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Povzetek Pandemija koronavirusne bolezni 2019 (COVID-19) je
bila pomembna globalna izredna situacija za javno zdravje.
Namen raziskave je bil ugotoviti dusevno zdravije in custveno
izérpanost med zaposlenimi v zdravstveni negi, ki so skrbeli za
bolnike s COVID-19. V bolni$nicah z bolniki s COVID-19 je
bila izvedena prese¢na longitudinalna $tudija med zaposlenimi v
zdravstveni negi. Uporabljen je bil vprasalnik zaprtega tipa.
Custvena izérpanost zaposlenih v zdravstveni negi je bila na
visoki ravni, dusevno zdravje na srednji ravni. Ugotovljene so
bile razlike v ¢ustveni izérpanosti, depersonalizaciji in dusevnem
zdravju glede na ¢as trajanja pandemije COVID-19. Ugotovljena
je pozitivha povezanost med custveno izc¢rpanostjo s Stevilom
obravnavanih bolnikov, delovno obremenitvijo in skrbjo za
lastno zdravje zaposlenih v zdravstveni negi. Rezultati ustvarjajo
0snovo za posege, katerih cilj je zmanjsati Custveno iz¢rpanost in

hkrati izboljsati dusevno zdravje zaposlenih v zdravstveni negi.
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Abstract The 2019 coronavirus disease pandemic (COVID-19)
has been a major global public health emergency. The purpose
of the research was to determine mental health and emotional
exhaustion among employees in nursing taking care for patients
with COVID-19. A cross-sectional longitudinal study of
employees in nursing was conducted in hospitals with
departments of patients with COVID-19. A closed-ended
questionnaire was used. Emotional exhaustion of nursing
employees was at a high level, mental health at a medium level.
Differences were found in  emotional exhaustion,
depersonalization and mental health during COVID-19
pandemic. There was found a positive correlation between
emotional exhaustion and the number of treated patients,
workload and concern for the health of nursing employees. The
results provide a basis for interventions aimed at reducing
emotional exhaustion while improving the mental health of

employees in nursing.
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1 Uvod

Med pandemijo COVID-19 smo bili prica vse ve¢jemu Stevilu tesnob, depresij,
osamljenosti in drugih tezav z dusevnim zdravjem. COVID-19 je moc¢no negativno
vplival na dusevno zdravje prebivalcev, zlasti tistih, ki so se soocali z bojem proti
virusu (Biber et al., 2022).

Medtem, ko so se mnogi spopadali s strahom in negotovostjo zaradi COVID-19, so
bili zaposleni v zdravstveni negi, vsak dan izpostavljeni virusu. Pandemija COVID-
19 pa je v veliki meri vplivala na dusevno zdravje zaposlenih v zdravstveni negi
(MHA, 2020). Resnost pandemije COVID-19 je sprozila Stevilne izzive dusevnega
zdravja med zaposlenimi v zdravstveni negi. Ve¢ raziskovalcev je dokazalo, da ima
COVID-19 z vidika dusevnega zdravja in kakovosti poklicnega Zivljenja negativne
ucinke na zdravstvene delavce (Philip, Cherian, 2020; Marcotrigiano et al., 2022).
Stalni stres, s katerim so se soocali, bi lahko pri zaposlenih sprozil custveno
izérpanost in simptome posttravmatskega stresa, manj kakovostno opravljanje
storitev in samomorilne misli (Chidiebere Okechukwu, Tibaldi, La Torre, 2020;
Chatzittofis, Karanikola, Michailidou, Constantinidou, 2021; Styra et al., 2021).
Zdravstveni delavci so porocali o znatni obremenitvi duSevnega zdravja, pri cemer
so zaposleni v zdravstveno negi pogosteje kot zdravniki zbolevali za depresijo
(Chatzittofis, Karanikola, Michailidou, Constantinidou, 2021; Guttormson et al.,
2022), med njimi pogosteje zaposleni zenskega spola in mlajsi zaposleni (Khajuria et
al., 2021) ter pogosteje so o stresu porocali zaposleni v bolnisnicah (Ito, Tsubaki,
2022). Precejsnji delez zdravstvenih delavcev je porocal o motnjah spanja in dela
(Biber et al., 2022). Na splosno je kakovost spanja slaba pri vecini zaposlenih, a se je
izraziteje pojavila med epidemijo, medtem ko je izgorelost vplivala na anksioznost,
akutni stres in simptome depersonalizacije (Miguel-Puga et al., 2021). Primerjava
med zaposlenimi, ki so delali v COVID-19 enotah in drugih, je pokazala, da so prvi
Gago-Valiente et al., 2021). Izpostavili so visoko stopnjo izgorelosti in nizko stopnjo
kakovosti zivljenja. Na izgorelost je vplivala starost, delovho mesto in delo v
bolnisnicah (Silmara et al., 2023).

