 0 O 0 1 0 0 0 1
specijalisticki studij
e | (0%) | (0%) | (%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)
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Iz tablice 5b vidljiva je promjena znanja kod nezdravstvenih djelatnika s obzirom na
struénu spremu ispitanika. Testiranje statisticki znacajne razlike y? testom provedeno je u

kategoriji nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom.

Prije edukacije 1 (33,3%) nezdravstveni djelatnik sa zavrS§enom osnovnom dao je
to¢an odgovor na postavljeno pitanje, a nakon edukacije svi ispitanici, njih 3 (100%) dali su

tocan odgovor.

Od nezdravstvenih djelatnika sa srednjom stru¢nom spremom, od 33 ispitanika, njih
17 (51,5%) je dalo to€an odgovor na postavljeno pitanje, a nakon edukacije 24 (60%)
ispitanika je dalo to¢an odgovor. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 %
znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije

i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom $kolom.
Rezultat: y2 - 3,155; df — 1,39; p — 0,075694; Yatesov 2 - 2,318; Yatesov p — 0,127884

Djelatnici sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem, od njih 3 prije
edukacije tocan odgovor dalo je 2 (66,7%) ispitanika, a nakon edukacije to¢an odgovor je dao

je 1(33,3%) ispitanik, dok su 2 (66,7%) ispitanika dala netocan odgovor nakon edukacije.

Nezdravstveni djelatnik sa zavrSenim fakultetom ispitan je samo 1 koji i prije 1 nakon

edukacije daje netoan odgovor.

Promjene su vidljive u 3 kategorije stru¢ne spreme. Kod djelatnika sa zavrSenim
fakultetom ili specijalistickim studijem promjene nema, dok kod djelatnika sa zavr$nom
viSom Skolom ili preddiplomskim studijem viSe njih daje tocan odgovor prije edukacije, a

nakon edukacije imamo manyji broj to¢nih odgovora.

Tablica 5c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)

Prije edukacije — 34 (79,1%) Prije edukacije- 21 (52,5%)

Nakon edukacije- 40 (93%) Nakon edukacije- 28 (70%)

Testiranje statisticki znacajne razlike x> testom provedeno je na temelju tocnih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.
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Prije edukacije 34 (79,1%) zdravstvena djelatnika ponudila su to¢an odgovor, a 21
(52,5%) nezdravstveni. Testiranjem statisticki znacajne razlike (¥* test) na razini 5 %
znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: 42 - 6,544; df — 1,39; p — 0,010523; Yatesov y> - 5,41; Yatesov p — 0,020021

Nakon edukacije 40 (93%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 28
(70%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike ()2 test) na razini 5
% znacajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji znacajna statisticka razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni djelatnici i nakon

edukacije pokazuju vece znanje od nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: 2 - 7,419; df — 1,39; p — 0,006453; Yatesov 2 - 5,945; Yatesov p — 0,014759

Pitanje 6. Da bi izbjegli infekciju HIV-om posebnu pozornost moramo posvetiti:

a) spolnom odnosu bez upotrebe prezervativa

b) osobnoj higijeni

c) redovitom testiranju u najblizem centru

d) izbjegavanju socijalnih kontakata sa osobama sumnjivog ponasanja (rukovanje,
razgovor)
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Tablica 6. Odgovori zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije i nakon edukacije.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Da bi izbiedi izbjegavanju izbjegavanju
. = 159 socijalnih . socijalnih
infekciju HIV- . redovitom
b spolnom redovitom kontakata sa spolnom testirani kontakata sa
om posebnu estiranju
P ‘ odnosu bez osobnoj testiranju u osobama odnosu bez | osobnoj ! osobama
0Z0rnos u
P upotrebe higijeni najblizem sumnjivog upotrebe higijeni i sumnjivog
moramo na
. prezervativa centru ponasanja prezervativa em ponasanja
posvetiti: . centru .
(rukovanje, (rukovanje,
razgovor) razgovor)
Zdravstveni dj. 39 1 3 0 39 0 4 0
43ispitanika | (90,7%) | (2,3%) | (7%) (0%) | (90,7%) | (0%) | (9,3%) | (0%)
Nezdravstveni
i 33 5 2 0 40 0 0 0
dj.
40ispitanika | (82 504) | (12,5%) | (5%) (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
Ukpno 72 6 5 0 79 0 4 0
83ispitanika | (86,7%) | (7,3%) | (6%) (0%) | (95,2%) | (0%) | (4,8%) | (0%)

Iz tablice 6 vidljivi su rezultati prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih
djelatnika. Na pitanje ¢emu moramo posvetiti posebnu paznju da bi sprijeéili prijenos virusa

HIV-a, to¢nim odgovorom se smatra ,,spolnim odnosom bez upotrebe prezervativa®.

Od zdravstvenih djelatnika njih 39 (90,7%) dalo je to€an odgovor na postavljeno
pitanje prije edukacije. 1 (2,3%) ispitanik prije edukacije smatra da se posebna paznja u
sprjecavanju infekcije HIV-om treba posvetiti osobnoj higijeni, 3 (7%) redovitom testiranju u
najblizem centru. Nakon edukacije 4 (9,3%) smatra da se posebna paznja treba posvetiti
testiranju u najblizem centru, dok ostalih 39 (90,7%) odgovaraju tocno na ponudeno pitanje.
Testiranjem statisticki znacajne razlike, 2 testom, na razini 5 % znacajnosti odbacujemo HO
hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y? - 0; df — 1,39; p —1; Yatesov y2 - 0,138; Yatesov p — 0,710277

Od nezdravstvenih djelatnika, njih 33 (82,5%) dalo je tocan odgovor prije edukacije, 5
(12,5%) ispitanika smatra da se posebna pozornost zastiti od infekcije HIV virusom treba
posvetiti osobnoj higijeni, a 2 (5%) redovitom testiranju u najblizem centru. Nakon edukacije

40 (100%) ispitanika je dalo to¢an odgovor na postavljeno pitanje. Testiranjem statisticki
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znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji

statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y* - 7,671; df — 1,39; p — 0,005611; Yatesov y> - 5,636; Yatesov p — 0,017595

Od ukupnog broja ispitanika, njih 72 (86,7%) je dalo tocan odgovor prije edukacije. 6

(7,3%) ih smatra da se posebna pozornost treba posvetiti osobnoj higijeni, a 5 (6%) testiranju

u najblizem centru. Nakon edukacije njih 79 (95,2%) je dalo to¢an odgovor, dok 4 (4,8%)

Smatra da se pozornost treba posvetiti testiranju u najblizem centru. Testiranjem statisticki

znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji

statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih i

nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y* - 5,308; df — 1,39; p — 0,021227; Yatesov y? - 4,194; Yatesov p — 0,040567

Tablica 6a. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika prema strucnoj spremi.

PRIJE EDUKACIJE

NAKON EDUKACIE

43 ispitanika 43 ispitanika
izbjegavanju izbjegavanju
o . socijalnih socijalnih
Da bi izbjegli redovitom )
] B spolnom o kontakata sa spolnom redovitom kontakata sa
infekciju HIV-om . testiranju . L
odnosu bez osobnoj osobama odnosu bez 0sobnoj testiranju u osobama
posebnu pozornost o u . . -
o upotrebe higijeni sumnjivog upotrebe higijeni najblizem sumnjivog
moramo posvetiti: . najblizem ) . .
prezervativa " ponasanja prezervativa centru ponasanja
centru
(rukovanije, (rukovanje,
razgovor) razgovor)
Srednja $kola 22 1 2 0 23 0 2 0
25 fspitaniia (88%) | (4) (@) (0%) | (92%) | (0%) | (8) (0%)
Visa skola ili 7 0 0 0 7 0 0 0
preddiplomski studij
ik | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 10 0 1 0 9 0 2 0
specijalisticki studij
iptanica | (90,9%) | (0%) | (9.1%) | (0%) | (BLB%) | (0%) | (18,2%) | (0%)

Iz tablice 6a vidljivi su rezultati prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika s

obzirom na stru¢nu spremu. Testiranje statisticki znacajne razlike y? testom provedeno je u

kategoriji ispitanika sa zavr§enom srednjom Skolom.
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Ispitanici sa zavrSenom srednjom Skolom prije edukacije daju 22 (88%) tocna
odgovora, a nakon edukacije 23 (92%). Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na
razini 5 % znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u

odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom $kolom.
Rezultat: y? - 0,222; df — 1,39; p — 0,637520; Yatesov y? - 0; Yatesov p —1

Kod ispitanika sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem broj to¢nih

odgovora je isti prije 1 nakon edukacije, svih 7 (100%) ispitanika je odgovorilo to¢no.

Kod ispitanika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem ve¢i je broj to¢nih
odgovora prije, a manji nakon edukacije. Prije edukacije to¢no je odgovorilo 10 (90,9%)

ispitanika, a nakon edukacije njih 9 (81,8%) je dalo to¢an odgovor.

Tablica 6b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
izbjegavanju izbjegavanju
o . socijalnih . socijalnih
Da bi izbjegli redovitom redovitom
. B spolnom o kontakata sa spolnom o kontakata sa
infekciju HIV-om . testiranju . testiranju
osebnu pozorost odnosu bez 0sobnoj u osobama odnosu bez osobnoj u osobama
P o upotrebe higijeni . sumnjivog upotrebe higijeni o sumnjivog
moramo posvetiti: . najblizem o . najblizem o
prezervativa - ponaSanja prezervativa centru ponaSanja
cen
(rukovanje, (rukovanje,
razgovor) razgovor)
Osnovna $kola ili 3 0 0 0 3 0 0 0
manje
sipenika | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
Srednja Skola 26 S 2 0 33 0 0 0
33 ispitanika (65%) | (125) | (5%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
Visa skola ili 3 0 0 0 3 0 0 0
preddiplomski studij 0 0 0 0 0 0 0 0
sipionika | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 1 0 0 0 1 0 0 0
specijalisticki studij
Vi | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)

Iz tablice 6b vidljiva je promjena u znanju prema stru¢noj spremi nezdravstvenih

djelatnika. Nakon edukacije 100% ispitanika dalo je toCan odgovor. Testiranje statisticki
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znacajne razlike y* testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom

Skolom.

Djelatnici sa zavrSenom osnovnom Skolom, visom S$kolom ili preddiplomskim
studijem 1 djelatnici sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem Su svi dali to¢an

odgovor i prije i nakon edukacije.

Kod djelatnika sa srednjom skolom vidljiva je promjena. Prije edukacije njih 26 (65%)
dalo je toan odgovor, a nakon edukacije 33 (100%) ispitanika dalo je to¢an odgovor.
Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom skolom.
Rezultat: y* - 7,831; df — 1,39; p — 0,005135; Yatesov y? - 5,753; Yatesov p — 0,016460

Tablica 6¢. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)

Prije edukacije — 39 (90,7%) Prije edukacije — 33 (82,5%)

Nakon edukacije- 39 (90,7%) | Nakon edukacije — 40 (100%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju tocnih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 39 (90,7%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 33
(82,5%) nezdravstvena djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vecée

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: y? - 8,066; df — 1,39; p — 0,004510; Yatesov y2 - 6,716; Yatesov p — 0,00555

Nakon edukacije 39 (90,7%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 40
(100%) nezdravstvenih. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 %
znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji znacajna razlika u odgovorima zdravstvenih i

nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Nezdravstveni djelatnici pokazuju vece znanje
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nakon edukacije od zdravstvenih djelatnika, za razliku od rezultata prije edukacije gdje su

zdravstveni djelatnici pokazali vece znanje od nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y* - 3,909; df — 1,39; p — 0,048028; Yatesov y? - 2,144; Yatesov p — 0,0143128

Pitanje 7. U svijetu se u prosjeku 1 osoba zarazi HIV-om svakih:

a) 2 sata
b) 1 sat
c) 30 minuta
d) 20 sekundi

Tablica 7. Odgovori zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije i nakon edukacije.

PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIE
U svijetu se u
prosjel-<u L osoba 2 sata 1 sat 30 minuta 20 sekundi 2 sata 1 sat 30 minuta | 20 sekundi
zarazi HIV-om
svakih:
Zdravstveni dj. 10 8 13 12 2 1 1 39
asispitanika | (23,39%6) | (18,6%) | (30,2%) | (27,9%) | (4,7%) | (2,3%) | (2,3%) | (90,7%)
Nezdravstveni dj. 19 10 7 4 1 0 4 35
40 ispitanika (47,5%) | (25%) | (17,5%) | (10%) | (2,5%) | (0%) | (10%) | (87,5%)
Ukupno 29 18 20 16 3 1 5 74
s3ispitanika | (34,9%) | (21,7%) | (24,1%) | (19,3%) | (3,6%) | (1,2%) | (6%) | (89,2%)

Iz tablice 7 vidljivo je da je doslo do promjene u odgovorima prije i nakon edukacije.
To¢nim odgovorom se smatra 20 sekundi. Razliciti autori i razliCita istraZivanja daju razlicite
podatke o tome koliko Cesto se 1 osoba u svijetu zarazi HIV-om. Podatak je preuzet iz ankete
HZJZ (sastavili: Mato Laki¢,

epidemiologije).

Marija Masanovi¢, spec. javnog zdravstva i spec.

Od ispitanih zdravstvenih djelatnika, njih 12 (27,9%) dalo je toan odgovor prije
edukacije, 10 (23,3%) ispitanika smatra da se svakih 2 sata u svijetu jedna osoba zarazi HIV-
om, 8 (18,6%) smatra da je to svakih 1 sat, a 13 (30,2%) svakih 30 minuta. 39 (90,7%)

ispitanika je dalo to¢an odgovor nakon edukacije, 2 (4,7%) ih smatra da se svakih 2 sata jedna
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osoba zarazi HIV-om, a 1 (2,3%) svaki 1 sat, te 1 (2,3%) svakih 30 minuta. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih

djelatnika.
Rezultat: ? - 35,123; df — 1,39; p — 0; Yatesov y? - 32,569; Yatesov p — 1le-8

Od nezdravstvenih djelatnika koji su ispitani, njih 4 (10%) dalo je to¢an odgovor prije
edukacije, 19 (47,5%) ih smatra da se svaka 2 sata jedna osoba u svijetu zarazi HIV-om, 10
(25%) ispitanika smatra da je to svakih 1 sat, dok ih 7 (17,5%) odgovara svakih 30 minuta.
35 (87,5%) nezdravstvenih djelatnika dalo je to¢an odgovor nakon edukacije. 1 (2,5%)
ispitanik smatra da se jedna osoba u svijetu zarazi HIV virusom svaka 2 sata, dok 4 (10%)
ispitanika smatra da se jedna osoba u svijetu zarazi HIV-om svakih 30 minuta. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika.
Rezultat: y* - 48,08; df — 1,39; p — 0; Yatesov y2 - 45,028; Yatesov p — 0

Iz tablice vidimo da je od ukupnog broja ispitanika prije edukacije njih 16 (19,3%)
dalo to¢an odgovor, 29 (34,9%) ispitanika je odgovorilo da se jedna osoba u svijetu zarazi
HIV-om svaka 2 sata, 18 (21,7%) smatra da je to svakih 1 sat, dok ih 20 (24,1%) odgovara
svakih 30 minuta. Nakon edukacije je vidljiva promjena znanja, tj. 74 (89,2%) ispitanika dalo
to¢an odgovor. 3 (3,6%) ispitanika smatra da se u svijetu svaka 2 sata jedna osoba zarazi
virusom HIV-a, 1 (1,2%) da je to svaki 1 sat, a 5 (6%) smatra da se svakih 30 minuta jedna
osoba u svijetu zarazi virusom HIV-a Testiranjem statisticki znacCajne razlike (x> test) na
razini 5 % znacajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u

odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: 42 - 86,015; df — 1,39; p — 0; Yatesov y? - 83,129; Yatesovp -0
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Tablica 7a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
U svijetu se u prosjeku 30
1 osoba zarazi HIV-om 2 sata 1 sat 30 minuta 20 sekundi 2 sata 1 sat . 20 sekundi
svakih: minuta
Srednja Skola 8 6 7 4 1 1 1 22
25 ispitanika (32%) | (24%) | (28%) | (16%) | (4%) | (4%) | (4%) | (88%)
Visa 8kola ili 1 1 1 4 1 0 0 6
preddiplomski studij
7 ispitanika (14,3%) | (14,3%) | (14,3%) | (57,1%) | (14,3%) | (0%) | (0%) | (85,7%)
Zavrsen fakultet/ 1 1 5 4 0 0 0 11
specijalisticki studij
11 ispitanika (9,1%) | (9,1%) | (45,4%) | (36,4%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)

Tablica 7a prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika s
obzirom na stru¢nu spremu gdje je vidljiva promjena u znanju.Testiranje statisticki znacajne

razlike y* testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom.

Kod zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom prije edukacije njih 4
(16%) dalo je to¢an odgovor na postavljeno pitanje, dok je nakon edukacije njih 22 (88%)
dalo to¢an odgovor. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti
prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisti¢ki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon

edukacije zdravstvenih djelatnika sa zavr§enom srednjom $kolom.
Rezultat: 2 - 25,962; df — 1,39; p — 3,5e-7; Yatesov y? - 23,157; Yatesov p — 0,000001

Zdravstveni djelatnici sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem prije
edukacije njih 4 (57,1%) dalo je tocan odgovor, dok je nakon edukacije njih 6 (85,7%) dalo

tocan odgovor.

Kod zdravstvenih djelatnika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem
vidljiva je najveca promjena prije i nakon edukacije. Prije edukacije njih 4 (36,4%) dalo je

tocan odgovor dok ih je nakon edukacije 11 (100%) to¢no odgovorilo na postavljeno pitanje.
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Tablica 7b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIE
U svijetu se u prosjeku
1 osoba zarazi HIV-om 2 sata 1 sat 30 minuta 20 sekundi 2 sata 1 sat 30 minuta 20 sekundi
svakih:
Osnovna 8kola ili 2 0 1 0 0 0 0 3
manje
s | (667%) | (0%) | (333%) | (0%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)
Srednja Skola 14 10 5 4 1 0 4 28
33 ispitanika (42,4%) | (30,3%) | (15,2%) | (12,1%) | (3%) | (0%) | (12,1%) | (84,9%)
Visa skola ili 3 0 0 0 0 0 0 3
preddiplomski studij
sipiania | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)
ZavrSen fakultet/ 0 0 1 0 0 0 0 1
specijalisti¢ki studij
i | (%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)

Tablica 7b prikazuje odgovore nezdravstvenih djelatnika s obzirom na stru¢nu spremu.
Iz tablice su vidljive promjene u odgovorima nakon edukacije. Testiranje statisti¢ki znacajne

razlike ¥* testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom skolom.

Kod nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom osnovnom Skolom, 3 (100%) ispitanika
prije edukacije je dalo netocan odgovor, dok je 3 (100%) ispitanika nakon edukacije dalo

tocan odgovor.

Nezdravstveni djelatnici sa zavr§enom srednjom $kolom, prije edukacije 4 (12,1%)
ispitanika je dalo to¢an odgovor, a nakon edukacije njih 28 (84,%) daje toCan odgovor.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji znacajna statisticka razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom.
Rezultat: y* - 30; df — 1,39; p — 4e-8; Yatesov y2 - 27,552; Yatesov p — 1,5e-7

Nezdravstveni djelatnici sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem
prije edukacije 3 (100%) daje netocan odgovor, a nakon edukacije 3 (100%) ispitanika daje

tocan odgovor na postavljeno pitanje.
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Kod nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem
ispitan je jedan djelatnik koji na postavljeno pitanje prije edukacije odgovara neto¢no a nakon

edukacije daje tocan odgovor.

Tablica 7c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)
Prije edukacije —12 (27,9%) Prije edukacije — 4 (10%)
Nakon edukacije- 39 (90,7%) Nakon edukacije- 35 (87,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 12 (27,9%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 4
(10%) nezdravstvena djelatnika. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike () test) na razini 5 %
znacajnosti prihvaéamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: 2 - 14,85; df — 1,39; p — 0,000116; Yatesov y? - 13,062; Yatesov p — 0,000301

Nakon edukacije 39 (90,7%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je tocan odgovor, a 35
(87,5%) nezdravstvenih. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 %
znaajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni i nezdravstveni
djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, za razliku od rezultata prije

edukacije, gdje su zdravstveni djelatnici pokazali vece znanje od nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y* - 0,219; df — 1,39; p — 0,639802; Yatesov y - 0,013; Yatesov p — 0,909223

Pitanje 8. Osoba zaraZzena HIV infekcijom boluje od AIDS-a od onog trenutka kada se

testiranje na virus pokaze pozitivno. Smatrate li tu tvrdnju toénom ili netoénom:

a) Tvrdnja je tocna

b) Tvrdnja nije to¢na
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Tablica 8. Odgovori zdravstvenih djelatnika prije i nakon edukacije.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Osoba zarazena HIV
infekcijom boluje od
AIDS-a od onog
trenutka kada se Tvrdnja je Tvrdnja Tvrdnja je Tvrdnja
testiranje na virus toéna nije toéna to¢na nije to¢na
pokaze pozitivno.
Smatrate i tu tvrdnju
to¢nom ili neto¢nom:
Zdravstveni dj S 38 11 32
43 ispitanika (11,6%) | (88,4%) (25,6%) | (74,4%)
Nezdravstveni dj. 15 25 9 31
40 ispitanika (37,5%) | (62,5%) (22,5%) | (77,5)
Ukupno 20 63 20 63
83 ispitanika (24,1%) | (75,9%) (24,1%) | (75,9%)

Tablica 8 pokazuje odgovore zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije i nakon
edukacije. Tocan je odgovor da navedena tvrdnja nije to¢na. Osoba koja je zarazena HIV
infekcijom ne boluje od AIDS-a od onog trenutka kada se testiranje na virus pokaze
pozitivno. Iz tablice je vidljivo da su nezdravstveni djelatnici nakon edukacije zaokruzili veci
broj to¢nih odgovora, dok su zdravstveni djelatnici vece znanje pokazali prije nego nakon

edukacije.

38 (88,4%) zdravstvenih djelatnika dalo je to¢an odgovor prije edukacije, a 5 (11,6%)
ispitanika smatra da osoba boluje od AIDS-a od onog trenutka kada se virus HIV-a pokaze
pozitivan. Nakon edukacije 32 (74,4%) ispitanika je dalo to¢an odgovor, dok ih nakon
edukacije 11 (25,6%) smatra da je navedena tvrdnja to¢na. Testiranjem statisticki znacajne
razlike ()2 test) na razini 5 % znacajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki
znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika. U ovom

slu¢aju zdravstveni djelatnici pokazuju manje znanja nakon edukacije.
Rezultat: y? - 2,764; df — 1,39; p — 0,96406; Yatesov y2 - 1,92; Yatesov p — 0,165856

Nezdravstveni djelatnici su pokazali vece zanimanje za edukaciju. 25 (62,5%)
ispitanika je dalo to¢an odgovor prije edukacije, dok ih 15 (37,5%) smatra da osoba boluje od
AIDS-a od onog trenutka kada se virus HIV-a pokaze pozitivnim. 31 (77,5%) ispitanik je dao
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tocan odgovor nakon edukacije, a 9 (22,5%) ih je odgovorilo da je navedena tvrdnja tocna, tj.
ponudili su netocan odgovor. Testiranjem statisticki znacajne razlike (> test) na razini 5 %
znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije

i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y? - 2,143; df — 1,39; p — 0,143221; Yatesov y> - 1,488; Yatesov p — 0,222527

Kada uzmemo ukupan broj ispitanika, vidimo da su rezultati prije i nakon edukacije
jednaki 63 (75,9%) ih je dalo to¢an odgovor prije i nakon edukacije, a 20 (24,1%) ih smatra
da je navedena tvrdnja to¢na. Jednaki broj to¢nih odgovora prije i nakon edukacije smo dobili
jer su zdravstveni djelatnici pokazali manje znanja nakon edukacije, za razliku od
nezdravstvenih. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti
odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon

edukacije u ukupnom broju ispitanika.
Rezultat: 2 - 0; df — 1,39; p — 1; Yatesov y - 0,033; Yatesov p — 0,855850

Tablica 8a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
Osoba zarazena HIV
infekcijom boluje od
AIDS-a od onog
trenutka kada se Tvrdnja je Tvrdnja Tvrdnja je Tvrdnja
testiranje na virus toéna nije tona to¢na nije to¢na
pokaze pozitivno.
Smatrate li tu tvrdnju
to¢nom ili neto¢nom:
Srednja Skola 4 il 6 19
25 ispitanika (16%) (84%) (24%) (76%)
Visa skola ili 1 6 1 6
preddiplomski studij
7 ipitanika (14,3%) | (85,7%) (14,3%) | (85,7%)
Zavrsen fakultet/ 0 11 4 7
specijalisticki studij
11 ispitanika (0%) (11%) (36,4%) (63,6%)

U tablici 8a vidljivi su rezultati prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

zdravstvenih djelatnika.Testiranje statisticki znaajne razlike y?> testom provedeno je u

kategoriji ispitanika sa srednjom skolom.
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Zdravstveni djelatnici sa srednjom skolom, njih 21 (84%) prije edukacije je dalo to¢an
odgovor, dok ih 19 (76%) daje tocan odgovor nakon edukacije. Testiranjem statisti¢ki
znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji
znaCajna statisticka razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika sa

zavrSenom srednjom Skolom.
Rezultat: y* - 0,187; df — 1,39; p — 0,665425; Yatesov y - 0,047; Yatesov p — 0,828368

Sa visom Skolom ili preddiplomskim studijem tocan odgovor prije edukacije daje 6

(85,7%) ispitanika, a nakon edukacije rezultat je identi¢an.

Ispitanici sa zavrSenim fakultetom ili struénim studijem pokazuju promjenu u
negativnom smislu, njih 11 (100%) daje to¢an odgovor prije edukacije, dok ih nakon

edukacije tocan odgovor daje 7 (63,6%).

Tablica 8b. Odgovori prije i nakon edukacije prema stru¢noj spremi nezdravstvenih djelatnika

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
Osoba zarazena HIV
infekcijom boluje od
AIDS-a od onog
trenutka kada se Tvrdnja je Tvrdnja Tvrdnja je Tvrdnja
testiranje na virus to¢na nije to¢na to¢na nije to¢na
pokaze pozitivno.
Smatrate li tu tvrdnju
to¢nom ili neto¢nom:
Osnovna skola ili manje 0 3 1 2
3 ispitanika (0%) | (100%) (33,3%) | (66,7%)
Srednja skola 15 18 8 25
33 ispitanika (45,4%) | (54,5%) (24,2%) | (75,8%)
Visa skola ili 0 3 0 3
preddiplomski studij
3 ispitanika (0%) (100%) (0%) (100%)
Zavrsen fakultet/ 0 1 0 1
specijalisticki studij
1 ispitanik (0%) (100%) (0%) (1%)

U tablici 8b prikazani su odgovori prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu
spremu nezdravstvenih djelatnika. Testiranje statisti¢ki znacajne razlike y? testom provedeno

je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom.
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3 (100%) ispitana nezdravstvena djelatnika sa zavrSenom osnovnom Skolom dala su
to¢an odgovor na postavljeno pitanje prije edukacije. Nakon edukacije 2 (66,7%) ispitanika sa

osnovnoskolskim obrazovanjem dalo je to¢an odgovor.

