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_SPREMEMBE STALISC DIJAKOV DO OSEB
Z DUSEVNO MOTNJO V CASU PRAKTICNEGA POUKA
V PSIHIATRICNI BOLNISNICI

CHANGES IN STUDENTS’ OPINIONS ABOUT PERSONS WITH MENTAL DISORDERS
DURING THEIR PRACTICAL WORK IN PSYCHIATRIC HOSPITAL

Elizabeta Pikovnik
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na nega

IZVLECEK

Izhodis¢e: Namen clanka je prikazati stalis¢a dijakov Sred-
nje zdravstvene Sole Ljubljana do duSevnih pacientov. Raz-
iskavo so izvedli s 64 dijaki Srednje zdravstvene Sole Ljub-
ljana, ki so v Solskem letu 2006/07 obiskovali Cetrti letnik.

Metode: V raziskavi so bili uporabljeni trije vpraSalniki, ki
so jih v svoji raziskavi leta 2005 uporabili avtorji raziskave
Mohr, Spiessl in Fichtner: der Fragebogen zur Vorwissen
zur Psychiatrie (FVPP) — vprasanik o predznanju, ki ga imajo
dijaki zdravstvene nege v povezavi s psihiatrijo; der Frage-
bogen zur den Praktikumseinfahrungen (FEPP) — vprasSal-
nik o izkusnjah pri prakticnem pouku, ki se nanasa na ne-
posrednjo izkusnjo, ki so jo dijaki doZiveli na prakticnem po-
uku na oddelkih psihiatrije; vprasalnik ATP-35 (Attitudes To-
ward Psychiatry), ki zajema razlicna stalis¢a o psihiatriji in
psihoterapiji. Dobljeni podatki so bili obdelani kvantitativ-
no. Posamezni podatki so bili porazdeljeni frekvencno, na
podlagi te razporeditve sta bili ugotovljeni aritmeticna sre-
dina in mera razprSenosti. Za testiranje teoreticnega modela
je bila uporabljena korelacijska analiza.

Rezultati: Stalis¢a dijakov do psihiatrije so bila pred izvaja-
njem prakticnega pouka na Psihiatricni kliniki Ljubljana po-
zitivna. Vpeljava prakticnega pouka je pokazala ucinek na
stalis¢a dijakov. Pomembno se je izboljsalo strinjanje s tem,
da bi dijaki radi postali medicinska sestra /zdravstveni teh-
nik na psihiatriji. Prav tako je do pomembne spremembe sta-
lis¢a prislo pri trditvi »Pouk iz predmeta zdravstvena nega
pacienta 7 dusevno motnjo prispeva tudi k razumevanju in-
ternisticnih in kirurskih bolnikov«.

Diskusija: Dijaki so med opravljanjem prakticnega pouka radi
prisluhnili pacientom, pri zacetnih pogovorih s pacienti niso
imeli teZav, prav tako se niso pocutili ogroZene s strani paci-
entov. Naucili so se veliko o boleznih, spoznali so razlicne
vrste terapij. Negotovost dijakov v svoje znanje zdravstvene
nege psihiatricnega pacienta se je povezovalo s tem, koliko
prakticnih ali teoreticnih izkuSenj so dijaki imeli za sabo. Pred-
hodni stik s psihiatricno bolnimi, branje knjig ter gledanje
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ABSTRACT

Introduction: The aim of the article is to present the opinions
of the students of Srednja Zdravstvena Sola Ljubljana on men-
tal patients. The research was carried out with 64 students of
Srednja Zdravstvena Sola Ljubljana who attended the fourth
grade in the school year 2006/07.

Methods: For this purpose, three questionnaires were used,
which were applied in the research of Mohr, Spiessl and Ficht-
ner in 2005: a questionnaire on prior knowledge (FVPP),
which refers to the prior knowledge of the students of nur-
sing care connected to psychiatry; a questionnaire on prac-
tical experience in psychiatry (FEPP), which refers to the
direct experience of students while performing practical work
at the departments of psychiatry; the questionnaire ATP 35
(Attitudes Toward Psychiatry), which includes different opi-
nions on psychiatry and psychotherapy. The data were pro-
cessed quantitatively and divided according to frequency.
We found the arithmetic mean and measure of dispersal on
the basis of this division. In order to test the theoretical mo-
del, we applied a correlation analysis.

Results: The results were the following: the students’ opini-
ons about psychiatry were already positive before their prac-
tical work at the University Psychiatric Hospital Ljubljana.
The introduction of practical experience influenced the stu-
dents’ opinions. There was a significant increase in those
students who were willing to become a (fe)male nurse in
psychiatry. At the same time there was a significant change
in opinion regarding the item: ‘The course Nursing patients
with mental disorders contributes to understanding patients
who have internal diseases and surgical patients’.

Discussion: During their practical work, students eagerly li-
stened to patients, they did not have any difficulties in begin-
ning conversations, nor did they feel threatened by patients.
They learned a lot about illnesses and various kinds of the-
rapy. Students’ insecurity about their knowledge of psychi-
atry was associated with the amount of practical and theore-
tical experience they had. Previous contacts with psychiatric

Elizabeta Pikovnik, dipl. m. s., Srednja zdravstvena Sola Ljubljana, Poljanska cesta 61, 1000 Ljubljana,

e-mail: elizabeta.pikovnik @ guest.arnes.si



128

Obzor Zdr N. 2008;42(2)

filmov na temo psihiatrija so se izkazali kot pomemben vir
izkuSenj, ki je vplival na predstavo o psihiatriji ter na obna-
Sanje dijakov do pacientov.

Zakljucek: Dijaki so izrazili stalisCe, da bi se Zeleli vrniti na
prakticni pouk v bolnisnico, kjer so le- tega opravljali in da
Jje pouk psihiatricne zdravstvene nege koristen.

Uvod

Stalisce je beseda, s katero se srecujemo skoraj vsak
dan. Za njen pomen je mnogo definicij. Gordon All-
port je sredi tridesetih let staliS¢a definiral kot stanje
mentalne in nevroloSke pripravljenosti, organizirane
kot izkusnja, ki neposredno vpliva na posamezniko-
ve odgovore v zvezi z objekti in situacijami, do kate-
rih je v dolocenem odnosu (Rus, 1999).

Najpogostejsi model staliS¢ je t. i. trokomponentni
model: staliS¢e je struktura, ki jo predstavljajo kogni-
tivna, Custvena/emocionalna in konativna komponen-
ta. Kognitivna komponenta pomeni kognitivno repre-
zentacijo staliS¢nega objekta, konativna pa pripravlje-
nost za vedenje. Komponente naj bi tezile k medseboj-
ni usklajenosti. Pozitivna ¢ustva naj bi se povezovala s
pozitivnimi znacilnostmi in z do staliS¢nega objekta
»pozitivno usmerjeno« akcijo. Rosenberg in Hovland
(Rus, 1999) sta stalisca prikazala s trokomponentnim
modelom, kjer je zunanji drazljaj neodvisna spremen-
ljivka in stali§¢a »internirajoce spremenljivke«, ki se

patients, reading books and watching films about psychiatry
significantly influenced the students’ conception of psychi-
atry and their behaviour towards patients.