Skoraj polovica zdravstvenih delavcev je izjavila, da nimajo ustrezne custvene
podpore. Zaposleni v zdravstveni negi so ocenjevali custveno podporo Se v manjsi
meri (MHA, 2020). Ve¢ kot 90 % zdravstvenih delavcev je dozivljalo stres, 86 % jih
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je porocalo o tesnobi, 77 % o frustracijah, 76 % o iz¢rpanosti in izgorelosti.
Zaskrbljeni zaradi izpostavljanja najblizjih so bili custveno iz¢rpani. Prav ¢ustvena
iz¢rpanost visoke stopnje je bila najpogostejsi odgovor za spremembe v pocutju
zdravstvenih delavecev (MHA, 2020; Seluch, Volchansky, Safronov, 2021). V vec
valih epidemiji so zaposleni izpostavili ¢ustveno iz¢rpanost zaradi izpostavljenosti

vec¢jemu Stevilu smrti bolnikov (Green, Gendler, Sharon, 2022).

Pred epidemijo so medicinske sestre svoje pocutje samoocenjevale kot srednje, saj
je polovica ocenila svoje psihi¢no blagostanje kot dobro, ki se je pomembno
razlikovalo glede na stopnjo izobrazbe (Lotber, Trevel, Mumel, 2020). Varno
razmerje med bolniki in medicinsko sestro, zadovoljstvo pri delu, razpoloZljivost
pripomockov in spodbujanje avtoritete pri odlocanju so se izkazali za pomembne
dejavnike iz¢rpanosti zaposlenih v zdravstveni negi (Skela Savi¢, Dobnik, Kalender-
Smajlovic¢, 2020).

Namen raziskave je bil ugotoviti dusevno zdravje in Custveno iz¢rpanost med

zaposlenimi v zdravstveni negi v ¢asu pandemije COVID-19.
2 Metodologija

V bolnisnicah, kjer so bili obravnavani bolniki s COVID-19 je bila izvedena prese¢na

longitudinalna §tudija med zaposlenimi v zdravstveni negi.
2.1 Opis vzorca

Na zacetku drugega vala pandemije COVID-19 v Sloveniji so bili k sodelovanju v
raziskavo povabljeni vsi zaposleni v zdravstveni negi, ki so skrbeli za bolnike s
COVID-19 v takrat dolocenih stirih bolnisnicah. Uporabljen je bil namenski vzorec.
Skupaj je bilo postedovanih 340 vprasalnikov, izpolnjenih je bilo 184, kar je
predstavljajo 54 % odziv. Enako Stevilo vprasalnikov je bilo posredovano
zaposlenim v zdravstveni negi proti koncu tretjega vala pandemije COVID-19 v iste

sodelujoce bolnisnice, od katerih je bilo vrnjenih 142 vprasalnikov (42 % odziv).

Na zacetku drugega vala je v raziskavi sodelovalo 184 anketirancev, od tega 85,3 %
(n =157) zensk in 14,7 % (n = 27) moskih. Ob koncu tretjega vala 142 anketirancev,
od tega je bilo 82 % (n=1106) zensk in 18 % (n=26) moskih.
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2.2 Zbiranje podatkov

Za raziskavo smo uporabili vprasalnik z vprasanji zaprtega tipa. Prvi del vprasalnika
je vkljuceval demografske podatke, drugi del se je nanasa na oceno dusevnega
zdravija, tretji del pa se je nanasal na oceno Custvene iz¢rpanosti in depersonalizacije.
Za ocenjevanje dusevnega zdravja smo uporabili vprasalnik General Health
Questionnaire (GHQ-12) (Goldberg, 1988). Vprasalnik je sestavljen iz 12 postavk,
od katerih vsaka uposteva resnost dusevne tezave v obdobju nekaj tednov z uporabo
4-stopenjske Likertove lestvice (od 0 do 3). Izracunana je bila skupna ocena (v
razponu od 0 do 36). Visji rezultati kazejo na negativno dusevno zdravje (Goldberg,
1988). Cronbachova alfa vrednost GHQ-12 je bila 0,81. Za oceno custvene
izérpanosti in depersonalizacije je bil uporabljen del vprasalnika, ki se uporablja za
oceno izgorelosti (Maslach, Jackson, 1981). Vprasalnik, ki se nanasa na custveno
izérpanost vkljucuje 9 trditev, medtem ko vprasalnik, ki ocenjuje depersonalizacijo,
vkljucuje 5 trditev. Trditve se ocenjujejo s 7-stopenjsko Likertovo lestvico Visji
rezultati so pomenili vi§jo ¢ustveno izérpanost in depersonalizacijo. Cronbachova