Nezdravstveni djelatnici sa zavrSenom srednjom skolom, prije edukacije njih 18
(54,5%) dalo je toc¢an odgovor, dok ih je 25 (75,8%) dalo tocan odgovor nakon edukacije.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (%> test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom $kolom.
Rezultat: y* - 3,27; df — 1,39; p — 0,070557; Yatesov ¥? - 2,402; Yatesov p —0,121180

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom visom Skolom ili preddiplomskim

studijem, i prije i nakon edukacije isti broj, tj. 3 (100%) ispitanika dao je to¢an odgovor.

Zavrsen fakultet ili specijalisticki studij ima 1 nezdravstveni djelatnik, koji prije i

nakon edukacije daje to¢an odgovor.

Tablica 8c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih | nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)

Prije edukacije —38 (88,4%) Prije edukacije —25 (62,5%)

Nakon edukacije —32 (74,4%) | Nakon edukacije —31 (77,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike x> testom provedeno je na temelju tocnih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 38 (88,4%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je tocan odgovor, a 25
(62,5%) nezdravstvenih. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 %
znaCajnosti prihvaéamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: y* - 7,584; df — 1,39; p — 0,005888; Yatesov y? - 6,235; Yatesov p — 0,012524

Nakon edukacije 32 (74,4%) zdravstvena djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 31

(77,5%) nezdravstveni djelatnik. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 %
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znaCajnosti  odbacujemo Ho hipotezu, tj.

ne postoji znacajna razlika u odgovorima

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni i nezdravstveni

djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, za razliku od rezultata prije

edukacije, gdje su zdravstveni djelatnici pokazali vece znanje.

Rezultat: y* - 0,108; df — 1,39; p — 0,742432; Yatesov x> - 0,005; Yatesov p — 0,943628

Pitanje 9. Koja od navedenih tekuéina pripada onima koje su karakteristicne za

prijenos HIV virusa sa osobe na osobu:

a) urin

b) amnionska tekucina

C) suze

d) stolica

Tablica 9. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE

NAKON EDUKACIJE

Koja od navedenih

tekuéina pripada

onima koje su . amnionska ) . amnionska .
o urin ) suze stolica urin ) suze stolica
karakteristi¢ne za tekuéina tekucina
prijenos HIV virusa sa
0sobe na osobu:
Zdravstveni dj. 2 40 1 0 2 40 1 0
43 ispitanika (4,7%) | (93%) (2,3) | (0%) | (4,7%) | (93%) | (2,3%) | (0%)
Nezdravstveni dj. 9 24 6 1 1 38 1 0
“oispitanika | (22 506) | (60%) | (15%) | (2,5%) | (2,5%) | (98%) | (2,5%) | (0%)
Ukupno 11 64 7 1 3 78 2 0
gsispitanika | (13 206) | (77,1%) | (17,5%) | (1,2%) | (3,6%) | (94%) | (2,4%) | (0%)

Tablica 9 prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih

djelatnika. To¢an odgovor na postavljeno pitanje je amnionska tekucina. Urin, suze i stolica

nisu karakteristi¢ne tjelesne izluCevine za prijenos HIV virusa. Iz tablice je vidljiva promjena

u odgovorima nakon edukacije kod nezdravstvenih djelatnika.
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Od ispitanih zdravstvenih djelatnika 40 (93%) dalo je toan odgovor i prije 1 nakon
edukacije, te nisu zabiljezene promjene u odgovorima. Prije i nakon edukacije 2 (4,7%)
ispitanika smatra da je urin karakteristiCan za prijenos virusa HIV-a, a 1 (2,3%) ispitanik prije
i nakon edukacije smatra da su suze. Testiranjem statisticki zna¢ajne razlike (y? test) na razini
5 % znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u

odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 0; df — 1,39; p — 1; Yatesov y? - 0,179; Yatesov p — 0,672234

Od ispitanih nezdravstvenih djelatnika njih 24 (60%) dalo je tocan odgovor prije
edukacije, 9 (22,5%) ispitanika dalo je odgovor da je urin karakteristi¢an za prijenos HIV-a, 6
(15%) smatra da su to suze, a 1 (2,5%) smatra da je to stolica. 38 (98%) ispitanika je dalo
toc¢an odgovor nakon edukacije, 1 (2,5%) ispitanik smatra da je urin karakteristican za
prijenos HIV virusa, a 1 (2,5%) smatra da su suze. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike (¥
test) na razini 5 % znacajnosti prihvaéamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika

u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 2 - 14,05; df — 1,39; p — 0,000178; Yatesov ¥? - 12,115; Yatesov p — 0,000500

Od ukupnog broja ispitanika, njih 64 (77,1%) daje to¢an odgovor prije edukacije, 11
(13,2%) smatra da je urin karakteristian za prijenos HIV virusa, 7 (17,5%) suze, a 1 (1,2%)
stolica. 78 (94%) daje to¢an odgovor nakon edukacije, 3 (3,6%) smatra da je urin
karakteristi¢an za prijenos HIV virusa, a 2 (2,4%) ispitanika smatra da su to suze. Testiranjem
statistiCki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj.
postoji statisti¢ki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih i

nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y* - 7,903; df — 1,39; p — 0,004935; Yatesov y? - 6,667; Yatesov p — 0,009821
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Tablica 9a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIE
Koja od navedenih
tek'uéina pripadé O.mma . amnionska . . amnionska .
koje su karakteristi¢ne urin e suze stolica urin e suze stolica
za prijenos HIV virusa ‘
sa osobe na osobu:
Srednja $kola 2 23 0 0 2 23 0 0
25 ispitanika 8%) | (92%) | (0%) | (0%) | (8%) | (92%) | (0%) | (0%)
Visa 8kola ili 0 6 1 0 0 6 1 0
preddiplomski studij
7 ispitanika (0%) | (87.7%) | (14,3%) | (0%) | (0%) | (87,7%) | (14,3%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 0 11 0 0 0 11 0 0
specijalisticki studij
11 ispitanika (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%)

Tablica 9a prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
zdravstvenih djelatnika. U tablici nisu vidljive promjene u odgovorima prije i nakon
edukacije, i razloga jer je vecina ispitanika odgovorila to¢no prije edukacije. Testiranje
statisticki znacajne razlike ¥? testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom skolom.

Od ispitanika sa srednjom skolom to¢no je odgovorilo 23 (92%) ispitanika i prije i
nakon edukacije. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti
odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisti¢ki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon

edukacije zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y? - 0; df — 1,39; p — 1; Yatesov y? - 0,072; Yatesov p — 0,788446

Od ispitanika sa zavrsenom visom Skolom ili preddiplomskim studijem njih 6 (87,7%)

dalo je tocan odgovor na postavljeno pitanje i prije 1 nakon edukacije.

Od ispitanika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem njih 11 (100%)

dalo je tocan odgovor prije i nakon edukacije.
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Tablica 9b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIJE
Koja od navedenih
tek_uéina pripadé O_Hima . amnionska . . amnionska .
koje su karakteristi¢ne urin St suze stolica urin N, suze stolica
za prijenos HIV virusa ‘
sa osobe na osobu:
Osnovna $kola ili manje 1 1 1 0 0 3 0 0
3 ispitanika (33,3%) | (33,3%) | (33,3%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%)
Srednja $kola 8 21 3 1 1 31 1 0
33 ispitanika (24,2%) | (63,6%) | (9,1%) | (9,1%) | (3%) | (94%) | (3%) | (0%)
Visa skola ili 0 1 2 0 0 3 0 0
preddiplomski studij
3 sptanika (0%) | (33,3%) | (66,7%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 0 1 0 0 0 1 0 0
specijalisticki studij
L isptanik (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) |(100%)| (0%) | (0%)

Tablica 9b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
nezdravstvenih djelatnika. 1z tablice su vidljive promjene u odgovorima prije i nakon
edukacije. Testiranje statistiCki znacajne razlike provedeno je u kategoriji ispitanika sa

zavrSenom srednjom skolom.

Od ispitanika sa zavrSenom osnovnom Skolom 1 (33,3%) ispitanik je dao tocan

odgovor prije edukacije, dok 1 h je 3 (100%) dalo tocan odgovor nakon edukacije.

Od ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom 21 (63,6%) ispitanik je dao toCan
odgovor, dok je nakon edukacije njih 31 (94%) odgovorilo to¢no. Testiranjem statisticki
znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvaéamo Ho hipotezu, tj. postoji

statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 10,874; df — 1,39; p — 0,000975; Yatesov ¥? - 9,069; Yatesov p — 0,002599

Od ispitanika sa visom skolom ili preddiplomskim studijem, 1 (33,3%) ispitanik je dao

to¢an odgovor prije edukacije, a nakon edukacije njih 3 (100%) dalo je tocan odgovor.

Sa zavrSenim fakultetom ili specijalistiCkim studijem ispitan je 1 nezdravstveni

djelatnik koji tocno odgovara i prije i nakon edukacije.
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Tablica 9c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)
Prije edukacije — 40 (93%) Prije edukacije — 24 (60%)
Nakon edukacije — 40 (93%) Nakon edukacije — 38 (98%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y? testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 40 (93%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 24
(60%) nezdravstvena djelatnika. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike (2 test) na razini 5 %
znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: y* - 12,803; df — 1,39; p — 0,000346; Yatesov y? - 11,001; Yatesov p — 0,000910

Nakon edukacije 40 (93%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 38
(98%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (2 test) na razini 5
% znaCajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji znaajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni i nezdravstveni
djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, za razliku od rezultata prije

edukacije, gdje su zdravstveni djelatnici pokazali ve¢e znanje.

Rezultat: y? - 0,143; df — 1,39; p — 0,705316; Yatesov y - 0,007; Yatesov p — 0,933321

Pitanje 10. Osobu zaraZzenu HIV-om, u prvoj fazi infekcije moZemo prepoznati po

vanjskom izgledu jer:

a) naglo gubi na tezini (do 30% ukupne tjelesne mase)
b) dolazi do perutanja koze
c) javlja se osip po cijelom tijelu

d) ne mozemo prepoznati osobu po vanjskom izgledu
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Tablica 10. Odgovori zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije i nakon edukacije.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Osobu zarazenu HIV- naglo gubi 5 naglo gubi 5
om, u prvoj fazi na tezini javlja se e mozemo na tezini javlja se e fosemo
. y dolazi do . prepoznati dolazi do . prepoznati
infekcije mozemo (do 30% . 0sip po (do 30% . osip po
. perutanja . 0sobu po perutanja . osobu po
prepoznati po ukupne Koze cijelom vaniskomn ukupne Koze cijelom vanisko
vanjskom izgledu jer: tjelesne tijelu _ ]I g tjelesne tijelu _ JI .
mase) izgledu mase) izgledu
Zdravstveni dj. 0 1 S 37 0 0 0 43
43 spitanika (0%) | (2,3%) | (11,6%) | (86,1%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)
Nezdravstveni dj. 1 2 3 24 3 1 0 36
40 ispitanika (27,5%) | (5%) | (7,5%) | (60%) | (7.5%) | (2,5) | (0%) | (90%)
Ukapno 11 3 8 61 3 1 0 79
83 ispitanika (13,3%) | (3,6%) | (9,6%) | (73,5%) | (3,6%) | (1,2%) | (0%) | (95,2%)

Iz tablice 10 su vidljivi odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih
djelatnika, te su promjene u odgovorima vidljive i kod jednih i drugih.To¢an odgovor je da

osobu zarazenu HIV virusom ne mozemo prepoznati po vanjskom izgledu.

Kod zdravstvenih djelatnika 37 (86,1%) ispitanika odgovorilo je to¢no prije edukacije,
njih 5 (11,6%) smatra da se javlja osip po cijelom tijelu, dok 1 (2,3%) ispitanik smatra da
dolazi do perutanja koze. 43 (100%) zdravstvena djelatnika je dalo to¢an odgovor nakon
edukacije. Testiranjem statisticki znacCajne razlike (y*> test) na razini 5 % znacajnosti
prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki zna€ajna razlika u odgovorima prije 1 nakon

edukacije zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 42 - 6,45; df — 1,39; p — 0,011095; Yatesov 2 - 4,479; Yatesov p —0,034313

Kod nezdravstvenih djelatnika njih 24 (60%) dalo je tocan odgovor prije edukacije. 11
(27,5%) ispitanika smatra da osoba zarazena virusom HIV-a naglo gubi na tezini, 2 (5%)
ispitanika smatra da dolazi do perutanja koze, a 3 (7,5%) da se javlja osip po cijelom tijelu.
Nakon edukacije 36 (90%) ispitanika odgovorilo je to¢no na postavljeno pitanje, 3 (7,5%)
smatra da oboljeli gubi naglo na tezini, a 1 (2,5%) da dolazi do perutanja koze. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika.
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Rezultat: y* - 9,6; df — 1,39; p — 0,001945; Yatesov y - 8,067; Yatesov p — 0,004507

Ukupan broj ispitanika koji je prije edukacije odgovorio tocno je 61 (73,5%), 11
(13,3%) ispitanika je odgovorilo da osoba zarazena HIV virusom naglo gubi na tezini, 3
(3,6%) ispitanika je odgovorilo da dolazi do perutanja koze, a 8 (9,6%) da se javlja osip po
cijelom tijelu. Nakon edukacije 79 (95,2%) ispitanika je odgovorilo to¢no, 3 (3,6%) ispitanika
je odgovorilo da dolazi do naglog gubitka tezine, a 1 (1,2%) ispitanik je odgovorio da dolazi
do javljanja osipa po cijelom tijelu. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima

prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 14,776; df — 1,39; p — 0,000121; Yatesov y? - 13,18; Yatesov p — 0,000282

Tablica 10a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
naglo naglo
Osobu zarazenu HIV- ] ] ne
o gubi na o ne mozemo gubi na o
om, u prvoj fazi B . javlja se . o . javlja se mozemo
) 3 tezini (do | dolazi do . prepoznati tezini (do | dolazi do . .
infekcije mozemo . 0sip po . 0sip po prepoznati
. . 30% perutanja . 0sobu po 30% perutanja =
prepoznati po vanjskom cijelom . cijelom 0sobu po
. . ukupne koze = vanjskom ukupne koze . .
izgledu jer: . tijelu . ) tijelu vanjskom
tjelesne izgledu tjelesne .
izgledu
mase) mase)

Srednja Skola 0 1 4 20 0 0 0 25

25 ispitanika (0%) | (4%) | (16%) | (80%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)

Visa skola ili 0 0 1 6 0 0 0 7

preddiplomski studij
7 ispitanika (0%) (O%) (1413%) (8517%) (0%) (0%) (0%) (100%)
Zavrsen fakultet/ 0 0 0 11 0 0 0 11
specijalisticki studij
niptnka | (0%) | (0%) | (0%) | (100%%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)

Iz tablice 10a vidljivi su rezultati s obzirom na stru¢nu spremu zdravstvenih djelatnika.
Nakon edukacije 100% ispitanika zaokruzilo je to¢ne odgovore. Testiranje statisticki znacajne

razlike y? testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom.

20 (80%) zdravstvenih djelatnika sa srednjom skolom je dalo to¢an odgovor prije
edukacije, dok ih je 25 (100%) dalo to¢an odgovor nakon edukacije. Testiranjem statisticki

znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvaéamo Ho hipotezu, tj. postoji
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statisti¢ki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika sa

zavrSenom srednjom Skolom.
Rezultat: y* - 5,556; df — 1,39; p — 0,018417; Yatesov y? - 3,556; Yatesov p — 0,059330

Od ispitanika sa zavrsenom visom $kolom ili preddiplomskim studijem, njih 6 (85,7%)
je dalo to¢an odgovor prije edukacije, dok ih je 7 (100%) dalo to¢an odgovor nakon

edukacije.

Sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem 11 (100%) djelatnika je dalo

tocan odgovor prije i nakon edukacije.

Tablica 10b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIE
Osobu zarazenu HIV- naglo gubi 5 naglo gubi ne
om, u prvoj fazi na tezini dolazi d javlja se e mozemf) na tezini dolazi d javlja se mozemo
infekcije mozemo (do 30% olazt €0 osip po ST (do 30% olazl o osip po prepoznati
. . perutanja B 0sobu po perutanja .
prepoznati po vanjskom ukupne Koz cijelom . ukupne . cijelom o0sobu po
) ] . oze - vanjskom ) koze - .
izgledu jer: tjelesne tijelu - tjelesne tijelu vanjskom
mase) e mase) izgledu
Osnovna $kola ili manje 1 0 0 2 0 0 0 3
3 isptanika (33,3%) | (0%) | (0%) | (66,7%)| (0%) | (0%) | (0%) | (100%)
Srednja $kola 9 2 3 19 1 1 0 31
33 ispitanika (27,3%) | (6%) | (9,1%) | (57,6%) | (3%) | (3%) | (0%) | (94%)
Visa $kola ili 1 0 0 2 0 0 0 3
preddiplomski studij
sipienia | (33.3%) | (0%) | (0%) | (66,7%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)
ZavrSen fakultet/ 0 0 0 1 0 0 0 1
specijalisticki studij
L isitanik (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) |(100%)

Tablica 10b prikazuje odgovore prije 1 nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

nezdravstvenih djelatnika. Vidljive su promjene u odgovorima prije i nakon edukacije.
Testiranje statistiCcki znacajne razlike y> testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa

zavrsenom srednjom Skolom.

U kategoriji ispitanika sa zavrSenom osnovnom Skolom, 2 (66,7%) ispitanika odgovara

tocno prije edukacije, dok ih nakon edukacije 3 (100%) daje to¢an odgovor.

44



Od nezdravstvenih djelatnika sa srednjom skolom, njih 19 (57,6%) dalo je toCan
odgovor prije edukacije, dok ih je 31 (94%) dalo to¢an odgovor nakon edukacije. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statistiCki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom.
Rezultat: y? - 11,88; df — 1,39; p — 0,000567; Yatesov x> - 9,983; Yatesov p — 0,001579

Od ispitanika sa zavrSenom viSom $kolom ili preddiplomskim studijem, njih 2 (66,7%)
dalo je tofan odgovor prije edukacije, dok ih je 3 (100%) dalo tocan odgovor nakon

edukacije.

Od nezdravstvenih djelatnika, ispitan je 1 sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim

studijem, koji prije i nakon edukacije daje tocan odgovor.

Tablica 10c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)

Prije edukacije — 37 (86,1%) Prije edukacije — 24 (60%)

Nakon edukacije — 43 (100%) Nakon edukacije — 36 (90%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju tocnih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 37 (86,1%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 24
(60%) nezdravstvena djelatnika. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike ()2 test) na razini 5 %
znaCajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y? - 7,217; df — 1,39; p — 0,007221; Yatesov y - 5,942; Yatesov p — 0,014784

Nakon edukacije 43 (100%) zdravstvena djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 36
(90%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju
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vecée znanje od nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije, no koeficijent znacajnosti je manji

nakon edukacije.

Rezultat: y* - 4,518; df — 1,39; p — 0,033540; Yatesov y? - 2,601; Yatesov p — 0,106796

Pitanje 11. Virus HIV-a se po vasem miSljenju ne moZe prenijeti na slijedec¢i nacin:

a) poljupcem

b) spolnim odnosom

c) piercingom ili tetoviranjem

d) transplantacijom

Tablica 11. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE

NAKON EDUKACIE

Virus HIV-a
Se_p(.) vééem . piercingom . piercingom
misljenju ne spolnim . . spolnim o .
. ili transplantacijo . ili transplantacijo
moze poljupcem odnoso o poljupcem odnoso L

. tetoviranje m tetoviranje m

prenijeti na m m
m m
slijedec¢i

Zdravstveni 39 0 1 3 43 0 0 0

dj.
sispitanika | (79,6%) | (0%) | (2%) | (18,4%) | (100%) | (0%) | (0%) (0%)

39

Nezdravstven 24 2 6 8 0 1 0

idj. (97,5%
40 ispitanika (60%) (5%) (15%) (20%) ) (O%) (2,5%) (0%)

63 ’ 7 11 o 0 1 0
Hiwpno 24 (98,8%
83 ispitanika | (760/p) % (8,4%) | (13,2%) ) 0%) | (12%) | (0%)
0

Tablica 11 prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih

djelatnika, te promjene u odgovorima nakon edukacije. Tocan odgovor na pitanje je da se

HIV virus ne moZze prenijeti poljupcem.

Iz tablice je vidljivo da je 39 (79,6%) zdravstvenih djelatnika odgovorilo to¢no prije

edukacije, 1 (2%) ispitanik smatra da se HIV virus ne mozZe prenijeti piercingom ili
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tetoviranjem, dok 3 (18,4%) ispitanika smatra da je virus HIV-a nemogucée prenijeti
transplantacijom. Nakon edukacije 43 (100%) odgovorilo toéno na postavljeno pitanje.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (¥ test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 42 - 4,195; df — 1,39; p — 0,040543; Yatesov y - 2,36; Yatesov p — 0,124482

Od nezdravstvenih djelatnika njih 24 (60%) je odgovorilo to¢no prije edukacije dok ih
je 39 (97,5%) odgovorilo to¢no nakon edukacije. Prije edukacije 2 (5%) ispitanika smatra da
se virus HIV-a ne moze prenijetispolnim odnosom, 6 (15%) smatra piercingom ili
tetoviranjem, a 8 (20%) ih smatra da se virus HIV-a ne prenosi transplantacijom. Nakon
edukacije 1 (2,5%) ispitanik smatra da se virus HIV-a ne moZe prenijeti transplantacijom.
Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 16,807; df — 1,39; p — 0,000041; Yatesov y2 - 14,64; Yatesov p —0,000130

Od ukupnog broja ispitanika njih 63 (76%) je odgovorilo to¢no prije edukacije, 2
(2,4%) ispitanika smatra da se virus HIV-a ne prenosi spolnim odnosom, 7 (8,4%) piercingom
ili tetoviranjem, a 11 (13,2%) transplantacijom. 82 (98,8%) ispitanika je odgovorilo to¢no
nakon edukacije, 1 (1,2%) ispitanik je odgovorio neto¢no na postavljeno pitanje nakon
edukacije, tj. da se virus HIV-a ne moze prenijeti transplantacijom. Testiranjem statisticki
znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji
statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih i

nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y* - 15,618; df — 1,39; p — 0,000077; Yatesov y* - 14,558; Yatesov p — 0,000135

Tablica 11a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.
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PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIJE
Virus HIV-a
se po vasem . piercingom . piercingom
. spolnim . . spolnim o .
miSljenju ne . ili transplantacijo _ ili transplantacijo
y | poljupcem odnoso o poljupcem odnoso o
moze prenijeti tetoviranje m tetoviranje m
na slijedeci m m m m
22 0 1 2 e 0 0 0
Sreflnj .a ék-ola ( 100%
25ispitanika | (8804) | (0%) | (4%) (8%) : (0%) | (0%) (0%)
Visa skola ili 7
preddiplomski 7 0 0 0 (100% 0 0 0
swdii | (100%) | (0%) | (0%) (0%) (0%) | (0%) (0%)
7 ispitanika )
Zavrsen 11
fakultet/ 10 0 0 1 (100% 0 0 0
specijalisticki 0
S | 09%) | (%) | (%) | (9.1%) : ©0%) | (0%) (0%)
11 ispitanika

Tablica 11a prikazuje odgovore prije 1 nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
zdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Svi ispitanici su
zaokruzili tocan odgovor nakon edukacije. Testiranje statisti¢ki znacajne razlike y? testom

provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom.

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom, njih 22 (88%) to¢no je
odgovorilo prije edukacije, dok ih je 25 (100%) odgovorilo to¢no nakon edukacije.
Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y2 - 3,191; df — 1,39; p — 0,074044; Yatesov ¥? - 1,418; Yatesov p — 0,233732

Od djelatnika sa zavrSenom visom $kolom ili preddiplomskim studijem, njih 7 (100%)

je dalo to¢an odgovor i prije 1 nakon edukacije.

10 (90,9%) zdravstvenih djelatnika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim
studijem je dalo to¢an odgovor prije edukacije, dok ih je 11 (100%) dalo to€an odgovor nakon

edukacije.
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Tablica 11b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Virus HIV-a
Se_p(? W.léem piercingom . piercingom
misljenju ne ni i | . spolnim " ¢ lantacii
mose ljupcem spolnim ili transplantacijo poliupcem | odnoso ili ransplantacijo
. = odnosom tetoviranje m tetoviranje m
prenijeti na m
slijedeci m m
Osnovna 1 1 3
skola ili 0 1 0 0 0
_ (33,3% | (33,3% (100%
manje (0%) | (33,3%) (0%) | (0%) (0%)
3 ispitanika ) ) )
Srednja $kola 20 1 5 7 32 0 1 0
ssispitenika | 60 696) | (3%) | (15,2%) | (21,2%) | (97%) | (0%) | (3%) (0%)
Visa skola ili 2 0 1 0 3 0 0 0
pre('idiplo-rnsk (66,7% (100%
i studij (0%) | (33,3%)| (0%) (0%) | (0%) (0%)
3 ispitanika ) )
Zavrsen 1
fakultet/ 1 0 0 0 (100(y 0 0 0
specijalisticki 0
T QOO0 | O | @) | @0 [T 0% | 0% | 0%)
1 ispitanik

Tablica 11b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
nezdravstvenih djelatnika, te vidljive promjene u odgovorima nakon edukacije. Testiranje

statisticki znacajne razlike ¥? testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa srednjom Skolom.

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrsenom osnovnom S$kolom, 1 (33,3%) dalo je

tocan odgovor prije edukacije, dok ih je 3 (100%) dalo to¢an odgovor nakon edukacije.

20 (60,6%) nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom dalo je tocan
odgovor prije edukacije, dok ih je 32 (97%) dalo to¢an odgovor nakon edukacije. Testiranjem
statisticki znacajne razlike () test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika.

Rezultat: y? - 13,055; df — 1,39; p — 0,000302; Yatesov y2 - 10,97; Yatesov p — 0,000925
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Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom visom Skolom ili preddiplomskim
studijem prije edukacije njih 2 (66,7%) je dalo to¢an odgovor, a nakon edukacije njih 3

(100%) je odgovorilo to¢no.