Conclusion: The students expressed the wish to return to the
hospital where they had gained practical experience; the les-
sons in psychiatric nursing care proved useful.

kaZejo v treh merljivih odvisnih spremenljivkah: Cust-
vih, kogniciji in vedenju. Tako Custva kot tudi kogni-
cija in pripravljenost za vedenje se lahko izrazajo ver-
balno. Custva lahko ugotavljamo tudi na osnovi mer-
ljivih fizioloskih znacilnosti in vedenjsko pripravlje-
nost na osnovi uresni¢enega vedenja.

Vsekakor lahko stali§¢a opredelimo tudi kot nauce-
ne dispozicije, ki se kaZejo v pripravljenosti za dolo-
¢eno vedenje v zvezi z doloCenim stali$§¢nim objek-
tom. Tisto, do ¢esar imamo staliS¢e, naj bi tudi resnic-
no obstajalo. StaliS¢a imamo lahko le do ljudi ali stvari,
za katere vemo 0z. menimo, da obstajajo. Vsa stalisca
se zacnejo z zaznavami. Ko »odpremo okno v svet«
(zaznavamo), skusamo tisto, kar vidimo, tudi oceniti,
in sicer kot pozitivno, negativno ali kot oboje hkrati.
Ne ocenjujemo samo staliS¢nega objekta »samega po
sebi«, ampak tudi to, kako ga zaznavamo. StaliS¢ se
nauc¢imo s »socialnim ucenjem« o0z. s socializacijo.
StaliSca so lahko tudi rezultat socialnega vplivanja.
Agensi socializacije so ve¢inoma razli¢ne skupine kot
npr. druZina, Sola, vrstniki, soseska, cerkev ipd.
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Sl. 1. Pregled faktorjev, ki pomembno vplivajo na oblikovanje in spremembo stalisc, ter vplivanje stalis¢ na
posameznikovo vedenje (Mohr, Spiessl, Fichtner, 2005).

Figure 1. Overview of the major factors that influence the shaping and changing of opinions, which affect
the behaviour of an individual (Mohr, Spiessl, Fichtner, 2005).
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Dejavniki, ki vplivajo na spremembo
stalis¢

Domneva, da mnenje ljudi izhaja iz njihovih sta-
li$¢ do stvari in da iz tega izhaja mnenjska prognoza,
ni potrjena. Glede na to, kako dale¢ je neko stali§ce
usidrano v stabilna osnovna mnenja, je ta mnenja
mogoce lazje ali teZje spremeniti. Najprej je spre-
membo staliS¢ mogoce dosec¢i s komunikacijo. 1zid
je mocno odvisen od osebnosti in retori¢ne sposob-
nosti komunikatorja. Za nastanek in spremembo sta-
liS¢ so pomembne osebnost, izkusnje, znanje ter tudi
psiholoski in socialni poloZaj posameznika. Motiva-
cija je odvisna od stopnje lastne prizadetosti oziroma
vpletenosti. Ugotovljeno je, da so stali§ca in mozno-
sti za njihove spremembe odvisni od kompleksnosti
opisa stali§¢ in kompleksnosti izrazov, s katerimi so
opisana.

Splosna staliS¢a do psihiatricnih pacientov
v primerjavi s staliS¢i zdravstvenega
osebja

Mohr, Spiessl, Fichtner (2005) ugotavljajo, da ne-
gativna staliS¢a ljudi do psihi¢no bolnih nastanejo za-
radi pomanjkljivega vedenja. Spremembo staliS¢ pred-
laga s posredovanjem ciljnih informacij in z dodatni-
mi razlagami ter pojasnili.

Abgermeyer (2000, cit. po Mohr, Spiessl, Fichtner,
2005) ugotavlja, da so psihiatri¢ne bolniSnice e ve-
dno oznacene z oznako »ustanova za Ziv¢éne bolni-
ke«. Slednje kaZe na to, da bodo zgodovinski stere-
otipi (prisilni jopici ipd.) tezko spremenjeni. Nunnally
(1961, cit. po Mohr, Spiessl, Fichtner, 2005) pravi, da
imajo tako mladi kot tudi stari ljudje, izobraZeni in
manj izobrazeni psihi¢ne bolnike za nevarne, umaza-
ne in nic¢vredne ljudi.

Roessler (1996, cit. po Mohr, Spiessl, Fichtner, 2005)
v svoji Studiji ugotavlja, da tudi Studentje medicine
nimajo pozitivnega stali§¢a do psihiatri¢nih pacien-
tov. Raziskave Buchana in Bhugra (1992, cit. po Mohr,
Spiessl, Fichtner, 2005) prav tako kazejo na predsod-
ke Studentov medicine do psihiatricnih pacientov.
Le-te so v raziskavi Studentje opisali kot »nejasne
mislece«, »psihi¢no nestabilne« in »zanimive za lju-
di«.

Nadaljnje Studije so pokazale, da se nemedicinsko
osebje, kot so kuharji in pomozni delavci, do psihi-
atri¢nih pacientov obnasa bolj restriktivno kot npr. psi-
hiatri, psihologi ter medicinske sestre. Tudi pri pri-
merjavi staliS¢ psihiatrov ter medicinskih sester so se
pokazale pomembne razlike v stalis¢ih med skupina-
ma. Psihiatri so v raziskavi pokazali bolj avtoritativ-
na kontrolirana staliS¢a do psihiatri¢nih pacientov,
medtem ko so medicinske sestre do teh pacientov iz-
razale bolj negovalna in vZivljajoc¢a stalis¢a (Lo,
Brown, 1999).

Stalis¢a dijakov zdravstvene nege
do psihiatri¢nih pacientov

Happell (1999) je v svoji raziskavi priSel do rezul-
tatov, ki so pokazali, da se tehniki zdravstvene nege v
nobenem primeru ne potegujejo za delo v psihiatriji.
Med navedenimi Zeljami po delovnih mestih je delo v
psihiatriji na predzadnjem mestu. Tudi v Avstraliji iz-
vedena raziskava kaZe, da je delo v psihiatriji zadnja
Zelja dijakov zdravstvene nege (Mohr, Spiessl, Ficht-
ner, 2005). Dijaki so v raziskavi navajali razli¢ne raz-
loge, zakaj ne bi delali na psihiatricnem oddelku: pre-
pricanje, da nimajo pravih karakteristik za delo s psi-
hiatricnimi pacienti; strah, da bi se na paciente pre-
veC navezali; nezanimivost delovnega okolja na psi-
hiatri¢nem oddelku; slabe izkuS$nje s psihiatri¢nimi pa-
cienti.

