Mogudénosti unapredenja komunikacije izmedu
sestrinskog osoblja i pacijentica u rodilistu

Vidak, Janja

Undergraduate thesis / Zavrsni rad
2018

Degree Grantor / Ustanova koja je dodijelila akademski / strucni stupanj: Bjelovar
University of Applied Sciences / Veleuciliste u Bjelovaru

Permanent link / Trajna poveznica: https://urn.nsk.hr/urn:nbn:hr:144:770038

Rights / Prava: In copyright /Zasti¢eno autorskim pravom.

Download date / Datum preuzimanja: 2024-12-27

Repository / Repozitorij:

Repository of Bjelovar University of Applied
Sciences - Institutional Repository

AN §pér

rd i r.ns k . h r DIGITALNI AKADEMSKI ARHIVI I REPOZITORLI


https://urn.nsk.hr/urn:nbn:hr:144:770038
http://rightsstatements.org/vocab/InC/1.0/
http://rightsstatements.org/vocab/InC/1.0/
https://repozitorij.vub.hr
https://repozitorij.vub.hr
https://zir.nsk.hr/islandora/object/vtsbj:273
https://dabar.srce.hr/islandora/object/vtsbj:273

VELEUCILISTE U BJELOVARU
PREDDIPLOMSKI STRUCNI STUDIJ SESTRINSTVO

MOGUCNOSTI UNAPREDENJA KOMUNIKACIJE
IZMEDU SESTRINSKOG OSOBLJA I PACIJENTICA U
RODILISTU

Zavrsni rad br. 07/SES/2018

Janja Vidak

Bjelovar, kolovoz 2018.



obrazac ZR - 001

Veleuciliste u Bjelovaru

Trg E. Kvaternika 4, Bjelovar

1. DEFINIRANJE TEME ZAVRSNOG RADA | POVJERENSTVA

Kandidat: Vidak Janja Datum: 02.02.2018. Maticni broj: 001273
JMBAG: 0314012323

Kolegii. KOMUNIKACIJSKE VJESTINE

Naslov rada (tema):  Moguénosti unapredenja komunikacije izmedu sestrinskog
osoblja i pacijentica u rodili§tu

Podrugje: Biomedicina i zdravstvo Polie: Klini¢ke medicinske znanosti
Grana: Sestrinstvo
Mentor: mr.sc. Tatjana Badrov zvanje: viSi predavac

Clanovi Povjerenstva za ocjenjivanje i obranu zavr$nog rada:
1. Mirna Zulec, dipl.med.techn., predsjednik
2. mr.sc. Tatjana Badrov, mentor

3. BDurdica Grabovac, dipl.med.techn., ¢lan

2. ZADATAK ZAVRSNOG RADA BROJ: 07/SES/2018

U radu je potrebno:

— prikazati suvremene spoznaje o znacaju komunikacijskih vjestina u sestrinstvu
— opisati rezultate sliénih istraZivanja

— izraditi upitnik, provesti istrazivanje u koje ¢e biti ukljuéeno najmanje 100

ispitanica
— obraditi rezultate, izvesti zakljucke
- predioZiti mjere unapredenja komunikacije izmedu sestrinskog osoblja i
pacijentica u rodilistu. .

Zadatak urucen: 02.02.2018. Mentor: Mr.sg.



Zahvala

Zahvaljujem svim profesorima i predavacima studija sestrinstva na znanju koje su mi prenijeli,
kao 1 Clanicama povjerenstva, a posebno mentorici mr.sc.Tatjani Badrov, v.pred. na stru¢noj i

velikodus$noj pomoc¢i, nesebicnim savjetima i upornosti tijekom izrade ovog rade.

Zahvaljujem svojoj Sefici 1 kolegicama koje su me podrzavale za vrijeme studiranja, a posebno

kolegici Ani koja me nagovorila da upiSem studij i bodrila me tijekom studiranja.

Posebno mjesto zahvale pripada mojoj obitelji: mome muzu i djeci koja su mi podrSkom 1
razumijevanjem omogucili da zavr§im studij. Zahvaljujem svojoj majci, ocu, sestri i bra¢i na

pomodi.



L. UVOD cuuueiiininninensnsssissenssssssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssass 1
2. CILJ RADA .uuoiiriceisinsuissensesssnssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssassssssns 5
3.ISPITANICI I METODE ....uouiiiiiisiinicsensessnicsessesssissssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssess 6
4. REZULTATTI aucuuiieiciiiinsnicsenssesssissssssesssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssassssssns 7
4.1, SruKtUra 1SPILANICA ......eereiieiieeiieeiie ettt ee et et e ete et tesaeeteesateesbeessbeeseesabeenseessseenseessseenseennns 7
4.2. Osnovne informacije o pripremljenosti babinja¢e za boravak na odjelu rodilista ............ 11
4.3. Govorna komunikacija babinjace sa sestrinskim osobljem...........c.ccoccveevviieeiiiiniieenieen, 13
4.3.1. Pruzanje osnovnih informacija 0 0djelu ........cccuevevieriiiiiiiniieiieeie e 13
4.3.2. Pruzanje informacija o trenutnom stanju babinjace...........cceevereveeriienieenieenieeneeeieans 14
4.3.3. Prikupljanje informacija o navikama babinjace............ccceviieiieniieiieniiiiienceeee 14
4.3.4. Davanje informacija o nac¢inima trazenja POMOCT ........ccceveeerueerveesieenieeiiesieesieeseens 15
4.3.5. Koristenje strucnih i stranih izraza u komunikaciji s babinjacom ...........c.ccceeevveennnee.. 15
4.3.6. Opca procjena govorne komunikacije sestrinskog 0soblja.........c.cccceveeveviienciieniennnn. 15

4.4. Pisana komunikacija babinjace sa sestrinskim 0Sobljem ...........cccccoeevievieriienieniieenieee 16
4.4.1. Dostupnost pisanih uputa u trudnickoj ambulanti ............ccoeeeeriieiiiniiiieneee, 16
4.4.2. Komunikacija elektronickom poStom ..........cccceeviieeiiieiiiiicieeee e 17
4.4.3. Dostupnost pisanih uputa o boravku na odjelu.........ccccceeviieiiiniiinienieeiieeieeee s 18
4.4.4. Upucivanje na dodatne izvore pisanih informacija............ccoeeveeeveeriiencirenienieeneennens 18
4.4.5. Opca procjena pisane komunikacije sestrinskog 0soblja...........ccceccevviieiieniiiiniennnn. 19

4.5. Povezanost dobi i obrazovanja ispitanica s koriStenjem interneta i elektronicke poSte u
komunikaciji sa sestrinSKim 0SODLjemM......cueiieivuiicisiiiiisniinisnninsnnninssnnissnncssnncsssnncssssecssssecsssneces 20

4.5.1. Povezanost dobi ispitanica s koriStenjem elektronickom postom u komunikaciji sa
SESrinSKim OSODLJEIM a....cuueiiiiuiiiiniiiiniiiiiticntiicsneicsnnicsntesssnisssnessssnessssnessssnsssssssssssssssssssssnsses 21

4.5.2. Povezanost dobi ispitanica s koriStenjem elektronickom postom u komunikaciji sa
SESrinSKim OSODLJEIM a....cuueiiiiiuiiiiiiiiiniiiiiiicinniinnnicsnnicsntessseesssnesssssessssnesssssssssssssssessssssssssssses 21