alfa vrednost vprasalnika je bila 0,806.
2.3 Statisti¢na analiza

Izvedena je bila deskriptivna analiza za oceno izgorelosti in dusevnega zdravja
zaposlenih v zdravstveni negi, ki delali z bolniki s COVID-19 v ¢asu pandemije
COVID-19. Kolmogorov-Smirnov test je potrdil, da podatki za proucevane
spremenljivke niso bili normalno porazdeljeni (p<0,001). Razlike med skupinami
smo ugotavljali z Mann-Whitneyevim U-testom in Kruskal-Wallisovim H-testom,
povezanost pa s Spearmanovim korelacijskim koeficientom. Raven statisticne
pomembnosti je bila dolocena na p<0,05. Statisticna analiza je bila izvedena s
programom SPSS 27.0 (IBM Cotp, ZDA).

3 Rezultati

Ob zacetku izvajanja raziskave, v ¢asu pandemije COVID-19, je vecina (98 %)
sodelujocih v raziskavi bilo prerazporejenih na drugo delovno mesto oz. strokovno
podro¢je. Skoraj 80 % sodelujocih je porocalo, da so neglede na nastalo situacijo
prejeli ustrezne informacije o COVID-19, prav tako jih je se 10 % vec¢ ocenilo, da so

imeli dovolj opreme za osebno varnost in ustrezno zas¢ito pred okuzbo. Ob
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ponovitvi raziskave, cez osem mesecev se je deleZ tistih, ki so ocenili, da so dobili
vse potrebne informacije in delez tistih, ki so menili, da imajo dovolj opreme za

osebno varnost in zascito povisal za 10 %.

Ob zacetku raziskave se je vec¢ kot polovica (65 %) sodelujocih zaradi dela pocutilo
pod stresom in kar 90 % sodelujocih je ocenilo, da je njihova kakovost Zivljenja
slabsa, kot pred epidemijo COVID-19. Po osmih mesecih se je delez sodelujocih, ki
so zaradi sluzbe pod stresom zmanjsal za 27 %, prav tako se je za 37 % zmanjsal
delez tistih, ki so ocenjevali, da je njihova kakovost zivljenja slabsa, kot je bila pred
epidemijo COVID-19. Hkrati pa smo ugotovili, da se ob ponovitvi raziskave kar za
47 % povecal delez tistih, ki so ¢utili zadovoljstvo pri delu.

V raziskavi smo ugotovili, da je stopnja ¢ustvene izérpanosti in depersonalizacije na
zmerni do visoki stopnji. Delez tistih, pri katerih je bila custvena iz¢rpanost na visoki
ravni se je konec tretjega vala znizal iz 92 % na 52 %, pav tako se je znizal delez
tistih, ki so zaznali visoko stopnjo depersonalizacije iz 62 % na 31 %. Samoocena
dusevnega zdravja zaposlenih pa je pokazala, da je ocenjeno dusevno zdravie
sodelujocih na srednji ravni. Ugotovljeno je bilo, da zenske ¢ustveno iz¢rpanost in
depersonalizacijo ocenjujejo visje, svoje dusevno zdravje pa ocenjujejo nizje kot
moski, vendar obstaja statisticno pomembna razlika le v stopnji depersonalizacije
(2=-2,644, p=0,008), medtem, ko v stopnji Custvene iz¢rpanosti (Z=-0,054,
p=0,957) in dusevnem zdravju (Z2=-0,088, p=0,930) ni bilo zaznati statisticno
pomembnih razlik glede na spol. Glede na to, ali je sodelujoci brez otrok ali pa ima
enega ali ve¢ otrok nismo ugotovili statisticno pomembnih razlik v custveni
izérpanosti (£=0,314. p=0,754), depersonalizaciji (£=0,701, p=0,483) in dusevnem
zdravju (Z=1,247, p=0,212). Prav tako ni bilo ugotovljenih statisticno pomembnih
razlik med tistimi, ki nimajo ali imajo eno ali ve¢ kroni¢nih bolezni v C¢ustveni
izérpanosti  (Z=-1,290, p=0,197), depersonalizaciji (£2=-0,042, p=0,967) in
dusevnem zdravju (2=-0,207, p=0,836). Glede na delovno dobo je bila ugotovljena
statisticho pomembna razlika le v stopnji depersonalizacije ((x2(2)=8,089, p=0,018),
in to pri tisti, ki imajo ve¢ let delovne dobe, medtem ko v stopnji Custvene iz¢rpanosti
((x2(2)=2,712, p=0,258) in dusevnega zdravja ((x2(2)=4,413, p=0,127) statisticno
pomembnih razlik glede na delovno dobo ni bilo zaznati. Glede na stopnjo
izobrazbe je bilo zaznati statisticno pomembne razlike le v stopnji depersonalizacije
((x2(2)=7,820, p=0,049) in sicer je bila najvisja stopnja zaznana pri tistih z najvisjo
stopnjo izobrazbe. V oceni custvene izérpanosti ((x2(2)=2,197, p=0,533) in
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dusevnega zdravija ((x2(2)=0,539, p=0,468) statisticho pomembnih razlik glede na
stopnjo izobrazbe nismo ugotovili. Glede na delovno mesto med sodelujo¢imi ni
bilo ugotovljenih statisticno pomembnih razlik v oceni Custvene izérpanosti (Z=-
1,415, p=0,702), depersonalizaciji (Z=-6,319, p=0,971) in dusevnem zdravju (Z=-
2,656, p=0,445). Prav tako ni bilo ugotovljenih statisticno pomembnih razlik v
Custveni iz¢rpanosti ((x2(2)=3,518, p=0,172), depersonalizaciji ((}2(2)=3,688,
p=0,158) in dusevnem zdraviu ((¥2(2)=0,430, p=0,807) med sodelujoc¢imi