Studije so pokazale (Jaffe, 1979, cit. po Mohr, Spi-
essl, Fichtner, 2005), da teoreti¢ni pouk zdravstvene
nege psihiatricnega pacienta ne zadoS¢a za spremem-
bo mnenja, pomemben dejavnik za spremembo so
prakticne izkusnje. V Nemciji so raziskovalci Mohr,
Spiessl in Fichtner (2005) raziskovali vprasanje vpli-
va prakti¢nih izkuSenj na spremembo stalis¢ dijakov.
Z uporabo vprasalnika FVPP so ugotovili, da je pred
raziskavo 89,3 % dijakov Ze imelo predavanja na te-
mo psihiatrije. Pred raziskavo je 71,4 % dijakov zZe
imelo stik s psihiatri¢nim pacientom, toda pri tem ni-
so vedeli, kako naj z njim ravnajo. 69,9 % dijakov je
menilo, da njihovo znanje o psihiatriji ni zadovolji-
vo. Pred prakti¢cnim poukom je 94,6 % dijakov od so-
Solcev pridobilo informacije o tem, kako ravnati s psi-
hiatri¢nim pacientom.

Pred zaCetkom prakti¢nega pouka v psihiatri¢ni bol-
niSnici so avtorji raziskave staliSca dijakov ugotav-
ljali z vpraSalnikom ATP-35. Ugotovili so, da kar 95
% dijakov meni, da psihiatri¢ni pacienti potrebujejo
najmanj toliko obravnave kot somatski pacienti.
Zdravstvenonegovalnega osebja v psihiatriji niso v
nobenem primeru negativno ocenili. 53 % dijakov je
izrazilo staliSce, da je zdravstvenonegovalno osebje
v psihiatriji resni¢no »pravo« zdravstvenonegovalno
osebje. 62 % dijakov je pritrdilo postavki: »Ce se s
psihiatriénimi pacienti pravilno ravna, so prav tako
¢loveski, kot ostali pacienti.« Zanimivo se je izkaza-
lo, da kar 93 % dijakov pritrjuje, da je psihiatrija ne-
poznano strokovno podrocje medicine. O pomenu psi-
hiatri¢ne terapije ni bilo izraZenega dvoma, saj je 71,4
% dijakov potrdilo, da gre pacientom na bolje zaradi
razvoja stroke v smislu psihiatricne terapije. 53,6 %
dijakov je odgovorilo, da so psihiatri¢ne bolniSnice
potrebne in nujne. 24 % dijakov je izrazilo stalice,
da sta psihiatri¢na bolniSnica ter zapor podobni usta-
novi.

Primerjava rezultatov vpraSalnika ATP-35, upo-
rabljenega pred praktiénim poukom in po njem,
je pokazala, da so po prakticnem pouku statisticno
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pomembno prevladovala bolj pozitivna stali§¢a do
psihiatrije. Po kon€anem izvajanju prakti¢nega po-
uka se je povecala pripravljenost delati v psihiatriji,
seveda v primerih, ko so bile med delom pridobljene
pozitivne prakticne izku$nje. Prakti¢ni pouk je bil s
pomocjo vprasalnika FEPP v povprecju ocenjen z 2
(2,27).

Nas raziskovalni problem je sprememba staliS¢ di-
jakov do oseb z dusevno motnjo v Casu izvajanja prak-
ticnega pouka v psihiatri¢ni bolniS$nici. Oblikovana
so bila naslednja raziskovalna vpraSanja:

— Kaksno je predznanje dijakov o psihiatriji pri nas?
— Kaksna so stalis¢a dijakov do duSevno bolnih ter
do psihiatrije pred zacetkom prakti¢nega pouka?

— Ali dvomesecno izvajanje prakti¢nega pouka v psi-

hiatri¢ni bolni$nici spremeni staliS¢a dijakov?
— Kateri so tisti dejavniki, ki med prakticnim poukom
vplivajo na spremembo staliS¢ pri dijakih?

Namen

Tako kot je v Nemciji izvedena raziskava ugotav-
ljala vpliv prakti¢nega pouka na spremembo stali$¢
do psihiatrije, je tudi glavni namen naSe raziskave ugo-
toviti, kak$na staliS§¢a imajo dijaki do psihiatri¢nih pa-
cientov. Zanima nas, ali bo prakti¢ni pouk zdravstve-
ne nege psihiatri¢nega pacienta prispeval k spremem-
bi teh stalis¢. IS¢emo torej dejavnike, ki bodo vplivali
na spremembo staliS¢ med izvajanjem prakti¢nega po-
uka.

Metode

Vzorec

Raziskavo smo izvedli z dijaki Srednje zdravstve-
ne Sole Ljubljana, ki so v Solskem letu 2006/07 obi-
skovali Cetrti letnik. Raziskava je zajemala 64 dija-
kov, od tega 45 dijakinj in 18 dijakov. Vsi dijaki so
bili polnoletni (stari 18 ali 19 let), tako da za sodelo-
vanje v raziskavi ni bilo potrebno pridobiti soglasja
starSev.

Dijaki so prejeli informacijo, da bodo prakti¢ni po-
uk opravljali na Psihiatri¢ni kliniki Ljubljana ter da
bo kakovost njihovega dela spremljana. Prakti¢ni po-
uk je tako potekal na Psihiatri¢ni kliniki Ljubljana, na
Enoti za prolongirano zdravljenje duSevnih motenj in
na Enoti za gerontopsihiatri¢no obravnavo starostni-
kov. Vsi dijaki so opravili skupno 70 ur prakti¢nega
pouka: najprej so poslusali 10 ur uvajalnega seminar-
ja, nato so bili razporejeni v 6 skupin, od katerih je
vsaka opravila 30 ur prakti¢nega pouka na Enoti za
prolongirano zdravljenje duSevnih motenj in 30 ur
prakticnega pouka na Enoti za gerontopsihiatricno
obravnavo starostnikov.

Instrumentarij in obdelava podatkov

V raziskavi smo uporabili tri vpraSalnike, ki so jih
leta 2005 v svoji raziskavi uporabili Mohr, Spiessl
in Fichtner (2005): FVPP, FEPP in ATP-35. FVPP
vpraSalnik vsebuje 14 postavk glede predznanja
dijakov zdravstvene nege o psihiatriji. FEPP vprasal-
nik vsebuje 35 trditev o izkuSnjah pri prakticnem
pouku; v nasi raziskavi so se le-te nanaSale ne-
posredno na izkus$njo, ki so jo dijaki doZiveli pri
prakticnem pouku v psihiatri¢ni bolni$nici. Vprasal-
nik ATP-35 je sestavljen iz 35 trditev, ki izraZajo
razlicne poglede na psihiatrijo in psihoterapijo. Ob
vsaki trditvi so po Likertovi petstopenjski lestvici
dijaki izrazili svoje strinjanje: ocena 1 je pomenila,
da se s trditvijo nikakor ne strinjajo; 5, da se s trditvijo
zelo strinjajo.