1 (100%) ispitanik sa zavrSenim fakultetom ili specijalistiCkim studijem dao je to¢an

odgovor i prije i nakon edukacije.

Tablica 11c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)

Prije edukacije — 39 (79,6%) Prije edukacije — 24 (60%)

Nakon edukacije — 43 (100%) | Nakon edukacije — 39 (97,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike x> testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 39 (79,6%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 24
(60%) nezdravstvena djelatnika. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike (2 test) na razini 5 %
znacajnosti prihvaéamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: 2 - 10,677; df — 1,39; p — 0,001084; Yatesov y? - 9,065; Yatesov p — 0,002605

Nakon edukacije 43 (100%) zdravstvena djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 39
(97,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (2 test) na razini 5
% znaCajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u
odgovorima zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni i
nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, za razliku od rezultata

prije edukacije, gdje su zdravstveni djelatnici pokazali vece znanje.

Rezultat: y* - 1,088; df — 1,39; p — 0,296914; Yatesov y? - 0,001; Yatesov p — 0,974772

Pitanje 12. Vrijeme inkubacije od trenutka zaraZavanja do nastanka mjerljivih

antitijela (nakon kojeg se postojeé¢im testovima moZe utvrditi zaraza HIV-om) je:

50



a) 1tjedan
b) 1-3tjedna

c) 1-3 mjeseca

d) 3-6 mjeseci

Tablica 12. odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE

NAKON EDUKACIE

Vrijeme inkubacije od
trenutka  zaraZavanja
do nastanka mijerljivih
antitjela (nakon I.<oj‘eg 1 tjedan 1-3tjedna | 1-3 mjeseca | 3-6 mjeseci 1 tjedan _1-3 1-3 mjeseca _3-6_
se postoje¢im tjedna mjeseci
testovima moze
utvrditi zaraza HIV-
om) je:
Zdravstveni dj. 1 6 31 S 0 0 43 0
43 ispitanika (2,3%) | (14%) | (72,1%) | (11,6%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%)
Nezdravstveni dj. 7 8 20 S5 1 0 35 4
40 ispitanika (17,5%) | (20%) | (50%) | (12,5%) | (2,5%) | (0%) | (87,5%) | (10%)
Ukapno 8 14 51 10 1 0 78 4
83 ispitanika (9,6%) | (16,9%) | (61,5%) | (12%) | (1,2%) | (0%) | (94%) | (4,8%)

Tablica 12 prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih

djelatnika, te vidljive promjene u odgovorima. Vrijeme inkubacije od trenutka zarazavanja do

nastanka mjerljivih antitijela (nakon kojega se postoje¢im testovima moze utvrditi zaraza HIV

virusom) je 1-3 mjeseca.

Prije edukacije 31 (72,1%) zdravstveni djelatnik je odgovorio to¢no na postavljeno

pitanje, 1 (2,3%) ispitanik smatra da je vrijeme inkubacije 1 tjedan, 6 (14%) ispitanika je

odgovorilo da je vrijeme inkubacije 1-3 tjedna, a 5 (11,6%) ispitanika je odgovorilo da je

vrijeme inkubacije 3-6 mjeseci. Nakon edukacije 43 (100%) dalo tocan odgovor. Testiranjem

statistiCki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.

postoji statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih

djelatnika.

Rezultat: y* - 13,946; df — 1,39; p — 0,000188; Yatesov y> - 11,718; Yatesov p — 0,000618
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Od nezdravstvenih djelatnika njih 20 (50%) je dalo to¢an odgovor na postavljeno
pitanje prije edukacije, 7 (17,5%) je odgovorilo da je vrijeme inkubacije 1 tjedan, 8 (20%)
ispitanika smatra da je vrijeme inkubacije 1-3 tjedna, a 5 (12,5%) ih smatra da je vrijeme
inkubacije 1-3 mjeseca. 35 (87,5%) ispitanika je dalo tocan odgovor nakon edukacije. 1
(2,5%) ispitanika smatra da je vrijeme inkubacije 1 tjedan, a 4 (10%) smatra da je vrijeme
inkubacije 3-6 mjeseci. Testiranjem statistiCki znacCajne razlike (y* test) na razini 5 %
znacajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije

i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 2 - 13,091; df — 1,39; p — 0,000296; Yatesov y> - 11,404; Yatesov p — 0,000732

Od ukupnog broja ispitanika njih 51 (61,5%) dalo je to¢an odgovor prije edukacije, 8
(9,6%) ih smatra da je vrijeme inkubacije 1 tjedan, 14 (16,9%) da je vrijeme inkubacije 1-3
tjedna, a 10 (12%) smatra da je vrijeme inkubacije 3-6 mjeseci. Nakon edukacije njih 78
(94%) dalo je tocan odgovor, 1 (1,2%) smatra da je vrijeme inkubacije 1 tjedan, a 4 (4,8%)
smatra da je inkubacije 3-6 mjeseci. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike (y? test) na razini
5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima

prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y? - 25,354; df — 1,39; p — 0,4,8-7; Yatesov y? - 23511; Yatesov p — 0,000001

Tablica 12a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
Vrijeme inkubacije od . . . 3-6 . . 1-3 3-6
. 1 tjedan 1-3tjedna | 1-3 mjeseca . . 1 tjedan 1-3 tjedna . o
trenutka zarazavanja do mjeseci mjeseca mjeseci
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nastanka mijerljivih
antitijela (nakon kojeg
se postojecim testovima
moze utvrditi zaraza

HIV-om) je:

Srednja $kola 1 3 16 5 1 7 15 2
25 ispitanika | (4%) | (12%) | (64%) | (20%) | (4%) | (28%) | (60%) | (8%)

Visa skola ili

preddiplomski 0 2 5 0 0 0 7 0
studij (0%) | (28,6%) | (71,4%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%)
7 ispitanika
Zavrsen
fakultet/ 0 1 10 0 0 0 11 0
specijalistic¢ki (0%) | (9,1%) |(90,9%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%)
studij

Tablica 12a prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
zdravstvenih  djelatnika, te pokazuje promjene u odgovorima prije i nakon
edukacije.Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je u kategoriji ispitanika

sa zavrSenom srednjom Skolom.

16 (64%) zdravstvenih djelatnika sa srednjom Skolomje dalo to¢an odgovor na
postavljeno pitanje prije edukacije, dok ih je 15 (60%) dalo to¢an odgovor nakon edukacije.
Testiranjem statisticki znaCajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti odbacujemo Ho
hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom $kolom.
Rezultat: y* - 0,05; df — 1,39; p — 0,823063; Yatesov y2 - 0; Yatesovp—1

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom visom $kolom ili preddiplomskim studijem,
njih 5 (71,4 %) dalo je tocan odgovor prije edukacije, dok ih je 7 (100%) dalo to¢an odgovor
nakon edukacije.

10 (90,9%) zdravstvenih djelatnika sa zavrSenim fakultetom dalo je tocan odgovor

prije edukacije, a nakon edukacije 11 (100%) ispitanika dalo je tocan odgovor.
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Tablica 12b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIJE
Vrijeme inkubacije od
trenutka zarazavanja
do nastanka mjerljivih
antitijeIeT (n.akon koleg 1 tjedan 1-3tjedna | 1-3 mjeseca | 3-6 mjeseci | 1 tjedan _1-3 1-3 mjeseca | 3-6 mjeseci
Se postojecim tjedna
testovima moze
utvrditi zaraza HIV-
om) je:
Osnovna skola ili 1 1 1 0 0 0 2 1
manje
3 isptanika (33,3%) | (33,3%) | (33,3%) | (0%) | (0%) | (0%) | (66,7%) | (33,3%)
Srednja Skola 6 7 17 3 1 0 29 3
ssispitanika | (18 204) | (21,2%) | (51,5%) | (9,1%) | (3%) | (0%) | (87,9%) | (9,1%)
Visa skola ili 0 0 1 2 0 0 3 0
preddiplomski studij
3 isptanika (0%) | (0%) | (33,3%) | (66,7%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 0 0 1 0 0 0 1 0
specijalisticki studij
L isptanik (0%) | (0%) |(100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%)

Tablica 12b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
nezdravstvenih djelatnika, te pokazuje promjene u odgovorima prije i nakon edukacije.
Testiranje statistiCki znaCajne razlike y*> testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa

srednjom skolom.

Od ispitanika za zavrSenom osnovnom Skolom 1 (33,3%) dalo je to¢an odgovor na

postavljeno pitanje prije edukacije, dok ih je nakon edukacije 2 (66,7%) odgovorilo tocno.

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom skolom njih 17 (51,5%) dalo je
to¢an odgovor prije edukacije, dok ih je 29 (87,9%) dalo toan odgovor nakon edukacije.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom skolom.

Rezultat: y* -7,366; df — 1,39; p — 0,006646; Yatesov ¥? - 6,189; Yatesov p — 0,012854
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1 (33,3%) djelatnik sa zavrSenom visom $kolom ili preddiplomskim studijem dao je
tocan odgovor na postavljeno pitanje prije edukacije, dok ih je 3 (100%) dalo to¢an odgovor

nakon edukacije.

1 (100%) nezdravstveni djelatnik sa zavrSenim fakultetom ili specijalisti¢kim studijem

dao je tocan odgovor i prije i nakon edukacije.

Tablica 12c. Broj to¢nih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)
Prije edukacije —31 (72,1%) Prije edukacije—20 (50%)
Nakon edukacije —43 (100%) Nakon edukacije —35 (87,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike ¥ testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 31 (72,1%) zdravstveni djelatnik ponudio je to¢an odgovor, a 20 (50%)
nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike ()2 test) na razini 5 %
znacajnosti prihvaéamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: 2 - 4,27; df — 1,39; p — 0,038790; Yatesov 2 - 3,388; Yatesov p — 0,065672

Nakon edukacije 43 (100%) zdravstvena djelatnika ponudilo je toan odgovor, a
35(87,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znaCajne razlike (y* test) na
razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u
odgovorima zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni djelatnici

pokazuju vecée znanje nakon edukacije, isto kao i prije edukacije.

Rezultat: y? - 5,72; df — 1,39; p — 0,016772; Yatesov 2 - 3,725; Yatesov p — 0,053603

Pitanje 13. Kod ekspozicije zdravstvenog djelatnika tj. perkutanog incidenta (ubod na

iglu) rizik za prenosenje virusa iznosi:
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a) 0,2-0,5%
b) 19,8-20,2%
c) 50-51,2%
d) 98,7-100%

Tablica 13. odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Kod ekspozicije
zdravstvenog djelatnika
tj. perkutanog incidenta 19,8- 98,7-
. . 0,2-0,5% 19,8-20,2% | 50-51,2% 98,7-100% 0,2-0,5% 50-51,2%
(ubod na iglu) rizik za 20,2% 100%
prenosenje virusa
iznosi:
Zdravstveni dj. 17 16 8 2 42 0 1 0
43 ispitanika (39,5%) | (37,2%) | (18,6%) | (4,7%) | (97,7%) | (0%) | (2,3%) | (0%)
Nezdravstveni dj. 10 11 11 8 39 0 1 0
40 ispitanika (25%) | (27,5%) | (27,5%) | (20%) | (97,5%) | (0%) | (2,5%) | (0%)
Ukapro 27 27 19 10 81 0 2 0
s3ispitanika | (32,506) | (32,5%) | (29%) | (12,1%) | (97,6%) | (0%) | (2,4%) | (0%)

Tablica 13 pokazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih
djelatnika, vidljive su promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. To¢an odgovor na

postavljeno pitanje je taj da je rizik za prenoSenje HIV virusa kod perkutanog incidenta 0,2-
0,5%.

Prije edukacije 17 (39,5%) zdravstvenih djelatnika je dalo to¢an odgovor na
postavljeno pitanje. 16 (37,2%) ih smatra da je rizik za prijenos infekcije kod perkutanog
incidenta 19,8-20,2%, 8 (18,6%) smatra da je rizik 50-51,2%, a 2 (4,7%) da je rizik 98,7-
100%. Nakon edukacije 42 (97,7%) ispitanika je odgovorilo to¢no na postavljeno pitanje, a 1
(2,3%) smatra da je rizik za prijenos HIV infekcije kod perkutanog incidenta 50-51,2%..
Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y* - 33,741; df — 1,39; p — 1e-8; Yatesov y? - 31,096; Yatesov p — 2e-8
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Od nezdravstvenih djelatnika, njih 10 (25%) je dalo to€an odgovor prije edukacije, 11
(27,5%) ispitanika je odgovorilo da je rizik za prijenos HIV infekcije 19,8-20,2%, 11 (27,5%)
smatra da je rizik 50-51,2%, dok 8 (20%) ispitanika smatra da je rizik za prijenos infekcije
HIV-on nakon perkutanog incidenta 98,7-100%. 39 (97,5%) ispitanika odgovorilo je to¢no
nakon edukacije. 1 (2,5%) ispitanik je nakon edukacije dao neto¢an odgovor, da je rizik za
prijenos infekcije 50-51,2%. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 %
znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije

i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y? - 44,292; df — 1,39; p — 0; Yatesov y? - 41,29; Yatesov p -0

U ukupnom broju ispitanika, njih 27 (32,5%) dalo je tocan odgovor prije edukacije, 27
(32,5%) ih smatra da je rizik za prijenos HIV infekcije 19,8-20,2%, 19 (29%) smatra da je rizik 50-
51,2%, a 10 (12,1%) ispitanika smatra da je rizik za prijenos infekcije kod perkutanog incidenta 98,7-
100%. 81 (97,6%) ispitanika je dalo to¢an odgovor nakon edukacije. Samo 2 (2,4%) ispitanika dalo je
netoCan odgovor nakon edukacije, tj. da je rizik za prijenos HIV infekcije nakon perkutanog incidenta
50-51,2%. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y¥* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo HO
hipotezu, tj. postoji statisticki zna¢ajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih i

nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 2 - 77,276; df — 1,39; p — 0; Yatesov y? - 74,44; Yatesovp —0

Tablica 13a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
Kod ekspozicije
zdravstvenog djelatnika
tj. perkutanog incidenta 19,8- 98,7-
. o 0,2-0,5% 19,8-20,2% | 50-51,2% | 98,7-100% 0,2-0,5% 50-51,2%
(ubod na iglu) rizik za 20,2% 100%
prenosenje virusa
iznosi:
Srednja $kola 7 10 7 1 23 0 2 0
25 ispitanika (28%) | (40%) | (28%) | (4%) (92%) | (0%) | (8%) | (0%)
Visa skola ili 4 2 O 1 7 O 0 O
preddiplomski studij
7 ispitanika (57,1%) | (28,6%) | (0%) | (14,3%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
ZavrSen fakultet/ 6 4 1 0 11 O 0 O
specijalisticki studij
Vi | (545%) | (36.4%) | (9.1%) | (0%) | (11%) | (0%) | (0%) | (0%)
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Tablica 13a prikazuje odgovore prije 1 poslije edukacije prema strucnoj spremi
zdravstvenih djelatnika. Vidljive su promjene u odgovorima prije i nakon edukacije.
Testiranje statistiCki znacajne razlike y* testom provedeno je u Kkategoriji ispitanika sa

zavrSenom srednjom Skolom.

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom, njih 7 (28%) dalo je tocan
odgovor prije edukacije, dok ih je 23 (92%) dalo to¢an odgovor nakon edukacije. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih

djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom.
Rezultat: y? - 21,333; df — 1,39; p — 0,000003; Yatesov ¥2 - 18,75; Yatesov p — 0,000014

Zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem
to¢an odgovor prije edukacije dalo je 4 (57,1%), a nakon edukacije njih 7 (100%) dalo je

tocan odgovor.

Tablica 13b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Kod ekspozicije
zdravstvenog djelatnika
tj. perkutanog incidenta 19,8- 98,7-
. . 0,2-0,5% 19,8-20,2% 50-51,2% 98,7-100% 0,2-0,5% 50-51,2%
(ubod na iglu) rizik za 20,2% 100%
prenosenje virusa
iznosi:
Osnovna $kola ili manje 1 0 0 2 3 0 0 0
3 ispitanika (333%) | (0%) | (0%) | (66,7%) | (100%) | (0%) | (0%) | (%)
Srednja Skola 6 10 11 6 32 0 1 0
33 ispitanika (18,5%) | (30,3%) | (33,3%) | (66,7%) | (97%) | (0%) | (3%) | (0%)
Visa skola ili 2 1 0 0 3 0 0 0
preddiplomski studij
3 ispitanika (66,7%) | (33,3%) | (0%) (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%=
Zavrsen fakultet/ 1 0 0 0 1 0 0 0
specijalisickistudiy | (1009%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)

Tablica 13b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

nezdravstvenih djelatnike, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje
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statistiCki znacajne razlike y* testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom skolom.

1 (33,3%) nezdravstveni djelatnik sa zavrSenom osnovnom Skolom odgovorio je toc¢no

na postavljeno pitanje prije edukacije, dok ih je 3 (100%) odgovorilo to¢no nakon edukacije.

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom njih 6 (18,5%)
odgovorilo je tocno prije edukacije, a 32 (97%) je dalo toan odgovor nakon edukacije.
Testiranjem statisti¢ki znaCajne razlike (y*> test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo
Hohipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom.
Rezultat: y? - 41,932; df — 1,39; p — 0; Yatesov y> - 38,769; Yatesovp—0

Sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem 2 (66,7%) ispitanika su dala

to¢an odgovor prije edukacije, dok ih je 3 (100%) dalo to¢an odgovor nakon edukacije.

1 (100%) ispitanik sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem dao je toCan

odgovor i prije i nakon edukacije.

Tablica 13c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)
Prije edukacije —17 (39,5%) Prije edukacije-10 (25%)
Nakon edukacije—42 (97,7%) Nakon edukacije —39 (97,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju tocnih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 17 (39,5%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 10
(25%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike ()2 test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih, uz nizak koeficijent znacajnosti.

Rezultat: y* - 1,995; df — 1,39; p — 0,157819; Yatesov y? - 1,387; Yatesov p — 0,238912
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Nakon edukacije 42 (97,7%) zdravstvena djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 39
(97,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znaCajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u
odgovorima zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni i
nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, za razliku od rezultata

prije edukacije, gdje su zdravstveni djelatnici pokazali ve¢e znanje.

Rezultat: y* - 0,003; df — 1,39; p — 0,956319; Yatesov y? - 0,442; Yatesov p — 0,506158

Pitanje 14. Najve¢i rizik za prijenos infekcije virusom HIV-a kod zdravstvenih

djelatnika je:

a) perkutani incident (ubod iglom, porezotina skalpelom)

b) mukokutani incident (kontakt krvi sa sluznicom i ozlijedenim dijelom tijela)

C) ugrizni incident (ugriz pri kojem dolazi do oStecenja koze)

Tablica 14. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
mukokutani mukokutani
incident ugrizni incident ugrizni
perkutani L perkutani L
Najvedi rizik za prijenos incident (kontakt incident incident (kontakt incident
inciden inciden
infekcije virusom HIV-a (ubod krvi sa (ugriz pri (ubod krvi sa (ugriz pri
ubo ubo
kod zdravstvenih ol sluznicom kojem ol sluznicom kojem
iglom, iglom,
djelatnika je: 9 ili dolazi do g ili dolazi do
porezotina porezotina
ozlijedenim ostecenja ozlijedenim ostecenja
skalpelom) B skalpelom) N
dijelom koze) dijelom koze)
tijela) tijela)
Zdravstveni dj. 14 17 12 11 8 24
43 ispitanika (32,6%) | (39,5%) | (27,9%) (25,6%) | (18,6%) | (55,8%)
Nezdravstveni dj. 18 15 7 10 2 28
40 ispitanika (45%) | (37,5%) | (17,5%) (25%) | (5%) | (70%)
Uupno 32 32 19 21 10 52
83 ispitanika (38,5%) | (38,5%) | (23%) (25,3%) | (12%) | (62,7%)

U tablici 14 prikazani su odgovori prije i nakon edukacije, te promjene u odgovorima
prije i nakon edukacije.Najveci rizik za prijenos infekcije virusom HIV-a kod zdravstvenih

djelatnika je ugrizni incident pri kojem dolazi do osteenja koze. Vrlo je vjerojatno da ¢e doéi
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do prijenosa infekcije, jer se u slucaju ugriznog incidenta moze zaraziti i osoba koja je

ugrizena isto kao i osoba koja je zadala ugriz.

Od zdravstvenih djelatnika, njih 12 (27,9%) dalo je tocan odgovor prije edukacije dok
ih 14 (32,6%) smatra da je najvedi rizik za prijenos infekcije perkutani incident, a 17 (39,5%)
ih smatra da je to mukokutani incident. 24 (55,8%) ispitanika je dalo to¢an odgovor nakon
edukacije, dok ih 11 (25,6%) smatra da je najveéi rizik za prijenos infekcije perkutani
incident, a 8 (18,6%) ih smatra da je to mukokutani incident. Testiranjem statisticki znacajne
razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki

znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 6,88; df — 1,39; p — 0,008716; Yatesov ¥2 - 5,781; Yatesov p —0,016200

Nezdravstveni djelatnici, njih 7 (17,5%) daje tocan odgovor prije edukacije, njih 18
(45%) smatra da je najveci rizik za prijenos perkutani incident, a 15 (37,5%) da je mukokutani
incident. 28 (70%) ispitanika daje to¢an odgovor nakon edukacije, 10 (25%) ispitanika smatra
da je najveéi rizik za prijenos infekcije perkutani incident, a 2 (5%) mukokutani incident.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 2 - 32,863; df — 1,39; p — 1e-8; Yatesov y? - 30,219; Yatesov p — 4e-8

Od ukupnog broja ispitanika, 19 (23%) je dalo to¢an odgovor prije edukacije, dok 32
(38,5%) smatra da je najveci rizik perkutani incident, a isto toliko smatra da je mukokutani
incident najvise rizican. Nakon edukacije 52 (62,7%) ispitanika daju tocan odgovor, dok ih 21
(25,3%) smatra da je najveéi rizik za prijenos infekcije perkutani incident, a 10 (12%) smatra
da je to mukokutani incident. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 %
znacajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije

i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: 42 - 26,801; df — 1,39; p — 2,3e-7; Yatesov y? - 25,201; Yatesov p — 5,2e-7
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Tablica 14a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
mukokutani mukokutani
. incident ugrizni . incident ugrizni
perkutani e perkutani o
Najveci rizik za prijenos o (kontakt incident o (kontakt incident
. o incident . . incident . .
infekcije virusom HIV-a krvi sa (ugriz pri krvi sa (ugriz pri
. (ubod . . (ubod . .
kod zdravstvenih . sluznicom kojem . sluznicom kojem
. o iglom, . . iglom, . .
djelatnika je: . ili dolazi do . ili dolazi do
porezotina porezotina
ozlijedenim ostecenja ozlijedenim ostecenja
skalpelom) - skalpelom) -
dijelom koze) dijelom koze)
tijela) tijela)
Srednja skola 10 10 5 6 4 15
25 ispitanika (40%) | (40%) | (20%) (24%) | (16%) | (60%)
Visa skola ili 1 3 3 1 2 4
preddiplomski studij
7 ispitanika (1412%) (4219%) (4219%) (14:2) (28,6%) (57,2)
Zavrsen fakultet/ 3 4 4 4 2 5
specijalisticki studij
11 ispitanika (27,2%) | (36,4%) | (36,4%) (36,4%) | (18,7%) | (45,5%)

Tablica 14a prikazuje odgovore prije 1 nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
zdravstvenih djelatnika i promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje statisticki
znaajne razlike y* testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom

Skolom.

Od 25 ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom, njih 5 (20%) je dalo to¢an odgovor
prije edukacije, a nakon edukacije njih 15 (60%) je to¢no odgovorilo. Testiranjem statisticki
znacajne razlike (> test) na razini 5 % znacajnosti potvrdujemo Ho hipotezu, tj. postoji
statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika sa

zavrSenom srednjom Skolom.
Rezultat: 2 - 8,333; df — 1,39; p — 0,003893; Yatesov y? - 6,75; Yatesov p — 0,009374

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem,
njih 3 (42,9%) dalo je to¢an odgovor prije edukacije, a nakon edukacije, njih 4 (57,2%) je

to¢no odgovorilo.

Sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem, od 11 ispitanika, 4 (36,4%) je

odgovorilo to¢no prije edukacije, dok ih 5 (45,5%) daje to¢an odgovor nakon edukacije.
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Tablica 14b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
mukokutani mukokutani
. incident ugrizni . incident ugrizni
Natvedi rinik B perkutani (Kontakt incident perkutani (Kontakt incident
ontal inciden onta inciden
_ajve?_l rlz_l #4 PTUCos incident . L incident ) o
infekcije virusom HIV-a (ubod krvi sa (ugriz pri (ubod krvi sa (ugriz pri
ubo ubo
kod zdravstvenih iof sluznicom kojem iof sluznicom kojem
iglom, iglom,
djelatnika je: g . ili dolazi do 9 . ili dolazi do
porezotina . ) o porezotina B ) o
ozlijedenim | oStecenja ozlijedenim ostecenja
skalpelom) N skalpelom) -
dijelom koze) dijelom koze)
tijela) tijela)
Osnovna $kola ili manje 2 1 0 1 0 2
3 ispitanika (66,7%) | (33,3%) | (0%) (33,3%) | (0%) | (66,7%)
Srednja $kola 15 12 6 8 2 23
33 ispitanika (45,5%) | (36,4%) | 18,1%) (24,2%) | (6,1%) | (69,7%)
Visa skola ili 1 2 0 1 0 2
preddiplomski studij
3ispitanika (33,3%) | (66,7%) | (0%) (33,3%) | (0%) | (66,7%)
Zavrsen fakultet/ 0 0 1 0 0 1
specijalisticki studij
L ispitanik (0%) | (0%) | (100%) (0%) | (0%) | (100%)

Tablica 14b prikazuje odgovore prije 1 nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
nezdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje
statistiCki znacajne razlike y> testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom Skolom.

Prije edukacije niti jedan ispitanik sa zavrSenom osnovnom Skolom nije dao tocan
odgovor na postavljeno pitanje, dok je nakon edukacije 2 (66,7%) ispitanika odgovorilo

toCno.

Od ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom, njih 6 (18,1%) je dalo tocan odgovor
prije edukacije, a nakon edukacije njih 23 (69,7%) odgovara to¢no. Testiranjem statisticki
znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvaéamo Ho hipotezu, tj. postoji
statisti¢ki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika sa

zavrSenom srednjom Skolom.