4.5.3. Povezanost obrazovanja ispitanica i koriStenja internetom kao dodatnog izvora
INTOIMACIJA ceeriiiiinriiciiinnniinnisnniissssnticssssnsiessssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssese 22




Tablica 16. Povezanost obrazovanja ispitanica s koriStenjem interneta kao dodatnog izvora
INFOIMACIJAcuueeiiiiiiiiiiiiittntitenectectecatseenteessessesssesssessssesssnssssssssessssessssssssesssasssesssasns 22

4.5.4. Povezanost obrazovanja ispitanica i koriStenja elektronickom postom u komunikaciji
$A SESriNSKIMm 0SODLJEIM «..uciceueiiiiueiniininisnninnsaninssnnisssnncsssnnessssnssssnssssssssssssssssssssssssssssssssassssassses 22

Tablica 17. Povezanost obrazovanja ispitanica s koriStenjem elektronickom poStom u

komunikaciji sa sestrinSKim 0SODLjeM......ccueiieivuiiinseiiiiveninssnrinssnninsencssnicssnrcssssncsssssssssssssssssns 22
5. RASPRAV A .uuuitiitintintistinsnicsnsssicssissssssesssisssssssssstssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssssssssans 23
6. ZAKLIUCAK ceeuevnnenneennnennssessssesssssssssssssessssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssess 26
9. SAZETAK cuueumnreumeemsseesescusssesssssssssssssessssssssssssssssssssssssssssessssessssssssssssssssssssssssssssesssssssssssssssssess 28
10. SUMMARY .uc.cuuiiiiiinsuinsnissenssesssissssssnsssisssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss 29
11 PRILOZI c.cuuoouuiinineisuecssicenssesssessssssnsssessssssesssssssssssesssssssssasssssssssssssssssssssesssssssssssssssssssssssssess 30
ANKEtNI UPItNIK..uuceiieniieniienninisniniieiinenninnssinssnenssensssssssessssessssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssasssses 30
12. Odobrenje za provodenje iStraZivanja ......cccceceeecsnecssanessssnesssancsssassssssssssssssssssssssssssssasssssases 31
13. Izjava o0 autorstvu ZAVISNOE FAUA ...ccceeerrreressercssnncssasesssasesssssesssssssssassssssssssssssssssssssasssssases 32
14. Suglasnost za objavljivanje elektronicke inacdice Zavr$nog rada. ...........c.cceeeecvercsncessanenns 33
Popis grafikona

Grafikon 1: Dobna Struktura iSPItANICA ........ccuveeeiuieeeiiieeeiteeeieeesieeesaeeesreeesaeeeereeesaeesaeeesnseeennnes 7
Grafikon 2: Broj ZIVOTOAENE QJECE ......ueiiiuiieiiiieeiiie ettt e e e e e s e e 8
Grafikon 3: Obrazovna Struktura ISPItANICA ......cccueeeerueeriereerieeienterte ettt ettt 9
Grafikon 4: Radni Status 1SPItANICA .....cc.eevueriiriiriieierieeterieenie ettt sttt et 9
Grafikon 5: Postporodajni dan boravka na odjelu...........cccoeeiiiiiiiiiiiiinniiiee e, 10

Popis tablica

Tablica 1: Osnovni izvori informacija tijekom pripreme babinjace za boravak na odjelu rodiliSta

....................................................................................................................................................... 12
Tablica 2: Procjena zadovoljstva pruzanjem osnovnih informacija o odjelu rodilista ................. 13
Tablica 3: Procjena zadovoljstva pruzanjem informacija o trenutnom stanju babinjace.............. 14
Tablica 4: Procjena zadovoljstva prikupljenim informacijama o navikama babinjace................. 14
Tablica 5: Procjena zadovoljstva davanjem informacija o nacinima trazenja pomoci ................. 15
Tablica 6: Procjena zadovoljstva koristenjem stru¢nih i stranih izraza u komunikaciji s

DADINJACOII ...iiiiiieceiie ettt e ettt e et e e et e e s teeesateeeestaeeasbaeesssaeansseeenssaeenssaeensseesnssaesnseeennseens 15

Tablica 7. Procjena zadovoljstva govorne komunikacije sestrinskog osoblja ............ccceereennenn. 16



Tablica 8. Dostupnost pisanih uputa u trudnickoj ambulanti.............ccceeeeerviieniieeiiienieeieeieees 16

Tablica 9. Upucéivanje upita elektronickom postom bolnici Sveti Duh ..........cccoeeieiiiiiiiiiennnnn, 17
Tablica 10. Komunikacija sestara elektronickom poStom. ..........ccceeevvieeriiieiciieeiiiecieeeeeeeee s 17
Tablica 11. Zadovoljstvo dostupnosti pisanim uputama o boravku na odjelu rodilista................ 18
Tablica 12. Zadovoljstvo uputama na dodatne izvore informacija ...........coeceeveerieeneenieeneennenne 18
Tablica 13. Zadovoljstvo pisanom komunikacijom sestrinskog osoblja............ccccceeviiniiiniennn. 19
Tablica 14. Povezanost dobi ispitanica s koriStenjem interneta kao dodatnog izvora informacija
....................................................................................................................................................... 21
Tablica 15. Povezanost dobi ispitanica s koriStenjem elektronickom poStom u komunikaciji sa
SESIIINSKIM OSODLJEIM ....euviiiiiieiie ettt ettt e be e st e et e e saeesbeesabeesseessseennaessneens 21
Tablica 16. Povezanost obrazovanja ispitanica s koristenjem interneta kao dodatnog izvora
INTOTINACT]A ..eeiiiiieeiiee ettt ettt e e et e et e e etteeeateeestaeesssaeenssaeeassaeesseeanssaeanssaeassseesnseeesnseennns 22

Tablica 17. Povezanost obrazovanja ispitanica s koristenjem elektroni¢kom poStom u
komunikaciji sa sestrinskim 0SODIJ@IM........ccuiiiiiiiiiiiiiiii e 22



1. UVOD

Komunikacija izmedu pacijenata 1 medicinskih sestara osnova je njihova odnosa. Neposredna
komunikacija izmedu pacijenta i medicinske sestre dominirajuci je 1 najstariji na¢in komuniciranja
pacijenata i medicinske sestre s jedne, a lijecnika i drugog zdravstvenog osoblja s druge strane (1).
Koliko je komunikacija izmedu medicinske sestre i pacijenta vazna govori i Virginia Henderson
koja je komunikaciju smjestila u osnovne ljudske potrebe. Komunikacija je vjestina koja se uci i
njeguje te se treba razvijati da bi posao medicinske sestre bio ucinkovit. Medicinska sestra
zapocinje proces komunikacije te tako gradi odnos s pacijentom (2).