Vprasalnik FVPP in vprasalnik ATP-35 so dijaki iz-
polnili prvi dan prakti¢nega pouka, t.j. Se pred 10-
urnim uvajalnim seminarjem. Po kon¢anem prakti¢-
nem pouku oz. zadnji dan prakti¢nega pouka so dija-
ki izpolnili Vprasalnik FEPP ter ponovno vprasalnik
ATP-35. Pri izpolnjevanju vpraSalnikov dijakom ni-
smo omenjali tega, da bomo proucevali njihova stali-
$€a do psihiatricnih pacientov, ker bi slednje lahko
vplivalo na podajanje socialno zaZelenih odgovorov
in rezultati tako ne bi bili odraz dejanskih stalis¢ dija-
kov.

Pred opravljanjem prakti¢nega poukana na psihia-
triji so dijaki v okviru rednega predmeta Cetrtega let-
nika Nega duSevnega pacienta poslusali od 5 do 20 ur
teoretiCnih vsebin zdravstvene nege pacienta z duSev-
no motnjo. Stevilo ur je bilo odvisno od tega, v katero
skupino je bil dijak razvrScen za opravljanje praktic-
nega pouka oz. kdaj je s prakticnem poukom zacel.
Tako so pred izvedbo vpraSalnika FVPP nekateri di-
jaki Ze poslusali te vsebine, nekateri Se ne.

Dobljeni podatki so bili obdelani kvantitativno. Po-
samezni podatki so bili frekvencno porazdeljeni, na
podlagi te razporeditve sta bili ugotovljeni aritmetic-
na sredina in mera razprSenosti. Rezultati so prikaza-
ni opisno ter z razpredelnicami in grafi.

Rezultati

Predznanje dijakov o psihiatriji

Pred zacetkom prakti¢nega pouka nas je zanimalo,
kak$no je predznanje dijakov o psihiatriji. Vprasal-
nik FVPP je zajemal 14 trditev, s katerimi so se di-
jaki bolj ali manj strinjali. Da bi prikazali mero stri-
njanja in nestrinjanja z doloCenimi trditvami, smo
izracunali odstotek dijakov, ki so se s posamezno
trditvijo strinjali (ocena 4 ali 5) oz. se z njo niso
strinjali (ocena 1 ali 2). Pri tem prikazujemo tudi
odstotek tistih dijakov, ki so v svojem staliS¢u bili
neopredeljeni (ocena 3).
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Razpr. 1. Odstotek dijakov, ki so ob trditvah vprasalnika o predznanju psihiatrije izrazili strinjanje,
nestrinjanje oz. so ostali neopredeljeni.

Table 1. Percentages of students who agreed or disagreed with, or did not have an opinion about the
statements listed in the questionnaire on prior knowledge of psychiatry.

Nestrinjanje Neopredeljenost Strinjanje

Trditve vpraSalnika o predznanju (FVPP) (ocena 1 in 2) (ocena 3) (ocena 4 in 5)

(%) (%) (%)
Nisem imel/a predavanj oz. pouka iz predmeta psihiatrija 60,3 17,4 22,3
Videl/a sem Ze filme na temo psihi¢nih bolnikov 36,5 15,9 47,6
Bral/a sem Ze knjige na temo psihi¢nih bolnikov 60,3 9,5 30,2
Imel/a sem Ze stike s psihi¢nimi bolniki 60,3 11,2 28,5
Nimam bliZnjega sorodnika/prijatelja, ki je/je bil psihi¢no bolan 46,0 7,9 46,1
Ne poznam nikogar, ki bi delal v psihiatriji 63,5 4,8 31,7
Informacije o psihiatriji sem dobil/a od soSolcev in soSolk 55,5 20,7 23,8
Nisem se Se ukvarjal/a s psihiatri¢nimi temami 58,7 20,7 20,6
Moje znanje o psihiatriji zadostuje za zacetek prakse 33,3 41,3 25,4
Ne vem, kako naj se vedem do psihi¢nih bolnikov 42,9 31,7 25,4
Nisem delal/a v psihiatri¢ni bolniS$nici podobni ustanovi 42,9 3,1 54,0
Pri pouku so psihi¢ni bolniki govorili o svoji bolezni 82,5 9,6 7,9
S prijatelji sem Ze razpravljal/a o psihiatri¢nih boleznih 38,1 9,5 52,4
Nimam predstave, kaj me Caka pri delu v psihiatriji 54,0 28,6 17,4

Iz Razpr. 1 lahko vidimo, da je imelo predavanja iz
psihiatrije oz. pouk iz predmeta Nega dusevnega pa-
cienta pred raziskavo 60,3 % dijakov, pri ¢emer jih
velika vecina trdi (82,5 %), da Se niso imeli pouka, pri
katerem bi psihi¢no bolni ljudje govorili o svoji bole-
zni. O¢itno je, da so bili pouk oz. predavanja, ki so jih
poslusali dijaki, naravnani teoreti¢no.

Dobra polovica dijakov (58,7 %) se je Ze ukvarjala
s psihiatri¢nimi temami, o teh temah je ve¢ kot polo-
vica dijakov tudi Ze razpravljala s prijatelji (52,4 %).
Podatki prav tako kaZejo, da dijaki na temo psihi¢nih
bolezni gledajo ve€ filmov, kot na isto temo berejo.

Skoraj polovica dijakov je Ze delala v ustanovi, ki
je bila podobna psihiatri¢ni bolni$nici (42,9 %), prav
tako ima skoraj polovica dijakov bliznjega sorodnika
ali prijatelja, ki je ali je bil psihi¢no bolan. Glede na te
rezultate je zanimivo to, da se je le slaba tretjina dija-
kov opredelila, da je Ze imela stik s psihi¢no bolnimi
ljudmi (28,5 %). Pri tem vprasanju je ostalo neopre-
deljenih kar 11,2 % dijakov. Ocitno je, da dijaki po-
jem »imeti stik« s psihi¢no bolno osebo uporabljajo
nekoliko previdno.