Rezultat: y2 - 17,776; df — 1,39; p — 0,000024; Yatesov y2 - 15,747; Yatesov p — 0,000072
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Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom visom Skolom ili preddiplomskim
studijem, prije edukacije niti jedan nije dao toan odgovor na postavljeno pitanje, a nakon

edukacije 2 (66,7%) ispitanika to¢no odgovara.

Ispitan je 1 nezdravstveni djelatnik sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim

studijem koji na postavljeno pitanje odgovara tocno i prije i nakon edukacije.

Tablica 14c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)

Prije edukacije — 12 (27,9%) Prije edukacije — 7 (17,5%)

Nakon edukacije — 24 (55,8%) Nakon edukacije — 28 (70%)

Testiranje statisticki znacajne razlike x> testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 12 (27,9%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 7
(17,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znaCajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji znaCajna statisticka razlika u
odgovorima zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni i

nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje prije edukacije.
Rezultat: 2 - 1,272; df — 1,39; p — 0,259391; Yatesov 2 - 0,75; Yatesov p — 0,386476

Nakon edukacije 24 (55,8%) zdravstvena djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 28
(70%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike ()2 test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki zna¢ajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Nezdravstveni djelatnici pokazuju
veée znanje nakon edukacije od zdravstvenih djelatnika (uz minimalni koeficijent
znacajnosti), za razliku od rezultata prije edukacije, gdje su zdravstveni i nezdravstveni

djelatnici pokazali podjednako znanje.

Rezultat: y* - 1,782; df — 1,39; p — 0,181903; Yatesov y? - 1,228; Yatesov p — 0,267796
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Pitanje 15. U slucaju neposrednog socijalnog kontakta na poslu sa HIV pozitivhim

radnim kolegom/kolegicom Vi bi ste:

a) trazio/la bi promjenu radnog mjesta za doti¢nu osobu

b) trazio/la bi promjenu radnog mjesta za sebe

c) bio/ bila bih na oprezu kod kontakta sa tom osobom, ali mogao/la bih raditi s

njim/njom

d) dovoljno sam educiran/a da znam kako HIV ne mogu dobiti socijalnim kontaktom

Tablica 15. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE

NAKON EDUKACIJE

bio/bila bih dovoljno bio/bila bih dovoljno
U shucai d trazio/la na oprezu sam traZio/la o/l na oprezu sam
t
S_Tlclaju n:potsr:t nos bi trazio/la bi kod educiran/a bi razt:? : kod educiran/a
socijalnog kontakta na i
Jaineg promjenu promjenu kontakta sa da znam promjenu . kontakta sa da znam
poslu sa HIV promjenu
sivri dni radnog radnog tom kako HIV radnog d tom kako HIV
ozitivnim radnim radno
E | fkoledi mjesta za mjesta za osobom, ali ne mogu mjesta za ot 9 osobom, ali ne mogu
olegom/kolegicom mjesta za
Vi b9 " 9 doti¢nu sebe mogao/la dobiti doti¢nu ! b mogao/la dobiti
i bi ste: sebe
osobu bih raditi s socijalnim osobu bih raditi s socijalnim
njim/njom kontaktom njim/njom kontaktom
Zdravstveni dj. 0 5 14 24 0 2 7 34
43 ispitanika (0%) | (11,6%) | (32,6%) | (55,8%) | (0%) | (4,6%) | (16,3%) | (79,1%)
Nezdravstveni dj. 1 3 18 18 0 0 17 23
40 ispitanika (2,5%) | (7,5%) | (45%) | (45%) | (0%) | (0%) | (42,5%) | (57,5%)
Ukupno 1 8 32 42 0 2 24 57
83ispitanika | (1 206) | (9,6%) | (38,6%) | (50,6%) | (0%) | (2,4%) | (28,9%) | (68,7)

Iz tablice 15 vidljivi su rezultati anketiranja zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika

prije i nakon edukacije. Kao tocan odgovor na postavljeno pitanje smatra se ,,dovoljno sam

educiran/a da znam kako HIV ne mogu dobiti socijalnim kontaktom®. Navedeno pitanje ne

odrazava znanje zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika ve¢ stav 1 miSljenje o oboljelima, a

jedan od ciljeva ovog istrazivanja, anketiranja i edukacije je smanjenje stigmatizma prema
oboljelima od HIV/AIDS-a.

Od zdravstvenih djelatnika njih 24 (55,8%) je odgovorilo da su dovoljno educirani da

znaju da se HIV/AIDS ne moze dobiti socijalnim kontaktom, a 5 (11,6%) ispitanika bi trazilo

promjenu radnog mjesta za sebe, dok ih 14 (32,6%) smatra da bi mogli raditi sa oboljelom
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osobom, ali bi bili na oprezu. Nakon edukacije 34 (79,1%) ispitanika je odgovorilo da su
dovoljno educirani da znaju da se HIV/AIDS ne prenosi socijalnim kontaktom, dok ih 2
(4,6%) smatra da bi trebali traziti promjenu radnog mjesta za sebe, a 7 (16,3%) ispitanika bi
bilo na oprezu. Testiranjem statisticki znacajne razlike (¥ test) na razini 5 % znacajnosti
prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji statisti¢ki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon

edukacije zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 7,903; df — 1,39; p — 0,004935; Yatesov y? - 6,667; Yatesov p — 0,009821

Od nezdravstvenih djelatnika njih 18 (45%) je odgovorilo prije edukacije odgovorilo
da je dovoljno educirano da znaju da se HIV/AIDS ne prenosi socijalnim kontaktom, isto
toliko ispitanika je odgovorilo da bi bilo na oprezu, dok bi 3 (7,5%) trazilo promjenu radnog
mjesta za sebe, a 1 (2,5%) ispitanik bi trazio promjenu radnog mjesta za oboljelu osobu.
Nakon edukacije 23 (57,5%) ispitanika je odgovorilo da je dovoljno educirano da znaju da se
HIV/AIDS ne prenosi socijalnim kontaktom, 17 (42,5%) bi bilo na oprezu. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika.
Rezultat: 2 - 5,296; df — 1,39; p — 0,021374; Yatesov 2 - 4,289; Yatesov p — 0,038359

Prije edukacije od ukupnog broj ispitanika njih 42 (50,6%) je odgovorilo da su
dovoljno educirani, 32 (38,6%) ispitanika bi bilo na oprezu, 8 (9,6%) bi trazilo promjenu
radnog mjesta za sebe, a 1 (1,2%) ispitanik bi trazio promjenu radnog mjesta za oboljelu
osobu. Nakon edukacije 57 (68,7%) ispitanika je odgovorilo da je dovoljno educirano, 24
(28,9%) bi bilo na oprezu, a 2 (2,4%) bi trazilo promjenu radnog mjesta za sebe. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statisti¢ki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih i

nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y? - 5,631; df — 1,39; p — 0,017645; Yatesov y? - 4,905; Yatesov p — 0,026779
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Tablica 15a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
bio/bila bih dovoljno bio/bila bih dovoljno
trazio/la na oprezu sam trazio/la na oprezu sam
U slucaju neposrednog . . . trazio/la .
3 bi trazio/la bi kod educiran/a bi . kod educiran/a
socijalnog kontakta na . . . bi
promjenu promjenu kontakta sa da znam promjenu . kontakta sa da znam
poslu sa HIV promjenu
L . radnog radnog tom kako HIV radnog tom kako HIV
pozitivnim radnim . . . . radnog .
mjesta za mjesta za osobom, ali ne mogu mjesta za osobom, ali ne mogu
kolegom/kolegicom Vi . mjesta za .
. doti¢nu sebe mogao/la dobiti doti¢nu mogao/la dobiti
bi ste: sebe
osobu bih raditi s socijalnim osobu bih raditi s socijalnim
njim/njom kontaktom njim/njom kontaktom
Srednja Skola 0 3 11 11 0 2 4 19
25 ispitanika (0%) | (12%) | (44%) | (44%) | (0%) | (8%) | (16%) | (76%)
Visa $kola ili 0 0 1 6 0 0 3 4
preddiplomski studij
vepienia | (%) | (0%) | (14,3%) | (85,7%) | (0%) | (0%) | (42,9%) | (57,1%)
Zavrsen fakultet/ 0 2 2 7 0 0 0 11
specijalisticki studij
0, 0, 0, 0, 0, 0,
nipinika | (%) | (18,2%) | (18,2%) | (63,6%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)

Tablica 15a prikazuje rezultate prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika prema
stru¢noj spremi. Testiranje statisticki znacajne razlike y testom provedeno je u Kkategoriji

ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom.

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom njih 11 (44%) je dalo tocan
odgovor, a nakon edukacije njih 19 (76%) je dalo toan odgovor. Testiranjem statistiCki
znacajne razlike (2 test) na razini 5 % znacajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji
statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika sa

zavrsenom srednjom Skolom.
Rezultat: y* - 5,333; df — 1,39; p — 0,020925; Yatesov y? - 4,083; Yatesov p — 0,043316

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem
njih 6 (85,7%) je dalo to¢an odgovor, a nakon edukacije njih 4 (57,1%) je dalo tocan odgovor.
Od ispitanika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem njih 11 (100%)

dalo je to¢an odgovor na postavljeno pitanje.
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Tablica 15b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.

PRIJE EDUKACIE

NAKON EDUKACIE

bio/bila bih dovoljno bio/bila bih
. trazio/la na oprezu sam trazio/la ) na oprezu dovoljno sam
U slucaju neposrednog . . . trazio/la .
3 bi trazio/la bi kod educiran/a bi . kod educiran/a da
socijalnog kontakta na . . . bi
promjenu | promjenu | kontakta sa da znam promjenu . kontakta sa znam kako
poslu sa HIV promjenu
. . radnog radnog tom kako HIV radnog tom HIV ne mogu
pozitivnim radnim . . . . radnog . i
. . mjesta za mjestaza | osobom, ali ne mogu mjesta za . osobom, ali dobiti
kolegom/kolegicom Vi . mjesta za o
bi st doti¢nu sebe mogao/la dobiti doti¢nu b mogao/la socijalnim
i ste: sebe
osobu bih raditi s socijalnim osobu bih raditi s kontaktom
njim/njom kontaktom njim/njom
Osnovna skola ili manje 0 0 2 1 0 0 2 1
3 ispitanika (0%) | (0%) | (66,7%) | (33,3%) | (0%) | (0%) | (66,7%) | (33,3%)
Srednja Skola 1 3 16 13 0 0 14 19
33 spitanika (3%) | (9,1%) | (48,5%) | (39,4%) | (0%) | (0%) | (42,4%) | (57,6%)
Visa 8kola ili 0 0 0 3 0 0 1 2
preddiplomski studij
3 ispitanika (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) |(33,3%) | (66,7%)
Zavrsen fakultet/ 0 0 0 1 0 0 0 1
specijalisticki studij
L isitanik (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)

Tablica 15b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika, te

promjene prije i nakon edukacije. Testiranje statisti¢ki zna¢ajne razlike y? testom provedeno

je u kategoriji ispitanika sa zavr§enom srednjom Skolom.

Od ispitanika sa zavrSenom osnovnom Skolom 1 (33,3%) ispitanik je dao tocan

odgovor na postavljeno pitanje i prije i nakon edukacije.

Od ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom, njih 13 (39,4%) je dalo to¢an odgovor

prije edukacije, a nakon edukacije 19 (57,6%) ispitanika je dalo to¢an odgovor. Testiranjem

statistiCki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.

postoji statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom.

Rezultat: y* - 2,184; df — 1,39; p — 0,139457; Yatesov y> - 1,517; Yatesov p — 0,218074

Ispitan je 1 nezdravstveni djelatnik sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim

studijem, koji daje tocan odgovor i prije i nakon edukacije.
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Tablica 15c¢. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)
Prije edukacije — 24 (55,8%) Prije edukacije —18 (45%)
Nakon edukacije —34 (79,1%) | Nakon edukacije —23 (57,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 24 (55,8%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 18
(45%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike ()? test) na razini 5
% znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji znaCajna statisticka razlika u
odgovorima zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni i

nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako misljenje i stav prije i nakon edukacije.
Rezultat: y* - 0,969; df — 1,39; p — 0,0,324929; Yatesov y? - 0,585; Yatesov p — 0,444359

Nakon edukacije 34 (79,1%) zdravstvena djelatnika ponudilo je tocan odgovor, a 23
(57,5%) nezdravstvena djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju
drugaciji stav i miSljenje nakon edukacije od nezdravstvenih, za razliku od rezultata prije

edukacije gdje su pokazali podjednako misljenje i stav prema oboljelima.
Rezultat: y? - 4,482; df — 1,39; p — 0,034253; Yatesov y? - 3,535; Yatesov p — 0,060086

Pitanje 16. Kod profesionalne ekspozicije HIV pozitivnom krvi (HIV PEP)

postekspozicijska profilaksa se provodi na slijede¢i nacin:

a) preporucuje se primjena dva ARL (antiretrovirusna terapija — temeljni rezim)

b) preporucuje se primjena tri ARL (antiretrovirusna terapija — proSireni rezim)

C) preporucuje se primjena tri ARL (antiretrovirusna terapija — proSireni rezim) uz
dodatak jednog inhibitora proteaze

d) preporucuje se provesti testiranje eksponiranog zdravstvenog djelatnika i u slucaju

pozitivnog rezultata provesti tri ARL (antiretrovirusna terapija- prosireni rezim)
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Tablica 16. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIJE
Kod profesionalne
" P iciite HIV preporucuje | preporucuje preporucuje | preporucuje
ekspozicije
F_) . ! . preporucuje | preporucuje | Se primjena se prvo se primjena se prvo
pozitivnom krvi _ o . . preporucuje se | preporucuje se . )
se primjena | se primjena tri ARL uz provesti e o . tri ARL uz provesti
(HIV PEP) primjena dva primjena tri
L dva ARL - tri ARL - dodatak testiranje . dodatak testiranje
postekspozicijska o . . ARL -temeljni | ARL -prosireni . .
. temeljni prosireni jednog eksponiranog . ) jednog eksponiranog
profilaksa se rezim rezim
di na slivededi rezim reZim inhibitora | zdravstvenog inhibitora | zdravstvenog
rovodi na
P V.S nededl proteaze djelatnika proteaze djelatnika
nacin:
Zdravstveni dj. 15 10 10 8 28 2 9 4
ispitani ,00 ,9/0 ,9/0 ,o%0 ,1% ,6% 0 ,0/0
43 ispitanika 34,8%) | (23,3%) | (23,3% 18,6% 65,1% 4,6% 21% 9,3%
Nezdravstveni dj. 7 4 9 20 24 4 5 7
4oispitanika | (17, 506) | (10%) | (22,5%) | (50%) | (60%) (10%) | (12,5) | (17,5%)
Ulpno 22 14 19 28 52 6 14 11
g3ispitanika | (26 50%) | (16,9%) | (22,9%) | (33,7%) | (62,6%) | (7.2%) | (16,9) | (13,3%)

Iz tablice 16 vidljivi su odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih

djelatnika. Postekspozicijska profilaksa kod profesionalne ekspozicije HIV pozitivnom krvi se

provodi na nacin da se preporucuje primjena dva ARL, odnosno temeljni rezim.

Od zdravstvenih djelatnika 15 (34,8%) daje tocan odgovor prije edukacije, 10 (23,3%)

smatra da je preporucen prosireni rezim, isti broj ispitanika smatra da je preporucen prosireni
rezim uz dodatak jednog inhibitora proteaze, a 8 (18,6) smatra da se prvo treba provesti
testiranje eksponiranog djelatnika. Nakon edukacije njih 28 (65,1%) to¢no odgovara, dok 2
(4,6%) ispitanika smatra da je preporucen proSireni rezim, 9 (21%) proSireni rezim uz dodatak
jednog inhibitora proteaze, a 4 (9,3%) smatra da se eksponirana osoba prvo treba testirati.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 7,86; df — 1,39; p — 0,005054; Yatesov 2 - 6,698; Yatesov p — 0,009652

Od nezdravstvenih djelatnika njih 7 (17,5%) daje to¢an odgovor na postavljeno
pitanje, 4 (10%) smatra da je preporucen proSireni rezim, 9 (22,5%) proSireni rezim uz
dodatak jednog inhibitora proteaze, a 20 (50%) smatra da se eksponirana osoba prvo treba

testirati. Nakon edukacije ih 24 (60%) to¢no odgovara, dok 4 (10%) smatra da je preporucen
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proSireni rezim, 5 (12,5%) smatra da je to proSireni rezim uz dodatak jednog inhibitora
proteaze, a 7 (17,5%) smatra da se eksponirana osoba prvo treba testirati. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika.
Rezultat: y2 - 15,221; df — 1,39; p — 0,000095; Yatesov 2 - 13,483; Yatesov p —0,000240

Od ukupnog broja ispitanika 22 (26,5%) daje tocan odgovor prije edukacije, 14 (16,9%) ih
smatra da je preporucen proSireni rezim, 19 (22,9%) smatra da je preporuCen proSireni rezim sa
dodatkom jednog inhibitora proteaze, a 28 (33,7%) smatra da se eksponirana osoba prvo treba testirati.
Nakon edukacije, njih 52 (62,6%) to¢no odgovara na postavljeno pitanje, 6 (7,2%) ih smatra da je
preporucen prosireni rezim, 14 (16,9%) ih smatra da je to proSireni reZim uz dodatak jednog inhibitora
proteaze, dok ih 11 (13,3%) smatra da se eksponirana osoba prvo treba testirati na HIV. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo HO hipotezu, tj. postoji
statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih inezdravstvenih

djelatnika.

Rezultat: y2 - 21,945; df — 1,39; p — 0,000002; Yatesov y2 - 20,506; Yatesov p — 0,000005

Tablica 16a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIJE
Kod
profesionalne preporucuje | preporucuje preporucuje | preporuuje
ekspozicije HIV | preporucuje | preporucuje | se primjena se prvo preporucuje | preporucuje | Se primjena se prvo
pozitivnom krvi | se primjena | seprimjena | tri ARL uz provesti se primjena | se primjena | tri ARL uz provesti
(HIV PEP) dva ARL - tri ARL - dodatak testiranje dva ARL - tri ARL - dodatak testiranje
postekspozicijska | temeljni prosireni jednog eksponiranog | temeljni prosireni jednog eksponiranog
profilaksa se rezim rezim inhibitora zdravstvenog | rezim rezim inhibitora zdravstvenog
provodi na proteaze djelatnika proteaze djelatnika
slijede¢i nacin:
Srednja Skola 9 6 7 3 16 1 7 1
25ispitanika | (3606) | (24%) | (28%) | (12%) | (64%) | (4%) | (28%) | (4%)
Visa skola ili
preddiplomski 2 1 1 3 S 0 0 2
studj (28,6%) | (14,3%) | (14,3%) | (42,8%) | (71,4%) | (0%) | (0%) | (28,6%)
7 ispitanika
ZavrSen fakultet/
specijalisticki 4 3 2 2 7 1 2 1
studi (36,3%) | (27,3%) | (18,2%) | (18,2%) | (63,6%) | (9,1%) | (18,2%) | (9,1%)
11 ispitanika
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Tablica 16a. prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
zdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje statisticki

znacajne razlike x2 testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavr§enom srednjom skolom.

Od ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom, njih 9 (36%) daje to¢an odgovor prije
edukacije, dok ih 16 (64%) odgovara tocno nakon edukacije. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike
(x® test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo HO hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u

odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika sa zavr§enom srednjom $kolom.
Rezultat: y? - 3,92; df — 1,39; p — 0,047714; Yatesov 2 - 2,88; Yatesov p — 0,089686

Od ispitanika sa zavr§enom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem, 2 (28,6%) ispitanika
odgovara tono na postavljeno pitanje prije edukacije, dok ih 5 (71,4%) odgovara to¢no nakon

edukacije.

4 (36,3%) djelatnika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem odgovara

to¢no prije edukacije, dok ih 7 (63,6%) daje tocan odgovor nakon edukacije.

Tablica 16b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Kod profesionalne
L preporucuje | preporucuje preporucuje | preporucuje
ekspozicije HIV L .
. . preporucuje | preporucuje | Se primjena Sse prvo preporucuje | preporucuje | Se primjena Se prvo
pozitivnom krvi L . . . o L . .
(HIV PEP) Se primjena | se primjena tri ARL uz provesti se primjena | se primjena tri ARL uz provesti
L dva ARL - tri ARL - dodatak testiranje dva ARL - tri ARL - dodatak testiranje
postekspozicijska . . . . . .
filak temeljni prosireni jednog eksponiranog | temeljni prosireni jednog eksponiranog
rofilaksa se
P . rezim rezim inhibitora zdravstvenog | rezim rezim inhibitora zdravstvenog
provodi na . . . .
N o proteaze djelatnika proteaze djelatnika
slijedeci nacin:
Osnovna $kola ili 1 0 1 1 0 1 2 0
manje
sipinika | (33:3%) | (0%) | (33,3%) | (333%) | (0%) | (33,3%) | (66,7%) | (0%)
Srednja $kola 4 4 8 17 21 2 3 7
s3ispitanika | (12,19%) | (12,1%) | (24,2%) | (51,5%) | (63,6%) | (6,1%) | (9,1%) | (21,2%)
Visa skola ili
preddiplomski 1 0 0 2 2 1 0 0
studi (33,3%) | (0%) | (0%) | (66,7%) | (66,7%) | (33,3%) | (0%) | (0%)
3 ispitanika
Zavrsen fakultet/
specijalisticki i 0 0 0 1 0 0 0
studi} (100%) | (0%) | (0%) (0%) | (100%) | (0%) | (0%) (0%)
1 ispitanik
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Tablica 16b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
nezdravstvenih djelatnika, te promjene u rezultatima prije i nakon edukacije. Testiranje
statisticki znaCajne razlike y*> testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom Skolom.

Od ispitanika sa zavrSenom osnovnom Skolom, 1 (33,3%) daje toan odgovor na

postavljeno pitanje prije edukacije, dok nakon edukacije nema to¢nih odgovora.

Od ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom njih 4 (12,1%) daje to¢an odgovor na
postavljeno pitanje, a 21 (63,6%) odgovora to¢no nakon edukacije. Testiranjem statisticki znacajne
razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo HO hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna
razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom

skolom.
Rezultat: 2 - 18,609; df — 1,39; p — 0,000016; Yatesov y> - 16,484; Yatesov p — 0,000049

Od ispitanika sa zavr§enom visom $kolom ili preddiplomskim studijem 1 (33,3%) daje to¢an

odgovor prije edukacije, dok ih 2 (66,7%) odgovara to¢no nakon edukacije.

Kod ispitanika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem, 1 (100%) ispitani

nezdravstveni djelatnik daje tocan odgovor i prije i nakon edukacije.

Tablica 16¢. Broj toc¢nih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)
Prije edukacije —15 (34,8%) Prije edukacije —7 (17,5%)
Nakon edukacije —28 (65,1%) Nakon edukacije —24 (60%)

Testiranje statisticki znacajne razlike x? testom provedeno je na temelju toénih odgovora zdravstvenih

i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 15 (34,8%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 7
(17,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i1 nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.

Rezultat: o2 - 3,215; df — 1,39; p — 0,072966; Yatesov 2 - 2,384; Yatesov p — 0,122583
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Nakon edukacije 28 (65,1%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 24

(60%) nezdravstvenadjelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 %

znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni i nezdravstveni

djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, za razliku od rezultata prije

edukacije, gdje su zdravstveni djelatnici pokazali veée znanje.

Rezultat: y* - 0,232; df — 1,39; p — 0,630044; Yatesov y> - 0,065; Yatesov p — 0,798760

Pitanje 17. Od djelatnosti koje se mogu nalaziti pri domu zdravlja, najveéi rizik za HIV

infekciju imaju:

a) djelatnici opée ambulante

b) djelatnici sanitetskog prijevoza

c) djelatnici dijalize

d) djelatnici medicine rada

Tablica 17. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE

NAKON EDUKACIJE

od djelatno.s-ti k_oje % djelatnici djelatnici . o djelatnici djelatnici djelatnici . o djelatnici
mogu nalaziti pri domu . djelatnici o ) djelatnici o
. o opce santietskog o medicine opce santietskog o medicine
zdravlja, najveéi rizik . dijalize . dijalize
) o ambulante prijevoza rada ambulante prijevoza rada
za HIV infekciju imaju:
Zdravstveni dj. 0 2 41 0 0 2 41 0
43 ispitanika (0%) | (4,7%) | (95,3%) | (0%) | (0%) | (4,7%) | (95,3%) | (0%)
Nezdravstveni dj. 1 3 34 2 1 0 39 0
40 ispitanika (2,5%) | (7,5%) | (84%) | (5%) | (2,5%) | (0%) | (97,5%) | (0%)
Ukapro 1 5 75 2 1 2 80 0
83 ispitanika (1,2%) | (6%) |(90,4%) | (2,4%) | (1,2%) | (8%) | (96,4%) | (0%)

Tablica 17 prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih

djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Od navedenih djelatnosti koje

se mogu nalaziti pri domu zdravlja, najveci rizik za HIV infekciju imaju djelatnici dijalize.
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Kod zdravstvenih djelatnika, njih 41 (95,3%) je dalo to¢an odgovor prije edukacije, a
2 (4,7%) ispitanika smatra da najveci rizik za prijenos infekcije imaju djelatnici sanitetskog
prijevoza. Kod zdravstvenih djelatnika rezultati su identi¢ni nakon edukacije. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne
postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije zdravstvenih

djelatnika.
Rezultat: y? - 0; df — 1,39; p — 1; Yatesov y? - 0,262; Yatesov p — 0,608749

Od nezdravstvenih djelatnika, njih 34 (84%) dalo je to¢an odgovor na postavljeno
pitanje prije edukacije, 1 (2,5%) ispitanik smatra da najveéi rizik imaju djelatnici opce
ambulante, 3 (7,5%) ispitanika smatra da najveci rizik za HIV infekciju imaju djelatnici
sanitetskog prijevoza, a 2 (5%) djelatnici medicine rada. Nakon edukacije 39 (97,5%)
ispitanika dalo je to¢an odgovor, dok 1 (2,5%) smatra da su djelatnici opée ambulante najvise
izlozeni infekciji HIV-om.Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 %
znacajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji statisti¢ki znacajna razlika u odgovorima prije

i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 2 - 3,914; df — 1,39; p — 0,047885; Yatesov 2 - 2,505; Yatesov p — 0,113485

Od ukupnog broj ispitanika, njih 75 (90,4%) dalo je to¢an odgovor na postavljeno
pitanje, dok ih 5 (6%) smatra da su najizloZeniji djelatnici saniteta, 1 (1,2%) ispitanik smatra
da su najizloZeniji djelatnici opée ambulante, dok 2 (2,4%) ispitanika smatra da su djelatnici
medicine rada. Nakon edukacije 80 (96,4%) ispitanika daje to¢an odgovor, 1 (1,2%) smatra da
su najizlozeniji djelatnici ope ambulante, a 2 (8%) da su to djelatnici sanitetskog prijevoza.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (x> test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y? - 2,434; df — 1,39; p — 0,118729; Yatesov y - 1,558; Yatesov p — 0,211958
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Tablica /7a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
o djelaltnc?:-ti k.ojde * djelatnici djelatnici dielatnici djelatnici djelatnici djelatnici dislatnici djelatnici
n(]iogullna az.l I fm. 'Emu opcée santietskog ::-al-nlu medicine opce santietskog (J:_aFICI medicine
’ rav'Ja, néj_ve_m r-121 “ ambulante prijevoza [t rada ambulante prijevoza L rada
HIV infekciju imaju:
Srednja Skola 0 2 23 0 0 2 23 0
25 ispitanika (0%) (8%) | (92%) | (0%) (0%) (8%) | (92%) | (0%)
Visa skola ili 0 0 7 0 0 0 7 0
preddiplomski studij 0 0 0 0 0 0
7 ispitanika 0%) | (0%) | (7%) | (0%) | (0%) | (0%) |(100%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 0 0 11 0 0 0 11 0
specijalisticki studij
11 ipianika (0%) | (0%) |(100%)| (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%)

Tablica 17a prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
zdravstvenih djelatnika. Kod zdravstvenih djelatnika nisu vidljive promjene u rezultatima
prije i nakon edukacije. Testiranje statistiCki znacajne razlike y? testom provedeno je u

kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom $kolom.