Na odjelu rodilista komunikacija je posebno specificna jer ukljucuje utjecaj dogadaja koji se
odvijaju u Zivotu zene prije te za vrijeme trudnoce i poroda, a koji utjeCu na pacijenticu. Tijekom
trudnoce Zena je izlozena stresu jer se u njezinu Zivotu i Zivotu njezine obitelji 1 okoline dogadaju
brojne promjene koje se odnose na njezino fizicko i psihicko stanje, obiteljsku situaciju, financije
te na uobicajen obrazac funkcioniranja. Trudnica je zabrinuta za zdravlje djeteta, boji se poroda,
porodajnih bolova i njegova ishoda. Rodenjem djeteta babinjaca vodi brigu o sebi, ali preuzima i
brigu o novorodencetu. Komunikacija s babinjacama zahtijeva empatiju, terapijsku komunikaciju
te poznavanje komunikacijskih vjestina (3). Trudnica boravi u radaoni, a rodenjem djeteta dolazi
na odjel rodilista. Radi povezanosti ovih procesa iznimno je vazna timska komunikacija sestara
radi razmjene informacija verbalnom komunikacijom, no, relevantna je i pisana komunikacija u
obliku medicinske 1 sestrinske dokumentacije (4). Dvosmjerna komunikacija je zadovoljena
ukoliko zdravstveni tim poStuje nacela komunikacije u kojoj se $alju 1 primaju poruke ukljucujuci

pozitivne i negativne povratne informacije.

Medicinska sestra mora dobro poznavati anatomske i1 funkcionalne promjena kod pacijentica koje
su rodile jer je znanje preduvjet za kvalitetnu komunikaciju. Medicinska sestra mora prepoznati
uzroke zabrinutosti, nemira, nesigurnosti, brige za vlastito, zdravlje djeteta 1 znakove opasnosti.
Rodilje su umorne i ne ispavane jer ucestalo doje. Susrecu se sa lohijama koje prestaju oko 4.

tjedna nakon porodaja. Emocionalno su napete te su zabrinute zbog novih odgovornosti i obaveza

).

Upravo radi ovih okolnosti, komunikacija izmedu sestrinskog osoblja i babinjaca izuzetno je vazna
1 moze utjecati na kvalitetu Zivota babinjace u ovom osjetljivom razdoblju Zivota §to je i tema

zavrsnog rada.



U uvodnom dijelu zavr$nog rada opisane su teoretske spoznaje o komunikaciji s osvrtom na
specifi¢nosti komunikacije u sestrinstvu. Istrazivacki dio rada ukljucuje cilj 1 zadatke istrazivanja,
opis metoda prikupljanja podataka i odabira ispitanika, opis rezultata te raspravu koja obuhvaca
interpretaciju rezultata i osvrt na dosadasnje spoznaje. Zakljucak zavrSnog rada sazima nalaze
istrazivanja i opisuje moguée intervencije s ciljem unapredenja komunikacije izmedu sestrinskog

osoblja 1 pacijentica u rodilistu.

1.1. Pojam i vrste komunikacije

Rije¢ komunikacija dolazi od latinske rije¢i Communicatio Sto znaci priopéenje, povezanost.
Komunikacijom prenosimo poruke, prikupljamo i razmjenjujemo informacije, ali isto tako
razmjenjujemo iskustva koja su bitna za razvoj zivih bic¢a (5). Komunikacija je vazna i korisna
vjestina kojom ljudi mogu uspostaviti odnos i unaprijediti odnos, poboljsati u¢inkovitost rada 1
kvalitetu zivota. Tijekom povijesti ljudi su komunicirali razli¢itim sredstvima, od dimnih signala,
bubnjeva do novih tehnologija modernom dobu. Internet je danas nezamjenjivo sredstvo
komunikacije. Vazne promjene u nac¢inu komunikacije dogodile su se pojavom drustvenih mreza
(6). Komunikacija ukljucuje: Cinjenice, miSljenje 1 osjecaje, a ukljucuje vjestine poput slusanja,
postavljanja pitanja, analiziranja informacija, sumiranja, interpretiranja, utjecanja, vodenja
telefonskih razgovora, prepoznavanja i rjeSavanja prigovora, prezentiranja, pregovaranja. S
obzirom na nacin, komunikacija moze biti verbalna, neverbalna i pisana. Ovisno o broju sudionika
moze biti intrapersonalna, interpersonalna, komunikacija u grupi, javna komunikacija i masovna

komunikacija (5).

Verbalna komunikacija oznacava govor, sluSanje drugih i Ccitanje. Ljudski jezik se definira kao

sustav simbola i gramatike, a zajednicko svojstvo je govor (6).

Neverbalna komunikacija se sastoji od paralingvisticke 1 ekstralingvistiCke komunikacije.
Paralingvisticka komunikacija ukljucuje intonaciju, boju 1 ton glasa, glasno¢u govora, stanke u
govoru i Sutnju. Ekstralingvisticka komunikacija ukljucuje geste, izraz lica, kontakt o¢ima, dodire
i pokrete tijela. Neverbalnom komunikacijom izrazavamo svoje stavove, emocije i odnose prema

drugima (7).



1.2. Komunikacija u sestrinstvu

Komunikacija je vitalni element u skrbi u svim podrucjima djelovanja 1 svim njegovim
intervencijama poput prevencije, lijecenja, terapije, rehabilitacije, obrazovanja i promicanja

zdravlja.

U¢inkovita komunikacija u sestrinstvu zahtijeva razumijevanje pacijenta Sto ukljucuje vjestine i
istodobno iskreni interes 1 namjeru medicinske sestre da razumije pacijenta. Ujedno, medicinska

sestra mora prenijeti poruku na pacijentu razumljiv i prihvatljiv nacin.

Kako bi medicinske sestre bile uspjeSne u svom radu, moraju studirati komunikacijske 1
meduljudske odnose u obrazovanju s posebnim tecajevima i staziranjima. Moraju nauciti razlicite
aspekte 1 primjene komunikacije na razli¢itim podru¢jima skrbi (6). U tom kontekstu razumljivo
je da se naglasak stavlja na vaZznost komunikacije izmedu medicinske sestre i pacijenta, a

obrazovanje za njegu mora se usredotociti na komunikacijske vjestine medicinskih sestara.

Sestrinsko umijece ukljucuje intereakciju izmedu pacijenta i medicinske sestre tijekom pruzanja
sestrinske skrbi. Jedan od vaznijih ciljeva sestrinskog rada je usvajanje pozitivnog zdravstvenog
ponasanja, mijenjanje losih navika i nepozeljnih ponasanja pri ¢emu je klju¢na komunikacija. Da
bi komunikacija bila uspjeSna medicinska sestra mora biti empatic¢na, iskrena, postivati bolesnika
te mu pruziti mogucénost da sudjeluje u donosenju odluka. Mora prihvatiti bolesnika neovisno o
etickoj 1 kulturnoj pripadnosti, jeziku i uvjerenju. Medicinska sestra takoder mora paziti na
¢imbenike koji otezavaju komunikaciju poput buke, umora pacijenta, prisutnosti drugih ljudi te

neprikladnog mjesta (6).

Empati¢nom komunikacijom sestra ostvaruje odnos djelovanja te na taj nacin ostvaruje dijalog
(2). Empatijom medicinska sestra pokazuje suosjecanje i razumijevanje iskustva drugih, ponasanja
i emocionalna stanja. Medicinska sestra ne smije dozivljavati probleme pacijenta kao svoje nego

mora pokusati razumjeti $to on prozivljava te mu na taj nacin pomoc¢i (3).

McCabe and Timmins tvrde da je uspjeSna komunikacija u sestrinstvu usmjerena na pacijenta te
ukljucuje stru¢nost u primjeni neophodnih postupaka (11). Dakle, znacaj komunikacije u
sestrinstvu bit ¢e relevantan ukoliko je zadovoljen temeljni preduvijet, a to je strucnost.