ustanovami.

Ugotovljene so bile statisticno pomembne razlike v stopnji Custveni iz¢rpanosti (Z=-
6,304, p<0,001) depersonalizaciji (£Z=-4,940, p<001), in dusevnem zdravju (Z=-
6,407, p<0,001) glede prvo izvedbo raziskave in ponovitvijo po osmih mesecih.
Hkrati je bila ugotovljena pozitivna povezanost med ¢ustveno iz¢rpanostjo in vecjim
stevilom obravnavanih bolnikov (£,=0,247, p<0,001); vecjo delovno obremenitvijo
(£:=0,263, p<0,001) in vecjo skrbjo za lastno zdravje (£,=0,252, p<<0,001) glede na
¢as pandemije COVID-19. Nasprotno pa je bila ugotovljena negativna povezanost
med duSevnim zdravjem in vecjim Stevilom obravnavanih bolnikov (r;=-0,165,
p=0,004), vecjo obremenitvijo (1,=-0,143, p=0,012), vecjo skrbjo za lastno zdravije
(r:=-0,164, p=0,003) in custveno iz¢rpanostjo (r;=-0,376, p<0,001) sodelujocih.

4 Razprava

V casu pandemije COVID-19, ob zacetku izvajanja raziskave, je vecina sodelujocih
v raziskavi bilo prerazporejenih na drugo delovno mesto oz. strokovno podrodje.
Ob tem so porocali, da so neglede na nastalo situacijo prejeli ustrezne informacije o
COVID-19, prav tako jih je Se ve¢ ocenilo, da so imeli dovolj opreme za osebno
varnost in ustrezno zascito pred okuzbo. V tretjem valu se je zadovoljstvo vezano
na informacije in osebno varovalno opremo povecalo za desetino, prav tako se je za
tretjino zmanjsala stopnja stresa. Ugotovitve nase raziskave pottjuje izsledke o
zadovoljstvu konec drugega vala raziskave Bucca et al.. (2022) in Kohli et al. (2022),
kjer so ugotovili, da so se zaposleni navadili na povecan stres in tesnobo, ki ju prinasa
oskrba bolnikov s COVID.

Ob zacetku raziskave se je vec¢ kot polovica sodelujocih zaradi dela pocutilo pod
stresom in vecina sodelujocih je ocenilo, da je njihova kakovost zivljenja slabsa, kot

pred epidemijo COVID-19. Slednje so potrdile Stevilne raziskave, saj se je ob
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Stevilnih dejavnikih, tudi povecalo §tevilo delovnih dni in dnevna obremenitev ur na
delovnem mestu (Haller et al., 2022; Marzo et al., 2022; Rahman et al., 2022)

Ugotovljeno je bilo, da je Custvena izérpanost in depersonalizacija zaposlenih v
zdravstveni negi na zmerni do visoki stopnji, kljub temu, da se je delez zmanjsal za
polovico. Kljub temu, da so Zenske custveno izérpanost in depersonalizacijo
ocenjujejo visje in dusevno zdravje nizje kot moski, je bilo zaznati statisticno
pomembno razliko glede na spol le v depersonalizaciji, kar potrjuje tudi raziskava
Kohli et al. (2022), kjer so prav tako dokazali ve¢ psiholoskih tezav (blaga depresija
in stres, zmerna anksioznost, vendar le podprazna nespecnost) pri zenskah kot

moski (blaga anksioznost, vendar brez depresije, stresa in nespecnosti).