Kod djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom prije edukacije njih 23 (92%) daje
to¢an odgovor, isto kao 1 nakon edukacije. Testiranjem statisticki zna€ajne razlike (y* test) na
razini 5 % znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u

odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom $kolom.
Rezultat: y? - 0; df — 1,39; p — 1; Yatesov y? - 0,272; Yatesov p — 0,601993

Svi ispitanici sa zavrSenom visom Skolom ili preddiplomskim studijem, kao i ispitanici
sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem dali su to¢ne odgovore 1 prije 1 nakon

edukacije.
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Tablica 17b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Od djelatnosti koje se
mogu  nalaziti  pri | djelatnici djelatnici dielatnici djelatnici djelatnici djelatnici dielamici djelatnici
domu zdravlja, najveci opce santietskog ‘Jje al_mCI medicine opcée santietskog (Jje al-n|C| medicine
rizik za HIV infekciju | ambulante | prijevoza L rada ambulante prijevoza L rada
imaju:
Osnovna $kola ili 0 0 2 1 1 0 2 0
manje
siimiia | (0%) | (0%) | (66,7%) | (33,3%) | (33,3%) | (0%) | (66,7%) | (0%)
Srednja Skola 1 3 28 1 0 0 33 0
33 ispitanika (3%) | (9,1%) | (84,9%) | (3%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%)
Visa $kola ili 0 0 3 0 0 0 3 0
preddiplomski studij
sigionia | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 0 0 1 0 0 0 1 0
specijalisticki studij
1 ispitanik (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100) | (0%)

Tablica 17b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na $kolsku spremu

nezdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje
statistiCki znacajne razlike y*> testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom Skolom.

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavr§enom osnovnom $kolom 2 (66,7%) daje tocan

odgovor prije edukacije, a nakon edukacije takoder 2 (66,7%) ispitanika daju to¢an odgovor.

Nezdravstveni djelatnici sa zavrSenom srednjom Skolom prije edukacije to¢no je
odgovorilo 28 (84,9%), dok je nakon edukacije njih 33 (100%) dalo tocan odgovor.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihva¢amo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 5,41; df — 1,39; p — 0,020021; Yatesov y? - 3,462; Yatesov p — 0,062794

Od ispitanika sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem njih 3 (100%)

dalo je to¢an odgovor prije i nakon edukacije.
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1 (100%) ispitanik sa zavrSenim fakultetom ili specijalisti¢kim studijem je dao to€an

odgovor i prije i nakon edukacije.

Tablica 16c¢. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)
Prije edukacije —41 (95,3%) Prije edukacije —34 (84%)
Nakon edukacije —41 (95,3%) | Nakon edukacije —39 (97,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 41 (95,3%) zdravstveni djelatnik ponudio je to¢an odgovor, a 34 (84%)
nezdravstvena djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 %
znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: y? - 2,548; df — 1,39; p — 0,110433; Yatesov y? - 1,499; Yatesov p — 0,220825

Nakon edukacije 41 (95,3%) zdravstveni djelatnik ponudio je to¢an odgovor, a 39
(97,5%) nezdravstvenih. Testiranjem statistiCki znacajne razlike (y* test) na razini 5 %
znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znac¢ajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni i nezdravstveni
djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, za razliku od rezultata prije

edukacije, gdje su zdravstveni djelatnici pokazali vece znanje.

Rezultat: y? - 0,275; df — 1,39; p — 0,599997; Yatesov y? - 0,004; Yatesov p — 0,949570

Pitanje 18. Smatrate li da trudnica zaraZena virusom HIV-a moZe roditi nezarazeno

dijete:

a) Da
b) Ne
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Tablica 18. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Smatrate li da trudnica
zarazena virusom HIV-a 5 Ne - Ne
mozZe roditi nezarazeno
dijete:
Zdravstveni dj. 40 3 43 0
43 ispitanika (93%) | (7%) (100%) | (0%)
Nezdravstveni dj. 30 10 35 S5
40 ispitanika (75%) | (15%) (87,5%) | (12,5%)
Ukupno 70 13 78 5
sispitanika | (84,3%) | (15,7%) (94%) | (6%)

Tablica 18 prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih
djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Na pitanje da li trudnica

zarazena HIV-om moze roditi nezarazeno dijete tocan odgovor je da moze.

Iz tablice je vidljivo da je 40 (93%) zdravstvenih djelatnika dalo to¢an odgovor na
postavljeno pitanje prije edukacije, a 3 (7%) ispitanika smatra da zarazena trudnica ne moze
roditi nezarazeno dijete. 43 (100%) ispitanika je to¢no odgovorilo nakon edukacije.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 2 - 3,18; df — 1,39; p — 0,077908; Yatesov y2 - 1,382; Yatesov p — 0,239760

Od nezdravstvenih djelatnika, njih 30 (75%) dalo je to¢an odgovor prije edukacije, a
10 (15%) ih smatra da trudnica zarazena HIV-om ne moze roditi nezarazeno dijete. Nakon
edukacije tocan odgovor je dalo 35 (87,5%) ispitanika, dok ih 5 (12,5%) smatra da trudnica
zarazena HIV-om ne mozZe roditi nezarazeno dijete. Testiranjem statisticki znacajne razlike (*
test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika

u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y* - 2,051; df — 1,39; p — 0,152106; Yatesov x> - 1,313; Yatesov p — 0,251852
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Kod ukupnog broja ispitanika njih 70 (84,3%) je odgovorilo to¢no prije edukacije, a
13 (15,7%) ih smatra da trudnica zarazena HIV-om ne moze roditi nezarazeno dijete. Nakon
edukacije njih 78 (94%) dalo je tocan odgovor, dok ih 5 (6%) smatra da trudnica zarazena
HIV-om ne moze roditi nezarazeno dijete. Testiranjem statisticki znaCajne razlike (* test) na
razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u

odgovorima prije i1 nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 3,988; df — 1,39; p — 0,045825; Yatesov y? - 3,053; Yatesov p — 0,080588

Tablica 18a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Smatrate li da trudnica
zar:iien:ii .Vti'rusom I:HV-a Da Ne Da Ne
dijete:
Srednja Skola 22 3 25 0
25 spitanika (88%) | (12%) (100%) | (0%)
Visa skola ili 7 0 7 0
preddiplomski studij
7 ispitanika (100%) | (0%) (100%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 11 0 11 0
specijalisticki studij
11 ispitanika (100%) (O%) (100%) (0%)

Tablica 18a prikazuje odgovore prije 1 nakon edukacije s obzirom na struénu spremu.
Testiranje statistiCki znacajne razlike y? testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa

zavrSenom srednjom Skolom.

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom s$kolom njih 22 (88%) je
odgovorilo to¢no prije edukacije, dok ih je 25 (100%) dalo to¢an odgovor nakon edukacije.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom $kolom.

Rezultat: y2 - 3,191; df — 1,39; p — 1; Yatesov y2 - 1,418; Yatesov p — 0,233732
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Zdravstveni djelatnici sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem, njih 7
(100%), te sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem, njih 11 (100%), su

odgovorili to¢no i prije i nakon edukacije.

Tablica 18b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIJE
Smatrate li da trudnica
zarazena virusom HIV-a
Da Ne Da Ne
moze roditi nezarazeno
dijete:
Osnovna skola ili manje 2 1 2 1
3 ispitanika (66,7%) | (33,3%) (66,7%) | (33,3%)
Srednja Skola 24 9 29 4
33 ispitanika (72,7%) | (27,3%) (87,9%) | (12,1%)
Visa skola ili 3 0 3 0
preddiplomski studij
3 ispitanika (100%) (0%) (100%) (O%)
Zavrsen fakultet/ 1 0 1 0
specijalisticki studij
1 ispitanik (100%) (0%) (100%) (0%)

Tablica 18b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije prema stru¢noj spremi
nezdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje
statistiCki znacajne razlike y* testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom stru¢nom spremom.

Kod nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom osnovnom Skolom, 2 (66,7%) ispitanika

su dala tocan odgovor na postavljeno pitanje prije edukacije, a rezultat nakon edukacije je isti.

Sa zavrSenom srednjom stru¢nom spremom 24 (72,7%) ispitanika je dalo toCan
odgovor prije edukacije, a nakon edukacije to¢an odgovor je dalo 29 (87,9%) ispitanika.
Testiranjem statistiCki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom.

Rezultat: y* - 1,409; df — 1,39; p — 0,235222; Yatesov y? - 0,683; Yatesov p — 0,4085222
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Nezdravstveni djelatnici sa zavrSenom visom S$kolom ili preddiplomskim studijem, te
oni sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem su odgovorili to¢no na postavljeno

pitanje i prije i nakon edukacije.

Tablica 18c. Broj toc¢nih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)
Prije edukacije — 40 (93%) Prije edukacije — 43 (100%)
Nakon edukacije — 30 (75%) Nakon edukacije — 35 (87,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 40 (93%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je tocan odgovor, a 30 (75%)
nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike () test) na razini 5 % znacajnosti
prihvacamo HO hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima zdravstvenih i
nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju veée =znanje od

nezdravstvenih.
Rezultat: 2 - 5,096; df — 1,39; p — 0,023981; Yatesov 2 - 3,823; Yatesov p — 0,050553

Nakon edukacije 43 (100%) zdravstvena djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 35 (87,5%)
nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisti¢ki zna¢ajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti
prihvacamo HO hipotezu, tj. postoji statistiCki znacajna razlika u odgovorima zdravstvenih i
nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vise znanja nakon

edukacije, kao i prije edukacije.

Rezultat: ¥ - 5,72; df — 1,39; p — 0,016772; Yatesov 2 - 3,725; Yatesov p — 0,053603

Pitanje 19. U razvijenim zemljama postotak radanja zaraZene djece (u slucaju kada je

majka pozitivna na virus HIV-a) je prema statistickim podacima:

a) 82%
b) 41%
c) 16%
d) 1%
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Tablica 19. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIE

U razvijenim
zemljama postotak
radanja zarazene djece
(u slucaju kada je 82 % 41 % 16 % 1% 82 % 41% 16 % 1%
majka pozitivna na
virus HIV-a) je prema

statistickim podacima:

Zdravstveni dj. 2 12 16 13 1 0 3 39
asispitanika | (4,79%) | (27,9%) | (37,2%) | (30,2%) | (2,3%) | (0%) | (7%) | (90,7%)
Nezdravstveni dj. 8 15 11 6 0 0 6 34
40 ispitanika (20%) | (37,5%) | (27,5%) | (15%) | (0%) | (0%) | (15%) | (85%)
10 27 27 19 1 0 9 73

Ukupno
s3ispitanika | (12, 19%) | (32,5%) | (32,5%) | (22,9%) | (1,2%) | (0%) | (10,8%) | (88%)

Tablica 19 prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih
djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. U razvijenim zemljama
pravilom i pravovremenom upotrebom HAART terapije radanje nezaraZene djece od strane

trudnica zarazenim HIV-om svedeno je na minimum, tj. 1 % djece se rodi sa virusom HIV-a.

Od zdravstvenih djelatnika njih 13 (30,2%) je odgovorilo to¢no na postavljeno pitanje
prije edukacije. 2 (4,7%) ispitanika smatra da je postotak radanja nezarazene djece 82%, 12
(27,9%) smatra da je 41 %, dok ih 16 (37,2%) smatra da je postotak radanja zarazene djece
16%. Nakon edukacije 39 (90,7%) je dalo to¢an odgovor, 1 (2,3%) ispitanik smatra da je
postotak radanja nezaraZene djece 82%, a 3 (7%) da je 16%. Testiranjem statisticki znacajne
razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki

znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y? - 32,882; df — 1,39; p — 1e-8; Yatesov y? - 30-402; Yatesov p — 4e-8

Od nezdravstvenih djelatnika njih 6 (15%) je dalo tofan odgovor na postavljeno
pitanje prije edukacije, 8 (20%) smatra da je postotak radanja nezarazene djece 82%, 15
(37,5%) smatra da je postotak 41% tocan odgovor, a 11 (27,5%) smatra da se od strane majKi
zarazenih HIV-om rodi 16% nezarazene djece. 34 (85%) ispitanika je dalo toan odgovor

nakon edukacije, dok ih 6 (15%) smatra da se 16% djece rodi nezarazeno. Testiranjem
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statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.

postoji statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika.

Rezultat: y* - 39,2; df — 1,39; p — 0; Yatesov y? - 36,45; Yatesov p—0

Od sveukupnog broja ispitanika, njih 19 (22,9%) je odgovorilo tocno prije edukacije,

10 (12,1%) smatra da se 82% djece rodi nezarazeno, 27 (32,5%) smatra da se 41% djece rodi

nezarazeno, a isti broj ispitanika odgovorilo je 16%. Nakon edukacije od ukupnog broja

ispitanika 73 (88%) je dalo to¢an odgovor. 1 (1,2%) smatra da se 82% djece rodi nezarazeno,

dok 9 (10,8%) smatra da se rodi 16% nezarazene djece. Testiranjem statisti¢ki znacajne

razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki

znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih

djelatnika.

Rezultat: 2 - 71,101; df — 1,39; p — 0; Yatesov y* - 68,492; Yatesov p —0

Tablica 19a. odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE

NAKON EDUKACIJE

U razvijenim
zemljama postotak

radanja zarazene djece

(u slu¢aju kada je 82 % 41 % 16 % 1% 82 % 41% 16 % 1%
majka pozitivna na
virus HIV-a) je prema
statistickim podacima:
Srednja $kola 1 9 9 6 0 0 3 22
25 ispitanika 4%) | (36%) | (36%) | (24%) | (0%) | (0%) | (12%) | (88%)
Visa skola ili 1 2 2 2 1 0 0 6
preddiplomski studij
7 ispitanika (14,3%) | (28,6%) | (28,6%) | (28,6%) | (14,3%) | (0%) | (0%) | (85,7%)
Zavrsen fakultet/ 0 1 5 5 0 0 0 11
specijalisticki studij
11 ispitanika (0%) | (9,1%) | (45,5%) | (45,5%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%)

Tablica 19a prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

zdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje

statisticki znacajne razlike y> testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom skolom.
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Prije edukacije 6 (24%) zdravstvenih djelatnika sa zavr§enom srednjom $kolom dalo je
tocan odgovor na postavljeno pitanje, a nakon edukacije njih 22 (88%) daje to¢an odgovor.
Testiranjem statistiCki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho

hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y? - 20,779; df — 1,39; p — 0,000005; Yatesov y2 - 18,263; Yatesov p — 0,000019

Od ispitanika sa zavrSenom viSom $kolom ili preddiplomskim studijem, 2 (28,6%)

ispitanika je dalo to¢an odgovor prije edukacije, a nakon edukacije njih 6 (85,7%) daje tocan

odgovor.

Sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem 5 (45,5%) ispitanika je dalo

tocan odgovor prije edukacije, a nakon edukacije njih 11 (100%) daje to¢an odgovor.

Tablica 19b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
U razvijenim
zemljama postotak
radanja zarazene
djece (u slucaju kada
. . . 82 % 41 % 16 % 1% 82 % 41% 16 % 1%
je majka pozitivna na
virus HIV-a) je
prema statistickim
podacima:
Osnovna $kola ili 2 0 1 0 0 0 1 2
manje
sispitanika | (66,7%0) | (0%) | (33,3%) | (0%) | (0%) | (0%) | (33,3%) | (66,7%)
Srednja Skola 6 14 8 5 0 0 5 29
ispitanika | (18,206) | 42,4%) | (24,2%) | (15,2%) | (0%) | (0%) | (15,2%) | (84,8%)
Visa skola ili 0 1 2 0 1 0 0 2
preddiplomski studij
3 ispitanika (0%) | (33,3%) | (66,7%) | (0%) |(33,3%) | (0%) | (0%) | (66,7%)
Zavrsen fakultet/ 0 0 0 1 0 0 0 1
specijalisticki studij
Vg | (%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) |(0%)| (0%) | (100%)

Tablica 19b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

nezdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje
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statistiCki znacajne razlike y> testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom Skolom.

Prije edukacije niti jedan nezdravstveni djelatnik sa zavrsenom osnovnom $kolom nije

ponudio tocan odgovor, dok je nakon edukacije 2 (66,7%) ispitanika odgovorilo tocno.

Od ispitanika sa zavrSenom srednjom S$kolom 5 (15,2%) je odgovorilo to¢no prije
edukacije, a 29 (84,8%) je odgovorilo to¢no nakon edukacije. Testiranjem statisti¢ki znacajne
razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki

znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 2 - 34,941; df — 1,39; p — 0; Yatesov 2 - 32,09; Yatesov p — 1e-8

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim
studijem prije edukacije niti jedan ispitanik nije to¢no odgovorio na postavljeno pitanje, dok

je nakon edukacije 2 (66,7%) ispitanika dalo to¢an odgovor.

1 (100%) ispitanik sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem je dao toCan

odgovor na postavljeno pitanje i prije i nakon edukacije.

Tablica 19¢. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)
Prije edukacije — 13 (30,2%) Prije edukacije — 6 (15%)
Nakon edukacije — 39 (90,7%) Nakon edukacije — 34 (85%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju tocnih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 13 (30,2%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je tocan odgovor, a 6
(15%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike ()2 test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.

Rezultat: y* - 2,724; df — 1,39; p — 0,098850; Yatesov y? - 1,929; Yatesov p — 0,164867
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Nakon edukacije 39 (90,7%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 34
(85%) nezdravstvena djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 %
znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju

vise znanja nakon edukacije, kao i prije edukacije.

Rezultat: y? - 3,914; df — 1,39; p — 0,047885; Yatesov y - 2,505; Yatesov p —0,113485

Pitanje 20. U slu¢aju da majka pozitivna na HIV rodi nezaraZeno dijete smatrate li da se

dijete mozZe zaraziti nakon porodaja i na koji nacin:

a) da, dojenjem

b) da, stalnim fizickim kontaktom majka — dijete

C) ne, jer je rodeno zdravo

d) ne, dijete je razvilo poseban oblik imunosti (rezultat koriStenja antiretrovirusne
terapije majke u trudno¢i), te moguénost zaraze vise ne postoji

Tablica 20. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
v Sl_u.éaju da ::?/ka i da, stalnim ne, dijete je dla,- ne, dijete
pozmvvna nad” rodi ; fizigkim ne, jer je razvilo . ;ta.lvr:.m ne, jerje | jerazvilo
nezarazen-o ete - ) ai kontaktom rodeno poseban . a,- e rodeno poseban
smatrate li da se dijete dojenjem majka - sdravo oblik dojenjem | kontaktom 2dravo oblik
moze zfarz?\zm nallfon . dijete imunosti ma.J.ka - imunosti
porodaja i na koji nacin: dijete
Zdravstveni dj. 37 0 4 2 42 0 0 1
43 ispitanik (86%) | (0%) | (9,3%) | (4,7%) | (97,7) | (0%) | (0%) | (2,3%)
Nezdravstveni dj. 23 10 0 7 39 1 0 0
40 ispitanika (57,5%) | (25%) | (0%) | (17,5%) | (97,5%) | (2,5%) | (0%) | (0%)
Ukupno 60 10 4 9 81 1 0 1
83 ispitanika (72,3%) | (12%) | (4,8%) | (10,9%) | (97,6%) | (1,2%) | (0%) | (1,2%)

Tablica 20 prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih

djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Nacin na koji majka pozitivna

na HIV moze prenijeti virus na novorodeno nezarazeno dijete je dojenjem.
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Od zdravstvenih djelatnika prije edukacije njih 37 (86%) dalo je tocan odgovor na
postavljeno pitanje, 4 (9,3%) ih smatra da majka ne moze prenijeti infekciju na dijete jer je
ono rodeno zdravo, a 2 (4,7%) smatra da se infekcija ne moze prenijeti jer je dijete razvilo
poseban oblik imunosti. Nakon edukacije 42 (97,7%) ispitanika dalo je to¢an odgovor, dok 1
(2,3%) smatra da se dijete ne moze zaraziti jer je razvilo poseban oblik imunosti. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih

djelatnika.
Rezultat: 2 - 3,888; df — 1,39; p — 0,048632; Yatesov 2 - 2,488; Yatesov p — 0,114717

Od nezdravstvenih djelatnika njih 23 (57,5%) dalo je tocan odgovor prije edukacije,
10 (57,5%) ih smatra da se infekcija moze prenijeti stalnim fizickim kontaktom majka —
dijete, a 7 (17,5%) smatra da se infekcija ne moze prenijeti jer je dijete razvilo poseban oblik
imunosti. 39 (97,5%) ispitanika je odgovorilo to¢no nakon edukacije, a 1 (2,5%) ispitanik
smatra da se infekcija moze prenijeti stalnim fizickim kontaktom majka — dijete. Testiranjem
statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika.
Rezultat: y? - 17,351; df — 1,39; p — 0,000018; Yatesov y2 - 16,129; Yatesov p — 0,000059

Od ukupnog broja ispitanika njih 60 (72,3%) je tocno odgovorilo prije edukacije, 10
(12%) ih smatra da se infekcija moze prenijeti stalnim fizickim kontaktom majka — dijete, 4
(4,8%) da se infekcija ne moze prenijeti jer je dijete rodeno zdravo, a 9 (10,9%) da je dijete
razvilo poseban oblik imunosti te je infekciju nemoguce prenijeti sa majke na dijete. Nakon
edukacije njih 81 (97,6%) je tocno odgovorilo, 1 (1,2%) ispitanik smatra da se infekcija moze
prenijeti stalnim fizickim kontaktom majka — dijeta, a 1 (1,2%) ispitanik smatra da je dijete
razvilo poseban oblik imunosti te ne moze biti zarazeno virusom HIV-a. Testiranjem
statistiCki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, t].
postoji statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih i

nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: 2 - 20,768; df — 1,39; p — 0,000005; Yatesov y? - 18,837; Yatesov p — 0,000014
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Tablica 20a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIE
U slu¢aju da majka da, o da, B
. . . ne, dijete je . ne, dijete
pozitivna na HIV rodi stalnim o . stalnim o . .
ne, jer je razvilo ne, jer je jerazvilo
nezarazeno dijete da, fizickim da, fizickim
. . . rodeno poseban o rodeno poseban
smatrate li da se dijete dojenjem kontaktom . dojenjem | kontaktom .
. zdravo oblik . zdravo oblik
moze zaraziti nakon majka — ) . majka — ) .
imunosti imunosti
porodaja i na koji nacin: dijete dijete
Srednja Skola 21 0 4 0 24 0 0 1
25 ispitanika (84%) | (0%) | (16%) | (0%) | (96%) | (0%) | (0%) | (4%)
Visa skola ili 5 0 0 2 7 0 0 0
preddiplomski studij
ripianika | (714%) | (0%) | (0%) | (28,6%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 11 0 0 0 11 0 0 0
specijalisticki studij 0 0 0 0 0 0 0 0
niptnke | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) |(100%) | (0%) | (0%) | (0%)

Tablica 20a prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

zdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje
statisticki znacajne razlike provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom

skolom.

Od zdravstvenih djelatnika sa zavr§enom srednjom $kolom 21 (84%) ispitanik je dao
to¢an odgovor prije edukacije, a nakon edukacije njih 24 (96%) je to¢no odgovorilo.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statistiCki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom viSom Skolom.
Rezultat: y? - 2; df — 1,39; p — 0,157299; Yatesov y? - 0,889; Yatesov p — 0,345748

Od ispitanika sa zavrSenom visom $kolom ili preddiplomskim studijem 5 (71,4%)
ispitanika je dalo tocan odgovor prije edukacije, dok ih je 7 (100%) dalo to¢an odgovor nakon

edukacije.

Zdravstveni djelatnici sa zavrsenim fakultetom ili specijalistickim studijem, njih 11

(100%) daje to¢an odgovor na postavljeno pitanje i prije 1 nakon edukacije.
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Tablica 20b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
v SI_u_éaju da 3:13/1(3 i da, stalnim ne, dijete je dla,- ne, dijete
pOZItIVf]a nad“ . rodt d fizickim ne, jer je razvilo d ;tar;(lm ne, jer je je razvilo
nezarazeno dijete a, a, 1Z1CK1m
smatrate li da se dijete dojenjem kontfaktom rodeno pose?an dojenjem | kontaktom rodeno posel.oan
mose zaraziti nakon majka — zdravo oblik —— zdravo oblik
o ‘ o dijete imunosti ] imunosti
porodaja i na koji nacin: dijete
Osnovna $kola ili manje 1 2 0 0 3 0 0 0
3 ispitanika (33,3%) | (66,7%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
Srednja skola 20 6 0 7 32 1 0 0
33 ispitanika (60,6%) | (18,2%) | (0%) | (21,2%) | (97%) | (3%) | (0%) | (0%)
Visa skola ili 1 2 0 0 3 0 0 0
preddiplomski studij 0 0 0 0 0 0 0 0
s | (33,3%) | (66,7%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 1 0 0 0 1 0 0 0
specijalisticki studij
| (100%) | (0%) | (0%) | (0%) |(200%)| (0%) | (0%) | (0%)

Tablica 20b prikazuje odgovore prije 1 nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

nezdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije.Testiranje
statistiCki znacajne razlike y> testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom Skolom.