Tudi pri vpraSanjih o tem, ali njihovo znanje zado-
stuje za zacetek prakticnega pouka, ali vedo, kako se
obnasati do psihi¢no bolnih ljudi, ter ali imajo pred-
stavo o tem, kaj jih pri delu v psihiatriji ¢aka, ostaja
precejSen delez dijakov neopredeljenih. Dijaki niso
prepricani v svoje znanje, prav tako tretjina dijakov
meni, da njihovo znanje ne zadostuje za zacetek prak-
ticnega pouka. Malo vec kot polovica (54,0 %) dija-
kov ve, kaj jih caka pri delu v psihiatriji, le slaba po-
lovica dijakov tudi ve, kako se obnasSati do psihi¢no
bolnih.

Ceprav so dijaki v kar precejinjem odstotku Ze de-
lali v psihiatri¢ni bolniSnici podobni ustanovi, imajo

znance, ki so ali so bili psihiatri¢ni bolniki, in so Ze
imeli stik s populacijo ljudi, ki so psihi¢no bolni, bi
lahko rekli, da so v kar precej$nji meri negotovi glede
svojega znanja ter poznavanja dela v psihiatri¢ni bol-
niSnici.

Izracunane Spearmanove rho-korelacije med posa-
meznimi trditvami vprasalnika FVPP so nam odkrile
nekatere zanimive povezave v odgovarjanju dijakov.
Vse navedene korelacije so statisticno pomembne (*
oznacuje pomembnost na nivoju 5 % tveganja, **
oznacuje pomembnost na nivoju 1 % tveganja).

Izkazalo se je, da dijaki, ki Se niso imeli predavanj
oz. pouka psihiatricne zdravstvene nege, o teh stvareh
vec berejo (r=0,324; p=0,019%). Prav tako o teh stva-
reh vec berejo dijaki, ki Se niso delali v psihiatri¢ni bol-
niS$nici podobni ustanovi (r = 0,351; p = 0,005**). Di-
jakiimajo Zeljo spoznati podrocje psihiatrije ter se ocit-
no s to temo ukvarjajo sami. Prav tako se je izkazalo, da
se dijaki, ki berejo knjige o psihi¢nih bolnikih, o teh
temah vec pogovarjajo s svojimi prijatelji (r = 0,379;
p = 0,002%%*), prav tako imajo ve€ stikov s psihi¢nimi
bolniki (r = 0,393; p =0,001**). Tudi gledanje filmov
o psihi¢nih bolnikih pomembno pozitivno korelira z
iskanjem stikov s psihi¢no bolnimi osebami (r = 0,404;
p=0,001%%*). Tako bi lahko sklepali, da dijaki, ki imajo
stike s psihi¢nimi bolniki, sami i§¢ejo informacije o psi-
hiatriji v knjigah oz. filmih. Morebiti i§cejo podatke o
bolezni sami, medikamentoznem zdravljenju itd. Ver-
jetno dijaki, ki o psihiatriji Ze veliko vedo, sami iscejo
stike s psihi¢no bolnimi osebami.

Dijaki, ki so informacije o tem, kako se obnasati do
psihi¢nih bolnikov, dobili od soSolcev, v vecji meri
ocenjujejo, da njihovo znanje zadoS€a za zaCetek
prakti¢nega pouka (r = 0,277; p = 0,031*). Podobno o
svojem znanju menijo dijaki, ki so o psihiatri¢nih te-
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mah razpravljali s prijatelji (r = 0,476; p = 0,000%*).
Dijaki, ki o psihiatriji veliko berejo, prav tako meni-
jo, da njihovo znanje zadosca za zacetek prakticnega
pouka (r = 0,396; p = 0,001%%).

Statistine analize so pokazale pomembne korela-
cije med predstavo dijakov o psihiatriji ter njihovim
vedenjem do populacije v psihiatricni zdravstveni

ustanovi. Dijaki, ki nimajo predstave, kaj jih ¢aka pri
delu v psihiatriji, v ve¢ji meri tudi ne vedo, kako naj
se vedejo do psihi¢nih bolnikov (r = 0,286; p =
0,023#). In dijaki, ki niso vedeli, kako naj se vedejo
do psihi¢nih bolnikov, v vecji meri odgovarjajo, da
Se niso delali v psihiatri¢ni bolnis$nici podobni usta-
novi (r = 0,252; p = 0,048%).

Razpr. 2. Povprecna stopnja strinjanja s trditvami vpraSalnika ATP-35 pred ter po opravijanju prakticnega
pouka, izraZena z aritmeticno sredino.

Table 2. Average agreement ratings for statements in the ATP-35 questionnaire before and after practical
work, expressed as arithmetic mean.

M M

Postavke pred po p

prakso praksi
Psihiatrija me ne zanima, ker pri njej uporabi§ le malo znanja in spretnosti, pridobljenih med 1.77 1.83 0873
izobraZevanjem za medicinsko sestro/zdravstvenega tehnika ’ ? ’
Zdravstveni tehniki/medicinske sestre v psihiatriji veliko govorijo in malo naredijo 1,68 1,75 0,657
Psihiatri¢ne klinike se le malo razlikujejo od zaporov 1,83 1,58 0,099
Rad/a bi postal/a zdravstveni tehnik/medicinska sestra v psihiatriji 2,16 2,67 0,021
V psihiatriji imamo opravka predvsem z neprijetnimi, tezkimi bolniki 2,40 2,10 0,057
nMeegci)lcmske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji pravzaprav beZijo pred pravo zdravstveno 171 149 0.061
Zdi se, da medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji govorijo le o spolnosti 1,35 1,21 0,175
Uporaba psihoterapije je navsezadnje prevara, saj ni jasnih dokazov o njeni ucinkovitosti 1,73 1,67 0,688
Pouk zdravstvene nege pacienta z duSevno motnjo prispeva tudi k razumevanju internisti¢nih 289 340 0.013
in kirur§kih bolnikov > > >
Po mnenju vecine dijakov 4. letnika je pouk psihiatrije koristen 3,94 4,10 0,308
Psihiatrija je priznano strokovno podrocje medicine 4,16 4,06 0,501
Psihiatricne bolezni zahtevajo toliko pozornosti kot somatske bolezni 3,85 3,52 0,071
Psihiatrija ima malo znanstvene podlage 2,30 2,37 0,771
Zaradi sodobnih terapij gre vecini psihiatri¢nih bolnikov na bolje 3,81 4,06 0,158
Medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji so na splo$no prav tako stabilni kot drugi 3,49 3,68 0,232
iszll;:/e;trrlﬁne in psihoterapije vodijo do tega, da se bolniki preve¢ obremenjujejo s svojimi 2.18 1.98 0,203
Zaradi slabe prognoze pri vecini psihiatri¢nih bolnikov je delo v psihiatriji nezanimivo 2,06 2,05 0,847
Zanimivo je ugotavljati vzroke za psihiatricno bolezen 3,73 3,40 0,088
Medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji lahko za svoje bolnike storijo bolj malo 1,76 1,97 0,134
Bistveni prispevek k zdravljenju psihi¢nih bolnikov morajo opraviti psihiatricne bolnisnice 3,25 3,11 0,403
Ce bi me prosili, naj naStejem tri najbolj vznemirljiva strokovna podroc¢ja, mednje ne bi
uvrstil/a psihiatrije 2,56 2,70 0,761
Delo v psihiatriji vodi do ve¢jih Custvenih obremenitev kot delo na somatskih podrocjih 3,25 2,86 0,030
Trenutno je psihiatrija najpomembnejsi predmet v okviru izobraZevanja za medicinske
sestre/zdravstvene tehnike 2,32 2,16 0,379
Psihiatrija je tako neznanstvena, da celo sami psihiatri niso enotni o tem, na katerih znanostih
temelji 2,52 2,51 0,943
V zadnjem casu je psihiatricno zdravljenje postalo precej ucinkovito 3,65 3,81 0,298
Vecina tako imenovanih psihiatricnih dejstev je v resnici samo nejasnih $pekulacij 2,65 2,41 0,227
Ce se s psihiatri¢nimi bolniki podrobneje ukvarja3, so prav tako loveski kot ostali bolniki 4,14 4,29 0,321
Delo v psihiatriji omogoca nastanek resni¢no izpolnjujo¢ih odnosov 3,65 3,78 0,359
Delo s psihiatri¢nimi bolniki je pogosto bolj zanimivo od dela z drugimi bolniki 3,27 3,32 0,815
Psihiatrija je strokovno podrocje brez strukture, zato je pouk skoraj nemogo¢ 2,11 1,88 0,232
Medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji samo delijo zdravila in se premalo zanimajo 233 201 0.462
za dejanske tezave svojih bolnikov > > >
Lahko si predstavljam, da je psihoterapija ucinkovit terapevtski postopek 3,61 3,54 0,567
Po mojem miSljenju medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji niso vedno tak$ni 316 289 0.174
kot druge medicinske sestre/zdravstveni tehniki K > >
Medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji so pri svojem delu manj zadovoljni kot
medicinske sestre/zdravstveni tehniki na drugih strokovnih podrocjih 1,95 2,00 0,985
Ce dijak/inja (3tudent/ka), ki se izobraZuje za zdravstvenega tehnika/medicinsko sestro, pokaZe 159 205 0.051

