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SAZETAK

Uvod: Posao medicinskih sestara zahtijeva, osim velikog angazmana na radnom mjestu i veliku
sposobnost suocavanja s pacijentima, radnom okolinom, uvjetima rada i radnim kolegama.
Osnova ove profesije je preuzimanje odgovornosti za ljudsko zdravlje 1 zivot. Ovi zahtjevi za
medicinske sestre/tehniare nisu samo teret za njihovo fizi¢ko, ve¢ i za psihicko zdravlje. Stoga
vazne psiholoske kompetencije 1 predispozicije za ovu profesiju ukljucuju uz djelovanje u skladu
s etickim standardima i sposobnost suocCavanja sa stresom vezanim uz donoSenje ispravnih
odluka u teskim 1 kriznim situacijama. Za osobine li¢nosti ugodnost, savjesnost i otvorenost se
dugo pretpostavljalo da su glavni faktor predvidanja pri odredivanju odgovora pojedinaca na
stres.

Cilj: ispitati povezanost izmedu osobina licnosti 1 strategija suoCavanja sa stresom kod
medicinskim sestrama/tehni¢arima u Zavoda za hitnu medicinu Karlovacke zupanije

Metode: U istrazivanju je sudjelovalo 55 ispitanika. Osobine li¢nosti su samoprocijenjene
upitnikom petofaktorskog modela osobina li¢nosti (engl. Big Five Questionnaire, BFI). Strategije
suocCavanja sa stresom su samoprocijenjene Brief COPE upitnikom za suo¢avanje sa stresom
Rezultati: Najvise ispitanika je imalo savjesnost a najmanje neuroticizam kao dominantnu crtu
liénosti dok je suoCavanje usmjereno na emocije bila najceSca strategija suoavanja sa stresom.
Kod ispitanika postoji znacajna povezanost izmedu osobina liCnosti 1 izbora strategija
suocavanja. Nije dokazana povezanost sociodemografskih varijabli sa izborom strategija
suocavanja sa stresom

Zakljucak: Identifikacija osobina li¢nosti i odabranih strategija suofavanja sa stresom moze
posluziti kao pomo¢ u zapoSljavanju buducih zdravstvenih djelatnika kako bi se identificirale
osobe koje posjeduju osobine li¢nosti povezane sa niZom razinom percipiranog stresa i

koriStenjem adekvatnih strategija suocavanja .

Kljuéne rijeci: medicinske sestre/tehnicari, osobine li¢nosti, suoCavanje sa stresom



SUMMARY

Introduction: The work of nurses requires, in addition to great commitment to the workplace, a
great ability to deal with patients, the work environment, working conditions and work
colleagues. The basis of this profession is assuming responsibility for human health and life.
These requirements for nurses/technicians are not only a burden on their physical health, but also
on their mental health. Therefore, important psychological competencies and predispositions for
this profession include acting in accordance with ethical standards and the ability to deal with
stress related to making the right decisions in difficult and crisis situations. The personality traits
agreeableness, conscientiousness, and openness have long been assumed to be the main
predictors in determining individuals' response to stress.

Objective: to examine the relationship between personality traits and stress coping strategies
among nurses/technicians at the Department of Emergency Medicine in Karlovac County
Methods: 55 respondents participated in the research. Personality traits were self-assessed using
the Big Five Questionnaire (BFI). Coping strategies were self-assessed by the Brief COPE stress
coping questionnaire.

Results: The most respondents had conscientiousness and the least neuroticism as a dominant
personality trait, while coping focused on emotions was the most common strategy for dealing
with stress. Among the respondents, there is a significant connection between personality traits
and the choice of coping strategies. The association of sociodemographic variables with the
choice of strategies for dealing with stress has not been proven.

Conclusion: The identification of personality traits and selected strategies for coping with stress
can be used as an aid in the recruitment of future health professionals to identify people who
possess personality traits associated with a lower level of perceived stress and the use of
adequate coping strategies.

Key words: coping with stress, nurses/technicians, personality traits



1. UVOD

Profesija medicinske sestre je optereCena povecanim rizikom od osjecaja stresa i izgaranja
uzrokovanog stresom. UCcinkovito suocavanje sa stresom moze zaStititi medicinske
sestre/tehniCare od profesionalnog izgaranja, kao 1 utjecati na pruzanje kvalitetne zdravstvene
skrbi pacijentima. Medu medicinskim sestrama/tehnicarima koji su posebno izloZeni stresu na

radnom mjestu isticu se oni zaposleni u podrucju hitne medicine (1).

Suocavanje sa stresom se odnosi na kognitivne i bihevioralne reakcije pojedinca u suocavanju i
upravljanju sa stresnim situacijama (2), medutim ne smatraju se sve strategije suocavanja sa
stresom korisnima. Usvajanje pozitivnih strategija odnosi se na izravno racionalno rjeSavanje
problema, dok se negativho suocavanje odnosi na izbjegavanje, povlaCenje ili poricanje
problema (3). Oni koji koriste disfunkcionalne strategije suoavanja pokazuju ve¢u emocionalnu
iscrpljenost 1 tjeskobu §to zauzvrat moze dovesti do ozbiljnih posljedica, poput zlouporabe
sredstava ovisnosti, nemara ili promjene profesije (4). Pokazalo se da medicinske sestre koje
koriste izbjegavajuée strategije suo¢avanja imaju losiju kvalitete Zivota zbog pogorsanja fizickog

1 mentalnog zdravlje (5) kao 1 nisku kontrolu 1 oskudnu podrsku na radnom mjestu (6).

U provedenim istraZivanjima je pronadena veza izmedu strategija suoCavanja sa stresom 1
osobina li¢nosti pojedinca (7,8). Osobina li¢nosti kao $to je neuroticizam pozitivno korelira sa
disfunkcionalnim strategijama suo¢avanja usmjerenim na emocije i izbjegavajuc¢im suocavanjem
dok je otvorenost pozitivno povezana sa strategijama usredotoCenim na problem (9). Veza
izmedu osobina li¢nosti i odredenih stilova suocavanja se pronalazi u tome $to odredene osobine
li¢nosti mogu ublaziti fiziolosku uzbudenost uzrokovanu stresom mijenjajuci procjenu situacije,

a time 1 izbor 1 u¢inkovitost suo€avanja (10).

Mason 1 sur. u provedenom pregledu literature navode da medicinske sestre za koje je utvrdeno
da imaju visoko izraZen neuroticizam i nizu razinu ekstraverzije se mogu smatrati manje
prikladnima za svoju profesiju, osobito na radnim mjestima gdje ¢e biti izloZene kriti¢nim
incidentima. Nizak neuroticizam 1 veca ekstraverzija smatraju se poZzeljnim osobinama kod

medicinskih sestara. Utvrdeno je da se obje osobine negativno povezuju s izgaranjem (11).



U istrazivanju provedenom na uzorku medicinskih sestara u jedinici intenzivnog lijeCenja
utvrdeno je da su osobine poput otvorenosti, susretljivosti i savjesnosti bile povezane sa
strategijama suocavanja usmjerenima na problem kao $to su aktivno planiranje i preoblikovanje
dok je otvorenost bila povezana s manje percipiranim stresom od strane pacijenata i njihovih
obitelji (12). U istrazivanju provedenom na uzorku od 50 medicinskih sestara hitne sluzbe kao
najcesca crta liCnosti ispitanika bila je savjesnost. Medicinske sestre koje su imale visok rezultat
u savjesnosti koristile su pozitivne mehanizme suocavanja (13). Pretragom dostupne literature
nije se uspjelo pronaéi niti jedno istrazivanje koje se bavilo utjecajem socio demografskih

obiljezja na odnos izmedu osobina licnosti 1 odabranih strategija suo¢avanja sa stresom.

Ovim ¢e se istrazivanjem pokusSati istraziti postoji li utjecaj socio demografskih obiljezja na
odnos izmedu osobina li¢nosti i odabranih strategija suoCavanja sa stresom $to ujedno moze
posluziti kao pomo¢ u zaposljavanju buducih djelatnika kako bi se identificirale osobe koje
posjeduju osobine licnosti povezane sa strategijama suoCavanja povezane s niskom razinom
percipiranog stresa. ZadrZavanje i zapoSljavanje osoba koje imaju manju percepciju stresa na
radnom mjestu i koje koriste suoCavanje usmjereno na problem moze rezultirati manjim
izostajanjem s radnog mjesta, manjom koli¢inom  kriticnih incidenata i pogresaka te

kvalitetnijom skrbi za pacijente.



1.1. Stres

Stres je nacin na koji tijelo reagira na odredene vrste zahtjeva te se ujedno moze i definirati kao
emocionalni ili psiholoski odgovor na stresore (14). Stres se ¢esto dozivljava kao ogranicavajuca
sila s kojom se ljudi moraju nositi. Za razliku od fizioloskog stresa, kod kojeg je stanje organa i
tkiva odredeno stupnjem Stetnosti vanjskog agensa, bit psiholoSkog koncepta stresa je
individualna procjena stresnog podrazaja kao ugrozavajuceg. Upravo je ta percepcija situacije
posrednik izmedu stresora i stresne reakcije. Isti podrazaj moze ili ne mora biti stresor, ovisno o

prirodi kognitivne procjene koju pojedinac daje u vezi sa znacenjem podrazaja (15).
1.1.1. Psiholoski i socijalni koncept stresa

Stres se oduvijek poistovjecivao s nevoljom, imao je negativnu konotaciju te je postao iznimno
izrazen u dana$njem uZurbanom i1 modernom Zivotu (16). Medutim, nije svaki stres loS. Selye je
prvi upotrijebio termin eustress, koji se ujedno i naziva dobar stres. Prema Selyeu, distres se
javlja kada zahtjevi koji ukljucuju 1 fizicke i1 psihicke aspekte premasuju potros$nju energije u
odrzavanju homeostaze dok pojedinac odlucuje hocée li tretirati stresor kao izvor distresa ili

eustressa (14).

Lazarus je u svojoj definiciji kombinirao dva nacina definiranja psiholoskog stresa. Prvi nacin se
odnosi na opasne, potencijalno Stetne ili neugodne vanjske stresore (okolnosti ili uvjete) koji
uzrokuju stresne reakcije dok se drugi odnosi na unutarnju prosudbu, emocionalna stanja i

psihicke procese izazvane stresorom (14).