Komunikacija izmedu medicinskih sestara i pacijenata je proces koji zapo€inje prvim kontaktom
i traje sve dok traje terapijski odnos. Pacijent bi se trebao osjecati ugodno tijekom komunikacije

s medicinskom sestrom S§to ukljuCuje osiguranje mirnog okruzenja bez vanjskih smetnji radi



povjerljivost dijaloga. Cesto se razgovor izmedu medicinske sestre i pacijenta odvija u

neprikladnim uvjetima (hodnik, bolesnicka soba) bez moguénosti isklju¢ivanja drugih osoba (11).



2. CILJ RADA

Cilj rada je utvrditi stavove pacijentica prema znacaju nekih elemenata komunikacije sestrinskog

osoblja na odjelu rodilista.
Zadatci istrazivanja:

1. Utvrditi stavove babinjaca prema znacaju nekih elemenata komunikacije sestrinskog

osoblja na odjelu Rodilista.

2. Istraziti zadovoljstvo babinjaca elementima govorne i1 pisane komunikacije sa

sestrinskim osobljem.

3. Utvrditi elemente komunikacijskih vjeStina sestrinskog osoblja koje je potrebno

dodatno razvijati.



3. ISPITANICI I METODE

Istrazivanje je provedeno na 104 ispitanice na odjelu rodilista u Klinickoj bolnici Sveti Duhu
razdoblju od 05.06.2018. do 29.06.2018.godine. Radi postivanja formalno-pravnih uvjeta
provodenja istrazivanja uz pomo¢ upitnika (Prilog 1) upucena je zamolba Etickom povjerenstvu
Klini¢ke bolnice Sveti Duh te je 24.05.2018.godine 1 ishodeno dopustenje za provodenje istog
(Prilog 2).

Kao instrument istrazivanja koristen je upitnik (Prilog 1) po prvi put kreiran za ovu prigodu te nije
upotrebljavan u dosadasnjim istrazivanjima. Upitnik je bio ponuden od studentice sestrinstva
Veleucilista u Bjelovaru Janje Vidak, pacijenticama hospitaliziranim na odjelu Rodilista za

vrijeme provodenja anketa.

Anketni upitnik sadrzi ukupno 24 pitanja u Cetiri grupe:

1. osnovni podaci o ispitanici (6 pitanja)

2. pripremljenost babinjace za boravak na odjelu rodilista (6 pitanja)
3. govorna komunikacija babinjace sa sestrinskim osobljem (6 pitanja)

4. pisana komunikacija babinjace sa sestrinskim osobljem (6 pitanja)

Prva grupa pitanja (osnovni podaci o ispitanici) kolektira opce informacije relevantne za obradu 1
usporedbu podataka dobivenih iz ostale tri grupe pitanja.

Ostale tri grupe pitanja sadrZe Likertovu skalu stavova pri ¢emu je 1 najmanje, a 5 najvece slaganje
s ponudenom tvrdnjom. Uz standardnu skalu, ispitanicama je ponuden odgovor NP koji znaci
“nije primjenjivo”.

Anonimnost ispitanica i nedostupnost odgovora ispitanica osoblju bolnice osigurana je
prikupljanjem popunjenih upitnika u zatvorenoj, s malim prorezom za ubacivanje anketa te
zapecacenoj kutiji peatom Veleucilista u Bjelovaru.

Dobiveni podaci uneseni su u kreiranu tablicu u programu Microsoft Excel te je uslijedila obrada
1 prikazivanje podataka, Sto se vidi iz prilozenih rezultata. Za prikazivanje istih kreirani su
grafikoni i tablice.

Podaci su obradeni koriStenjem standardnih statistickih metoda (srednja vrijednost, mod, medijan,

standardna devijacija, Pearsonov koeficijent korelacije).



4. REZULTATI

Rezultati istrazivanja grupirani su prema dijelovima upitnika i obuhvacaju Cetiri podpoglavlja:

struktura ispitanica
osnovne informacije o pripremljenosti babinjace za boravak na odjelu rodilista
govorna komunikacija babinjace sa sestrinskim osobljem

pisana komunikacija babinjace sa sestrinskim osobljem

4.1. Struktura ispitanica

Prema dobnoj strukturi ispitanica, najve¢i udio ispitanica (53%) je u dobroj skupini od 28 do 35

godina (Grafikon 1), dok je podjednak udio ispitanica od 18 do 27 godina (24%) i ispitanica od 36
do 45 godina (23%).

23%

0%

m18-27
m28-35
m36-45

HviSe od 45

Grafikon 1: Dobna struktura ispitanica

Prema broju Zivorodene djece, viSe od pola ispitanica (Grafikon 2) rodilo je jedno dijete, 30%

dvoje, 18% troje, dok medu ispitanicama nije bilo niti jedne s viSe od troje zZivorodene djece.
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Grafikon 2: Broj zivorodene djece

Od 104 ispitanice, 51 % ili 53 ispitanice imaju steCenu visoku stru¢nu spremu (Grafikon 3),

12% visu, 36% srednju stru¢nu spremu, dok je 1% ispitanica bez kvalifikacije.



1%

ﬁ

ENKV
= SSS
= VSS
mVSS

12%

Grafikon 3: Obrazovna struktura ispitanica

Prema radnom statusu, u strukturi ispitanica prevladavaju zaposlene osobe (83%),a 17% je

nezaposlenih (Grafikon 4).

® Nezaposlena

H Zaposlena

Grafikon 4: Radni status ispitanica



Promatrano prema broju danu boravka na odjelu nakon poroda (Grafikon 4), 35% ispitanica je

prvi, 43% ispitanica drugi, 14% tre¢i, a 8% je na odjelu boravilo vise od tri dana.

m].
m2.
m3.

mvise od 3

Grafikon 5: Postporodajni dan boravka na odjelu
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4.2. Osnovne informacije o pripremljenosti babinjace za boravak na odjelu

rodiliSta

Informacije koje koriste babinjace tijekom pripreme za boravak na odjelu rodilista grupirane su

prema izvoru informacija u Sest kategorija (Tablica 1):

- trudnicki tecaj

- dani otvorenih vrata odjela rodiliSta

- upit elektroni¢kom postom

- osobni dolazak na odjel rodilista

- pretrazivanje informacija na internetu

- informacije dobivene od rodbine i prijatelja.

Ispitanice su stupanj slaganja izrazavale na skali od 1 do 5 pri ¢emu je:

Uopce se ne slazem 1 Uglavnom se ne slazem 2
Niti se slazem, niti se ne slazem 3 Uglavnom se slazem 4
Potpuno se slazem 5 Nije primjenjivo NP

Prema izvoru informacija, najveci udio ispitanica (52,88%) iskazalo je najveci stupanj slaganja s
tvrdnjom da su rodbina i prijatelji bili osnovni izvori informacija tijekom pripreme za boravak na
odjelu rodilista, slijedi Internet (46,15%) 1 trudnicki tecaj (25%). Dani otvorenih vrata odjela
rodiliSta (43,27%), upit elektronickom poStom (43,27) 1 osobni dolazak na odjel rodilista (35,58%)

u najve¢em su udjelu percipirani kao neprimjenjivi izvori informacija.
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Tablica 1: Osnovni izvori informacija tijekom pripreme babinjace za boravak na odjelu rodilista