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom osnovnom Skolom 1 (33,3%) ispitanik je

dao tocan odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 3 (100%) ispitanika daje tocan odgovor.

Od nezdravstvenih djelatnika sa srednjom skolom njih 20 (60,6%) odgovara to¢no na
postavljeno pitanje, a nakon edukacije 32 (97%) ispitanik daje to¢an odgovor. Testiranjem
statistiCki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, t].
postoji statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom.
Rezultat: y? - 13,055; df — 1,39; p — 0,000302; Yatesov ¥2 - 10,97; Yatesov p — 0,000925

Od ispitanika sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem 1 (33,3%)
ispitanik odgovara to¢no prije edukacije, a nakon edukacije 3 (100%) ispitanika daje tocan

odgovor.
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Ispitan je 1 nezdravstveni djelatnik sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim

studijem, te on odgovara to¢no na postavljeno pitanje i prije i nakon edukacije.

Tablica 20c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)

Prije edukacije — 37 (86%) Prije edukacije — 23 (57,5%)

Nakon edukacije — 42 (97,7%) | Nakon edukacije — 39 (97,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 37 (86%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je tocan odgovor, a 23
(57,5%) nezdravstvena djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji zna€ajna statisticka razlika u odgovorima
zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: 42 - 5,019; df — 1,39; p — 0,025070; Yatesov y? - 3,934; Yatesov p — 0047319

Nakon edukacije 42 (97,7%) zdravstvena djelatnika ponudilo je tocan odgovor, a 39
(97,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u
odgovorima zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni i
nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, za razliku od rezultata

prije edukacije.

Rezultat: y? - 0,003; df — 1,39; p — 0,956319; Yatesov y? - 0,442; Yatesov p — 0,506158

Pitanje 21. Smatrate li da testiranje na HIV moZete obaviti bez davanja osobnih

podataka- anonimno:

a) da
b) ne

C) neznam
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Tablica 21. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIJE
Smatrate li da testiranje
na HIV mf)zete Ob?Viti da ne ne znam da ne ne znam
bez davanja osobnih
podataka- anonimno:
Zdravstveni dj. 34 0 9 43 0 0
43 ispitanika (79,1%) | (0%) | (20,9%) (100%) | (0%) | (0%)
Nezdravstveni dj. 25 3 12 38 1 1
40 ispitanika (62,5%) | (7,5%) | (30%) (95%) | (2,5%) | (2,5%)
Uupno 59 3 21 81 1 1
83 ispitanika (71,1%) | (3,6%) | (25,3%) (97,6%) | (1,2%) | (1,2%)

Tablica 21 prikazuje rezultate prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih
djelatnika. U Hrvatskoj je moguce testiranje na HIV obaviti bez davanja osobnih podataka, t;.

potpuno anonimno.

Od zdravstvenih djelatnika njih 34 (79,1%) daje tocan odgovor prije edukacije, a 9
(20,9%) ih odgovara da ne zna da li je moguce testiranje obaviti potpuno anonimno. Nakon
edukacije njih 43 (100%) daje tocan odgovor. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike () test)
na razini 5 % znacajnosti prihvaéamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u

odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 10,052; df — 1,39; p — 0,001521; Yatesov y2 - 7,942; Yatesov p — 0,004830

Od nezdravstvenih djelatnika 25 (62,5%) je dalo to¢an odgovor prije edukacije, 3
(7,5%) ispitanika smatra da se testiranje na HIV ne moze obaviti potpuno anonimno, dok ih
12 (30%) ne zna. Nakon edukacije 38 (95%) ispitanika daje tocan odgovor, 1 (2,5%) smatra
da se testiranje ne moze obaviti anonimno, a 1 (2,5%) odgovara da ne zna. Testiranjem
statistiCki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika.

Rezultat: y* - 2,593; df — 1,39; p — 0,107336; Yatesov y - 1,458; Yatesov p — 0,227248

92




Od ukupnog broja ispitanika 59 (71,1%) je dalo tocan odgovor prije edukacije, 3
(3,6%) ispitanika smatra da se testiranje ne moze obaviti anonimno, dok 21 (25,3%) odgovara
da ne zna. Nakon edukacije 81 (97,6%) ispitanik daje tocan odgovor, 1 (1,2%) ispitanik
smatra da se testiranje ne moze obaviti anonimno, a 1 (1,2%)ne zna. Testiranjem statisticki
znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji
statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih i

nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 22,073; df — 1,39; p — 0,000002; Yatesov y2 - 20,112; Yatesov p — 0,000007

Tablica 21a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIE
Smatrate li da testiranje
na HIV mozete obaviti
. . da ne ne znam da ne ne znam
bez davanja osobnih
podataka- anonimno:
Srednja $kola 18 0 7 25 0 0
25 ispitanika (72%) | (0%) | (28%) (100%) | (0%) | (0%)
o 7
Visa skola ili 7 0 0 0 0
preddiplomski studij (100%)
7 ispitanika (100%) (O%) (0%) (O%) (O%)
2
Zavrsen fakultet/ 9 0 11 0 0
specijalisticki studij (18,2%)
11 ispitanika (81’8%) (O%) (100%) (O%) (O%)

Tablica 21a prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
zdravstvenih djelatnika, te promjene u rezultatima prije i nakon edukacije. Testiranje
statistiCki znacajne razlike y* testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom Skolom.

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom $kolom 18 (72%) daje tocan
odgovor prije edukacije, dok ih 25 (100%) daje to¢an odgovor nakon edukacije. Testiranjem
statistiCki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije zdravstvenih

djelatnika.
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Rezultat: y? - 8,14; df — 1,39; p — 0,004329; Yatesov ¥2 - 5,98; Yatesov p — 0,014469

Svi zdravstveni djelatnici sa zavrSenom visom Skolom ili preddiplomskim studijem

daju tocne odgovore i prije i nakon edukacije.

Od djelatnika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem njih 9 (81,8%) daje

tocan odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 11 (100%) ispitanika daje tocan odgovor.

Tablica 21b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Smatrate li da testiranje
na HIV mozete obaviti
. . da ne ne znam da ne ne znam
bez davanja osobnih
podataka- anonimno:
Osnovna skola ili manje 1 1 1 3 0 0
3 ispitanika (33,3%) | (33,3%) | (33,3%) (100%) | (0%) | (0%)
Srednja $kola 20 2 11 31 1 1
33 ispitanika (60,6%) | (6,1%) | (33,3%) (94%) | (3%) | (3%)
Visa skola ili 3 0 0 3 0 0
preddiplomski studij
3 isptanika (100%) | (100%) | (100%) (100%) | (100%) | (100%)
Zavrsen fakultet/ 1 0 0 1 0 0
specijalisticki studij
1 ispitanik (100%) (O%) (0%) (100) (0%) (O%)

Tablica 21b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
nezdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje
statistiCki znacajne razlike y* testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom Skolom.

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom osnovnom Skolom 1 (33,3%) ispitanik
daje to¢an odgovor na postavljeno pitanje, dok nakon edukacije 3 (100%) ispitanika daje

tocan odgovor.

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrS§enom srednjom Skolom 20 (60,6%) dalo je tocan
odgovor prije edukacije, dok ih je 31 (94%) dalo to¢an odgovor nakon edukacije. Testiranjem

statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.
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postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije zdravstvenih

djelatnika.
Rezultat: y* - 10,439; df — 1,39; p — 0,001233; Yatesov ¥? - 8,627; Yatesov p — 0,003312

Svi nezdravstveni djelatnici sa zavrSenom visom $kolom ili preddiplomskim studijem i
zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem su dali to¢ne odgovore i prije i nakon

edukacije.

Tablica 21c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)

Prije edukacije —34 (79,1%) Prije edukacije —25 (62,5%)

Nakon edukacije —43 (100%) Nakon edukacije — 38 (95%)

Testiranje statisticki znacajne razlike x> testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 34 (79,1%) zdravstvenia djelatnika ponudilo je tocan odgovor, a 25
(62,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike ()2 test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih 1 nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: 2 - 2,768; df — 1,39; p — 0,096166; Yatesov y? - 2,021; Yatesov p — 0,155136

Nakon edukacije 43 (100%) zdravstvena djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 38
(95%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike ()2 test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju

vecée znanje nakon edukacije, kao i prije edukacije.

Rezultat: 42 - 2,203; df — 1,39; p — 0,137742; Yatesov y* - 0,59; Yatesov p — 0,442419
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Pitanje 22. Znate li §to je DPST?

a) dobrovoljno i povjerljivo savjetovanje i testiranje

b) dinamicka psiholoska i suplementarna terapija (eng. dynamic psychological and

supplementary therapy) za oboljele od HIV/AIDS-a

€) dnevna psiholoSka i socijalna terapija (eng. daily psychological and social therapy) za

oboljele od HIV/AIDS-a

d) neznam

Tablica 22. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE

NAKON EDUKACIJE

dinamicka dinamicka
psiholoska i dnevna psiholoska i dnevna
suplementarn | psiholoska i suplementarn | psiholoska i
dobrovoljn | aterapija socijalna dobrovoljn | aterapija socijalna
C oi (eng. terapija (eng. oi (eng. terapija (eng.
Znateli Sto je povjerljivo | dynamic daily ne znam povjerljivo | dynamic daily ne znam
DPST? savjetovanj | psychological | psychologica savjetovanj | psychological | psychologica
ei and | and social ei and I and social
testiranje supplementar | therapy) za testiranje supplementar | therapy) za
y therapy) za | oboljele od y therapy) za | oboljele od
oboljele od HIV/AIDS-a oboljele od HIV/AIDS-a
HIV/AIDS-a HIV/AIDS-a
_ 22 9 41
Zdravstveni 8 4 0 2 0
di. (51,2% (20,9% | (95,3%
43 ispitanika ) (18’6%) (9’3%) ) ) (0%) (4,7%) (O%)
17 39 1
Nezdravstven 3 6 14 0 0
i dj. (42,5% (97,5% (2,5%
40 ispitanika ) (7!5%) (15%) (35%) ) (0%) (O%) )
39 0 > %0 0 2 '
11 1
Ukupno
pno (27,7% | (96,4% (1,2%
s3ispitanika | (479) | (13,3%) | (12%) ) ) 0%) | (2,4%) )

Tablica 22 prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih

djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. DPST je kratica za dobrovoljno

i povjerljivo savjetovanje testiranje.

Od zdravstvenih djelatnika prije edukacije 22 (51,2%) dalo je to¢an odgovor na

postavljeno pitanje. 8 (16,6%) ih smatra da DPST oznacava dinamicku psiholosku i

suplementarnu terapiju, 4 (9,3%) ispitanika smatra da DPST oznacava dnevnu psiholosku i

socijalnu terapiju, dok ih 9 (20,9%) odgovara da ne zna. Nakon edukacije 41 (95,3%)
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zdravstvenih djelatnika dalo je toCan odgovor. 2 (4,7%) ispitanika odgovara da DPST
oznacava dnevnu psiholosku i socijalnu terapiju za oboljele. Testiranjem statisticki znacajne
razlike (¥* test) na razini 5 % znacCajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki

znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y? - 21,426; df — 1,39; p — 0,000003; Yatesov y? - 19,23; Yatesov p — 0,000011

Od nezdravstvenih djelatnika 17 (42,5%) dalo je to¢an odgovor prije edukacije. 3
(7,5%) ih smatra da DPST oznacava dinamic¢ku psiholosku i suplementarnu terapiju, 6 (15%)
ispitanika smatra da DPST oznacava dnevnu psiholosku i socijalnu terapiju, dok ih 14 (35%)
odgovara da ne zna. Nakon edukacije 39 (97,5%) ispitanika dalo je tocan odgovor, dok 1
(2,5%) odgovara da ne zna. Testiranjem statisticki znacajne razlike ()* test) na razini 5 %
znacajnosti prihva¢amo Ho hipotezu, tj. postoji statisti¢ki znacajna razlika u odgovorima prije

i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 2 - 28,81; df — 1,39; p — 8e-8; Yatesov y2 - 26,25; Yatesov p — 3e-7

Od ukupnog broja ispitanika 39 (47%) dalo je tocan odgovor prije edukacije. 11
(13,3%) smatra da DPST oznacava dinami¢ku psiholosku i suplementarnu terapiju, 10 (12%)
ih smatra da DPST oznacuje dnevnu psiholosku i socijalnu terapiju, dok ih 23 (27,7%)
odgovara da ne zna. Nakon edukacije 80 (96,4%) ispitanika dalo je to¢an odgovor. 2 (2,4%)
odgovara da DPST oznac¢ava dnevnu psiholosku i socijalnu terapiju, dok 1 (1,2%) odgovara
da ne zna. Testiranjem statistiCki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti
prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije 1 nakon

edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y? - 55,199; df — 1,39; p — 0; Yatesov y? - 52,629; Yatesov p — 0
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Tablica 22a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
dinamicka d dinamicka d
iholoska i nevna psiholoska i nevna -
15331 lementarn psiholoska i suplementarn psiholoska i
a tZrapija socijalna a tE:rapija socijalna
Znate li §to je fJobrqvo!J_no (eng. dynamic ter_aplja (eng. f:lobrqvol_J_no (eng. dynamic ter_aplja (eng. ne
i povjerljivo - daily ne znam i povjerljivo - daily
. . | psychological - : . | psychological .
DPST? savjetovanj and psychologica savjetovanj and psychologica znam
e i testiranje supplementar | and social e i testiranje supplementar | and social
y t?\Zrapy) 7a therapy) za y t?\rt)erapy) 7a therapy) za
oboljele od oholjele od oboljele od oboljele od
HIV/AIDS-a HIV/AIDS-a HIV/AIDS-a HIV/AIDS-a
0
Srednja Skola 9 6 4 6 23 0 2 (00/
Lo 0
2sispitanika | (3606) | (24%) | (16%) | (24%) | (92%) | (0%) (8%) )
Visa skola ili 1 0
preddiplomsk 6 0 0 (14 3% 7 0 0 (0%
. .e H
isudi | (85,7%) |  (0%) (0%) (100%) | (0%) (0%)
7 ispitanika ) )
ZavrSen
2 0
fakultet/ 7 2 0 11 0 0
specijalisticki 0 (18,2% 0 (0%
studi (63,6%) | (18,2%) (0%) ) (100%) (0%) (0%) )
11 ispitanika

Tablica 22a prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu,

te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje statisticki znacajne razlike y>

testom provedeno je u kategoriji ispitanika za zavr§enom srednjom Skolom.

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom 9 (36%) je dalo tocan

odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 23 (92%) ispitanika je dalo toCan odgovor.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (x> test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom $kolom.
Rezultat: y* - 16,052; df — 1,39; p — 0,000061; Yatesov y? - 13,737; Yatesov p — 0,000210

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim studijem,
njih 6 (85,7%) je dalo tocan odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 7 (100%) ispitanika je

dalo to¢an odgovor.
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Od zdravstvenih djelatnika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem njih 7

863,6%) dalo je tocan odgovor prije edukacije, a nakon edukacije, njih 11 (100%) dalo je

tocan odgovor.

Tablica 22b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE

NAKON EDUKACHNE

dinamicka dnevna dinamicka dnevna
psiholoska i sihologka i psiholoska i sihologka i
suplementarn Is)oci'alna suplementarn Soci'alna
. a terapija Jal . a terapija Jal
Znate li &to ie dobrovoljno (eng. dynamic terapija (eng. dobrovoljno (eng. dynamic terapija (eng. ne
J i povjerljivo g. dynas daily i povjerljivo g. dynas daily
- -~ | psychological . ne znam - - | psychological .
DPST? savjetovanj and psychologica savjetovanj and psychologica znam
e i testiranje supplementar I and social e i testiranje supplementar I and social
y t?wzrapy) za therapy) za y t?\rérapy) za therapy) za
; oboljele od . oboljele od
oboljele od HIV/AIDS-a oboljele od HIV/AIDS-a
HIV/AIDS-a HIV/AIDS-a
Osnovna 2 0
el i1 1 0 0 3 0 0
skola ili
_ (66,7% (0%
manie | (33,3%) | (0%) (0%) (100%) | (0%) (0%)

3 ispitanika ) )

1

Srednja Skola 14 1 6 12 32 0 0 (3%

s3ispitanika | (42 4%) |  (3%) (18,2) | 36,4%) | (97%) (0%) (0%) )

Visa skola ili , 0 0 . 0 0 0

: 1
reddiplomsk
p : p ! (0%
iswdi | (33,3%) | (66,7%) | (0%) (0%) | (100%) | (0%) (0%)

3 ispitanika )
Zavrsen 0
fakultet/ 1 0 0 0 1 0 0

specijalisticki (0%
| (100%) | (0%) | (0%) | (O%) | (100%) | (0%) | ©%) |

1 ispitanik

Tablica 22b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

nezdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije.Testiranje

statisticki znacajne razlike provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom

skolom.

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom osnovnom Skolom 1 (33,3%) ispitanik

daje tocan odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 3 (100%) ispitanika to€no odgovaraju.
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Od ispitanika sa zavrSenom srednjom $kolom 14 (42,2%) daje to¢an odgovor prije
edukacije, a nakon edukacije 32 (97%) ih to¢no odgovara. Testiranjem statisticki znacajne
razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki
znaajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika sa

zavrSenom srednjom Skolom.
Rezultat: y? - 23,243; df — 1,39; p — 0,000001; Yatesov 2 - 20,733; Yatesov p — 0,000005

Od ispitanika sa zavrSenom viSom $kolom ili preddiplomskim studijem prije edukacije

1 (33,3%) daje tocan odgovor, a nakon edukacije 3 (100%) ispitanika to¢no odgovara.

1 (100%) ispitanik sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem daje toCan

odgovor i prije i nakon edukacije.

Tablica 22c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)

Prije edukacije — 22 (51,2%) Prije edukacije — 17 (42,5%)

Nakon edukacije — 41 (95,3%) | Nakon edukacije — 39 (97,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju tocnih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 22 (51,2%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 17
(42,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (2 test) na razini 5
% znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji znacajna statisticka razlika u
odgovorima zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni i

nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje prije edukacije.
Rezultat: y? - 0,215; df — 1,39; p — 0,642876; Yatesov y - 0,051; Yatesov p — 0,821332

Nakon edukacije 41 (95,3%) zdravstveni djelatnik ponudio je to¢an odgovor, a 39
(97,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znaCajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statistiCki znaCajna razlika u

odgovorima zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni |
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nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, isto kao i prije

edukacije.

Rezultat: y* - 0,001; df — 1,39; p — 0,974772; Yatesov x> - 464; Yatesov p — 0,495760

Pitanje 23. Oportunisticke infekcije koje se javljaju kao posljedica pada imuniteta kod

oboljelih od AIDS-a najces$¢e uzrokuju:

a) bakterije, virusi, gljivice i paraziti
b) bakterije, virus HIV-a

c) gljivice i paraziti

d) bakterije i gljivice

Tablica 23. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Oportunisticke infekcije
koje se javljaju kao bakterije, bakterije,
posljedica pada virusi, bakterije, gljivice i bakterije i virusi, bakterije, gljivice i bakterije
imuniteta kod oboljelih gljivice i virus HIV-a paraziti gljivice gljivice i virus HIV-a paraziti i gljivice
od AIDS-a najcesce paraziti paraziti
uzrokuju:
Zdravstveni dj. 31 11 0 1 38 S 0 0
43 ispitanika (72,1%) | (25,6%) | (0%) | (2,3%) | (88,4%) | (11,6%) | (0%) | (0%)
Nezdravstveni dj. 15 24 1 0 36 4 0 0
40 ispitanika (37,5%) | (60%) | (2,5%) | (0%) | (90%) | (10%) | (0%) | (0%)
Ukupno 46 35 1 1 74 9 0 0
83 ispitanika (55,4%) | (42,2%) | (1,2%) | (1,2%) | (89,2%) | (10,8%) | (0%) | (0%)

Tablica 23 prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih

djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Oportunisti¢ke infekcije koje se
javljaju kao posljedica pada imuniteta kod oboljelih od AIDS-a naj¢es¢e uzrokuju bakterije,

virusi, gljivice i paraziti.

Od zdravstvenih djelatnika 31 (72,1%) ispitanih dalo je to¢an odgovor prije edukacije.
11 (25,6%) ih smatra da su uzro¢nici oportunistickih infekcija samo bakterije i virus HIV-a, a

1 (2,3%) ispitanik smatra da su bakterije i gljivice. Nakon edukacije 38 (88,4%) ispitanika je
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dalo to¢an odgovor. 5 (11,6%) ispitanika smatra da su uzro€nici oportunistickih infekcija
bakterije 1 virus HIV-a. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 %
znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije

i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y2 - 3,592; df — 1,39; p — 0,058058; Yatesov ¥? - 2,639; Yatesov p — 0,104269

Od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije tocan odgovor je dalo 15 (37,5%)
ispitanika. 24 (60%) ispitanika smatra da su uzro¢nici oportunistickih infekcija bakterije 1
virus HIV-a, a 1 (2,5%) gljivice i paraziti. Nakon edukacije je 36 (90%) ispitanika to¢no
odgovorilo, dok 4 (10%) smatra da su uzro¢nici oportunistickih infekcija bakterije 1 virus
HIV-a. Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihva¢amo
Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znafajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije

nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: 2 - 23,854; df — 1,39; p — 0,000001; Yatesov y> - 21,636; Yatesov p — 0,000003

Od ukupnog broja ispitanika 46 (55,4%) dalo je to¢an odgovor prije edukacije. 35
(42,2%) ispitanika je odgovorilo da su uzro€nici oportunistickih infekcija bakterije 1 virus
HIV-a, 1 (1,2%) smatra da su to gljivice i paraziti, a 1 (1,2%) ispitanik da su uzrocnici
bakterije i gljivice. Nakon edukacije 74 (89,2%) ispitanika je to¢no odgovorilo na postavljeno
pitanje. 9 (10,8%) ih smatra da su uzro¢nici oportunistickih infekcija bakterije i virusi.
Testiranjem statisti¢cki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y? - 23,577; df — 1,39; p — 0,000001; Yatesov y2 - 21,923; Yatesov p — 0,000002
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Tablica 23a. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi zdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIJE NAKON EDUKACIE
Oportunisticke infekcije
koje se javljaju kao bakterije, bakterije,
posljedica pada virusi, bakterije, gljivice i bakterije i virusi, bakterije, gljivicei | bakterijei
imuniteta kod oboljelih gljivice i virus HIV-a paraziti gljivice gljivice i virus HIV-a paraziti gljivice
od AIDS-a najéesce paraziti paraziti
uzrokuju:
Srednja $kola 16 9 0 0 22 3 0 0
25 ispitanika (64%) | (36%) | (0%) | (0%) | (88%) | (12%) | (0%) | (0%)
Visa skola ili 5 2 0 0 5 2 0 0
preddiplomski studij
7 ispitanika (71,4%) | (28,6%) | (0%) | (0%) | (71,4) | (28,6%) | (0%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 10 0 0 1 11 0 0 0
specijalisticki studij
niptnia | 90,9%) | (0%) | (0%) | (9.1%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)

Tablica 23a prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

zdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje
statistiCki znacajne razlike y* testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom $kolom.

Od ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom njih 16 (64%) dalo je tocan odgovor
prije edukacije, a nakon edukacije 22 (88%) ispitanika tocno odgovara. Testiranjem statisticki
znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji
statistiCki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije zdravstvenih djelatnika sa

zavrsenom srednjom Skolom.
Rezultat: 42 - 3,947; df — 1,39; p — 0,046955; Yatesov y2 - 2,741; Yatesov p — 0,097803

Od zdravstvenih djelatnika sa zavrsenom visom $kolom ili preddiplomskim studijem
njih 5 (71,4%) daje tocan odgovor prije edukacije, a nakon edukacije broj ispitanika koji je

dao toc¢an odgovor je identican.

Od ispitanika sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem 10 (90,9%)
ispitanika daje toCan odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 11 (100%) daje to¢an

odgovor.

103



Tablica 23b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
Oportunisticke infekcije
koje se javljaju kao bakterije, bakterije,
posljedica pada virusi, bakterije, gljivicei | bakterije i virusi, bakterije, gljivicei | bakterije i
imuniteta kod oboljelih gljivice i virus HIV-a paraziti gljivice gljivice i virus HIV-a paraziti gljivice
od AIDS-a najéesce paraziti paraziti
uzrokuju:
0 3 0 0 3 0 0 0
Osnovna $kola ili manje
"1 0%) | 100%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
13 19 1 0 29 4 0 0
Srednja Skola
: (39,4%) | (57,6%) | (3%) | (0%) | (87,9%) | (12,1%) | (0%) | (0%)
Visa $kola ili 1 2 0 0 3 0 0 0
preddiplomski studij | (33 304) | (66,7%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)
Zavrsen fakultet/ 1 0 0 0 1 0 0 0
specijalisticki sudij | (10096) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%)

Tablica 23b prikazuje odgovore prije 1 nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

nezdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje

statisticki znacajne razlike x* provedeno je u kategoriji ispitanika sa srednjom Skolom.

Od ispitanika sa zavrSenom osnovnom Skolom niti jedan ispitanik nije dao tocan
odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 3 (100%) ispitanika daje to€an odgovor nakon

edukacije.

Od ispitanika sa zavrSenom srednjom skolom 13 (39,4%) dalo je toan odgovor prije
edukacije, a nakon edukacije 29 (87,9%) ispitanika daje tocan odgovor. Testiranjem statisticki
znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji
statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih djelatnika sa

zavrsenom srednjom Skolom.
Rezultat: y* - 16,762; df — 1,39; p — 0,000042; Yatesov y? - 14,732; Yatesov p — 0,000123

Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom viSom Skolom 1 (33,3%) ispitanik

odgovara to¢no prije edukacije, a nakon edukacije 3 (100%) ispitanika daje tocan odgovor.
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Sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem ispitan je 1 ispitanik Kkoji

odgovara to¢no i prije i nakon edukacije.

Tablica 23c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)

Prije edukacije — 31 (72,1%) Prije edukacije — 38 (88,4%)

Nakon edukacije — 15 (37,5%) Nakon edukacije — 36 (90%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y* testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 31 (72,1%) zdravstveni djelatnik ponudio je to¢an odgovor, a 15
(37,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (2 test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji znacajna statisti¢ka razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju vece

znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije.
Rezultat: y? - 10,037; df — 1,39; p — 0,001534; Yatesov y? - 8,686; Yatesov p — 0,003206

Nakon edukacije 38 (88,4%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je to¢an odgovor, a 36
(90%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znacajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statistiCki znaCajna razlika u
odgovorima zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni i
nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, za razliku od rezultata

prije edukacije, gdje su zdravstveni djelatnici pokazali veée znanje od nezdravstvenih.