Prema Lazarusovom transakcijskom modelu stresa, stres nije svojstvo osobe ili okoline, ve¢ se
javlja kada postoji odnos izmedu odredenih okolnosti 1 odredenog tipa osobe koji dovodi do
procjene postojanja prijetnje (14). Prema transakcijskom modelu stres nije dio okoline ili osobe,
ve¢ samo odrazava povezanost osobe s odredenim motivima i uvjerenjima i okolinom cije
karakteristike mogu uzrokovati Stetu, prijetnju ili izazov ovisno o karakteristikama te osobe dok

stres nije statiCan, ve¢ se stalno mijenja kao rezultat stalne interakcije izmedu osobe i okoline

(15).



1.1.2. Vrste stresora

Stres moze biti uzrokovan akutnim ili kroni¢nim fizickim, psiholoSkim ili socijalnim stresorima.
Vecina stresora obicno se povezuje s psiholoskim 1 drustvenim problemima, koji se odnose i na
privatno i na poslovno podrucje (14). Stresori ili stresne situacije mogu se razliCito tretirati,
ovisno o kriterijima po kojima se klasificiraju. Jedan od kriterija je priroda podrazaja, medu
kojima se razlikuju fizicki, psiholoski i socijalni stresori, dok je drugi kvantitativni 1 ukljucuje

intenzitet, trajanje, ucestalost stresa (15).
Stresori se prema prirodi podrazaja dijele na (15):

- Fizicki, kemijski, bioloski i1 fizioloski uzrocnici stresa. Unutar ove skupine mogu se uzeti u

obzir stresori urbane sredine kao $to su gustoca prometa, gradska buka i dr.

- Psiholoski stresori su unutarnji stresogeni ¢imbenici predstavljeni vanjskim preprekama ili

¢imbenicima okidac¢a u kombinaciji s unutarnjim izvorima stresa.

- Socijalni stresori predstavljaju izvore stresa koji dolaze iz druStvenih institucija, struktura i

grupa kao Sto su obitelji, Skola, radna organizacija ili interesna grupa.

Kvantitativna klasifikacija stresa ukljucuje prepoznavanje potencijalno prijetecih situacija 1
zajednickih karakteristika tih situacija, koje u vecoj ili manjoj mjeri, ovisno o subjektivnoj
procjeni, izazivaju simptome stresa, a odnosi se na intenzitet, trajanje 1 ucestalost. U
neuobicajenim okolnostima obi¢no su jako opterecujuce one situacije u kojima su najvaznije
vrijednosti ugroZene, teSko se postizu ciljevi od vitalnog znafaja, a istovremeno postoji
neizvjesnost oko uspostave normale. No koliko ¢e negativni biti ucinci odredene situacije
uvelike ovisi 0 moguénostima aktivnog interveniranja u situaciju koje su pojedincima na

raspolaganju (17).

1.2. Stres na radnom mjestu

Stres na radnom myjestu i izgaranje pogadaju izmedu 19% i 30% zaposlenika u opcoj radnoj
populaciji. Stres na poslu je psiholoski stres ili napetost koja proizlazi iz pojedinacnih i
organizacijskih stresora. Dugotrajni stres moze dovesti do izgaranja koji karakteriziraju osjecaji

iscrpljenosti, cinizma, odvojenosti, neucinkovitosti 1 nedostatka osobnog postignuca. I stres i



izgaranje mogu rezultirati smanjenjem organizacijske predanosti zaposlenika 1 posljedicno nizom

produktivnoscu (18).

Pritisak na radnom mjestu neizbjezan je zbog zahtjeva suvremenog radnog okruzenja. Pritisak
koji pojedinac dozivljava kao prihvatljiv moze Cak odrzati radnike budnima, motiviranima,
sposobnima za rad i ucenje, ovisno o raspolozivim resursima i osobnim karakteristikama.
Medutim, kada taj pritisak postane pretjeran ili na neki drugi nacin nekontroliran, dolazi do

stresa. Stres moze nastetiti zdravlju zaposlenika i uspjesnosti poslovanja (19).

Za objasnjenje stresa na radnom mjestu predlozene su mnoge definicije. Moze se definirati kao
nepovoljne fizicke i emocionalne reakcije koje se javljaju kada zahtjevi posla ne odgovaraju
sposobnostima, resursima ili potrebama radnika (14). Stres vezan uz posao moze biti uzrokovan
loSom organizacijom rada, loSim dizajnom rada, lo§im upravljanjem, nezadovoljavaju¢im radnim

uvjetima i nedostatkom podrske kolega i nadredenih. (19).

Nalazi istrazivanja pokazuju da je najstresniji posao onaj koji pred radnika stavlja pretjerane
zahtjeve 1 pritiske koji nisu uskladeni sa njegovim znanjem i sposobnostima, gdje postoji malo
mogucénosti za bilo kakav izbor ili kontrolu i gdje postoji mala potpora drugih. Radnici imaju
manju vjerojatnost da ¢e iskusiti stres vezan uz posao kada su zahtjevi i pritisci posla uskladeni s
njihovim znanjem 1 sposobnostima, kada se moZe vrsiti kontrola nad njihovim radom i na¢inom
na koji ga obavljaju, ako im se pruza podrSka nadredenih i kolega te kada sudjeluje u donoSenju

odluka. koje se ti¢u njihovog radnog mjesta (20).
Najces¢i zvori stresa na radnom mjestu su slijedeci (21):

- Stres u samom radu: stres na radnom mjestu (previse ili premalo rada 1 prezahtjevan ili pre lak
posao), fizicko radno okruZenje (buka, vibracije, temperatura, vlaga i osvjetljenje, higijena,
izlozenost opasnostima i rizicima), radno vrijeme (produzeno radno vrijeme, smjenski rad),

Sirina odlucivanja.

- Stres temeljen na ulozi: dvosmislenost uloge (zadaci ne odgovaraju poziciji), dvosmislenost
uloge (zaposlenik ne razumije zahtjeve i ocekivanja posla ili podrucja pozicije) i odgovornost na

radnom mjestu (odgovornost za ljude 1 njihovo izvodenje).



- Stres zbog promjene prirode odnosa s drugim zaposlenicima: odnosi s nadredenima, kolegama
1 podredenima (dobri medusobni odnosi vode individualnom zadovoljstvu 1 zdravlju

organizacije).
- Stres u karijeri povezan s nedostatkom prilika za napredovanje, poticaja 1 nesigurnosti posla.

- Stres povezan s organizacijskom strukturom i klimom: organizacijska kultura 1 politika,

nedopustena ponasanja i nepripadnost organizaciji.

- Stresori povezani s poslom, domom i druStvenim Zivotom: vazni zivotni dogadaji, obitelj,
zivotne krize, financijski problemi, proturjecna osobna uvjerenja i uvjerenja poduzeéa te sukob

izmedu organizacijskih, obiteljskih i drustvenih zahtjeva.

1.3. Suocavanje sa stresom

Suocavanje se definira kao svjesno koristenje kognitivnih, afektivnih ili bihevioralnih napora da
se ucinkovito nosi s izvana nametnutim dogadajima i zahtjevima koje pojedinac percipira kao
neugodne ili potencijalno Stetne. Za vecinu teoretiCara suocavanja, proces suocavanja sastoji se
od nastojanja da se smanji percipirani stres kroz Sirok raspon misli, emocija i radnji usmjerenih 1
na vanjske stresore i na unutarnje zahtjeve i potrebe. Suocavanje je kategorizirano i kao
dispozicijski 1 kao situacijski konstrukt. Kao dispozicijski konstrukt, suoCavanje se moze
smatrati ne¢ijim stilom ili dispozicijom. Kao situacijski konstrukt, suocavanje se sastoji od
svjesne upotrebe strategija u svrhu poboljSanja vlastitih unutarnjih resursa (npr. samopouzdanja,

snalaZljivosti, izdrzljivosti, mentalne ¢vrstoce) ili upravljanja vanjskim zahtjevima (22).

Procjena je Cin opazanja stresora i analiziranja vlastite sposobnosti suocavanja sa stresorom.
Ocjenjivanje se moZe napraviti u tri razlicita stanja: kada smo doZivjeli stresor, kada predvidamo
stresor 1 kada iskusimo priliku za ovladavanje stresom. Nakon S§to procijenimo stresnu situaciju,
moramo odluciti kako ¢emo reagirati ili se "nositi" sa stresorom, odluciti ho¢emo li nadvladati,
smanjiti ili tolerirati. Stil suo¢avanja s kojim se koristimo u konacnici je odreden time vjerujemo

li da imamo resurse za rjeSavanje stresora (23).

Koncept suocavanja se koristi bez obzira je li proces suo€avanja prilagodljiv ili nefleksibilan,
uspjesan ili neuspjesan, konsolidiran ili nekonsolidiran i nestabilan. Prilagodljivost se odnosi na

ucinkovitost suoCavanja sa stresom u poboljSanju ishoda prilagodbe situaciji, kao $to su moral,



fizicko zdravlje 1 drustveno funkcioniranje. Uspjeh se odnosi na sadrzaj ponovne procjene koju
osoba vrsi u vezi sa situacijom. Otpornost znaci da je osoba postigla stabilan naCin suocavanja ili
obrane u razli¢itim okolnostima: vecina procesa suocavanja, ukljucuju¢i obranu, vjerojatno je
rezultat kontekstualno osjetljive procjene trenutnog dogadaja na nacin koji odgovara stvarnosti

situacije, a istovremeno je optimistican u pogledu buduceg tijeka situacije (24).
1.3.1. Suocavanje kao proces

Iz perspektive procesa, suoCavanje se mijenja tijekom vremena u skladu s kontekstom situacije u
kojoj se dogada. Navedena perspektiva tipicna je za fenomenolosko-kognitivnu orijentaciju koja
procese suocavanja tretira kao specificne odgovore na specificne situacije. Misli 1 radnje
povezane sa suocavanjem sa stresom moraju se mjeriti odvojeno od njithovih ishoda. Tako se
moze samostalno procijeniti njihova prikladnost ili neprilagodenost. Je li proces suocavanja
dobar ili lo§ u smislu njegove prilagodbe ovisi o osobi, specificnom obliku fenomena i
modalitetu ishoda koji se proucava kroz perspektivu morala, drustvenog funkcioniranja ili
fizickog zdravlja. Ne postoji univerzalno dobro ili loSe suocavanje, iako su neki oblici

suocCavanja ceSce uspjesniji ili neuspjesniji od drugih (24).

Proces suocavanja koji se koristi za razli¢ite prijetnje uzrokovane slozenim izvorima psiholoskog
stresa varira ovisno o prilagodnoj vaznosti i sloZenosti tih prijetnji stoga je ucinkovitije

usredotociti se na pojedinacne prijetnje nego na vise prijetnji istovremeno (24).