Trudnicki tecaj NP 1 2 3 4 > Ukupno
frekvencija 23 24 2 12 17 26 104

% 22,1223,08| 1,92]11,54| 1635| 25,00| 100,00

Dani otvorenih NP 1 ) 3 4 5 Ukupno
VIELE Q3 Y frekvencija | 45| 44 1 6 5 3 104
e % 4327|4231 096| 577| 481 2,.88| 100,00
g NP | 1 2 3 4 5 | Ukupno
N rckvencija | 45| 47 1 s 2 4 104
postom % 432714519| 096| 481 192 3,.85| 100,00
Osobni dolazak na NP 1 ) 3 4 5 Ukupno
CCIEROCIEES frekvencija | 37| 37 | 3 7 19 104
% 35,58 135,58 | 096 | 2,88| 6,73| 1827| 100,00

Internet NP 1 2 3 4 5 Ukupno
frekvencija 14 6 1 8 27 48 104

% 13,46 | 577 0,96| 769 | 2596 | 46,15| 100,00

NP 1 2 3 4 5 Ukupno

Rodbina i frekvencija 9 5 0 7 28 55 104
prijatelji % 8,65| 481 | 0,00| 6,73| 2692 | 5288 | 100,00
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4.3. Govorna komunikacija babinjace sa sestrinskim osobljem

Svoje zadovoljstvo govornom komunikacijom sestrinskog osoblja ispitanice su ocjenjivale
slaganjem s ponudenom tvrdnjom na skali od jedan do pet s tim da je jedan znacilo krajnje

neslaganje, a pet krajnje slaganje. Govornu komunikaciju procjenjivale su u Sest obiljezja:

- pruzanje osnovnih informacija o odjelu

- pruzanje informacija o trenutnom stanju babinjace

- prikupljanje informacija o navikama babinjace

- davanje informacija o nac¢inima trazenja pomoci

- koriStenje stru¢nih i stranih izraza u komunikaciji s babinja¢om

- op¢a procjena govorne komunikacije sestrinskog osoblja

4.3.1. Pruzanje osnovnih informacija o odjelu

Od 104 ispitanice, njih 35 ili 33,65% izrazito je zadovoljno pruzenim informacijama o odjelu
rodiliSta. Negativan stav (ocjene 1 1 2) iskazalo je ukupno 26 ispitanica ili 25%, neutralan (ocjena

3) 18 ispitanica (17,31%), a svoje misljenje nije iskazalo 5 ispitanica ili 4,81% (Tablica 2).

Tablica 2: Procjena zadovoljstva pruzanjem osnovnih informacija o odjelu rodilista

NP 1 2 3 4 5 Ukupno
frekvencija 5 14 12 18 20 35 104
% 4,81 13,46 11,54 17,31 19,23 33,65 100,00

13



4.3.2. Pruzanje informacija o trenutnom stanju babinjace

Vise od pola ispitanica (50,59%) u potpunosti se slaze s tvrdnjom da su ih medicinske sestre na
odjelu upoznale s njihovim trenutnim stanjem. Negativan stav (ocjene 1 i 2) iskazalo je 13

ispitanica (12,5%), a neutralan 18 ispitanica ili 17,31%(Tablica 3).

Tablica 3: Procjena zadovoljstva pruzanjem informacija o trenutnom stanju babinjace

NP 1 2 3 4 5 Ukupno
frekvencija 0 8 5 18 20 53 104
% 0,00 7,69 4,81 17,31 19,23 50,59 100,00

4.3.3. Prikupljanje informacija o navikama babinjace

Vrlo visoko slaganje (ocjene 4 i 5) s ponudenom tvrdnjom da su medicinske sestre prikupljale

informacije o navikama babinjace iskazalo je 90,38% ispitanica. (Tablica 4).

Tablica 4: Procjena zadovoljstva prikupljenim informacijama o navikama babinjace

NP 1 2 3 4 5 Ukupno
frekvencija 1 1 3 5 16 78 104
% 0,96 0,96 2,88 4,81 15,38 75,00 100,00
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4.3.4. Davanje informacija o na¢inima traZenja pomodi

Izrazito zadovoljstvo iskazalo je ¢ak 79,81% ili 83 ispitanice, dok samo jedna ispitanica (0,96%)

nije iskazala svoje misljenje (Tablica 5).

Tablica 5: Procjena zadovoljstva davanjem informacija o na¢inima trazenja pomoci

NP 1 2 3 4 5 Ukupno
frekvencija 1 1 1 6 12 83 104
% 0,96 0,96 0,96 5,77 11,54 79,81 100,00

4.3.5. KoriStenje stru¢nih i stranih izraza u komunikaciji s babinjacom

Od 104 ispitanice njih 86 ili 82,69% imaju negativan stav (ocjene 1 i 2) prema tome da se
medicinske sestre sluze sa stru¢nim i stranim izrazima u komunikaciji s njima, neutralan (ocjena

0) iskazalo je 3 ili 2,88% ( Tablica 6).

Tablica 6: Procjena zadovoljstva koriStenjem strucnih i stranih izraza u komunikaciji s

babinjacom
NP 1 2 3 4 5 Ukupno
frekvencija 7 72 14 3 2 6 104
% 6,73 69,23 13,46 2,88 1,92 5,77 100,00

4.3.6. Opca procjena govorne komunikacije sestrinskog osoblja
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Vise od pola ispitanica (53,85%) je zadovoljno govornom komunikacijom sestrinskog osoblja na

odjelu rodilista, neutralan ( ocjena 3) iskazalo je 14 ili 13,46% ispitanica, dok je negativan stav

(ocjene 11 2) iskazalo 3 ili 2,88% ispitanica (Tablica 7).

Tablica 7. Procjena zadovoljstva govorne komunikacije sestrinskog osoblja

NP 1 2 3 4 5 Ukupno
frekvencija 0 1 2 14 31 56 104
% 0,00 0,96 1,92 13,46 29,81 53,85 100,00

4.4. Pisana komunikacija babinjace sa sestrinskim osobljem

Pisanu komunikaciju babinjace sa sestrinskim osobljem ispitanice su ocjenjivale slaganjem s

ponudenom tvrdnjom na skali od jedan do pet s tim da je jedan znacilo krajnje neslaganje, a pet

krajnje slaganje. Pisanu komunikaciju procjenjivale su u pet obiljezja:

- dostupnost pisanih uputa u trudnickoj ambulanti KB Sveti Duh

- komunikacija elektroni¢kom postom
- dostupnost pisanih uputa o boravku na odjelu

- upucivanje na dodatne izvore pisanih informacija

- op¢a procjena pisane komunikacije sestrinskog osoblja

4.4.1. Dostupnost pisanih uputa u trudni¢koj ambulanti

Tvrdnju o dostupnosti pisanih uputa u trudnickoj ambulanti KB Sveti Duh 47 ili 42,2% ispitanica

oznacilo je negativnim ocjenama (ocjene 1 i 2), 29 ispitanica ili 27,88 iskazalo je pozitivno

misljenje (ocjene 4 i1 5). Svoje misljenje nije izrazilo 19 ili 18,27% ispitanica (Tablica 8).

Tablica 8. Dostupnost pisanih uputa u trudni¢koj ambulanti
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NP 1 2 3 4 5 Ukupno
frekvencija 19 36 11 9 14 15 104
% 18,27 34,62 10,58 8,65 13,46 14,42 100,00

4.4.2. Komunikacija elektronickom poStom

Vise od pola ispitanica (59 ili 56,73%) negativno (ocjena 1 i 2) se odredilo na pitanje da li su slale
upite elektronickom postom na KB Sveti Duh. Neutralan stav (ocjena 3) iskazalo je 3 ili 2,88%

ispitanica, dok svoje misljenje nije izrazilo 27 ili 25,96% ispitanica (Tablica 9).