Rezultat: y* - 0,057; df — 1,39; p — 0,811301; Yatesov y? - 0,013; Yatesov p — 0,909223

Pitanje 24. Od simptoma koji se pojavljuju kod AIDS-a od navedenihneéemo pronacdi:

a) gubitak misi¢ne mase i no¢no preznojavanje
b) pojacan apetit i dobivanje na tezini
C) smanjenje intelektualnih funkcija i promjene o¢ne pozadine

d) bol u trbuhu i proljev
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Tablica 24. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIE
od si bitak smanjenje bitak smanjenje
" "3|mpt(?mal1. . gu e pojacan intelektualni bol gu s pojacan intelektualni bolu
kold' Zelgt;’av J:Ju PIEREIBE | apetiti | hfunkeija bohu_ IREIBE | apetiti | hfunkcijai | trbuhu
0 . -a? mo?no . dobivanje promjene v U_UI mo?no . dobivanje promjene i
navedenihne¢em preznojavanj N oine proljev preznojavanj i oine proljev
0 pronadi: ¢ pozadine ¢ pozadine
0 37 4 : 1 5 1 0
Zdra-vst-ven-i dj. (4,6% (95,4% (O%
43 ispitanika (0%) | (86%) | (9,3%) ) (2,3%) : (2,3%) )
4 26 8 2 2 ¥ 1 0
Nezd-rav-stve-nidj. (9215% (O%
4oispitanika | (1006) | (65%) | (20%) | (5%) | (5%) ) (2,5%) )
4 o 12 ‘ 3 78 2 °
Vkupno (75,9% (4,8% (0%
83ispitanika | (4,80%) ) (14,5%) ) (3,6%) | (94%) | (2.4%) )

Tablica 24 prikazuje odgovore prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih
djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Od navedenih simptoma kod
oboljelih od AIDS-a ne¢emo pronaéi pojacan apetit i dobivanje na tezini. Za oboljele je

karakteristi¢an smanjen apetit i gubitak na tezini.

Od zdravstvenih djelatnika 37 (86%) ispitanika daje to¢an odgovor prije edukacije, 4
(9,3%) ih smatra da se kod oboljelih ne pojavljuju smanjenje intelektualnih funkcije i
promjene o¢ne pozadine, a 2 (4,6%) ispitanika smatra da se ne javljaju bol u trbuhu i proljev.
Nakon edukacije 41 (95,4%) ispitanik daje tocan odgovor, 1 (2,3%) ispitanik smatra da se kod
oboljelih ne javlja gubitak miSi¢ne mase 1 no¢no preznojavanje, a takoder 1 (2,3%) ispitanik
odgovara da se ne javlja smanjenje intelektualne funkcije i promjene oc¢ne pozadine.
Testiranjem statisticki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti prihva¢amo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije 1 nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika.

Rezultat: §2 - 2,205; df — 1,39; p — 0,137563; Yatesov x* - 1,24; Yatesov p — 0,0,265471
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Od nezdravstvenih djelatnika 26 (65%) ispitanika dalo je toCan odgovor prije
edukacije, 4 (10%) ih smatra da se kod oboljelih od simptoma ne javljaju gubitak miSi¢ne
mase i no¢no preznojavanje, 8 (20%) ispitanika smatra se od simptoma ne javljaju smanjenje
intelektualnih funkcija i promjene oéne pozadine. 2 (4,6%) ispitanika smatra da se ne javljaju
bol u trbuhu i proljev. Nakon edukacije 37 (92,5%) ispitanika dalo je to¢an odgovor, dok 2
(5%) smatra da se od simptoma ne javljaju gubitak miSi¢éne mase i noéno preznojavanje, a 1
(2,5%) ispitanik smatra da se ne javljaju smanjenje intelektualnih funkcija i promjene ocne
pozadine. Testiranjem statistiCki znacajne razlike (y* test) na razini 5 % znacajnosti
prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima prije i nakon

edukacije nezdravstvenih djelatnika.
Rezultat: y* - 11,627; df — 1,39; p — 0,000650; Yatesov ¥2 - 9,942; Yatesov p —0,001615

Od ukupnog broja zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika 63 (75,9%) dalo je toc¢an
odgovor prije edukacije, 4 (4,8%) ih smatra da se od simptoma ne javljaju gubitak miSi¢ne
mase i no¢no preznojavanje, 12 (14,5%) ih smatra da se ne javljaju poremecaji intelektualnih
funkcija i promjene o¢ne pozadine, a 4 (4,8%) ispitanika smatra da se od simptoma ne javlja
bol u trbuhu i proljev. Nakon edukacije 78 (94%) dalo je to¢an odgovor. 3 (3,6%) ispitanika
smatra da se od simptoma ne javljaju gubitak misi¢ne mase i no¢no preznojavanje, a 2 (2,4%)
ih smatra da se od navedenih simptoma kod oboljelih ne javljaju smanjenje intelektualnih
funkcija i promjene o¢ne pozadine. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znac¢ajna razlika u odgovorima

prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Rezultat: y* - 10,596; df — 1,39; p — 0,001133; Yatesov y2 - 9,23; Yatesov p — 0,002380
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Tablica 24a. Odgovori prije i nakon edukacije zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
. B smanjenje smanjenje
Od simptoma koji . . . . . . . .
o liviu kod gubitak pojacan intelektualnih bol gubitak pojacan intelektualnih bol
se pojavljuju ko ol u ol u
AIIF;SJ de miSi¢ne mase apetit i funkcija i wbuhy i miSi¢ne mase apetit i funkcija i whuhy i
-a.0 rbuhu i rbuhu i
. inoéno dobivanje promjene . ino¢no dobivanje promjene .
navedenihne¢emo . . o proljev . . o proljev
. preznojavanje na tezini ocne preznojavanje na tezini ocne
pronaci: i .
pozadine pozadine
Srednja Skola 0 20 3 2 0 25 0 0
25 ispitanika (0%) | (80%) | (12%) | (8%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%)
Visa kola ili
preddiplomski 0 6 1 0 1 S 1 0
studi (0%) | (85,7%) | (14,3%) | (0%) | (14,3%) | (71,4%) | (14,3%) | (0%)
7 ispitanika
Zavrsen fakultet/
specijalisticki 0 11 0 0 0 11 0 0
studi k (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%)
11 ispitanika

Tablica 24a prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu
zdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje
statistiCki znacajne razlike y* testom provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom

srednjom Skolom.

Od ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom 20 (80%) ih je to¢no odgovorilo prije
edukacije, a nakon edukacije njih 25 (100%) daje to¢an odgovor na postavljeno pitanje.
Testiranjem statisti¢ki znacajne razlike ()2 test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho
hipotezu, tj. postoji statisticki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije

zdravstvenih djelatnika sa zavrSenom srednjom $kolom.

Rezultat: y? - 5,556; df — 1,39; p — 0,018417; Yatesov y? - 3,556; Yatesov p — 0,059330
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Tablica 24b. Odgovori prije i nakon edukacije prema strucnoj spremi nezdravstvenih

djelatnika.
PRIJE EDUKACIE NAKON EDUKACIJE
. smanjenje smanjenje
Od.'3|mpt(?ma. . gubitak pojacan intelektualnih gubitak pojacan intelektualnih
koji se pojavljuju . . bol u . . bolu
kod AlDS-2 od misiéne mase apetit i funkcija i tbuhu i misi¢ne mase apetit i funkcija i trbuhu
. i no¢no dobivanje promjene . i no¢no dobivanje promjene .
navedenihne¢emo . . . proljev . . o proljev
preznojavanje na tezini ocne preznojavanje na tezini ofne
pronact pozadine pozadine
Osnovna $kola ili 2 1 0 0 0 3 0 0
manje
sispinica | (66,7%) | (33,3%) | (0%) | (0%) | (0%) | (100%) | (0%) | (0%)
Srednja Skola 2 21 8 2 1 31 1 0
ssispitanika | (6,106) | (63,6%) | (24,2%) | (6,1%) | (3%) | (94%) | (3%) | (0%)
Visa skola ili
preddiplomski 0 3 0 0 1 2 0 0
studij (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (33,3%) | (66,7%) | (0%) | (0%)
3 ispitanika
Zavrsen fakultet/
specijalisticki 0 1 0 0 0 1 0 0
studi (0%) | (100%) | (0%) | (0%) | (0%) (0%) (0%) | (0%)
1 ispitanik

Tablica 24b prikazuje odgovore prije i nakon edukacije s obzirom na stru¢nu spremu

nezdravstvenih djelatnika, te promjene u odgovorima prije i nakon edukacije. Testiranje

statistiCki znaCajne razlike provedeno je u kategoriji ispitanika sa zavrSenom srednjom

Skolom.

Od ispitanika sa zavrSenom osnovnom Skolom 1 (33,3%) ispitanik dao je tocan

odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 3 (100%) ispitanika dalo je toc¢an odgovor.

Od ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom 21 (63,6%) ispitanik daje to¢an odgovor

prije edukacije, a nakon edukacije 31 (94%) ispitanik daje tocan odgovor. Testiranjem

statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5 % znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj.

postoji statistiCki znaCajna razlika u odgovorima prije i nakon edukacije nezdravstvenih

djelatnika sa zavrSenom srednjom Skolom.

Rezultat: y? - 5,495; df — 1,39; p — 0,019070; Yatesov y* - 4,451, Yatesov p — 0,034880
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Od nezdravstvenih djelatnika sa zavrSenom viSom Skolom ili preddiplomskim
studijem 3 (100%) ispitanika dalo je to¢an odgovor, a nakon edukacije, 2 (66,7%) ispitanika

daju to¢an odgovor.

Od nezdravstvenih djelatnika ispitan je 1 sa zavrSenim fakultetom ili specijalistickim

studijem, koji daje to¢an odgovor i prije i nakon edukacije.

Tablica 24c. Broj tocnih odgovora zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika.

Zdravstveni djelatnici Nezdravstveni djelatnici
(43 ispitanika) (40 ispitanika)
Prije edukacije — 37 (86%) Prije edukacije — 26 (65%)
Nakon edukacije — 41 (95,4%) | Nakon edukacije — 37 (92,5%)

Testiranje statisticki znacajne razlike y? testom provedeno je na temelju to¢nih odgovora

zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije i nakon edukacije.

Prije edukacije 37 (86%) zdravstvenih djelatnika ponudilo je tocan odgovor, a 26
(65%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (y? test) na razini 5
% znacajnosti prihvacamo Ho hipotezu, tj. postoji statisticki znacajna razlika u odgovorima
zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika prije edukacije. Zdravstveni djelatnici pokazuju veée

znanje od nezdravstvenih.
Rezultat: 2 - 5,019; df — 1,39; p — 0,025070; Yatesov 2 - 3,934; Yatesov p — 0,047319

Nakon edukacije 41 (95,4%) zdravstveni djelatnik ponudio je tocan odgovor, a 37
(92,5%) nezdravstvenih djelatnika. Testiranjem statisticki znacajne razlike (2 test) na razini 5
% znaCajnosti odbacujemo Ho hipotezu, tj. ne postoji statisticki znacajna razlika u
odgovorima zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika nakon edukacije. Zdravstveni i

nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje nakon edukacije, kao i prije edukacije.

Rezultat: y* - 0,297; df — 1,39; p — 0,585769; Yatesov x> - 0,007; Yatesov p — 0,933321
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5. RASPRAVA

Ovim istrazivanjem provedenim u Domu zdravlja Zupanja, te pridruzenim ustanovama
u koncesiji ispitano je znanje, misljenje i stavovi zdravstvenih i nezdravstvenih djelatnika, te

utjecaj edukacije na promjenu istih.

U istrazivanju je sudjelovalo 83 ispitanika, tj. 43 (51,8%) zdravstvena djelatnika i 40
(48,2%) nezdravstvenih djelatnika. Od sveukupnog broja zdravstvenih i nezdravstvenih
djelatnika, ispitano je 17 (20,5%) muskog spola i 66 (79,5%) Zenskog spola. Ispitanika mladih
od 20 godina nije bilo, od 20-30 godina ispitano je 14 (16,9%), od 30-40 godina 12 (14,5%),
od 40-50 godina 25 (30,1%), te 32 (38,5%) djelatnika starijih od 50 godina. Ukupno je
ispitano 3 (3,6%) djelatnika sa zavrSenom osnovnom Skolom (spremacice), 58 (68,9%)
ispitanika sa zavrSenom srednjom Skolom (medicinske sestre, vozaci sanitetskog prijevoza,
biokemijski laboranti, administratori, upravni referenti, tajnici), 10 (12%) ispitanika je
zavrsilo visu $kolu ili preddiplomski studij (medicinske sestre, rtg tehnéari, ekonomisti), te 12
(14,5%) ispitanika sa zavrSenim fakultetom ili specijalisti¢kim studijem (lije¢nici, specijalisti,

ekonomisti).

Od zdravstvenih djelatnika ispitano je 6 (14%) djelatnika muskog spola, a 37 (86%)
zenskog. Ispitanika mladih od 20 godina nije bilo, od 20-30 godina ispitano je 13 (30,2%), od
30-40 godina 9 (21%), od 40-50 godina ispitano je 8 (18,6%), te je 13 (30,2%) ispitanika
starije od 50 godina. Sa zavrSenom osnovnom $kolom nije bilo ispitanih, dok je najveci broj
ispitanika zavrSio srednju Skolu, njih 25 (58,1%). Sa viSom Skolom ili preddiplomskim
studijem ispitano je 7 (16,3%) djelatnika, a 11 (25,58%) ih je sa zavrSenim fakultetom ili

specijalistickim studijem.

Od nezdravstvenih djelatnika ispitano je 11 (27,5%) djelatnika muskog spola, dok ih je
29 (72,5%) zenskog spola. Ispitanika mladih od 20 godina nije bilo, dok ih je od 20-30 godina
bio 1 (2,5%) djelatnik. 3 (7,5%) ispitanika je u dobi od 30-40 godina, 17 (42,5%) ih je u dobi
od 40-50 godina, te je 19 (47,5%) ispitanika starije od 50 godina. Osnovnu §kolu zavrsilo je 3
(7,5%) ispitanika, 33 (82,5%) ispitanika je sa zavrSenom srednjom Skolom, 3 (7,5%)
ispitanika ima zavrSenu viSu Skolu ili preddiplomski studij, a samo je 1 (2,5%) ispitani sa

zavrSenim fakultetom ili specijalistickim studijem.

Od 20 postavljenih pitanja vezanih za temu HIV/AIDS-a zdravstveni djelatnici su

pokazali vece znanje prije edukacije, §to je ocekivano s obzirom na smjer obrazovanja. Nakon
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edukacije na vecéinu pitanja zdravstveni i nezdravstveni djelatnici su dali podjednak broj
to¢nih odgovora. Na pojedinim pitanjima zdravstveni djelatnici pokazuju veée znanje od
nezdravstvenih i prije i1 nakon edukacije, no na gotovo sva pitanja i zdravstveni i
nezdravstveni djelatnici su dali vec¢i broj odgovora nakon edukacije, te smo potvrdili znacaj 1

vaznost edukacije bez obzira na stupanj obrazovanja, radno mjesto i dob ispitanika.

Na pitanje vezano za uzimanje uzoraka krvi, kao $to je i ocekivano, zdravstveni
djelatnici su dali veci broj to¢nih odgovora prije edukacije od nezdravstvenih, §to smo
potvrdili testiranjem statistiCki znacajne razlike y? testom, te prihvatili nul hipotezu, tj. da
postoji statisticki znacajna razlika (y*> - 6,544; df — 1,39). Nakon edukacije zdravstveni
djelatnici su takoder pokazali vece znanje od nezdravstvenih, §to smo potvrdili testiranjem
statistiCki znaCajne razlike y* testom, te prihvatili nul hipotezu (y* - 7,419; df — 1,39).
Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih djelatnika, 34 (79,1%) ispitanika je dalo
to¢an odgovor prije edukacije, dok ih nakon edukacije njih 40 (93%) daje tocan odgovor. U
kategoriji nezdravstvenih djelatnika 21 (52,5%) daje toan odgovor, a nakon edukacije 28

(70%) ispitanika daje to¢an odgovor.

Na pitanje ¢emu najve¢u pozornost moramo posvetiti da bi izbjegli infekciju HIV
virusom, zdravstveni djelatnici pokazuju veée znanje prije edukacije, Sto smo potvrdili
testiranje statisticke znacajnosti y? testom (y*> - 8,066; df- 1,39), dok nakon edukacije
nezdravstveni djelatnici pokazuju veée znanje od zdravstvenih, §to smo dokazali testiranjem
statisticke znacajnosti ¥*> testom, te prihvatili nul hipotezu (¥*> - 3,909; df — 1,39).
Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih djelatnika, 39 (90,7%) ispitanika je dalo
tocan odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije takoder 39 (90,7%) ispitanika daje tocan
odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 33 (82,5%) ispitanika daje tocan odgovor, a

nakon edukacije njih 40 (100%) daje tocan odgovor.

Na pitanje koliko cesto se jedna osoba zarazi HIV virusom u svijetu, zdravstveni
djelatnici pokazuju vece znanje prije edukacije, Sto smo potvrdili testiranjem statisticke
znacajnosti 2 testom (2 - 14,85; df- 1,39), dok nakon edukacije zdravstveni i nezdravstveni
djelatnici pokazuju podjednako znanje, §to smo dokazali testiranjem statisticke znacajnosti 2
testom, te odbacili nul hipotezu (¥* - 0,219; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji
zdravstvenih djelatnika 12 (27,9%) ispitanika je dalo tocan odgovor prije edukacije, dok ih
nakon edukacije 39 (90,7%) daje to€an odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 4
(10%) daje to€an odgovor, a nakon edukacije njih 35 (87,5%) daje tocan odgovor.
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Na pitanje da li je to¢na tvrdnja da osoba zarazena HIV virusom boluje od AIDS-a od
trenutka kada se testiranje na virus pokaze pozitivno, zdravstveni djelatnici pokazuju vece
znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije, Sto smo potvrdili testiranjem statisticke
znacajnosti y? testom, te prihvatili nul hipotezu (y* - 7,584; df- 1,39), dok nakon edukacije
zdravstveni 1 nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje, Sto smo dokazali
testiranjem statisticke znacajnosti y? testom, te odbacili nul hipotezu (% - 0,108; df — 1,39).
Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih djelatnika, 38 (88,4%) ispitanika je dalo
to¢an odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije 32 (74,4%) ispitanika daje tocan odgovor.
Iz analize vidimo da je broj zdravstvenih djelatnika koji su dali to€an odgovor veéi prije
edukacije, nego nakon edukacije. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 25 (62,5%) ispitanika

daje tocan odgovor, a nakon edukacije 31 (77,5%) ispitanik daje toc¢an odgovor.

Na pitanje vezano za tjelesne tekucéine koje su karakteristicne za prijenos HIV virusa,
zdravstveni djelatnici pokazuju ve¢e znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije, $to
smo potvrdili testiranjem statistiCke znacajnosti x> testom, te prihvatili nul hipotezu (> -
12,803; df- 1,39), dok nakon edukacije zdravstveni i nezdravstveni djelatnici pokazuju
podjednako znanje, Sto smo dokazali testiranjem statisticke znacajnosti y* testom, te odbacili
nul hipotezu (3> - 0,143; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih
djelatnika, 40 (93%) ispitanika je dalo tocan odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije
takoder 40 (93%) ispitanika daje tocan odgovor. Iz analize vidimo da je broj zdravstvenih
djelatnika koji su dali toCan odgovor jednak prije 1 nakon edukacije. U kategoriji
nezdravstvenih djelatnika 24 (60%) ispitanika daje to¢an odgovor, a nakon edukacije 38

(98%) ispitanika daje to€an odgovor.

Na pitanje da li osobu zarazenu HIV virusom u prvoj fazi mozemo prepoznati po
vanjskom izgledu, zdravstveni djelatnici pokazuju veée znanje od nezdravstvenih djelatnika
prije edukacije, Sto smo potvrdili testiranjem statisticke znacajnosti y? testom, te prihvatili nul
hipotezu (y* - 7,217; df- 1,39), no nakon edukacije zdravstveni djelatnici takoder pokazuju
vece znanje, Sto smo dokazali testiranjem statisticke znacajnosti ¥* testa, te prihvatili nul
hipotezu (y? - 4,518; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih djelatnika,
37 (86,1%) djelatnika je dalo tocan odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije 43 (100%)
ispitanika daje to¢an odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 24 (60%) ispitanika daje

to¢an odgovor, a nakon edukacije 36 (90%) ispitanika daje tocan odgovor.
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Na pitanje na koji se nacin virus HIV-a ne prenosi, zdravstveni djelatnici pokazuju
veée znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije, §to smo potvrdili testiranjem
statistiCke znacajnosti y? testom, te prihvatili nul hipotezu (y* - 10,677; df- 1,39), dok nakon
edukacije zdravstveni i nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje, §to smo
dokazali testiranjem statisticke znacajnosti > testom, te odbacili nul hipotezu (y? - 1,088; df —
1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih djelatnika, 39 (79,6%) ispitanika je
dalo to¢an odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije 43 (100%) ispitanika daje tocan
odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 24 (60%) ispitanika daje tocan odgovor, a

nakon edukacije 39 (97,5%) ispitanika daje to¢an odgovor.

Na pitanje vezano za vrijeme inkubacije od trenutka zarazavanja do nastanka
mjerljivih antitijela u krvi, zdravstveni djelatnici pokazuju vece znanje od nezdravstvenih
djelatnika prije edukacije, Sto smo potvrdili testiranjem statisticke znacCajnosti > testom, te
prihvatili nul hipotezu (y? - 4,27; df- 1,39), a nakon edukacije zdravstveni djelatnici takoder
pokazuju vece znanje od nezdravstvenih, §to smo dokazali testiranjem statisti¢ke znacajnosti
¥ testom, te prihvatili nul hipotezu (y? - 5,72; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji
zdravstvenih djelatnika, 31 (72,1%) ispitanik je dao to¢an odgovor prije edukacije, dok nakon
edukacije 43 (100%) ispitanika daje toc¢an odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 20
(50%) ispitanika daje to¢an odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 35 (87,5%) ispitanika

daje toCan odgovor.

Na pitanje koliki je rizik za prenoSenje virusa kod ekspozicije zdravstvenog djelatnika
(perkutani incident), zdravstveni djelatnici pokazuju vece znanje od nezdravstvenih djelatnika
prije edukacije, §to smo potvrdili testiranjem statistiCke znacajnosti y* testom, te prihvatili nul
hipotezu (3 - 1,995; df- 1,39), dok nakon edukacije zdravstveni i nezdravstveni djelatnici
pokazuju podjednako znanje, $to smo dokazali testiranjem statisticke znacajnosti y* testom, te
odbacili nul hipotezu (y? - 0,003; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih
djelatnika, 17 (39,5%) ispitanika je dalo to¢an odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije
42 (97,7%) ispitanika daje tocan odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 10 (25%)
ispitanika daje tocan odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 39 (97,5%) ispitanika daje

tocan odgovor.

Na pitanje vezano uz vrstu ekspozicijskog incidenta sa najvec¢im rizikom za prijenos
infekcije HIV-om, zdravstveni i nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje prije

edukacije, §to smo potvrdili testiranjem statisticke znacajnosti y? testom, te prihvatili nul
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hipotezu (2 - 1,272; df- 1,39), dok nakon edukacije nezdravstveni djelatnici pokazuju vece
znanje od zdravstvenih, §to smo dokazali testiranjem statisticke znacajnosti y? testom, te
prihvatili nul hipotezu (}* - 1,782; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji
zdravstvenih djelatnika, 12 (27,9%) djelatnika je dalo tocan odgovor prije edukacije, dok
nakon edukacije 24 (55,8%) ispitanika daje toCan odgovor. U kategoriji nezdravstvenih
djelatnika 7 (17,5%) ispitanika daje to¢an odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 28

(70%) ispitanika daje to¢an odgovor.

Na pitanje kako bi se postavili prema HIV pozitivnom radnom kolegi, zdravstveni
djelatnici pokazuju podjednako znanje o nacinu prijenosa HIV infekcije, te pokazuju
razumijevanje prema oboljelima, $to smo potvrdili testiranjem statisticke znacajnosti x>
testom, te odbacujemo nul hipotezu (¥* - 0,969; df- 1,39). | nakon edukacije zdravstveni
djelatnici pokazuju viSe znanja, §to smo dokazali testiranjem statistiCke znacajnosti ¥ testom,
te prihvatili nul hipotezu (y*> - 4,482; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji
zdravstvenih djelatnika, 24 (55,8%) ispitanika je dalo to¢an odgovor prije edukacije, dok
nakon edukacije 34 (79,1%) ispitanika daje to¢an odgovor. U Kategoriji nezdravstvenih
djelatnika 18 (45%) ispitanika daje to¢an odgovor, a nakon edukacije 23 (57,5%) ispitanika

daje toCan odgovor.

Na pitanje vezano uz postekspozicijsku profilaksu (HIV PEP), zdravstveni djelatnici
pokazuju veée znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije, Sto smo potvrdili
testiranjem statistiCke znacajnosti > testom, te prihvatili nul hipotezu ()2 - 3,215; df- 1,39),
dok nakon edukacije zdravstveni i nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje, Sto
smo dokazali testiranjem statisticke znacajnosti y? testom, te odbacili nul hipotezu (y* - 0,232,
df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih djelatnika, 15 (34,8%) ispitanika
je dalo tocan odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije 28 (65,1%) ispitanika daje to¢an
odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 7 (17,5%) ispitanika daje tocan odgovor, a

nakon edukacije 24 (60%) ispitanika daje to¢an odgovor.

Na pitanje koje su od djelatnosti pri domu zdravlja najizlozenije HIV infekeiji,
zdravstveni djelatnici pokazuju vece znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije, §to
smo potvrdili testiranjem statisticke znacajnosti ¥ testom, te prihvatili nul hipotezu (> -
2,548; df- 1,39), dok nakon edukacije zdravstveni i nezdravstveni djelatnici pokazuju
podjednako znanje, Sto smo dokazali testiranjem statistiCke znacajnosti y? testa, te odbacili nul

hipotezu (y? - 0,257; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih djelatnika,
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41 (95,3%) ispitanik je dalo to€an odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije takoder 41
(95,3%) ispitanik daje tocan odgovor. Iz analize vidimo da je broj zdravstvenih djelatnika koji
su dali tocan odgovor isti prije i nakon edukacije. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 34
(84%) ispitanika daje to¢an odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 39 (97,5%) ispitanika

daje to¢an odgovor.