preve¢ zanimanja za psihiatrijo, tvega, da ga/jo bodo oznacili za nenavadnega/o ali ¢udaskega/o
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S faktorsko analizo smo izlus¢ili tri dejavnike, ki
pojasnjujejo 47,9 % celotne variance. Ti dejavniki so:
znanje, pridobljeno s pogovorom s prijatelji, soSolci
in prek drugih medijev, (21,9 %); znanje, pridobljeno
prek stikov s psihicnimi bolniki, (14,9 %) ter znanje,
pridobljeno z lastno motivacijo (poslusanje predavanj,
samoiniciativno ukvarjanje s psihiatricnimi temami,
ustvarjanje predstave o delu v psihiatricni bolni$nici)
(11,3 %). Zanesljivost dejavnikov, izraCunana s Cron-
bahovo alfo, znasa 0,55.

Stalis¢a dijakov do psihiatrije pred in po
izvajanju prakticnega pouka v psihiatricni
bolnisnici

Pred zaCetkom izvajanja naSe raziskave smo Zeleli
ugotoviti, kakSna so stali§¢a, ki jih imajo dijaki do psi-
hiatrije. Prav tako smo Zeleli ugotoviti, ali bo dvome-
seCno izvajanje prakti¢nega pouka na Psihiatri¢ni kli-
niki Ljubljana stali§¢a dijakov spremenilo. Vprasal-
nik ATP-35 so tako dijaki izpolnili pred zacetkom
prakticnega pouka ter takoj, ko so s prakti¢nim po-
ukom zakljucili.

Pouk iz predmeta psihiatrija prispeva tudi k razumevaniju internisti¢nih in kirurskih bolnikov

Rad/a bi postal/a medicinska sestra/zdravstveni tehnik na psihiatriji

Ce pokazes preve¢ zanimanja za psihiatrijo, tvegas, da te bodo oznagili za nenavadnega/Gudaka

Zaradi terapij, ki so zdaj na voljo, gre vecini psihiatri¢nih bolnikov na bolje

Medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji lahko za svoje bolnike storijo bolj malo

Medicinske sestre/tehniki v psihiatriji so na splosno prav tako stabilni kot drugi

V zadnjem ¢asu je psihiatri¢no zdravljenje postalo precej u¢inkovito

Po mneniju vecine dijakov 4. letnika je pouk psihiatrije koristen

Ce se s psihiatriénimi bolniki podrobneje ukvarjas, so prav tako ¢loveski kot ostali bolniki

Ce bime prosili, naj nastejem tri najbolj vznemirljiva strokovna podrocja, mednje ne bi uvrstil/a psihiatrije
Delo v psihiatriji omogoc¢a nastanek resni¢no izpolnjujocih odnosov

Psihiatrija ima malo znanstvene podlage

Zdravstveni tehniki/medicinske sestre na psihiatriji veliko govorijo in malo naredijo

Psihologija me ne zanima, ker pri njej uporabi$ malo znanja in spretnosti pridobljenih med izobrazevanjem
Sestre/tehniki v psihiatriji so pri svojem delu manj zadovoljni kot na drugih strokovnih podrocjih

Delo s psihiatricnimi bolniki omogoca nastanek resni¢no izpolnjujo¢ih odnosov

Psihiatrija je tako neznanstvena, da celo sami psihiatri niso enotni o tem, na katerih znanostih temelji
Zaradi slabe prognoze pri vecini psihiatri¢nih bolnikov je delo v psihiatriji nezanimivo

Uporaba psihoterapije je navsezadnje prevara, saj ni jasnih dokazov o njeni u¢inkovitosti

Lahko si predstavljam, da je psihoterapija u¢inkovit terapevtski postopek

Psihiatrija je priznano strokovno podrocje v medicini

Medicinske sestre in zdr avstveni tehniki v psihiatriji samo delijo zdravila in se premalo zanimajo za tezave svojih bolnikov
Bistveni prispevek k zdravljenju psihi¢nih bolnikov morajo opraviti psihiatricne bolnisnice

Zdi se, da medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji govorijo le o seksu

Trenutno je psihiatrija najpomembnejsi predmet v okviru izobrazevanja za medicinske sestre/zdravstvene tehnike
Psihiatricne in psihoterapevtske terapije vodijo do tega, da se bolniki preve¢ obremenjujejo s svojimi tezavami
Medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji pravzaprav bezijo pred pravo zdravstveno nego.
Psihiatrija je strokovno podrocije brez strukture, zato je ¢loveski pouk skoraj nemogo¢.