Tablica 9. Upucéivanje upita elektronickom postom bolnici Sveti Duh

NP 1 2 3 4 5 Ukupno
frekvencija 27 54 5 3 3 12 104
% 2596 51,92 4,81 2,88 2,88 11,54 100,00

Na tvrdnju da medicinske sestre komuniciraju (odgovaraju na pitanja, daju informacije i upute)
elektronickom postom 39,14% ili 41 ispitanica nije izrazilo svoje misljenje, ocjenom 4 i 5 tvrdnju

je ocijenilo 17 (16,34%) dok je negativan stav (ocjena 1 i 2) iskazalo 30 (31,73%) ispitanica
(Tablica 10).

Tablica 10. Komunikacija medicinskih sestara elektronickom postom.
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NP 1 2 3 4 5 Ukupno

frekvencija 41 29 4 13 2 15 104

% 39,42 27,88 3,85 12,50 1,92 14,42 100,00

4.4.3. Dostupnost pisanih uputa o boravku na odjelu

Vrlo visoko slaganje (ocjene 4 1 5) s ponudenom tvrdnjom da su tijekom boravka na odjelu dobile
pisane upute o boravku na odjelu iskazalo je 30 ili 28,85% ispitanica, neutralan odgovor (ocjena
3) iskazalo je 13 (12,5%) ispitanica, a svoje miSljenje nije iskazalo 12 ili 11,54% ispitanica

(Tablica 11).

Tablica 11. Zadovoljstvo dostupnosti pisanim uputama o boravku na odjelu rodilista

NP 1 2 3 4 5 Ukupno
frekvencija 12 26 4 13 15 34 104
% 11,54 25,00 3,85 12,50 14,42 32,69 100,00

4.4.4. Upudéivanje na dodatne izvore pisanih informacija

Od 104 ispitanice njih 58 (55,77%) iskazalo je nezadovoljstvo (ocjene 1 i 2 ) na upucivanje na
dodatne izvore pisanih informacija koji su povezani s njihovim zdravstvenim stanjem. Dok je

njih 10 (9,62%) ispitanica zadovoljno (Tablica 12).

Tablica 12. Zadovoljstvo uputama na dodatne izvore informacija
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NP 1 3 4 5 Ukupno
frekvencija 24 48 10 12 4 6 104
% 23,08 46,15 9,62 11,54 3,85 5,77 100,00

4.4.5. Opca procjena pisane komunikacije sestrinskog osoblja

Pisanom komunikacijom sestrinskog osoblja vrlo je zadovoljno (ocjene 4 15 )37,5% ili 39

ispitanica, neutralan (ocjena 3) iskazalo 21 (20,19%) ispitanica (Tablica 13).

Tablica 13. Zadovoljstvo pisanom komunikacijom sestrinskog osoblja

NP 1 3 4 5 Ukupno
frekvencija 30 10 4 21 12 27 104
% 28,85 9,62 3,85 20,19 11,54 25,96 100,00
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4.5. Povezanost dobi i obrazovanja ispitanica s koriStenjem interneta i
elektronicke poste u komunikaciji sa sestrinskim osobljem

S ciljem utvrdivanja koriStenja novih tehnologija u komunikaciji sa sestrinskim osobljem i
povezanosti odredenih obiljezja ispitanog uzorka, promatrani su sljedeci elementi:

- povezanost dobi ispitanica s koriStenjem interneta
- povezanost dobi ispitanica s koriStenjem elektronicke poste
- povezanost obrazovne strukture ispitanica s koriStenjem interneta

- povezanost obrazovne strukture ispitanica s koristenjem elektronicke poste

Dob ispitanica grupirano je u Cetiri kategorije:

- od 18 do 27 godina,
- od 28 do 35 godina,
- od 36 do 45 godina,

- viSe od 45 godina.

Obrazovanje ispitanica grupirano je u Cetiri kategorije:
- NKV- nekvalificirana radna snaga, najviSe zavrSena osnovna skola

- SSS- srednja stru¢na sprema uklju¢uju¢i zanimanja sa zavrSenom trogodiSnjom I
cetverogodisnjom srednjomsSkolom

- VSS- visas tru¢na sprema

- VSS- visoka stru¢na sperma ukljuc¢uju¢i magisterij i doktorat znanosti

Podaci o koristenju interneta i elektronicke poste grupirani su u dvije kategorije:
- nije koriSteno
- koristeno, bez obzira na intenzitet koriStenja
S obzirom da se radi o jednoj grupi ispitanica, a promatrana je povezanost dvaju obiljezja grupe, i

podaci prikazani na ordinalnoj skali koriSten je Spearmanov koeficijent korelacije.
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4.5.1. Povezanost dobi ispitanica s koriStenjem elektronickom postom u komunikaciji sa
sestrinskim osobljem

Usporeduju¢i odnos izmedu dobi ispitanica s koriStenjem interneta kao dodatnog izvora
informacija (Tablica 14) R= 0,077, dakle, nije utvrdena statisti¢ki znacajna povezanost ova dva
obiljezja.

Tablica 14. Povezanost dobi ispitanica s koriStenjem interneta kao dodatnog izvora informacija

Obiljezje Srednja Standardna R
vrijednost devijacija
Dob
52,5 27,42
0,077

KoriStenje internetom kao dodatnog izora informacija
52,5 17,83

4.5.2. Povezanost dobi ispitanica s koriStenjem elektroni¢ckom poStom u komunikaciji sa
sestrinskim osobljem

Uz R=0,12946 (Tablica 15) nije utvrdena statisticki znacajna povezanost izmedu dobi ispitanica

1 koristenja elektroni¢kom postom u komunikaciji sa sestrinskim osobljem

Tablica 15. Povezanost dobi ispitanica s koriStenjem elektronickom postom u komunikaciji sa
sestrinskim osobljem

Obiljezje Srednja Standardna R
vrijednost devijacija
Dob
52,5 27,42
0,12946

Koristenje elektroni¢ckom postom u komunikaciji sa

2
sestrinskim osobljem 52,5 5,89
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4.5.3. Povezanost obrazovanja ispitanica i koriStenja internetom kao dodatnog izvora
informacija

Usporedujuci odnos izmedu obrazovanja ispitanica s koristenjem interneta kao dodatnog izvora

informacija (Tablica 16) R= 0,173, nije utvrdena statisticki znacajna povezanost ova dva
obiljezja.