Ugotovljena statisticno pomembna razlika v stopnji depersonalizacije pri zaposlenih,
ki imajo vec¢ let delovne dobe, in visjo stopnjo izobrazbe, delno sovpada z rezultati
raziskave Sagherian et al. (2020), kjer so prav tako dokazali povecano ¢ustveno
izérpanost in depersonalizacijo, zmerno psiholosko stisko in visok posttravmatski
stres. Medicinske sestre, ki so skrbele za bolnike s COVID-19, so imele bistveno

slabse rezultate pri skoraj vseh merilih kot njihovi sodelavci.

Za obravnavo bolnikov s COVID-19 bilo potrebno vecje stevilo zaposlenih, kar
nakazuje tudi ugotovljena povezanost med ¢ustveno izérpanostjo in vecjim Stevilom
obravnavanih bolnikov, veéjo delovno obremenitvijo in veéjo skrbjo za lastno
zdravije glede na pandemijo COVID-19. Tudi Hamamoto et al. (2021) so ugotovili,
da je bilo za obravnavo bolnikov s COVID-19 potrebno vedje stevilo zaposlenih,
glede na dotedanje standarde. Ugotovitve kazejo, da je stevilo obravnavanih
bolnikov povezano z depresijo pri zaposlenih v zdravstveni negi (Tsubono, Ikeda,
2022), ki se je s povecanjem $tevila bolnikov stopnjevala (Brown, Da Rosa, Pravecek,
Carson, 2023) in pojavila se je vecja namera zapustiti poklic (Takashi et al., 2021).
Potrebno je zavedanje, da so organizacija dela, kompetence in vescine zdravstvenega
managementa za delo z ljudmi so izredno pomembne, kar so v raziskavi ugotovili
Dobnik, Maleti¢, Skela-Savic (2018), le-to pa se izrazito izkazalo v ¢asu epidemije v
preprecevanju izgorelosti zaposlenih (Lorber, Dobnik, 2022).

Glede na to, da je poslabsanje dusevnega zdravja mogoce prepreciti, je psiholoska
podpora je bistvena za ohranjanje zdravja in dobrega pocutja kratkoroc¢no in

dolgorocno, predvsem kadar sta custvena iz¢rpanost in stopnja poklicnega stresa
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visoka, zato se strinjamo z Lorber, Dobnik (2022), ki navajata, da se za zagotavljanje
psihicnega dobrega pocutja zahteva odziv z razlicnimi pristopi, strategijami in
tehnikami preprecevanja in prepoznavanja na razlicnih ravneh, od organizacijske in

timske podpore do samooskrbe na ravni posameznika.
5 Zakljucek

Zaposleni v zdravstveni negi so se med pandemijo COVID-19 soocali z utrujenostjo
in Stevilnimi psiholoskimi tezavami. Poleg tega so zaposleni, ki so bili vkljuceno v
oskrbo bolnikov s COVID-19, delali ve¢ kot 40 ur na teden.

Ocenjevanje in ohranjanje dusevnega zdravja medicinskih sester in zdravstvenih
delavcev nasploh mora postati del vsakodnevne prakse, prav tako so potrebne
psiholoske podpore zaposlenim v zdravstveni negi. Pri tem je vedno bolj v ospredju
e-uCenje in video platforme za izobrazevanje o komunikacijskih vescinah,
obravnavanje primerov in taktik reSevanja problemov za spopadanje s potencialnimi

psiholoskimi tezavami, ki so se pojavile v ¢asu zdravljenja bolnikov s COVID-19.

Ucinkovite prakse dobrega pocutja na delovnem mestu lahko zaposlenim pomagajo
ustvariti delovno okolje, ki zmanjsuje stres in izboljsuje kakovost delovnega okolja z
integriranimi vsakodnevnimi delovnimi navadami. Ob tem naj se zavedajo tudi
pomena trajnostnega razvoja zaposlenih v zdravstveni negi na lokalni in drzavni
ravni za izboljSanje delovnih pogojev in kakovosti delovnega zivljenja za boljse

psihi¢no pocutje in dusevno zdravje zaposlenih.
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