Vecina tako imenovanih dejstev v psihiatriji so v resnici samo nejasne $pekulacije.

Psihiatricne klinike se le malo razlikujejo od zaporov.

Medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji niso vedno taksni kot druge medicinske sestre/tehniki
V psihiatriji imamo opravka predvsem z neprijetnimi, tezkimi zdravniki

Zanimivo je ugotavljati vzroke za psihiatricno bolezen

Psihiatricne bolezni zahtevajo od vas toliko pozornosti kot somatske bolezni

Delo v psihiatriji vodi do vecjih Custvenih obremenitev kot delo v somatskih podrocjih

Vprasalnik ATP-35 je zajemal 35 trditev, ob katerih
so dijaki po Likertovi petstopenjski lestvici izrazili svo-
je (ne)strinjanje (ocena 1 izraZa izrazito nestrinjanje,
5 izrazito strinjanje). Izra¢unali smo povpre¢ne ocene
(aritmeti¢ne sredine) strinjanja s trditvami pred ter po
izvajanju prakti¢nega pouka (SI. 2). Prav tako prika-
zujemo statisticne pomembnosti razlik med obema me-
ritvama, izraCunane z Wilcoxonovim testom ekviva-
lentnih parov za odvisne vzorce.

Iz rezultatov je razvidno, da sta se pri spremembi
staliS¢a dve razliki izkazali kot statisticno pomemb-
ni, ena razlika pa je na meji statisticne pomembnosti.
Statisti¢no pomembno se je izboljSalo strinjanje s trdit-
vijo, da bi dijaki/nje radi postali zdravstveni tehnik/
medicinska sestra v psihiatriji. Prav tako je do po-
membne spremembe staliSca prislo pri trditvi, da po-
uk zdravstvene nege pacienta z duSevno motnjo pri-
speva tudi k razumevanju internisti¢nih in kirurskih
bolnikov. Po konanem prakti¢cnem pouku so dijaki
Se bolj prepric¢ani v to, da ¢e dijak/inja, ki se izobra-
Zuje za zdravstvenega tehnika/medicinsko sestro, po-
kaZe prevec zanimanja za psihiatrijo, tvega, da ga/jo
bodo oznacili za nenavadnega/o ali ¢udaskega/o.

-0,6 -05-0,4 -0,3-02-01 0 O1 02 08 04 05 06

SI. 2. Povelanje oz. zmanjsanje stopnje strinjanja s trditvami vpraSalnika ATP-35 po izvajanju prakticnega
pouka v psihiatri¢ni bolnisnici.

Figure 2. Agreement/disagreement with statements in the ATP-35 questionnaire after practical work.
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Tudi pri drugih trditvah vpraSalnika ATP-35 se je
pokazal ucinek prakticnega pouka na spremembo sta-
lis¢. Razlike v odgovarjanju pred ter po praksi se, mo-
goce zaradi premajhnega vzorca, sicer niso pokazale
kot statisticno pomembne, vendar so nakazane in ta-
ko vredne, da jih omenimo.

Za lazjo ponazoritev predstavljamo Sl. 2, na kateri
so prikazane razlike v spremembi staliS¢ dijakov ter
smer teh sprememb po prakticnem pouku. Pozitivne
vrednosti prikazujejo povecanje strinjanja s postav-
ko, negativne njegovo zmanjsanje.

Zanimivo je, da se staliS¢e skoraj ni€ ni spremenilo
samo pri dveh postavkah, le-ti sta:

— Psihiatrija je tako neznanstvena, da celo sami psihi-
atri niso enotni o tem, na katerih znanostih temelji.

— Zaradi slabe prognoze pri vecini psihiatri¢nih bol-
nikov je delo v psihiatriji nezanimivo.

Zanimivi so rezultati, da se dijaki po prakticnem
pouku z dolo¢enimi trditvami manj strinjajo kot pred
njim, in sicer gre za naslednje trditve:

— Psihiatri¢ne bolezni zahtevajo toliko pozornosti kot
somatske bolezni.

— Psihiatrija je priznano strokovno podrocje medici-
ne.

— Zanimivo je ugotavljati vzroke za psihiatri¢no bo-
lezen.

Dijaki se po opravljenem prakticnem pouku bolj
strinjajo z naslednjima trditvama:

— Medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji
so pri svojem delu manj zadovoljni kot medicinske
sestre/zdravstveni tehniki na drugih strokovnih
podrocjih.

Razpr. 3. Povprecna stopnja strinjanja s trditvami vpraSalnika o izkusnjah pri prakticnem pouku psihiatrije
ter izracunana mera razprsenosti odgovorov.

Table 3. Average agreement ratings for statements in the questionnaire on practical experience in
psychiatry and a measure of dispersal.

Postavke M SD
Bolnikom sem rad/a prisluhnil/a, ko so govorili o svojem Zivljenju 4,65 0,94
Ko sem spoznal/a potek dela, sem se pocutil/a bolj varno 4,24 1,10
Pocutil/a sem se vkljucenega/o in sprejetega/o v skupini 4,40 0,89
Zdravstveni tehniki/medicinske sestre so si vedno vzeli ¢as za moja vpraSanja 4,43 0,89
Ko sem se pocutil/a preobremenjen/a, sem lahko prosila za pomo¢ 3,97 1,29
Spoznal/a sem nekaj terapij 4,48 0,78
Vodja oddelka je pokazal razumevanje zame 4,32 0,98
Z bolniki, ki sem jih poznal/a Ze dlje ¢asa, sem lahko bolje delal/a 4,52 0,84
Vesel/a sem, da je praksa iz psihiatrije del u¢nega nacrta 3,90 1,39
Ce bi imel/a moZnost izbire, ne bi opravljal/a prakse iz psihiatrije 2,44 1,57
Moj mentor me je dobro usmerjal 4,32 0,95
Veliko sem se naucil/a o psihi¢nih boleznih 4,22 0,91
Od bolnikov sem pogosto dobil/a pozitiven odziv 4,13 0,99
Ob vsakem c¢asu sem lahko postavljal/a vprasanja, tudi sodelavcem drugih poklicnih skupin 3,95 0,96
Zdravstveni tehniki/medicinske sestre so mi pomagali odpraviti mojo negotovost 3,73 1,21
Pri stikih s psihiatricnimi bolniki se zdaj pocutim bolj varno 3,94 1,28
Vcasih me je bilo strah naslednjega delovnega dne 2,29 1,35
Zdravstveni tehniki/medicinske sestre so mi povedali, kaj od mene pricakujejo 3,16 1,26
Vedno sem dobil/a dovolj informacij o bolnikih 3,46 1,38
Pri nekaterih bolnikih sem se pocutil/a ogroZenega/o 2,25 1,28
Bolnike sem lahko ocenil/a na podlagi njihove mimike in gestikulacije 2,95 1,21
Po delovnem dnevu sem se lahko dobro odklopil/a 3,79 1,19
Tezko sem naSel/a parkirni prostor 2,05 1,56
O obremenjujocih situacijah (npr. oviranje) smo se pogovorili in jih obdelali 3,94 1,26
Za delo v psihiatriji je potrebno dodatno izobraZevanje 3,76 1,35
Zdelo se mi je, da me nekateri bolniki niso jemali resno 2,14 1,26
Motilo me je, da sem zaradi te prakse za voZnjo porabil/a ve¢ Casa 2,68 1,51
V nekaterih situacijah sem se pocutil/a preobremenjenega/o 2,19 1,35
Moti me, da sem imel/a zaradi te prakse vecje potne stroSke 2,10 1,30
Delo v psihiatriji je zelo naporno 2,00 1,24
Pogosto je bilo tezko zaceti pogovor z bolnikom 2,51 1,27
Pogresal/a sem fizi¢ne napore 1,98 1,31
Vc¢asih nisem vedel/a, kaj naj storim 3,05 1,35
Delo ve¢ Studentov/dijakov na oddelku mi je bilo v pomo¢ 3,51 1,37
Pravzaprav se ne Zelim vrniti v bolni$nico, kjer sem bil/a na praksi 1,75 1,03
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Bolnikom sem rad/a prisluhnil/a, ko so govorili o svojem Zivljenju