Tablica 16. Povezanost obrazovanja ispitanica s koristenjem interneta kao dodatnog izvora
informacija

Obiljezje Srednja Standardna R
vrijednost devijacija
Obrazovanje
52,5 27,33
e : . .. 0,173
Koristenje internetom kao dodatneg izvora informacija
17,83
52,5
4.5.4. Povezanost obrazovanja ispitanica i koriStenja elektronickom postom u komunikaciji
sa sestrinskim osobljem
Uz R= 0,122 (Tablica 15) nije utvrdena statisticki znacajna povezanost izmedu dobi ispitanica i
koriStenja elektroni¢kom poStom u komunikaciji sa sestrinskim osobljem
Tablica 17. Povezanost obrazovanja ispitanica s koriStenjem elektronickom postom u
komunikaciji sa sestrinskim osobljem
Obiljezje Srednja Standardna R
vrijednost devijacija
Obrazovanje
525 27,33
0,122

Koristenje elektronickom poStom u komunikaciji sa
o : 25,89
sestrinskim osobljem 52,5
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5. RASPRAVA

U prethodnom poglavlju prikazani su rezultati o stavovima pacijentica prema znacaju nekih
elemenata komunikacije sestrinskog osoblja na odjelu rodilista. Ispitano je 104 pacijentica koje su
bile hospitalizirane na odjelu rodiliSta u vrijeme provedbe ankete od 5.06.2018. do 29.06.2018.
Prema dobivenim rezultatima se moze zakljuciti sljedece:

Od 104 ispitanice najve¢i udio ispitanica (53%) je u dobnoj skupini od 28 do 35 godina, dok
nijedna nije bila starija od 45 godina. Prema broju zZivorodene djece, viSe od pola ispitanica rodilo
je jedno dijete, dok medu ispitanicama nije bilo niti jedne s viSe od troje Zivorodene djece.
Zanimljiv podatak je taj da prema radnom statusu, u strukturi ispitanica prevladavaju zaposlene
osobe te da njih ¢ak 51% imaju steCenu visoku stru¢nu spremu.

Zanimljiv je podatak da osnovne izvore informacija tijekom pripreme babinjae za boravak na
odjelu rodilista prvenstveno dobivaju od rodbine i prijatelja, na drugom mjestu je internet zatim
putem trudnickog tecaja kojeg pohadaju za vrijeme trudnoce te slijedi osobni odlazak na odjel
rodiliSta. Na predzadnjem myjestu je upit elektronickom postom, a na zadnjem mjestu dani
otvorenih vrata odjela rodilista.

Zabrinjava Cinjenica da je su najkorisnijim izvorom informacije prepoznati nestru¢ni i/ili vrlo
upitni izvori informacija (rodbina i internet). Postavlja se pitanje provjerljivosti, autenti¢nosti
informacija s kojima pacijentice raspolazu. Sto je moguée uéiniti da se informacije u ovoj izuzetno
vaznoj fazi zivota pacijentica usmjere na stru¢ne i znanstvene izvore? Potencijalni izvori
informacija mogu biti uredene stranice bolnica, efikasnije koriStenje elektronickom postom, a u
svakom slucaju, neupitna je potreba za sustavnom promocijom stru¢nih izvora informacija.

Kako unaprijediti prepoznatljivost trudnickih tecajeva i dana otvorenih vrata bolnica? U vrijeme
novih tehnologija i utjecaja drustvenih mreza, zasigurno je potrebno iskoristiti upravo te izvore
informacija za promicanje i poticanje informiranosti pacijentica.

Tomu u prilog ide Cinjenica da je gotovo 30% (29,81%) ispitanica pruZanje osnovnih informacija
o odjelu rodilista ocijenilo ocjenama od 0 do 3. Dodamo li tome 17,31% neutralnih odgovora
ispada da je gotovo pola ispitanica nedovoljno informirano. Stoga ne ¢udi ¢injenica da informacije
pronalaze na internetu ili kod rodbine.

Situacija je znatno bolja kad pacijentica dode na odjel rodilista jer rezultati ukazuju da ih je gotovo

70% vrlo zadovoljno pruzenim informacijama o trenutnom stanju, gotovo 90% prepoznaje
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kvalitetu prikupljanja informacija o trenutnom stanju babinjace i nainima kako babinjaca moze
zatraziti pomo¢ od strane sestrinskog osoblja.

Najvec¢i broj pacijentica smatra da se sestrinsko osoblje ne pretjeruje u koriStenju stru¢nim i
stranim izrazima u komunikaciji. Takoder najve¢i je broj pacijentica izrazito zadovoljstvo
govornom komunikacijom sestrinskog osoblja.

Pisana komunikacija babinjace sa sestrinskim osobljem u odnosu na govornu komunikaciju je
slabija. Cak 34,62% ispitanica smatra da nije dobilo pisane upute u trudni¢koj ambulanti Klini¢ke
bolnice Sveti Duh. Povezuju¢i ove odgovore s prethodnim, ponovo se postavlja pitanje koriStenja
drustvenih mreza i pripreme pisanih informacija utemeljenih na struci. lako pacijentice nisu sklone
slati elektronicke upite (51,92% nije slalo elektronicke upite bolnici, a u pitanju dali sestre
komuniciraju elektronickom poStom najvecéi broj ispitanica se nije izjasnilo dok njih 27,88
smatraju da sestre ne komuniciraju elektronickom poStom) predmet ovog istrazivanja nije bila
percepcija koristi ve¢ zadovoljstvo postoje¢im stanjem. Da li bi odgovori bili drugaciji da je
bolnica usustavila elektroni¢ku komunikaciju? Da li bi udio informacija dobiven iz stru¢nih izvora
bio veci da postoji mogucénost komunikacije elektronickom postom? Odgovori na ova pitanja
mogu biti dio nekog buduceg istrazivanja.

Najveéi broj ispitanica smatra da ih sestre nisu upucivale na dodatan izvor informacija. Cak
28,85% ispitanica nije izrazilo svoje misljenje o zadovoljstvu pisanom komunikacijom sestrinskog
osoblja. Da li je problem u nedostatku vremena, nedovoljnoj educiranosti sestrinskog osoblja o
struénim informacijama na internetu ili nepostojanje adekvatnih informacija ostaje pitanje za neko
drugo istrazivanje. Medutim, koriStenje interneta i drustvenih mreza neupitno je koristen izvor
informacija i prilika za unapredenje informiranosti babinjaca.

Samo 10 pacijentica je iskazalo zadovoljstvo (ocjene 4 i 5) upucivanjem na dodatne izvore
informacija. Taj podatak ukazuje na prostor razvoja sestrinske prakse.

Istrazivanjem nije utvrdena povezanost izmedu dobi, obrazovanja s koriStenjem elektronicke poste
1 interneta pacijentica. Upravo ta ¢injenica moze biti temelj razvoja elektroni¢ke komunikacije 1
unapredenja dostupnosti 1 kvalitete sadrzaja na internetu jer bez obzira na dob i obrazovanje, nove
tehnologije su omogucile dostupnost informacija Sirokom krugu korisnika, bez obzira na dob 1
obrazovanje.

Iz ovih podataka mozemo zakljuciti da se medicinska sestra u svome radu treba trajno usavrsavati.
Americko udruzenje medicinskih koledza smatra da je osnova edukacije medicinske sestre razvoj
1 njegovanje vjestine empatije osnovni cilj edukacije bez obzira na razinu i ustanovu u kojoj radi.
Osnovna komponenta zadovoljstva pacijenata komunikacijom s medicinskim sestrama su upravo

te vjestine (8).
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Iz prijasnjih istrazivanja proizlazi da je visoka razina motiviranosti i pozitivnih stavova, a niska
razina znanja medicinskih sestara u vezi koriStenjem elektroniCke poSte. 94% sestara koje se
koriste elektronickom postom nema zadovoljavajué¢a opca znanja o elektronickoj posti. Stoga je
nuzna trajna edukacija medicinskih sestara na podrucju informatike koju bi trebao organizirati

poslodavac (9).