Kognitivna procjena je proces u kojem osoba procjenjuje Sto je rizi€no u odredenoj pojavi. Na
primjer, postoji li moguénost Stete ili dobiti, riskira 1i svoje zdravlje ili dobrobit, postoji li
mogucnost Stete ili povecanja samopoStovanja. U sekundarnoj procjeni, osoba procjenjuje $to on
ili ona moze uciniti da prevlada ili sprijeci Stetu ili poboljSa prilike za dobitak. Procjenjuje
razli¢ite mogucnosti suocavanja, kao Sto je promjena situacije, njezino prihvacanje, traZenje

informacija ili suzdrzavanje od impulzivnog i kontraproduktivnog ponasanja (25).

Suocavanje je sposobno utjecati na emocionalni ishod, odnosno mijenja emocionalno stanje od
pocetka do kraja stresnog dogadaja. Folkman i Lazarus ispitivali su emocionalna stanja
sudionika na pocetku i na kraju nekoliko stresnih dogadaja, usredotocujuéi se na koli¢inu i smjer
promjene kao funkciju strategija suocavanja koje su prijavili sudionici. Otkrili su da su neke
strategije suoCavanja, poput planiranog rjeSavanja problema i pozitivne ponovne procjene, bile
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povezane s promjenom emocionalnog stanja iz negativnog u manje negativno ili pozitivno, dok
su druge strategije suoCavanja, poput suocavanja i distanciranja, bile povezane s emocionalnim

promjenama u drugom smjeru, tj. prema vecoj nevolji (24).

Lazarus kao glavno ograniCenje procesnog pristupa navodi Cinjenicu da se pri mjerenju
specificnih misli i postupaka osobe u odredenoj situaciji zanemaruje osoba u cjelini, osoba s

odredenom hijerarhijom ciljeva, situacijskih namjera i sustava vjerovanja (24).

Strategije suocavanja, kao Sto su plansko rjeSavanje problema i pozitivha ponovna procjena,
znacajno su povezane sa Zzeljenim ishodima, dok su druge, kao Sto su konfrontacija i1
distanciranje, povezane s nezeljenim ishodima. Pristupi koji promatraju suocavanje kao proces i
kao metodu postavljaju razliita pitanja i nude razli¢ite odgovore na pitanja o suocavanju.
Suocavanje naglasava karakteristike ili osobine li¢nosti koje u odredenoj mjeri nadilaze utjecaj
situacijskih okolnosti i vremena pri izboru strategija suoCavanja. Proces suocavanja naglasava

vremenski 1 kontekstualni utjecaj na suo¢avanje i promjene povezane s istima (24).
1.3.2. Stilovi suocavanja sa stresom

Stil suo€avanja sa stresom moze se definirati kao skup strategija koje su dostupne za suoc¢avanje
sa stresnim dogadajima koje je pojedinac dozivio. U strategije suofavanja se mogu ubrojiti
trazenje ili izbjegavanje informacija o stresnoj situaciji, planiranje akcije usmjerene na promjenu
situacije, planiranje akcije, trazenje socijalne podrske od drugih osoba 1 koriStenje obrambenih
mehanizama. Pojedinci se razlikuju po vrsti i broju strategija koje koriste iz svog repertoara

strategija suoc¢avanja (26).

Stilovi suocavanja, koji su svojstveni pojedincu, kao i drugi oblici steCenog ponaSanja rezultat su
ucenja. Skup stilova suoCavanja razvija se u skladu s osnovnim principima ucenja. Prilikom
suoCavanja sa stresnom situacijom mogu se pojaviti novi oblici suo€avanja. Neke od njih mogu
se uklopiti u postoje¢i skup kao nove strategije. To je osobito vjerojatno ako su se prethodno
pokazale ucinkovitima u svladavanju stresa. Koja Ce strategiju osoba koristiti u trenutnom
suoCavanju sa stresom ovisi o zahtjevima stresne situacije s jedne strane i karakteristikama stila
suoCavanja s druge strane. Moze se pretpostaviti da ljudi po navici koriste isti, ve¢ uvjezbani

obrazac suocavanja s odredenim vrstama stresnih dogadaja (26).



Preduvjet uspjesnog suocavanja sa stresom je takoder i fleksibilnost u ponaSanju. Mnoge su
stresne situacije dugotrajne, neke traju i godinama, kao Sto je slucaj s kroni¢nim bolestima.
Promjene intenziteta i vrste stresa zahtijeva koriStenje razlicitih vrsta stilova, Sto ujedno i
zahtijeva fleksibilnost u suocavanju. Vidljivo je da se ljudi razlikuju ne samo po broju i
raznolikosti strategija suoCavanja, ve¢ i po stupnju do kojeg je njihovo ponasanje fleksibilno i
prilagodljivo zahtjevima odredene stresne situacije. Fleksibilnost je vazna karakteristika stila

suocCavanja i odredena je osnovnim karakteristikama li¢nosti, kao §to je temperament (26).
1.3.3. Teorije stilova suocavanja

Krohne i sur. navode dvije neovisne dimenzije suoCavanja sa stresom koje povezuju s
informacijama vezanima uz stresor definirajuci ih kao "budnost" i "kognitivno izbjegavanje". Uz

navedene dvije dimenzije vezuju Cetiri nacina suocavanja (26):

rigidna budnost (visoka pozornost i niska tupost),

kruto kognitivno izbjegavanje (niska budnost i visoka tupost),

fleksibilnost (niska budnost i niska tupost)

— nestabilno suocavanje (visoka budnost i visoka tupost).

Krohneov model suoCavanja originalan je koncept koji zasluzuje pozornost iz najmanje dva
razloga. Prvo, ovaj model ne samo da ukljucuje opis dispozicijskih preferencija suoCavanja, veé
nudi i objasnjenje psiholoskih mehanizama koji stoje iza njih. Ti su mehanizmi netolerancija na
neizvjesnost, koja poti¢e budnost, i netolerancija na emocionalno uzbudenje, koja podrzava
kognitivno izbjegavanje. Druga karakteristika koja razlikuje ovaj koncept od ostalih, a koja
potjeCe iz depresivno-senzibiliziraju¢eg koncepta, je razmatranje suocavanja kao obrambenog

oblika ponaSanja u klasi¢noj psihoanaliti¢koj koncepciji (26).

Endler i Parker su razvili pristup suocavanju koji se temelji na Lazarusovom modelu suo¢avanja.
Lazarus istice stresnu interakciju s okolinom koju pojedinac doZivljava kao prijetnju, gubitak ili
izazov te je izvor obi¢no jakih i negativnih emocija. Stoga je prema Lazarusu svrha suocavanja
mijenjanje situacije nabolje (suofavanje usmjereno na problem) i smanjenje emocionalne
napetosti (suocavanje usmjereno na emocije). Kako bi pokrili cijeli spektar suoavanja, Endler i

Parker dodali su tre¢u osnovnu dimenziju suocCavanja Lazarusovoj klasifikaciji, a to je



izbjegavanje. Dakle, razlikuju se tri naCina suoCavanja sa stresom: usmjerenost na problem,

usmjerenost na emocije i izbjegavanje (27).

Billings 1 Moos navode da aktivne strategije suoCavanja imaju pozitivan u¢inak na ishod, ali
samo ako problem nije beznadan. Osim toga, napominju da je bolje koristiti bilo kakvu strategiju
nego nikakvu. Pri koriStenju aktivnog bihevioralnog i kognitivnog suocavanja veliki utjecaj na
uspjesno suocavanje imaju situacijski ¢imbenici, podrska obitelji i odredene osobine li¢nosti kao

Sto su samopouzdanje 1 flegmati¢nost (28).
Strategije suoc¢avanja prema Billings i Moos su sljedece (28):

— Aktivne kognitivne strategije su usmjerene na evaluaciju uglavnom pomocu logicke
analize za redefiniranje osobnog znacenja situacije.

— Aktivne strategije ponaSanja su usmjerene na problem gdje se trazenjem informacija i
rjeSavanjem problema nastoji promijeniti ili umanjiti izvor stresa.

— Strategije izbjegavanja usmjerene su na emocije pri ¢emu se regulacijom emocija ili
emocionalnim opustanjem pokuSavaju kontrolirati emocije ili uspostaviti emocionalna

ravnoteza.
1.3.4. Folkman-Lazarusova teorija suocavanja sa stresom

Kao $to je ve¢ prethodno navedeno suocavanje ima dvije glavne funkcije: reguliranje stresnih
emocija (suoavanje usmjereno na emocije) 1 mijenjanje problematicnog odnosa izmedu osobe 1

okoline koja uzrokuje stres (suocavanje usmjereno na problem) (29).

Lazarus i Folkman psihicki stres vide kao odnos izmedu osobe 1 okoline, koji pojedinac percipira

kao potencijalnu prijetnju vlastitoj dobrobiti. Na navedeni odnos utjeCu dva vazna procesa (29):

a) kognitivna procjena, koja je proces evaluacije kojim se utvrduje zaSto je 1 u kojoj mjeri

odredena situacija izmedu osobe 1 okoline stresna

b) suocavanje, proces kojim pojedinac regulira osobno-okolinske stavove i regulira emocije

1zazvane situacijom

Kognitivna procjena moze se promatrati kao proces kategorizacije stresnog dogadaja i njegove

vaznosti za dobrobit osobe. Ovaj se proces temelji na tri procjene. Prva je primarna procjena
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kojom se stresni dogadaj procjenjuje kao neopasan, benigno-pozitivan ili stresan. Primarna
procjena stresne situacije moze imati tri oblika: Steta/gubitak (ozljeda koju je osoba vec
pretrpjela), prijetnja (oCekivana Steta ili gubitak) ili izazov (dogadaji koji imaju potencijal ijalna
kontrola ili profit). Sekundarna procjena je prosudba onoga §to se moze uciniti; sluzi procjeni
koristi 1 posljedica ili individualnoj strategiji suoavanja koja se daje u odnosu na osobne ciljeve
1 ograniCenja. I na kraju, reprocjena ili ponovna procjena je validacija u stvarnom vremenu
temeljena na novim informacijama koje osoba dobiva iz okoline ovisno o okolnostima. Ponovno
ocjenjivanje razlikuje se od primarnog ocjenjivanja samo po tome Sto slijedi prethodne
kognitivne evaluacije. Ukratko, primarna procjena procjenjuje percipiranu kontrolu nad
situacijom 1 resursima dostupnim osobi. Sekundarna procjena usmjerava upotrebu odredenih
strategija suoCavanja. Ucinkovitost ovih strategija suocavanja odreduje i ponovnu procjenu i

psiholosku prilagodbu pojedinca (24).