Na pitanje da li trudnica zarazena virusom HIV-a moZe roditi nezarazeno dijete,
zdravstveni djelatnici pokazuju vece znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije, Sto
smo potvrdili testiranjem statisticke znacajnosti y2 testom, te prihvatili nul hipotezu (> -
5,096; df- 1,39), dok nakon edukacije takoder zdravstveni djelatnici pokazuju veée znanje od
nezdravstvenih, §to smo dokazali testiranjem statistiCke znacajnosti > testom, te prihvatili nul
hipotezu (y* - 5,72; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih djelatnika, 40
(90,3%) ispitanika je dalo tocan odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije 43 (100%)
ispitanika daje to¢an odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 30 (75%) ispitanika daje

to¢an odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 35 (87,5%) ispitanika daje to¢an odgovor.

Na pitanje koliki je postotak radanja nezaraZene djece od strane trudnica zaraZenih
HIV-om, zdravstveni djelatnici pokazuju vece znanje od nezdravstvenih djelatnika prije
edukacije, §to smo potvrdili testiranjem statisticke znacajnosti y? testom, te prihvatili nul
hipotezu (y - 2,724; df- 1,39). Nakon edukacije zdravstveni djelatnici takoder pokazuju vece
znanje od nezdravstvenih djelatnika, Sto smo dokazali testiranjem statistiCke znaCajnosti >
testom, te prihvatili nul hipotezu (y* - 3,914; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji
zdravstvenih djelatnika, 13 (30,2%) ispitanika je dalo tofan odgovor prije edukacije, dok
nakon edukacije 39 (90,7%) ispitanika daje toCan odgovor. U kategoriji nezdravstvenih
djelatnika 6 (15%) ispitanika daje tocan odgovor prije edukacije, a nakon edukacije 34 (85%)

ispitanika daje tocan odgovor.

Na pitanje da li se nezarazeno novorodence moze zaraziti virusom HIV-a nakon
porodaja 1 na koji nacin, zdravstveni djelatnici pokazuju vece znanje od nezdravstvenih
djelatnika prije edukacije, Sto smo potvrdili testiranjem statisticke znacajnosti > testom, te
prihvatili nul hipotezu (y? - 5,019; df- 1,39), dok nakon edukacije zdravstveni i nezdravstveni
djelatnici pokazuju podjednako znanje, sto smo dokazali testiranjem statistiCke znacajnosti y?
testom, te odbacili nul hipotezu (%> - 0,003; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji
zdravstvenih djelatnika, 37 (86%) ispitanika je dalo to¢an odgovor prije edukacije, dok nakon

edukacije 42 (97,7%) ispitanika daje to¢an odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 23
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(57,5%) ispitanika daje to¢an odgovor, a nakon edukacije 39 (97,5%) ispitanika daje tocan
odgovor.

Na pitanje da li je moguce obaviti testiranje na HIV potpuno anonimno, zdravstveni
djelatnici pokazuju vece znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije, §to smo potvrdili
testiranjem statisticke znacajnosti y? testom, te prihvatili nul hipotezu (y* - 2,768; df- 1,39),
dok nakon edukacije zdravstveni djelatnici takoder pokazuju veée znanje, $to smo dokazali
testiranjem statisticke znacajnosti y? testom, te prihvatili nul hipotezu (y* - 2,203; df — 1,39).
Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih djelatnika, 34 (79,1%) djelatnika je dalo
toc¢an odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije 43 (100%) ispitanika daje tocan odgovor.
U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 25 (62,5%) ispitanika daje to¢an odgovor, a nakon

edukacije 38 (95%) ispitanika daje to¢an odgovor.

Na pitanje $to je DPST, zdravstveni i nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako
znanje prije edukacije, Sto smo potvrdili testiranjem statisticke znacajnosti y* testom, te
odbacili nul hipotezu (y? - 0,215; df- 1,39), dok nakon edukacije zdravstveni i nezdravstveni
djelatnici takoder pokazuju podjednako znanje, Sto smo dokazali testiranjem statisticke
znacajnosti 2 testom, te prihvatili nul hipotezu ()2 - 0,001; df — 1,39). Analiziranjem rezultata
u kategoriji zdravstvenih djelatnika, 22 (51,5%) djelatnika je dalo tocan odgovor prije
edukacije, dok nakon edukacije 41 (95,3%) ispitanik daje tocan odgovor. U kategoriji
nezdravstvenih djelatnika 25 (42,5%) ispitanika daje to¢an odgovor prije edukacije, a nakon

edukacije 39 (97,5%) ispitanika daje tocan odgovor.

Na pitanje vezano uz uzroénike oportunistickih infekcija, zdravstveni djelatnici
pokazuju vece znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije, §to smo potvrdili
testiranjem statisticke znacajnosti y2 testom, te prihvatili nul hipotezu (2 - 10,037; df- 1,39),
dok nakon edukacije zdravstveni i nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje, §to
smo dokazali testiranjem statisticke znacajnosti y> testom, te odbacili nul hipotezu (y* - 0,057
df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih djelatnika, 31 (72,1%) ispitanik
je dao tocan odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije 38 (88,4%) ispitanika daje to¢an
odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 15 (37,5%) ispitanika daje toCan odgovor

nakon edukacije, a nakon edukacije 36 (90%) ispitanika daje tocan odgovor.

Na pitanje vezano uz (ne)karakteristicne simptome kod oboljelih od AIDS-a,
zdravstveni djelatnici pokazuju vece znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije, §to

smo potvrdili testiranjem statistiCke znacajnosti y* testom, te prihvatili nul hipotezu (y* -
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5,019; df- 1,39), dok nakon edukacije zdravstveni i nezdravstveni djelatnici pokazuju
podjednako znanje, Sto smo dokazali testiranjem statisticke znacajnosti > testom, te odbacili
nul hipotezu (3> - 0,297; df — 1,39). Analiziranjem rezultata u kategoriji zdravstvenih
djelatnika, 37 (86%) ispitanika je dalo tocan odgovor prije edukacije, dok nakon edukacije 41
(95,4%) ispitanik daje tocan odgovor. U kategoriji nezdravstvenih djelatnika 26 (65%)

ispitanika daje tocan odgovor, a nakon edukacije 37 (92,5%) ispitanika daje to¢an odgovor.

Testiranjem statisticki znacajne razlike x> dokazali smo da su zdravstveni djelatnici na
7 pitanja pokazali ve¢e znanje prije i nakon edukacije, na 10 pitanja zdravstveni djelatnici
pokazuju vece znanje od nezdravstvenih djelatnika prije edukacije, dok nakon edukacije
zdravstveni i nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednako znanje. Podjednako znanje prije
edukacije, kao i nakon edukacije zdravstveni i nezdravstveni djelatnici su pokazali u
odgovorima na 1 pitanje, dok su na 2 pitanja zdravstveni djelatnici pokazali veée znanje prije,
a nezdravstveni nakon edukacije. Na 1 pitanje prije edukacije zdravstveni djelatnici pokazuju

vece znanje prije edukacije, a nezdravstveni djelatnici nakon.

Iz tablica je vidljivo da su zdravstveni i nezdravstveni djelatnici gotovo na sva pitanja
odgovorili sa ve¢om to¢noS¢u nakon edukacije. Istrazivanje je pokazalo da edukacije ima

veliki utjecaj na znanje, misljenje i stavove, u ovom sluc¢aju o HIV/AIDS-u.
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6. ZAKLJUCAK

Ovim istrazivanjem potvrdeno je i statisticki dokazano da edukacija ima veliki znacaj u
promjeni znanja, misljenja i stavova djelatnika Doma zdravlja Zupanja i pridruZenih ustanova
u koncesiji 0 HIV/AIDS-u. Zdravstveni djelatnici su pokazali vece znanje prije edukacije, $to
je bilo ocekivano, no nakon edukacije razina znanja je bila kod vecine podjednaka, Sto se

anketiranjem i analiziranjem potvrdilo.

Dokazana je vaznost edukacije svih profila zaposlenika u zdravstvu, bez obzira da li su
to zdravstveni ili nezdravstveni djelatnici. Dokazano je da edukacija utjeCe na znanje,
misljenje i stavove, bez obzira na radno mjesto i1 razinu Skolskog obrazovanja. Takoder je
dokazano da edukacija, pa i u vidu informativnih letaka (broSure), nije zanemariva, bas
naprotiv, svaki oblik edukacije je pozeljan s ciljem pruzanja kvalitetnije skrbi prema

pacijentima, ali i povecavanja svijesti djelatnika o vlastitoj sigurnosti na radnom mjestu.
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8. SAZETAK

Naslov: Znanja i stavovi zaposlenika Doma zdravlje Zupanja o HIV/AIDS-a

Sazetak: Istrazivanje je provedeno u Domu zdravlja Zupanja i pripadaju¢im ustanovama u
koncesiji. KoriSten je anketni upitnik koji je ispunilo 83 djelatnika, od ¢ega 43 zdravstvena
djelatnika i 40 nezdravstvenih djelatnika. Ispitivanje je vrSeno u 2 dijela. Prvi dio se sastojao
od ispunjavanja ankete, uz napomenu da je jedan odgovor tocan. U drugom dijelu ispitanici
dobiju na uvid informativnu brosuru o HIV/AIDS-u, te nakon kratke edukacije ispunjavaju
identi¢an upitnik kao i prije edukacije. Dobiveni podaci su statisticki obradeni izra¢unom
statistiCki znacajne razlike, y? testom, 1 prikazani tabli¢no. Cilj istrazivanja je bio dokazati da
edukacija ima znacajan utjecaj na promjenu znanja, misljenja i stavova ispitanika bez obzira
na radno mjesto i stupanj obrazovanja. Dokazano je da su zdravstveni djelatnici prije
edukacije pokazali ve¢e znanje od nezdravstvenih, dok nakon edukacije analiza pokazuje da
zdravstveni i nezdravstveni djelatnici pokazuju podjednaku razinu znanja. Dokazan je znacaj

edukacije.

Kljucne rijeci: HIV, AIDS, edukacija
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9. SUMMARY

Title: Knowledges and attitudes of employees in Medical Center Zupanja about HIV/AIDS

Summary: Researching is conducted at the Medical center Zupanja and associated institutions
in the concession. It was used the questionnaire, which was answered by 83 employees, of
which 43 medical staff and 40 non-medical staff. The test was performed in two parts. The
first part consisted of fulfilling the questionnaire, with a warning that one answer is correct. In
the second part, participants receive the information brochure on HIV / AIDS, and after a
short training, they respond to the same questionnaire as before training. The obtained data
were statistically analyzed by calculating the statistical difference, »* test, and presented in
tables. The aim was to prove that education has a significant impact on the change in
knowledge, opinions and attitudes of respondents, regardless of the position and level of
education. It has been shown that health care workers before training showed a greater
knowledge as opposed to non-health workers, while after training analysis shows that health
and non-health workers show an equal level of knowledge. Study successfully demonstrated

the importance of education.

Keywords: HIV, AIDS, education
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10. PRILOZI

Prilog 1. Anketni upitnik.

Molim Vas da potpuno anonimno ispunite anketu. Hvala!

1.Vi imate

a) manje od 20 godina
b) 20-30 godina

c) 30-40 godina

d) 40-50 godina

e) vise od 50 godina

2.SKkola koju ste zavrsili

a) osnovna $kola ili manje

b) srednja skola

c) visa skola ili preddiplomski studij

d) zavrSen fakultet/specijalisti¢ki studij

3. Spol:

a) musko
b) Zensko

4.Radno mjesto:

a) zdravstveni djelatnik
b) nezdravstveni djelatnik u zdravstvenoj
ustanovi

5. HIV test se osim iz uzorka Krvi
moze takoder sa istom
pouzdanos$cu raditi iz uzorka:

a) stolice
b) sline
C) urina
d) samo iz uzorka Kkrvi

6. Da bi izbjegli infekciju HIV-om posebnu
pozornost moramo posvetiti:

a) spolnom odnosu bez upotrebe prezervativa

b) osobnoj higijeni

c) redovitom testiranju u najblizem centru

d) izbjegavanjusocijalnih kontakata sa
osobama sumnjivog ponasanja (rukovanje,
razgovor)

7. U svijetu se u prosjeku 1 osoba
zarazi HIV-om svakih:

a) 2sata
b) 1 sat
¢) 30 minuta
d) 20 sekundi

8. Osoba zarazena HIV infekcijom boluje od
AIDS-a od onog trenutka kada se testiranje na
virus pokaze pozitivno. Smatrate li tu tvrndnu
to¢nom ili neto¢nom:

a) Tvrdnja je to¢na
b) Tvrdnjanije to¢na

9. Koja od navedenih teku¢ina
pripada onima koje su
karakteristi¢ne za prijenos HIV
virusa sa osobe na osobu:

a) urin

b) amnionska tekuéina
C) suze

d) stolica

10. Osobu zarazenu HIV-om, u prvoj fazi
infekcije moZemo prepoznati po vanjskom
izgledu jer:

a) naglo gubi na tezini (do 30% ukupne
tjelesne mase)

b) dolazi do perutanja koze

¢) javlja se osip po cijelom tijelu

d) ne mozemo prepoznati osobu po vanjskom
izgledu
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11.Virus HIV-a se po vasem 12. Vrijeme inkubacije od trenutka zarazavanja

misljenju ne mozZe prenijeti na do nastanka mjerljivih antitijela (nakon kojeg se
slijededi nacin: postojecim testovima moZe utvrditi zaraza HIV-
om) je:
a) poljupcem
b) spolnim odnosom a) 1tjedan
c) piercingom ili tetoviranjem b) 1-3tjedna
d) transplantacijom c) 1-3 mjseca

d) 3-6 mjeseci

13. Kod ekspozicije zdravstvenog 14 Najvedi rizik za prijenos infekcije virusom
djelatnika tj. perkutanog HIV-a kod zdravstvenih djelatnika je:
incidenta (ubod na iglu) rizik za
prenosenje virusa iznosi: d) perkutani incident (ubod iglom, porezotina
skalpelom)
a) 0,2-0,5% e) mukokutani incident (kontakt krvi sa
b) 19,8-20,2% sluznicom i ozljedenim dijelom tijela)
c) 50-51,2% f) ugrizni incident (ugriz pri kojem dolazi do
d) 98,7-100% oStecenja koze)

15. U slu¢aju neposrednog socijalnog kontakta na poslu sa HIV pozitivnim radnim
kolegom/kolegicom Vi bi ste:

a) trazio/la bi promjenu radnog mjesta za doti¢nu osobu

b) trazio/la bi promjenu radnog mjesta za sebe

c) bio/ bila bih na oprezu kod kontakta sa tom osobom, ali mogao/la bih raditi s njim/njom
d) dovoljno sam educiran/a da znam kako HIV ne mogu dobiti socijalnim kontaktom

16. Kod profesionalne ekspozicije HIV pozitivhom krvi (HIV PEP) postekspozicijska
profilaksa se provodi na slijede¢i nacin:

a) preporucuje se primjena dva ARL (antiretrovirusna terapija — temeljni rezim)

b) preporucuje se primjena tri ARL (antiretrovirusna terapija — proSireni rezim)

C) preporucuje se primjena tri ARL (antiretroviralna terapija — prosireni rezim) uz dodatak
jednog inhibitora proteaze

d) preporucuje se provesti testiranje eksponiranog zdravstvenog djelatnika i u slucaju
pozitivnog rezultata provesti tri ARL (antiretrovirusna terapija- prosireni rezim)

17. Od djelatnosti koje se mogu nalaziti pri domu zdravlja, najvedi rizik za HIV infekciju
imaju:

a) djelatnici opée ambulante ¢) djalatnici sanitetskog prijevoza
b) djelatnici dijalize d) djelatnici medicine rada
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18.Smatrate li da trudnica 19.U razvijenim zemljama postotak radanja
zarazena virusom HIV-a moze zarazene djece (u slucaju kada je majka
roditi nezaraZeno dijete: pozitivna na virus HIV-a) je prema statistickim
podacima:
a) DA
b) NE a) 82%
b) 41%
c) 16%
d) 1%

20. U slu¢aju da majka pozitivna na HIV rodi nezaraZeno dijete smatate li da se dijete moze
zaraziti nakon porodaja i na koji nacin:

e) da, dojenjem

f) da, stalnim fizickim kontaktom majka — dijete

g) ne, jer je rodeno zdravo

h) ne, dijete je razvilo poseban oblik imunosti (rezultat koriStenja antiretrovirusne terapije
majke u trudnoéi), te mogucnost zaraze vise ne postoji

21.Smatrate li da testiranje na 22.Znate li $to je DPST?
HIV mozZete obaviti bez davanja
osobnih podataka- anonimno: a) dobrovoljno i povjerljivo savjetovanje i
testiranje
a) da b) dinamicka psiholoska i suplementarna
b) ne terapija (eng. dynamic psychological and
C) neznam supplementary therapy) za oboljele od
HIV/AIDS-a

c) dnevna psiholoska i socijalna terapija (eng.
daily psychological and social therapy) za
oboljele od HIV/AIDS-a

d) neznam
23. Oportunistic¢ke infekcije koje 24. Od simptoma koji se pojavljuju kod AIDS-
se javljaju kao posljedica pada a od navedenh neéemo pronaci:
imuniteta kod oboljelih od AIDS-a
najceSce uzrokuju: a) gubitak misi¢éne mase i no¢no
preznojavanje
a) bakterije, virusi, gljivice i b) pojacan apetit i dobivanje na tezini
paraziti c) smanjenje intelektualnih funkcija i
b) bakterije, virus HIV-a promjene o¢ne pozadine
¢) gljivice i paraziti d) bol u trbuhu i proljev

d) bakterije i gljivice
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Prilog 2. Informativni letak, HIV/AIDS

HIV & AIDS

e HIV infekcija e AIDS

Infekcija virusom koji Sindrom stecene
nakon ulaska u organizam imunodeficijencije (AIDS)
uniStava obrambene virusna je bolest koju
stanice te onemogucava karakteriziraju velil

organizmu da se bori
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HIV - NACIN I PUT INFEKCIJE

NACIN UNOSENJA VIRUSA  OPASNE TJELESNE
U ORGANIZAM IZLUCEVINE:

(tekucine opasne za prijenos HIV-a)

® Spolnim odnosom

® Krv
® Prenatalni prijenos
(sa majke na dijete - tijekom ® Sperma

trudnode, poroda ili dojenja) ® Vaginalni sekret

® Majcino mlijeko

Visokorizi¢ne skupine su:

® homoseksualni i biseksualni muskarci
e intravenski ovisnici koji medu sobom dijele igle

e  spolni partneri zarazenih osoba
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HIV - KAKO SMO SIGURNI

VIRUS HIV-A SE NE PRENOSI:  IZLUCEVINE (teku¢ine) KOJE
NISU OPASNE:

® Drustvenim kontaktom
® Urin

® Stolica

® Povradeni sadrzaj

@ Kasljanjem i kihanjem
® Predmetima koje je zarazena
osoba dirala ili koristila za jelo i

pice

® Sekret koji se iskasljava,
azena, tuseva, y

PERKUTANI INCIDENT e T
(UBODNI ili TRANSKUTANI): [SRAERIALE PRIJENOSA

ubod na iglu, porezotina skalpelom...

MUKOKUTANI INCIDENT:

izloZenost sluznica i ozljedenih
dijelova tijela

UGRIZ: kontakti mje$anje krvi
pri Cemu se mogu zaraziti obje

osobe - i ugriZena i ona koja je
zadala ugriz '
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Da bi ste umanjili rizik od
HIV infekcije:

e posvetite paznju nacinu Zivota (izbjegavajte rizicno ponasanje)

koristite prezervative od latexa ili poliuretana U svijetu se u
za vrijeme spolnog odnosa prosjeku svakih
20 sekundi jedna
e T 3 : osoba zarazi
e ogranicite broj svojih seksualnih partnera /irusom HIV-a

(intravensko koristenje

aids

simptomi

| oportunisticke infekcije

® Ponavljanje vrucice i no¢no preznojavanje

® Dugotrajan neobjasnjiv umor Mﬁ

® Proljev duZe od tjedan dana e oka

® Simptomi oportunistickih infekcija : pmll:z:Za

® Tumori (Kaposijev sindrom) e drugih organa

@ Osip, glavobolja, poremecaj govora L

® Gubitak misicne mase, svrbez koze Uzrocnici:

® Otjecanje i bol u zglobovima, ukogeni zglobovi ® bakterije

® Bolu !<os.tirr1a, prsima, Ifedima, 'Erbuhu : ;g;ie |
@ Smanjenje intelektualnih funkcija ‘@ paraziti |
® Osjetljivost na svjetlo ‘
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MIT / ISTINA

HIV i AIDS SU ISTA HIV SE PRENOSI SLUCA]NIM

BOLEST ILI DVIJE UBODOM IGLE ILI i

RAZLICITE BOLESTI PRUZANJEM PRVE POMOCI
® HIV je virus kojim se osoba ® Mogucnost prijenosa infekcije

moZe zaraziti, ali ne znaci da ubodom igle je manja od 0,1%.

Ce se kod zaraZene osobe

razviti AIDS. ® Ne postoji niti jedan

zabiljeZen slucaj prijenosa
infekcije pruZanjem prve
‘pomoci.

MIT / ISTINA

ZENA ZARAZENA HIV INFEKCIJA HIV VIRUSOM
VIRUSOM NE MOZE ZNACI SIGURNU SMRT
RODITI ZDRAVO DIJETE
® U sluéaju da majka ne uzima ® Infekcija HIV-om je neizljeciva
posebne antivirusne lijekove: bolest, ali nije smrtonosna.
u 20-30% slucajeva se dijete zarazi. Osoba zaraZena virusom moZe
doZivjeti starost i umrijeti

prirodnom smrcu.
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NAJCESCA PITANJA / ODGOVORI

Da li se moze po izgledu Da li je sigurno biti na
prepoznati da je netko poslu ili u skoli s
zarazen HIV-om? nekim tko je HIV
pozitivan?
® Ne moZe.

® HIV se ne prenosi
® ZaraZene osobe mogu uobicajenim socijalnim
jecati se zdravo. ~ kontaktom, tj. rukovanjem ili
' razgovorom.

NAJCESCA PITANJA / ODGOVORI

Kada uraditi test na HIV da Tko bi se trebao
bi bili potpuno sigurni testirati na HIV?
u to¢nost rezultata?

® Antitjela koja traZimo u krvi
~ se ne pojavljuju odmah nakon ® Svaka osoba koja Zeli dobiti
' odgovor da li je zaraZena HIV-om.

® One osobe koje su imale neki
g ik rizicnog ponasanja.
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NAJCESCA PITANJA / ODGOVORI

Sto je DPST? Da li osoba koja se testira
na HIV moze ostati
® Dobrovoljno anonimna?

® Povjerljivo
® Savjetovanje
® Testiranje

® Mogucnost anonimnog testiranja
na HIV je jedan od osnovnih
komponenti dobrovoljnog
povjerljivog savjetovanja i

testiranja.

Testiranje na HIV

Karalfé’g;n,st;ake £stova Vrste testova:

® Visoko pOUdeiI;I ﬁ,ﬁu

® Brzi - rezultat se dobije za 2 miﬁuta
nakon uziman
provodenja testa \
@ Visoka specificnost i osjetljivost na

antitijela HIV virusa tipa I i [T

jf} ELISA - »Enzime - Linked Immunosorbent
Assay«

ra‘fqnjskl test kojim se iz uzorka

otkrivaju protutjela na uzrocnike

bolesti, u slucaju pozitivnog testa -

uciniti potvrdni tes

potvrdni test koji se
ISA testa

potvrden Western
om znace da je

133



Centri za testiranje:

ZAGREB

Referentni centar za HIV/AIDS, Klinika za infektivne bolesti
“Dr. Fran Mihaljevi¢” Mirogojska 8, Zagreb

Radno vrijeme: od ponedjeljka do petka od 15,30 do 18,30 sati
Telefon: 01/4678 243

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

aliste

Rockefellerova 7, Sluzba za epidemiologiju ih bolesti - Savj

za HIV/AIDS, Rockefellerova 12

Radno vrijeme: utorkom i éetvrtkom od 16 do 19 sati i svaka druga

(parna) subota od 10 do 12 sati

Telefon: 01/ 4863 237

Info telefon (od ponedjeljka do petka): 01/ 4683 004 ili 01/ 4683 005

u - Odjel za epidemiologiju

n od 16 do 18 sati

IZVORI:

http://hzjz.hr
http://www.plivazdravlje.hr
http://huhiv.hr/checkpoint
http://www.hvk.hr
http://www.aids.hr

HIV/AIDS
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RIJEKA
Nastavni zavod za javno zd vo Primorsk k P
Epidemioloski odjel K 52a, Rijeka

Radno vrijeme: srijedom od 12 do 17 sati, ponedjeljkom i ¢etvrtkom
od 12 do 15 sati

Telefon: 051/358 798 ili 098/369 844

SLAVONSKI BROD

Zavod za javno zd vo Brodsko-p. ke Zupanij
V. Nazora bb

Radno vrijeme: utorak i éetvrtak od 15 do 16 sati
Telefon: 035/ 447-228

SPLIT
Zavod za javno zd vo Splitsko-dalmatinske Zupanije,
Sluzba za epid logiju, Ambulanta za AIDS, Vukovarska 46

Radno vrijeme: od po;;dielika do petka od 8 do 15 sati
Telefon: 021/ 539 824, 091/ 88 03 513

Udruga HELP, Mihovilova $irina 1, Split
Radno vrijeme: ponedjeljak i ¢etvrtak od 15 do 17 sati
Telefon: 021/ 346 664

ZADAR .
Radno vrijeme: od §




Prema Odluci Visoke tehnitke $kole u Bjelovaru, a u skladu sa Zakonom o znanstvenoj
djelatnosti i visokom obrazovanju, elektronitke inacice zavrinih radova studenata Visoke
tehnikke ¥kole u Bjelovaru bit ¢e pohranjene i javno dostupne u internetskoj bazi Nacionalne
i sveudilidne knjiznice u Zagrebu. Ukoliko ste suglasni da tekst Vaseg zavrénog rada u cijelosti
bude javno objavljen, molimo Vas da to potvrdite potpisom.

Suglasnost za objavljivanje elektroniZke inatice zavrinog rada u javno dostupnom
nacionalnom repozitoriju

/
MANICA  MATUEVIC

(Ime i prezime)

Dajem suglasnost da se radi promicanja otvorenog i slobodnog pristupa znanju i
informacijama cjeloviti tekst mojeg zavr$nog rada pohrani u repozitorij Nacionalne i
sveuciliSne knjiznice u Zagrebu i time u€ini javno dostupnim.

Svojim potpisom potvrdujem istovjetnost tiskane | elektronitke inacice zavrnog rada.

U Bjelovaru, Og . '\O ELO K

{0

. @ |
(potpis studenta/ice)
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