U svome odnosu sa pacijentom medicinska sestra zapo€inje komunikaciju te gradi odnos u kojem
pomaze bolesniku da aktivno sudjeluje u lijeenju, da razumije i prihvati proces lijecenja.
“Rezultati recentnih studija utvrduju nuznost usvajanja komunikacijskih vjestina uporabom
razli¢itih vrsta treninga tena trajnu edukaciju s ciljem uspostavljanja stabilnih, uvazavajucih
profesionalnih odnosa medu ¢lanovima zdravstvenog tima* (2). Dio stru¢nog rada medicinske
sestre profesionalna je komunikacija koja je ukljucena kao dio teorije zdravstvene njege.
Posebnosti komunikacije u zdravstvu su: postivanje osobnosti pacijenta, eticki principi, postivanje
prava, kulture, dobi i bolesti pacijenta. Dobra komunikacija izmedu pacijenta i medicinske sestre
preduvjet je da pacijent aktivno sudjeluje u svome lijeCenju te na taj nacin zadrzi kontrolu nad

svojim zdravljem (10).

Iz ovog istrazivanja se moze zakljuciti da je za dobru komunikaciju potrebno jasno postaviti
probleme, ciljeve i granice za kvalitetan odnos 1 suradnju sa pacijenticama. Vidi se da je potreba
trajna edukacija medicinskih sestara na podruc¢ju komunikacijskih vjesStina koja omogucuje bolji
pristup prema pacijenticama i razumijevanje njihovih potreba kako bi se razvio kvalitetan odnos
izmedu medicinskih sestara i pacijentica radi obostranog zadovoljstva. Pravilo bi uvijek trebalo

biti isto, a glasi: kada je pacijent zadovoljan onda je i medicinska sestra zadovoljna postignutim.
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6. ZAKLJUCAK

Cilj ovog istrazivanja je bio utvrditi stavove pacijentica prema znacaju nekih elemenata
komunikacije sestrinskog osoblja na odjelu rodilista radi moguénosti poboljsanja komunikacije
izmedu sestrinskog osoblja 1 pacijentica. Istrazivanje pokazuje kako je vecina ispitanica visoke

struéne spreme te njih 83% je zaposleno.

Babinjace se pripremaju za boravak na odjelu rodiliSta naj¢es¢e informacijama dobivenim od
rodbine 1 prijatelja, zatim putem interneta. Tre¢e mjesto zauzima trudnicki tecaj kao izvor
informacija, slijedi osobni odlazak na odjel rodilisSta. Na predzadnjem mjestu je slanje upita
elektronickom poStom, a na zadnjem dani otvorenih vrata odjela rodiliSta. Ovi podaci ukazuju
kako je potrebno napraviti plan davanja informacija pacijenticama koje ¢e poslije poroda biti
zaprimljene na odjel rodiliSta. S obzirom na podatak da pacijentice, njih ¢ak 46,15% trazi
informacije putem interneta moze se iskoristiti te na web stranicu bolnice urediti stranicu o
pripremi za porod i ono §to pacijentice ocekuje kada dodu na odjel. Tako si unaprijed mogu
pripremiti sve §to im treba, ali isto tako da dobiju sliku $to ih ofekuje da bi im prijem na odjel

protekne Sto bezbriznije.

Vecina ispitanica je bila na drugom postporodajnom danu kada su ispunjavale anketu, te bi se iz
toga moglo zakljuciti da su pacijentice 0. i 1. dan poslijeporoda iscrpljene, upoznaju se i uhodavaju
sa novorodencetom te nisu u mogucnosti i fizickoj spremi kao na drugom danu posije poroda kada

se osjec¢aju odmornije 1 uhodanije u novonastaloj situaciji.

Ispitanice su u 53,85% izrazito zadovoljne govornom komunikacijom sestrinskog osoblja.
Zanimljivo je da njih ¢ak 79,81% izrazilo zadovoljstvo sestrinskim davanjem informacija o
nacinima trazenja pomo¢i, te se moze zakljuciti da je sestrama bitno da pacijentice znaju da ih

mogu potraziti kada ih zatrebaju.

Pisanom komunikacijom pacijentice nisu zadovoljne kao sa govornom $to se moze zakljuciti iz
podatka da je njih samo 14,42% izrazito zadovoljno pisanom komunikacijom. 51,92% pacijentica
nije slalo elektronicke upite Klinickoj bolnici Sveti Duh §to se moze zakljuciti kako bi trebalo
poboljsati elektroniCku komunikaciju jer internet je naSa sadasnjica te veéina ljudi danas
komunicira elektronickim putem. Medicinske sestre trebaju i¢i u korak sa novim razvojima koji

se u medicini Cesto dogadaju.
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9. SAZETAK

Pacijentice koje borave na odjelu rodilista osjetljive su jer se u njthovom Zzivotu pojavio novi ¢lan
obitelji te su one te koje preuzimaju brigu o novorodencetu. Iscrpljene su od poroda, dobivaju novu
ulogu u zivotu te je iz toga razloga potrebno dobro poznavanje komunikacijskih vjestina
sestrinskog osoblja na odjelu babinjaca da bi se pacijentica na odjelu osjecala dobrodosla, ali isto
tako da joj se svojim znanjem i vjeStinama pomogne u preuzimanju uloge majke.

Cilj ovog istrazivanja je bio utvrditi stavove pacijentica prema znacaju nekih elemenata
komunikacije sestrinskog osoblja na odjelu rodilista.

Rezultati istrazivanja pokazuju kako je vecina pacijentica zadovoljna govornom komunikacijom

sestrinskog osoblja, medutim, pisana komunikacija otvara moguénosti unapredenja.

Kljuéne rijeci: komunikacija, babinjac¢a, novorodence, boravak na odjelu.
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10. SUMMARY

Patients staying in a maternity ward are sensitive since a new family member which arrives in their
life and they are those who are taking a newborn care. They are exhausted from birth, trying to
gain new roles in life and therefore a good knowledge and quality communication skills of nursery
staff at the maternity ward is necessary in order that patients feel welcomed in the ward, but also

nursery staff with their knowledge and skills can help patients to take over their new maternal role.

The aim of this paper was to determine the patient's view of the importance of some of the

communication elements of the nursing staff at the maternity ward.

Research results show that patients are mostly satisfied with oral communication by nursing staff.

However, written communication opens up opportunities for improvement.

Key words: communication, puerperae, newborn, staying at the ward.

29



11. PRILOZI

Anketni upitnik

MOGUCNOSTI UNAPREDENJA KOMUNIKACIJE IZMEDU SESTRINSKOG OSOBLJA |
PACIJENTICA U RODILISTU
-UPITNIK-

Upitnik mogucnosti unapredenja komunikacije izmedu sestinskog osoblja i pacijentica na rodiliStu dio je zavrSnog rada studentice
struénog studija sestrinstva. Cilj upitnika je utvrditi stavove pacijentica prema znacaju nekih elemenata komunikacije sestrinskog
osoblja na odjelu rodilista. Molimo vas da paZljivo procitate i odgovorite na svako pitanje tako $to ¢ete oznaciti (X) svoj stupanj
slaganja s pojedinom tvrdnjom na sljedeci nacin:

Uopce se ne slazem

Uglavnom se ne slazem

Niti se slaZzem, niti se ne slazem

Uglavnom se slazem

Potpuno se slazem

Nije primjenjivo

Z s wN

0 O 36-45 0| visSeod 45 |0

0 2 O 3 O viseod 3 |O

o| sss [o] VvSs |Do VSS O

1. O 2. O 3. O | viseod 3. | O
ZAPOSLENA 0 NEZAPOSLENA O

HVALA NA SURADNJI!
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