Suocavanje se definira kao stalno promjenjivi kognitivni 1 bihevioralni napor da se upravlja
specificnim vanjskim i unutarnjim zahtjevima koji zahtijevaju ili nadilaze resurse pojedinca.
Suocavanje se ne smatra osobinom li¢nosti ili stilom koji odrzava stabilnost tijekom situacije.
Suocavanje se smatra skupom dostupnih strategija za rjeSavanje odredene situacije. Suoc¢avanje
moze imati jedan od dva oblika: suoavanje usmjereno na emocije ili suoavanje usmjereno na
problem. Strategije suocavanja usmjerene na emocije viSe su usredotoene na unutarnje
emocionalno stanje nego na vanjske situacije koje izazivaju emocionalne reakcije. Suocavanje
usmjereno na emocije obi¢no se javlja kada se procijeni da se niSta ne moze uliniti da se
promijene Stetni, prijete¢i ili izazovni uvjeti okoline. Ovaj oblik je usmjeren na promjenu
emocionalnog odgovora pojedinca na problem i ukljuCuje strategije kao $to su sanjarenje,

podcjenjivanje situacije ili izbjegavanje (24).

Nasuprot tome, suoc¢avanje usmjereno na problem djeluje na promjenu stresora kroz izravnu
akciju. Ovaj je oblik vjerojatniji kada se procijeni da su uvjeti promjenjivi. Strategije usmjerene
na probleme ukljuCuju ucenje novih vjesStina, pronalaZzenje novih nacina zadovoljstva ili
razvijanje novih standarda ponasanja. Neke strategije suocavanja, kao $to je traZenje socijalne
pomo¢i, mogu istovremeno sluZziti i emocionalnoj i problemskoj funkciji. Prethodno istrazivanje
nije pronaSlo nikakve znacCajne povezanosti izmedu suoCavanja usmjerenog na problem 1

emocije, Sto sugerira da su ove dvije dimenzije razliCiti konstrukti, a ne samo suprotni polovi
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istog kontinuuma. Povecanje jedne dimenzije suoCavanja ne znaci smanjenje druge dimenzije

(29).

Kognitivna procjena stresnih okolnosti pojedinca ima znaCajnu ulogu u odabiru metode
suoCavanja. Ni suoCavanje usmjereno na probleme ni na emocije nije nuzno adaptivno ili
neprilagodljivo. Suocavanje se treba razmatrati zajedno s procjenom situacije kako bi se
predvidjela psiholoska prilagodba. Ucinkovitost strategija suoCavanja u smanjenju distresa ovisi
o stupnju u kojem one odgovaraju procjeni situacije. Percipirana kontrola osobito je vazna u
odredivanju odgovaraju¢e procjene. Sa stresorima koje je moguce kontrolirati najbolje je
rjeSavati fokusiranjem na sam problem, dok takve strategije nisu nuzno uspjesne u suocavanju sa
stresorima koji se ne mogu kontrolirati. S druge strane, u situaciji s problemom koji se ne moze
kontrolirati, strategije usmjerene na emocije mogu biti prikladnije jer je lakSe promijeniti

unutarnje stanje nego samu situaciju (29).

Lazarus i Folkman klasificirali su strategije suo¢avanja u 8 kategorija, koje se mogu podijeliti u

dvije skupine, na temelju njihovog modela suocavanja (24):

— Cimbenici koji se odnose na suoavanja usmjereno na problem:
- sukobljavanje ili suo¢avanje, Sto ukljucuje agresivne teznje za promjenom situacije;
- trazenje socijalne podrske, Sto karakterizira u¢inak primanja emocionalne utjehe 1
informacija od drugih;
- planiranje rjeSavanja problema, koje opisuje namjerne akcije usmjerene na problem
za rjeSavanje situacije.

— Cimbenici koji odnose na suoCavanje usmjereno na emocije:

samokontrola, koja ukljucuje radnje usmjeravanja vlastitih emocija;

distanciranje, gdje se osoba povlaci iz stresne situacije;

- pozitivna ponovna procjena, koja karakterizira tendenciju pronalaska pozitivhog
znacenja u iskustvu sa stresorom;

- usmjerenost na osobni rast;

- prihvacanje odgovornosti, kada pojedinac priznaje svoju ulogu u problemskoj
situaciji,

- bijeg ili izbjegavanje, koji opisuje Zeljene misli ili bijeg kroz pice, jelo, koriStenje

droga
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Izbjegavanje suoCavanja moze se opisati kao kognitivni 1 bihevioralni napori usmjereni na
minimiziranje, poricanje ili ignoriranje suoCavanja sa stresnom situacijom (30). Iako neki
istrazivaci grupiraju izbjegavajuée suocavanje s suoavanjem usmjerenim na emocije, stilovi su
konceptualno razliciti. Izbjegavajuc¢e suoavanje usmjereno je na ignoriranje stresora i stoga je

pasivno, dok je suoCavanje usmjereno na emocije aktivno (30,31).

1.4. Osobine liénosti

Zanimanje za osobine li¢nosti pojedinaca seze daleko u povijest te su ve¢ Freud, Jung i Adler
govorili o osobnosti unutar psiholoske struke (32). Kasnije, pocetkom 20. stoljeca, brze
druStvene promjene kroz industrijalizaciju, urbanizaciju, migraciju i masovno obrazovanje
izazvale su kod Amerikanaca strah od depersonalizacije te su se stoga poceli pisati prirucnici za
samopomo¢ koji su naglasavali vaznost jedinstvene osobnosti §to je ubrzo postalo vazan pojam u
americkom vokabularu (33) iako je psihologija licnosti kao samostalna grana psihologije
zazivjela tek 30. godina 20. stolje¢a na odsjecima za psihologiju americ¢kih sveuciliSta. U to
vrijeme izlazi prvi broj Casopisa Character and personality, danas poznat kao Journal of
Personality 1 knjiga Gordona Allporta Personality: A Psychological Interpretation. U to vrijeme

Allport je psihologiju licnosti smatrao znanoscu koja tretira Covjeka kao pojedinca (34).

Allport osobnost definira kao dinamicku organizaciju onih psihofizic¢kih sustava u pojedincu koji
odreduju karakteristicne nacine njegove prilagodbe okolini dok osobine li¢nosti odraZavaju
karakteristi¢ne obrasce misli, osje¢aja 1 ponasanja ljudi, podrazumijevaju dosljednost i stabilnost.
Psihologija osobina licnosti pociva na ideji da se ljudi medusobno razlikuju prema osnovnim

dimenzijama osobina koje traju tijekom vremena 1 kroz situacije (34).

Kriteriji koji karakteriziraju osobine licnosti su dosljednost, stabilnost i individualne razlike. Da
bi se pojedincu pripisala odredena osobina li¢nosti mora postojati dosljednost u svim situacijama
1 ponasanjima povezanim s dodijeljenom osobinom. Na primjer, ako je netko pricljiv kod kuce,
takoder se ocekuje da bude pricljiv i na radnom mjestu ili ako je netko pricljiv u dobi od 30

godina, ocekivano je da bude pricljiv i u dobi od 40 godina (35).

Klju¢no pitanje s kojim su se suocavali istraziva¢i psihologije li¢nosti bilo je koje su to
dimenzije osobnosti koje su glavne, primarne, opc¢e ili globalne, a koje su zapravo samo obrasci

ponasanja ili bihevioralni odrazi tih dimenzija. Istrazivaci su se nadali da ¢e oni biti ti koji ¢e
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otkriti pravu strukturu li¢nosti koju ¢e drugi usvojiti 1 tako stvoriti zajednicu s jedinstvenim
jezikom 1 terminologijom iz fragmentiranog podrucja psihologije licnosti. Psihologija li¢nosti
stoga je trebala deskriptivni model ili taksonomiju koja bi definirala opéu domenu unutar koje bi
se takoder mogle istrazivati specificne osobine. U isto vrijeme, ope priznata taksonomija sa
standardnim rje¢nikom ili nomenklaturom olaksala bi prikupljanje i prijenos empirijskih nalaza

(36).
1.4.1. Osobine licnosti i dispozicijske teorije licnosti

Dispozicijska teorija osobnosti usredotocuje se na strukturne ¢imbenike osobnosti i promatra
osobnost kao strukturu koju tvore osobine li¢nosti i odnosi medu njima, a koja usmjerava nase
ponaSanje. Moze se podijeliti na tipoloske 1 dimenzionalne koncepcije osobnosti, pri ¢emu u
prvu skupinu spadaju stariji autori od Hipokrata do Junga, dok noviji istrazivaci osobine li¢nosti

promatraju kao bipolarne dimenzije, kontinuume izmedu dva krajnja pola (32).

Kada trebamo opisati odredenu osobu, u svakodnevnom razgovoru obi¢no koristimo rije¢i koje
se odnose na osobine li¢nosti. Izrazi koji se odnose na osobine li¢nosti kljuéni su i u engleskom 1
u drugim jezicima, buduci da njihova upotreba olakSava drustvene interakcije s drugim ljudima i

moze se pronaci u svim kulturama (37).

U psihologiji li¢nosti pojam osobine licnosti koristi se za oznafavanje konzistentnih (33),
izravnih 1 reprezentativnih obrazaca ponaSanja (38). S ciljem pronalaZenja temeljnih osobina,

istrazivaci su se usredotocili na tri razli¢ita pristupa (33):

— faktorsku analizu i1 druge matematicke metode za identificiranje dimenzija osobina koje
se mogu pripisati svim ljudima;

— apriorni pristup, unutar kojeg su stvorili tipologije koje se mogu pripisati podskupinama

— 1diografski pristup, koji odbacuje pristup pronalazenja temeljnih osobina 1 fokusira se na

jedinstvene osobine pojedinca ili obrasce osobina
1.4.2. Petofaktorski model osobina licnosti

Najcesc¢e koristeni sustav osobina licnosti naziva se Petfaktorski model (eng. Big Five). Ovaj
sustav ukljucuje pet Sirokih osobina licnosti u §to spadaju otvorenost, savjesnost, ekstraverzija,
ugodnost 1 neuroticizam (35).
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Svaka od pet primarnih osobina li¢nosti predstavlja raspon izmedu dvije krajnosti kao §to i1

prikazuje Slika 1. pa tako na primjer, ekstraverzija predstavlja kontinuum izmedu ekstremne

ekstraverzije i ekstremne introverzije dok se u stvarnosti vec¢ina ljudi nalazi negdje izmedu (39).

Kooperativan

Kreativan
Originalan
Inteligentan
Znatizeljan

DTVORENOST PREMA ISKUSTVL

= -
Stabilan Nervozan
Smiren Zabrinut
Samouvjeren EMOCIONALNA STABILNOST Depresivan
Opuiten MNesiguran
Drustven Stidljiv
Komunikativan Povuifen
Altivam EKSTRAVERZLIA Tih
Samouvjeren Zatvoren
Uredan Impulzivan
Odgovoran MNeodgovoran
Organiziran MNeoprezan
Ambiciozan Meefikasan
Topac Hladan
Pailjiv Mepristojan
Povijerljiv Kritican

Sumnjicav

MNemaitovit
Konvencionalan
Dosadan

Slika 1.

Prikaz faceta oba pola

dimenzija pet

faktorskog modela

http://www.istrazime.com/organizacijska-psihologija/licnost-i-radno-ponasanje/

li¢nosti,

Izvor:

Iako model Big Five nije teorija osobnosti, on ima sve karakteristike teorije osobina pojedinca

koje mogu karakterizirati relativno trajni obrasci misljenja, osje¢aja i ponasanja; potezi se mogu

kvantitativno myjeriti, ali takoder pokazuju dosljednost u razli¢itim situacijama (40).
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2. CILJEVITHIPOTEZE

Glavni cilj istrazivanja je ispitati povezanost izmedu osobina liCnosti i strategija suoCavanja sa

stresom kod medicinskih sestara/tehnicara u Zavoda za hitnu medicinu Karlovacke zupanije

Cl1 Ispitati povezanost osobina licnosti ispitanika i stilova suo¢avanja sa stresom.

C2 Ispitati doprinos sociodemografskih varijabli ispitanika na odnos osobina li¢nosti i stilova

suocavanja sa stresom.

HI1: Kod ispitanika postoji znacajna povezanost izmedu osobina licnosti i izbora strategija

suocavanja sa stresom.

H2: Socio demografske varijable znacajno doprinose odnosu izmedu osobina licnosti i odabranih

strategija suoc¢avanja sa stresom.
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3. ISPITANICI I METODE

3.1. Ispitanici

Prigodni uzorak ispitanika u ovom presjeCnom istrazivanju je ¢inilo 55 medicinskih sestara i
medicinskih tehnicara zaposlenih u Zavodu za hitnu medicinu Karlovacke zupanije. Istrazivanje
se provelo online upitnikom sastavljenim na Google Form platformi. Podaci su prikupljeni
tijekom travnja i1 svibnja 2023. godine. U istrazivanju nije postojala kontrolna skupina kao ni

iskljucni kriterij.
3.2. Postupak i instrumentarij

U prvim dijelom upitnika ispitane su socio demografske varijable; dob, spol, duljina

radnog staza, stupanj obrazovanja, bra¢ni status i broj djece ispitanika.

Osobine licnosti su samoprocijenjene upitnikom petofaktorskog modela osobina li¢nosti
(engl. Big Five Questionnaire, BFI). BFI upitnik se sastoji od 44 Cestice koje Cine pet skala koje
procjenjuju pet osobina licnosti; ekstraverziju, neuroticizam, ugodnost, otvorenost i savjesnost.
Sve Cestice su formirane kao kratke fraze, na koje ispitanik odgovara koliko dobro ga pojedina
fraza opisuje. Odgovori se daju na Likertovoj skali od 1 do 5 gdje je 1 ,,Uopce se ne slazem*, a 5
,»U potpunosti se slazem*. Za svaku osobinu li¢nosti rezultat se formira kao zbroj odgovora na
pripadaju¢im Cesticama na pojedinoj skali (42). Upitnik je javno dostupan i1 ne podlijeze

autorskim pravima (43).

Strategije suocCavanja sa stresom su samoprocijenjene Brief COPE upitnikom za
suocavanje sa stresom (44). Brief COPE upitnik je skracena verzija COPE upitnika suocavanja
sa stresom 1 sastoji od 14 sub skala, svaku sub skalu ¢ine dvije Cestice. Sub skale se grupiraju u 3
Siroke dimenzije strategija suoCavanja koje se odnose na suocCavanje usmjereno na problem,
suoCavanje usmjereno na emocije i suoCavanje izbjegavanjem. U upitniku je ispitanicima
ponudeno 28 tvrdnji te oni pomocu Likertove ljestvice, prema osobnoj procjeni, biraju odgovor
od 1- gotovo nikada do 4- gotovo uvijek. Za svaku vrstu suocavanja rezultat se formira kao zbroj
odgovora na pripadaju¢im cesticama odgovarajuce pod skale. Od strane autora upitnika nema
ograni¢enja u koriStenju upitnika u svrhu istraZivanja i samoprocjene strategija suoCavanja sa

stresom (45).
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Kvaliteta prikupljanja podataka osigurana je na nacin da su sva pitanja u upitniku
zatvorenog tipa i prelazak na sljedece pitanje nije mogu¢ dok nije odgovoreno na prethodno
pitanje. Na ovaj nacin su u potpunosti eliminirani nepravilno ispunjeni upitnici s manjkavim
brojem odgovora. Ispitanici su se u slucaju bilo kakvih nejasnoca nastalih tijekom rjeSavanja
upitnika mogli obratiti ispitivacu za pomo¢ na kontakt ispitivaca koji se nalazio u uvodnom

dijelu upitnika.

3.3. Statisticka obrada podataka

Nezavisne varijable mjerene nominalnom ljestvicom su spol i bra¢ni status, a varijable mjerene
ordinalnom skalom su dob, stupanj obrazovanja, broj godina radnog staza u Zavodu za hitnu
medicinu i broj djece. Nezavisne kategorijske varijable su prikazane pomocu frekvencija 1
postotnih udjela. Zavisne kontinuirane varijable su rezultati upitnika suocavanja i rezultati
upitnika osobina li¢nosti, nalaze se na intervalnoj ljestvici i opisane su aritmetickom sredinom i

standardnom devijacijom.

Kako bi se dokazala prva postavljena hipoteza provedena je korelacijska analiza

Spearmanovim koeficijentom korelacije.

Doprinos prediktorskih varijabli na odnos osobina li¢nosti i stilova suo¢avanja ispitan je
putem hijerarhijske regresijske analize kako bi se kontrolirao meduodnos varijabli od interesa. U

prvom koraku su uvrstene sociodemografske varijable, a u drugom osobine li¢nosti.

Rezultati koji su se medusobno usporedivati smatrali su se statisticki znaajnima na razini
P < 0,05. Statisticka analiza provedena je programom Statistica 14.0.0.15 (TIBCO Software
Inc.).

3.4. Eticki aspekti istraZivanja

U svrhu provedbe ovog istraZzivanja zatrazeno je odobrenje od strane EtiCkog povjerenstva
Zavoda za hitnu medicinu Karlovacke Zupanije. Prije samog popunjavanja anketnog upitnika
ispitanici su dali informirani pristanak za sudjelovanje u istrazivanju te su tek nakon potvrde
pristanka mogli nastaviti sa rjeSavanjem upitnika. Ispitanicima je objaSnjena svrha istraZivanja i
da nema novcane ni bilo kakve druge naknade te da mogu odustati od istrazivanja u bilo kojem

trenutku bez dodatnih objasnjenja.
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4. REZULTATI ISTRAZIVANJA

4.1. Deskriptivna analiza

U istrazivanju je sudjelovalo ukupno 55 ispitanika, 45 (81,8%) ispitanika muskog 1 10 (18,2%)

ispitanika zenskog spola.

SPOL

10, 18%

B Muski m Zenski

Slika 2. Raspodjela ispitanika prema spolu

Najveci broj ispitanika je bio u dobi od 36 do 45 godina, njih 20 (36,4), zatim slijede ispitanici u
dobi od 26 do 35 godina kojih je bilo 13 (23,6). Najmanji broj ispitanika je bio stariji od 56
godina, njih 5 (9,1%).

DOB
20
15
10
B l N
0
Manje od 25  26-35 36-45 46-55 56 vide

Slika 3.Raspodjela ispitanika prema dobi
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NajviSe ispitanika koji su sudjelovali u ovom istrazivanju ima manje od 5 godina radnog staza u
ZZHM, njih 14 (25,5%) dok najmanji broj ispitanika ima 30 1 viSe godina radnog staza, njih 8
(14,55).

RADNI STAZ U ZZHM

14

12

| I l I l
0

Manje od 5 Od6do10 0Od11do20 0Od21do30 30ivise

o]

[e)]

»

N

Slika 4. Raspodjela ispitanika prema duljini radnog staza u ZZHM

Ispitanici sa srednjom stru¢nom spremom su bili najbrojniji, njih 26 (47,35) dok je podjednak

broj ispitanika bio sa viSom , 25,4 (14) % 1 visokom stru¢nom spremom 27,3% (15).

STRUCNA SPREMA

26,47%

= SSS = VSS = VSS

Slika 5. Raspodjela ispitanika prema stru¢noj spremi

20



Kao $to se vidi iz slike 6. najvedi broj ispitanika je u braku, njih 32 (58,23%), samaca je bilo 20
(36,4%) i rastavljena su bila 3 (5,5%) ispitanika.

BRACNI STATUS

=

m Udana/oZenjen = Samac/ica = Razveden/a
Slika 6. Raspodjela ispitanika prema bra¢nom statusu

Bez djeceje bilo 24 3,65) ispitanika, dvoje djece je imalo 17 (30,95) ispitanika, jedno dijete je
imalo 10 (18,2%) ispitanika dok je troje i viSe djece imalo tek 4 (7,3%) ispitanika.

BROJ DJECE

25
20
15

10

vl

1 2 3ivise Nemam djece

Slika 7. Raspodjela ispitanika prema broju djece
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U tablici 1. je prikazana deskriptivna analiza Big five upitnika osobina li¢nosti na ukupnom

uzorku ispitanika. Najmanju srednju ocjenu u ukupnom uzorku je dobila dimenzija neuroticizma

gdje je srednja vrijednost bila 2.37+0.66, zatim slijedi dimenzija otvorenost sa srednjom

vrijednos¢u 3.45+0.42, zatim slijede ekstraverzija 3.62+0.59 i1 ugodnost 3.68+0.47 dok je

dimenzija savjesnosti ocijenjena najvisom srednjom ocjenom od 3.89+0.56.

Tablica 1. Deskriptivna analiza Big Five upitnika osobina licnosti

Mean SD Min Max

BIG FIVE Ekstraverzija 3.62 0.59 2 4.63
dimenzije

Ugodnost 3.68 0.47 2.33 4.56

Savjesnost 3.89 0.56 2.33 5

Neuroticizam 2.37 0.66 1 4.13

Otvorenost 3.45 0.42 2.4 4.4

U ispitanom uzorku suocavanje usmjereno na emocije zauzima visoko prvo mjesto medu

ispitanicima sa srednjom vrijednoS¢u od 41.45+4.21, a suocavanje usmjereno na izbjegavanje je

ocjenjeno sa srednjom ocjenom od 25.35+2.89 dok je suofavanje usmjereno na problem na

posljednjem myjestu sa srednjom ocjenom od 24.47+4.39. 1z navedenog se moze zakljuciti da

ispitanici najceS¢e koriste suoCavanje usmjereno na emocije iza cega slijedi suoCavanje

usmjereno na izbjegavanje i suoavanje usmjereno na problem koje ispitanici koriste najrjede.

Tablica 2. Deskriptivna analiza upitnika suo¢avanja sa stresom

Mean SD Min Max

Brief COPE  propjem 24.47 4.39 10 32
upitnik

Emocije 41.45 4.21 29 51

Izbjegavanje 25.35 2.89 19 32
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4.2. Statisticka analiza

Prije statisticke analize 1 testiranja hipoteza, ispitana je pouzdanost mjernih instrumenata

koriStenih u istrazivanju te normalnost distribucije podataka.

Cronbachov a koeficijent za cjelokupni Big Five upitnik osobina li¢nosti je iznosio 0,80 $to
odgovara visokoj pouzdanosti upitnika u ispitivanom uzorku. Za pojedinacne dimenzije Big five
upitnika vrijednosti mjera pouzdanosti su prikazane u tablici 3. i iznosile su: 0.85, 0.87, 0.89,

0.79 1 0.76 za dimenzije ekstraverzije, ugodnosti, savjesnosti, neuroticizma i otvorenosti.

Tablica 3. Pouzdanost Big Five upitnika po dimenzijama za ukupan uzorak

Dimenzije n a
B_IG FIYE Ekstraverzija 55 0,85
dimenzije

Ugodnost 55 0,87

Savjesnost 55 0,89

Neuroticizam 55 0,79

Otvorenost 55 0,76

Cronbachov a koeficijent za cjelokupni Brief COPE upitnik suocavanja sa stresom je iznosio
0,70 Sto odgovara visokoj pouzdanosti upitnika u ispitivanom uzorku. Za pojedina¢ne dimenzije
Brief COPE upitnika vrijednosti mjera pouzdanosti su prikazane u tablici 4. i iznosile su: 0.71,
0.72, 0.69, za dimenzije suoCavanja usmjerenog na problem, suofavanja usmjerenog na emocije i

suoCavanja usmjerenog na izbjegavanje.

Tablica 4. Pouzdanost Brief COPE upitnik upitnika po dimenzijama za ukupan uzorak

Dimenzije n a
Brief COPE Problem 55 0,79
upitnik

Emocije S5 0,72

Izbjegavanje 55 0,69
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Normalnost distribucije rezultata svake pojedine ljestvice testirana je Kolmogorov-
Smirnovljevim testom za testiranje normalnosti distribucije (Tablica 5. 1 Tablica 6.). Vrijednosti
rezultata u oba upitnika nisu pokazale odstupanje od normalne distribucije (sve p vrijednosti su

vece od 0.05) te ¢e se daljnja statisticka analiza temeljiti na primijeni parametrijske statistike.

Tablica 5. Testiranke raspodjele podataka dimenzija Big Five upitnika

Kolmogorov-Smirnov test

Statistic df p

Big Five Ekstraverzija 0.110 55 0.093
upitnik Ugodnost 0.108 55 0.168
Neuroticizam 0.143 55 0.057

Savjesnost 0.082 55 0.200

Otvorenost 0.083 55 0.200

Tablica 6. Testiranke raspodjele podataka dimenzija Brief COPE upitnika

Kolmogorov-Smirnov test

Statistic df p

Brief COPE Problem 0.130 55 0.072
upitnik Emocije 0.107 55 0.179
Izbjegavanie 0.170 55 0.061

4.2.1. Povezanost izmedu osobina licnosti i izbora strategija suocavanja sa stresom

U tablici 7. prikazana je korelacijska analiza osobina licnosti 1 strategija suocavanja sa stresom.
Kod ispitanika kod kojih je kao osobina licnosti izrazena ekstraverzija pronadena je umjerena
statistiCki znacajna pozitivna povezanost sa strategijama suocavanjem usmjerenim na problem
(r=".318, p=0.018) i izbjegavanje ( r=.442, p=0.001) dok je snaZna, statisticki znacajna pozitivna

povezanost sa strategijama suo¢avanjem usmjerenim na emocije (r=.680, p=0,001).

Ispitanici kod kojih dominira osobina li¢nosti ugodnost statisticki znacajno su pozitivno

povezani sa strategijama suocavanja usmjerenim na emocije (r=.488, p=0,001).
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Savjesnost je umjereno pozitivno povezana sa suofavanjem usmjerenim na problem (r=0.332,
p=0.013)) i snazno pozitivno povezana sa strategijama usmjerenim na emocije ( r=0.713, 0,001) i
izbjegavanje (r=0.523, p=0,001). Ispitanici sa neuroticizmom kao dominantnom osobinom
liénosti su umjereno negativno povezani sa strategijom suocavanja usmjerenom na emocije (r=-
277, p=0.040) dok je kod ispitanika kod kojih dominira otvorenost pronadena umjerena
pozitivha povezanost sa strategijama suoCavanja usmjerenim na problem (r= .395, p=0.003) i
izbjegavanje (r=.447, p=0.001) i snazna pozitivna povezanost sa strategijama suocavanja

usmjerenim na emocije (r=.685, p=0,001).

Tablica 7. Korelacijska analiza osobina li¢nosti i strategija suoavanja sa srtresom

Brief COPE upitnik
Problem Emocije Izbjegavanje

Big Five .
Ekstraverzija r J318%* .680%* A42%*

upitnik

p 0.018 0,001 0.001
Ugodnost r 0.235 A488%* 0.117
p 0.084 0,001 0.396
Savjesnost r 332% 3% S523%*
p 0.013 0,001 0,001
Neuroticizam r -0.141 -277* 0.06
p 0.304 0.040 0.665
Otvorenost r 395%* 685%* 447**
p 0.003 0,001 0.001

r- Spearmanov koeficijent korelacije, *p<0,05; **p<0,01

Prethodna statisti¢ka analiza je pokazala da se prva hipoteza istraZivanja koja je glasila da kod

ispitanika postoji znacajna povezanost izmedu osobina li¢nosti 1 izbora strategija suocavanja sa
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stresom moze u potpunosti potvrditi jer su sve osobine li¢nosti umjereno do snazno povezane sa

barem jednom od ispitivanih strategija suocavanja.

4.2.2. Doprinos sociodemografskih varijabli na odnos izmedu osobina licnosti i odabranih
Strategija suocavanja sa stresom.

Korelacijskom analizom nije pronadena povezanost sociodemografskih varijabli na izbor

strategija suocavanja sa stresom (Tablica 8).

Tablica 8 Povezanost sociodemografskih varijabli i strategija suo¢avanja

Problem Emocije Izbjegavanje

T 0.090 -0.142 -0.024
Spol

P 0.515 0.301 0.862

T -0.037 -0.021 -0.125
Dob

p 0.786 0.880 0.364

T -0.116 -0.017 -0.100
Radni staz

p 0.400 0.899 0.467

T -0.086 -0.130 0.032
Bracni status

p 0.533 0.345 0.817

T 0.057 -0.092 -0.088
Broj djece

p 0.681 0.504 0.523

r- Spearmanov koeficijent korelacije, *p<0,05; **p<0,01

Kako bi se utvrdio doprinos prediktorskih varijabli; sociodemografske karakteristike (dob,
spola, duljina radnog staza u ZZHM, bracni status i broj djece) 1 osobina li¢nosti na kriterijsku
varijablu (strategije suocCavanja sa stresom usmjerene na problem, emocije i izbjegavanje)

provedene su tri zasebne hijerarhijske regresijske analize.

U utvrdivanju doprinosa prediktorskih varijabli na suofavanje usmjereno na problem u prvom su
koraku u regresijski model uklju¢ene kontrolne sociodemografske varijable (dob, spol, duljina

radnog staza u ZZHM, stru¢na sprema, bracni status i broj djece) dok su u drugom koraku
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ukljucene osobine li¢nosti (Tablica 9). 1z predlozenog modela socidemografske karakteristike
statistiCki ne doprinose regresijskom modelu (F=0.579, p=0.745) i ne objaSnjavaju ni jedan dio
varijance suoCavanja sa stresom usmjerenim na problem. U drugom koraku osobine li¢nosti
statisticki znacajno doprinose regresijskom modelu (F=15,55; p=0,023) i objasSnjavaju 30%

varijance suocavanja sa stresom usmjerenim na problem.

Tablica 9 Doprinosa prediktorskih varijabli na suocavanje usmjereno na problem

Beta t p R R AR?
1. Korak 0,260 0,067 -0,049
Spol 0.046 0.314 0.755
Dob 0.103 0.446 0.658
Duljina radnog staza -0.185 -0.837 0.407
Stupanj obrazovanja 0.164 1.139 0.260
Bracni status -0.138 -0.848 0.401
Broj djece 0.081 0.495 0.623
2. Korak 0,554 0,307 0,300%*
Spol 0.214 1.394 0.171
Dob 0.001 0.005 0.996
Duljine radnog staza -0.031 -0.137 0.891
Stupanj obrazovanja 0.217 1.561 0.126
Bracni status -0.034 -0.218 0.828
Broj djece 0.136 0.882 0.383
Ekstraverzija 0.433° 2.937 0.005
Ugodnost 0.326° 2.140 0.038
Savjesnost 0.361° 2.684 0.010
Neuroticizam -237° -1.474 0.147
Otvorenost 449° 3.310 0.002

U utvrdivanju doprinosa prediktorskih varijabli na suoavanje usmjereno na emocije u prvom su
koraku u regresijski model uklju¢ene kontrolne sociodemografske varijable (dob, spol, duljina
radnog staza u ZZHM, stru¢na sprema, bracni status i broj djece) dok su u drugom koraku
ukljucene osobine li¢nosti (Tablica 10). Iz predlozenog modela socidemografske karakteristike
statistiCki ne doprinose regresijskom modelu (F=0.480, p=0.820) i ne objasnjavaju ni jedan dio

varijance suocavanja sa stresom usmjerenim na emocije. U drugom koraku uvrStene osobine
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licnosti statisticki znac¢ajno doprinose regresijskom modelu (F=19.71, p=0,001) i objaSnjavaju

49% varijance suo¢avanja sa stresom usmjerenim na emocije.

Tablica 10 Doprinosa prediktorskih varijabli na suoavanje usmjereno na emocije

Beta t p R R? AR?
1. Korak 2382 0.057 -0.061
Spol -0.137 -0.931 0.357
Dob -0.044 -0.190 0.850
Duljina radnog staza -0.071 -0.320 0.751
Stupanj obrazovanja -0.100 -0.690 0.494
Bra¢ni status -0.148 -0.904 0.370
Broj djece -0.063 -0.384 0.702
2. Korak 914 .835 0.492
Spol 0.074 0.982 0.332
Dob -0.167 -1.571 0.123
duljine radnog staza 0.076 0.689 0.495
stupanj obrazovanja -0.055 -0.801 0.427
Bracni status 0.006 0.082 0.935
Broj djece -0.012 -0.163 0.871
Ekstraverzija 0.574 5.066 0.000
Ugodnost 0.364 4.346 0.000
Savjesnost 0.304 3.503 0.001
Neuroticizam 0.434 4.696 0.000
Otvorenost 0.252 2.927 0.005

U utvrdivanju doprinosa prediktorskih varijabli na suocavanje usmjereno na izbjegavanje u
prvom su koraku u regresijski model ukljucene kontrolne sociodemografske varijable (dob, spol,
duljina radnog staza u ZZHM, stru¢na sprema, bra¢ni status i broj djece) dok su u drugom
koraku uklju¢ene osobine licnosti (Tablica 10). Iz predlozenog modela socidemografske
karakteristike statisticki ne doprinose regresijskom modelu (F= 0.348, p=0.908) i ne objasnjavaju
ni jedan dio varijance suocavanja sa stresom usmjerenim na emocije. U drugom koraku uvrstene
osobine li¢nosti statisticki znacajno doprinose regresijskom modelu (F=15.31, p=0,001) 1

objasnjavaju 29% varijance suocavanja sa stresom usmjerenim na izbjegavanje.
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Tablica 11 Doprinosa prediktorskih varijabli na suoavanje usmjereno izbjegavanje

Beta t p R R? AR?
1. Korak .204° 0.042 -0.078
Spol 0.001 0.008 0.994
Dob -0.150 -0.644 0.523
Duljina radnog staza -0.046 -0.205 0.839
Stupanj obrazovanja -0.048 -0.326 0.746
Bra¢ni status 0.043 0.260 0.796
Broj djece -0.179 -1.075 0.288
2. Korak 774° 0.600 0.297
Spol 0.035 0.299 0.766
Dob -0.142 -0.856 0.396
duljine radnog staza -0.109 -0.641 0.525
stupanj obrazovanja -0.101 -0.958 0.343
Bra¢ni status 0.110 0.924 0.361
Broj djece -0.204 -1.741 0.089
Ekstraverzija 0.615 3.489 0.001
Ugodnost 0.058 0.444 0.659
Savjesnost 0.345 2.557 0.014
Neuroticizam 0.639 4.448 0.000
Otvorenost 0.114 0.852 0.399

Iz prethodno provedenih hijerarhijskih linearnih modela druga postavljena hipoteza se u

potpunosti odbacuje jer nije pronadena znacajan doprinos socio demografskih varijabli odnosu

izmedu osobina li¢nosti 1 odabranih strategija suocavanja sa stresom.

29



5. RASPRAVA

Zdravstveni djelatnici, posebice medicinske sestre i tehnicari, redovito su izloZeni stresnim
situacijama koje Cesto dovode do izgaranja, depresije i negativnog raspolozenja. Sposobnost
medicinskih sestara da se ucinkovito nose s tim stresnim situacijama uvelike ovisi o njihovim

osobinama li¢nosti (46).

U ovom istrazivanju koje je za cilj imalo utvrditi povezanost osobina li¢nosti i strategija
suocCavanja sa stresom sudjelovalo je ukupno 55 ispitanika, 45 (81,8%) ispitanika bilo je muskog
110 (18,2%) ispitanika Zenskog spola. Najveci broj ispitanika je bio u dobi od 36 do 45 godina,
njih 20 (36,4), najviSe ispitanika ima manje od 5 godina radnog staza u ZZHM, njih 14 (25,5%)
dok ih najmanje ima 30 i viSe godina radnog staza, njih 8 (14,55). Sa srednjom stru¢nom
spremom je bilo 26 (47,35) ispitanika dok je podjednak broj ispitanika bio sa visom, 25,4 % i
visokom stru¢nom spremom 27,3%. najveci broj ispitanika je u braku, njih 32 (58,23%), samaca
je bilo 20 (36,4%) i rastavljena su bila 3 (5,5%) ispitanika. Najvise ispitanika je bilo bez djece,
njih 24 (43,65), dvoje dijece je imalo 17 (30,95) ispitanika, jedno dijete je imalo 10 (18,2%)

ispitanika dok je troje i viSe djece imalo 4 (7,3%) ispitanika.

U ukupnom uzorku ispitanika najmanju srednju ocjenu je dobila dimenzija neuroticizma gdje je
srednja vrijednost bila 2.37+£0.66, zatim slijedi dimenzija otvorenost sa srednjom vrijednoS¢u
3.45+0.42, zatim slijede ekstraverzija 3.62+0.59 1 ugodnost 3.68+0.47 dok je dimenzija
savjesnosti ocijenjena najviSom srednjom ocjenom od 3.89+0.56. Iz dobivenih rezultata se moze
zakljuciti da je najviSe ispitanika imalo savjesnost a najmanje neuroticizam kao dominantnu crtu

liénosti.

Rezultati dobiveni u naSem istraZivanju su usporedivi s rezultatima velike meta analize
provedene u SAD-u na uzorku od 9721 djelatniku hitne pomo¢i gdje su ispitanici postigli visoke
rezultate u savjesnosti, otpornosti i empatiji, a niske rezultate u ekstrovertnosti, neuroticizmu i

susretljivosti (47) .

U naSem istraZivanju suocavanje usmjereno na emocije zauzima visoko prvo mjesto medu
ispitanicima sa srednjom vrijednoS¢u od 41.45+4.21, a suoCavanje usmjereno na izbjegavanje je
ocjenjeno sa srednjom ocjenom od 25.35+2.89 dok je suoCavanje usmjereno na problem na

posljednjem mjestu sa srednjom ocjenom od 24.47+4.39. Iz navedenog se moze zakljuciti da
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ispitanici najceS¢e koriste suoCavanje usmjereno na emocije iza cega slijedi suoCavanje

usmjereno na izbjegavanje i suo¢avanje usmjereno na problem koje ispitanici koriste najrjede.

Ribeiro 1 sur. u svojem istrazivanju provedenom na uzorku od 89 nmedicinskih sestara hitne
sluzbe navode da su najCeSCe startegije suoCavanja u ispitivanom uzorku bile rjeSavanje
problema i pozitivna ponovna procjena, dok je najmanje koristena bila konfrontacija. Strategije
konfrontacije, pozitivno preispitivanje i strategije usmjerene na izbjegavanje bile su povezane s

muskim spolom, ispitanicima bez partnera i radom u no¢nim smjenama (48).

Sonnentag i1 Fritz su ustanovili da suoCavanje koje je usmjereno na problem se povezuje s
usavrSavanjem vjestina i kontrolom te su pojedinci koji CeSée koriste strategije suocavanja
usmjerene na problem u slobodno vrijeme upraznjavali aktivnosti kroz koje usavrSavaju svoje
vjestine (49). Prema Dieneru suo¢avanje usmjereno na problem je jedna od najucinkovitijih

strategija suoc¢avanja kroz koju pojedinac aktivno djeluje na uklanjanju samog izvora stresa (50).

Iz navedenog se da zakljuciti da pojedinci koji koriste strategije usmjerene na problem tijekom
radnog vremena mogu uspjes$no rjeSavati nastale probleme i u slobodno vrijeme ¢e se moci
prepustiti aktivnom koriStenju slobodnog vremena i probleme s radnog mjesta ostaviti u radnom

okruzenju.

Kod ispitanika kod kojih je kao osobina li¢nosti izrazena ekstraverzija pronadena je umjerena
statistiCki zna€ajna pozitivna povezanost sa strategijama suocavanjem usmjerenim na problem
(r=".318, p=0.018) 1 izbjegavanje ( r=.442, p=0.001) dok je snaZna, statisti¢ki znacajna pozitivna
povezanost sa strategijama suocavanjem usmjerenim na emocije (r=.680, p=0,001). Ispitanici
kod kojih dominira osobina li¢nosti ugodnost statisti¢ki znaajno su pozitivho povezani sa
strategijama suocavanja usmjerenim na emocije (=488, p=0,001). Savjesnost je umjereno
pozitivho povezana sa suocavanjem usmjerenim na problem (r=0.332, p=0.013 ) i snazno
pozitivno povezana sa strategijama usmjerenim na emocije ( r=0.713, 0,001) i izbjegavanje
(r=0.523, p=0,001). Ispitanici sa neuroticizmom kao dominantnom osobinom li¢nosti su
umjereno negativno povezani sa strategijom suocavanja usmjerenom na emocije (r=-.277,
p=0.040) dok je kod ispitanika kod kojih dominira otvorenost pronadena umjerena pozitivha

povezanost sa strategijama suocavanja usmjerenim na problem (r= .395, p=0.003) i izbjegavanje

31



(r=.447, p=0.001) i snazna pozitivha povezanost sa strategijama suocavanja usmjerenim na

emocije (r=.685, p=0,001).

Prethodna statisticka analiza je pokazala da se prva hipoteza istrazivanja koja je glasila da kod
ispitanika postoji znacajna povezanost izmedu osobina li¢nosti 1 izbora strategija suocavanja sa
stresom moze u potpunosti potvrditi jer su sve osobine li¢nosti umjereno do snazno povezane sa

barem jednom od ispitivanih strategija suocavanja.

Prema Johnu 1 Srivastavi, dominantna savjesnost kao crta li¢nosti najbolji je pokazatelj visokog
radnog ucinka dok je ekstrovertnost pozitivan prediktor vodecih i rukovodecih pozicija. Stoga bi
osobe s visokom ekstrovertnoscu trebale teziti radu u vodstvu i menadzmentu bududéi da bi ih te
uloge ispunjavale 1 davale im energiju. Utvrdeno je takoder da je susretljivost korisna za timski
rad, ali Steti individualnoj proaktivnosti te bi osobe kod kojih je ova crta li€nosti dominira trebali
raditi kao dio tima, a nadredeni koji identificiraju medicinske sestre i njegovateljice kao osobe

koje imaju ovu osobinu takoder bi ih trebali dodijeljivati grupnim zadacima (51).

Neal i sur. otkrili su da otvorenost iskustvu nije korisna za timski rad, ali je korisna za
individualnu produktivnost. Stoga bi osobama s visokom otvorenos¢u prema iskustvu trebalo

dodijeljivati samostalne zadatke (52).

Dokazano je takoder da oni s visokim neuroticizmom doZivljavaju vise negativnih emocija poput
anksioznosti. Sli¢no tome, pozitivne emocije povezuju se s vedrinom 1 optimizmom. U
studijama, oni s viS§im neuroticizmom, osim §to dozivljavaju negativne emocije, takoder stvaraju
stresne situacije i pokazuju kognitivne ranjivosti $to dovodi do viSih razina percipiranog stresa

(53)

Pérez-Fuentes i sur. pronasli su tri uobicajena profila osobnosti medu medicinskim sestrama.
Prva skupina imala je visoke rezultate u ekstrovertnosti, susretljivosti, otvorenosti prema
iskustvu 1 savjesnosti, a niske rezultate u neuroticizmu. Druga skupina imala je visoke rezultate u
savjesnosti, otvorenosti prema iskustvu 1 neuroticizmu, ali je imala niske rezultate u susretljivosti
1 ekstrovertnosti. Treca skupina imala je vrlo visoke rezultate u neuroticizmu 1 niske rezultate u

ostalim varijablama (46).

Burgess 1 sur. u svojem istraZzivanju navode povezanost otvorenosti i ekstravertiranosti s manje

percipiranim stresom od strane pacijenata, negativnu povezanost izmedu savjesnosti i stresa
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uzrokovanog radnim optere¢enjem kao 1 stresa zbog nedostatka povjerenja i kompetentnosti

(12).

U rezultatima naSeg istrazivanja korelacijskom analizom nije pronadena povezanost
sociodemografskih varijabli 1 izbora strategija suoCavanja sa stresom. Za razliku od naSih
rezultata Doli¢ i sur. navode da mlada dob i nizi stupanj obrazovanja medicinskih sestara moze
posluziti kao zastitni ¢imbenik od emocionalnog angazmana i aktivne izloZenosti stresnim
situacijama. Takoder navode da je vjerojatnije da ¢e udane medicinske sestre Kkoristiti
ucinkovitije strategije suocavanja kao Sto je suoCavanje usmjereno na probleme i emocije, dok je
radanje viSe djece povezano s manjim koriStenjem suocavanja usmjerenog na probleme dok je
mlada dob bila je povezana s manjim koriStenjem suocavanja usmjerenog na probleme dok su
medicinske sestre s viSim razinama obrazovanja manje koristile suoCavanje usmjereno na

emocije (54).

Drugo istrazivanje iz Hrvatske pokazalo je da su opéenito najcesce strategije suocavanja kod
medicinskih sestara bile strategije usmjerene na problem, zatim strategije usmjerene na emocije
1, najrjede, strategije suoCavanja na izbjegavanje. Autorica je takoder pokazala da su visi
stupnjevi obrazovanja povezani s veCom potragom za smislom i ¢eS¢om uporabom aktivnog

suocavanja, planiranja i emocionalne podrske kao strategija suocavanja (55).

Studija iz Spanjolske takoder je pokazala da je biti stariji, biti samac, Zivjeti u samostalnoj kuéi i
imati viSe od 15 godina radnog iskustva zaSti¢eno od stresora i1 percipiranih emocija, te je

povezano s ve¢om upotrebom tehnika suocavanja (56).

Kako bi se utvrdio doprinos prediktorskih varijabli; sociodemografske karakteristike (dob, spola,
duljina radnog staza u ZZHM, bracni status 1 broj djece) 1 osobine li¢nosti na kriterijsku varijablu
(strategije suoCavanja sa stresom usmjerene na problem, emocije i izbjegavanje) provedene su tri
zasebne hijerarhijske regresijske analize. Kroz provedene hijerarahijske regresijske modele nije
dokazana povezanost sociodemografskih varijabli na izbor strategija suoavanja sa stresom te se
druga postavljena hipoteza u potpunosti odbacuje jer nije pronadena znacajan doprinos socio
demografskih varijabli odnosu izmedu osobina li¢nosti 1 odabranih strategija suocavanja sa

stresom.
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Analizom dostupne literature nisu pronadena istrazivanja koja su se bavila odnosom
sociodemografskih karakteristika, osobina li¢nosti i stilova suocavanja. Pronadeno istrazivanje
koje je najslicnije ovom istrazivanju je istrazivanje poljske grupe autora koje se bavilo
moderiraju¢om ulogom dobi i duljine radnog staza na odnos osobina li¢nosti i suocavanja sa
stresom. U navedenom istrazivanju se doSlo do zakljucka da je sklonost riziku statisticki
znacajno povezana s fleksibilnoS¢u u suocavanju sa stresom i svim njegovim dimenzijama dok
nije pronaden sli¢an odnos za empatijom i1 impulzivnos¢u. U prediktivnoj procjeni uloge
odabranih crta licnosti za fleksibilnosti u suocavanju sa stresom samo je sklonost riziku bila

znacCajan prediktor (57).
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6. ZAKLJUCAK

Analizom rezultata istrazivanja doslo se do sljedec¢ih zakljucaka:

najvise ispitanika imalo savjesnost a najmanje neuroticizam kao dominantnu crtu licnosti

- suofavanje usmjereno na emocije zauzima visoko prvo mjesto medu ispitanicima sa
srednjom vrijednosc¢u od 41.45+4.21,

- kod ispitanika postoji znaCajna povezanost izmedu osobina li¢nosti i izbora strategija
suocCavanja

- nije dokazana povezanost sociodemografskih varijabli sa izborom strategija suoCavanja

sa stresom

Buduéi da je izlozenost medicinskih sestara stresu tako velika, neadekvatno upravljanje moze
uzrokovati vecu ranjivost na razvoj poremecaja fizickog i mentalnog zdravlja, dok adaptivno
suocCavanje promice dobrobit i u€inkovito rjeSavanje negativnih u¢inaka stresa na radnom mjestu.
Ovo istrazivanje je pokazalo da su osobine linosti usko povezane s nafinom na koji se

medicinske sestre/tehnicari Zavoda za hitnu medicinu Karlovacke Zupanije suocavaju sa stresom.

Provjera osobina licnosti prije zapo$ljavanja moze biti korisna pri zaposljavanju kako bi se
identificirale osobe koje pokazuje osobine li¢nosti koje su povezane sa manjom percepcijom
stresa 1 sklone su koriStenju adekvatnih strategija suoCavanja sa stresom. Zadrzavanje i
zapoSljavanje osoba koje ima manju percepciju stresa na radnom mjestu i koje koristi adaptivno
suoCavanje moze rezultirati manjim brojem prijavljenih izostanaka i manjim brojem kriti¢nih

incidenata 1 pogresaka tijekom rada.

Nasa studija ima nekoliko ograni¢enja. Prvo, radilo se o presjecnoj studiji koja je provedena na
malom uzorku ispitanika u samo jednom zavodu za hitnu medicinu §to ograni¢ava moguénost
tumaciti uzro¢ne veze izmedu razli€itih varijabli u ovoj studiji. Drugo, upitnik je distribuiran on
line putem te je istraZivanje provedeno samo u skupini ljudi koji koriste informacijske 1
komunikacijske tehnologije $to je moglo utjecati na stopu odgovora u ukupnom broju
zaposlenika (50%). Treée, uzorak studije odabran je samo iz jednog Zavodu, a kako bismo
generalizirali naSe rezultate u buducnost bi istrazivanje trebalo provesti ukljuivanjem veceg

broja ispitanika.
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Anketni upitnik

Sociodemografski upitnik:

1. Spol:

a) Muski
b) Zenski

2. Dob:

a) Manje od 25
b) 26-35
c) 36-45
d) 46-55
e) S561vise
3. Godine radnog staza u ZZHM

a) Manje od 5
b) Od6do 10
c) Od11do20
d) Od21 do 30
e) 301ivise

4. Stupanj obrazovanja:

a) SSS
b) VSS
c) VSS
5. Bracni status:

a) udana/oZenjen
b) razveden/a
¢) udovac/ca
d) samac/ica

6. Broj djece:

a) Nemam djece
b) 1

c) 2

d) 3ivise

BFI upitnik osobina li¢nosti
1 - uopce se ne slazem
2 - uglavnom se ne slazem

3 - niti se slazem, niti se ne slazem



4 - uglavnom se slazem

5 - u potpunosti se slazem

1. Sebe vidim kao osobu koja je pricljiva.

2. Cesto kod drugih pronalazim nedostatke.

3. Temeljito obavljam posao.

4, Sebe vidim kao osobu koja je depresivna, tuzna.
5. Orginalan/a sam, imam nove ideje.

6. Suzdrzan/a sam.

7. Nesebican/a sam i spreman/a pomoéi.

8. Mogu biti ponesto nemaran/a.

9. Opusten/a sam i dobro se suoavam sa stresom.
10. Radoznala sam osoba i zanimaju me brojne razlicite stvari.
11. Pun/a sam energije.

12. Zapocinjem svade s drugima.

13. Pouzdano obavljam poslove.

14. Mogu biti napet/a.

15. Izrazito sam pametna i dubokoumna osoba.

16. Kod drugih stvaram entuzijazam.

17. Blage sam i pomirljive prirode.

18. Sklon/a sam neorganiziranosti.

19. Jako sam zabrinut/a.

20. Mastovit/a sam.

21. Cesto sam tih/a.

22. Opcenito sam pun/a povjerenja.

23. Sklon/a sam lijenosti.

24. Emocionalno sam stabilan/a i ne uznemiravam se lako.
25. Inventivan/a sam.

26. Znam Sto hocu i ustrajem u svojim ciljevima.
27. Mogu biti hladan/a i distanciran/a.

28. Ustrajem sve dok ne izvrSim zadatak.

29. Sklon/a sam zlovoljnosti.

30. Cijenim umjetnicke i estetske dozivljaje.

31. Ponekad sam plasljiv/a i povucen/a.

32. Gotovo prema svima sam pazljiv/a i ljubazan/a.
33. Efikasno obavljam stvari.

34. Ostajem smiren/a i u napetim situacijama.

35. Vise volim rutinske poslove.

36. Otvorena sam i drustvena osoba.

37. Ponekad sam grub/a prema drugima.

38. Planiram i slijedim svoje planove.

39. Lako se iznerviram.

40. Volim razmisljati i igrati se idejama.
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41.

Zanimam se za umjetnost.

42. Volim suradivati s drugima.
43, Lako se zbunim.
44, Imam profinjen ukus za umjetnost, muziku i knjizevnost.
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