Z bolniki, ki sem jih poznal/a Ze dlje ¢asa, sem lahko bolje delal/a

Spoznal/a sem nekaj terapij

Zdravstveni tehniki/medicinske sestre so si vedno vzeli ¢as za moja vprasanja
Pocutil/a sem se vklju¢en-ega/o in sprejetega/o v skupini

Moj mentor me je dobro usmerijal

Vodja oddelka je pokazal razumevanje zame

Ko sem spoznal/a potek dela ¢ez dan sem se pocutil/a bolj varno

Veliko sem se naucil/a o psihi¢nih boleznih

Od bolnikov sem pogosto dobil/a pozitiven odziv

Ko sem se pocutil/a preobremenjen/o, sem lahko prosila za pomo¢

Vedno sem lahko postavljal vprasanja, tudi sodelavcem drugih poklicnih skupin
O obremuenujocih situacijah (npr. oviranje) smo se pogovorili in jih obdelali
Pri stikih z psihiatri¢nimi bolniki se zdaj pocutim bolj varno

Vesel/a sem da je praksa iz psihiatrije del uénega naerta

Po delovnem dnevu sem se lahko dobro odklopil/a

Za delo na psihiatriji je potrebno dodatno izobrazevanje

Zdravstveni tehniki/medicinske sestre so mi pomagali odpraviti mojo negotovost
Delo ve¢ studentov/dijakov na oddelku mi je bilo v pomo¢

Vedno sem dobil/a dovolj informacij o bolnikih

Zdravstveni tehniki/medicinske sestre so mi povedali, kaj od mene pric¢akujejo
V¢asih nisem vedel/a kaj naj storim

Bolnike sem lahko ocenil/a na podlagi njihove mimike in gestikulacije

Motilo me je, da sem imel/a zaradi te prakse za voznjo porablienega ve¢ easa
Pogosto je bilo tezko z bolnikom zaceti pogovor

Ce bi imel/a moznost izbire, ne bi zelel/a opravljati prakse iz psihiatrije
V¢asih me je bilo strah naslednjega delovnega dne

Pri nekaterih bolnikih sem se pocutil/a ogrozeno

V nekaterih situacijah sem se pocutil/a preobremenjeno

Zdelo se mi je da me nekateri bolniki niso jemali resno

Moti me, da sem imel/a zaradi te prakse vecje potne stroske

Tezko sem nasel/a parkirni prostor

Delo v psihiatriji je zelo naporno

Pogresal/a sem fizicne napore

Pravzaprav se ne zelim vrniti v bolnisnico kjer sem bil/a na praksi

3,00 3,50 4,00 4,50

SI. 3. Povprecno strinjanje dijakov s trditvami vpraSalnika o izkusnjah pri prakticnem pouku psihiatrije.

Figure 3. Average agreement ratings for statements in the questionnaire on practical experience in

psychiatry.
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— Medicinske sestre/zdravstveni tehniki v psihiatriji
lahko za svoje bolnike storijo bolj malo.

Po koncu prakti¢nega pouka so dijaki e jasneje iz-
razili, da je pouk psihiatrije koristen.

Faktorska analiza vprasalnika ATP-35, ki so ga di-
jaki izpolnili pred prakti¢nim poukom, je pokazala tri
dejavnike, ki pojasnjujejo 42,1 % skupne variance.
Prvi faktor pojasnjuje 19,3 % variance ter povezuje
trditve, ki se nanasajo na opis psihiatrije kot delovne-
ga podrocja (znanstvenost, vzroki bolezni, u¢inkovi-
tost tehnik ter metod, pomembnost stroke itd.). Drugi
faktor pojasnjuje 13,6 % variance, imenovali bi ga lah-
ko delo medicinskih sester/zdravstvenih tehnikov v psi-
hiatriji; tu so zajete trditve, ki se nanaSajo predvsem
na samo delo zaposlenih v psihiatriji ter njihovo zado-
voljstvo z delom. Tretji dejavnik pojasnjuje 9,1 % va-
riance ter se nanaSa na zanimanje za lastno delo v psi-
hiatriji. IzraCunana zanesljivost faktorjev se je izka-
zala za dokaj visoko, Cronbahova alfa znasa 0,79.

S faktorsko analizo smo analizirali tudi podatke, pri-
dobljene po opravljenem prakti¢cnem pouku. Tako smo
skusSali izlusciti glavne faktorje oz. dolociti skupne
znacilnosti odgovarjanja dijakov na trditve vprasal-
nika ATP-35 po opravljenem prakti¢nem pouku. Re-
zultati so se izkazali za dokaj razli¢ne od tistih, pri-
dobljenih pred opravljanjem prakti¢nega pouka.

Po izvedeni rotaciji Varimax smo izpostavili dva
glavna faktorja, ki pojasnjujeta 27,5 % celotne vari-
ance. Prvi faktor se tako nanaSa na trditve, ki so
povezane predvsem s psihiatrijo kot delovnim pod-
ro¢jem, njenim priznavanjem ter uporabnostjo in ucin-
kovitostjo psihoterapevtskih tehnik ter metod. Faktor
psihiatrija kot delovno podrocje tako pojasnjuje 16,9
% variance. Drugi faktor zdruzuje trditve, ki se pove-
zujejo z odnosi pri delu v psihiatriji ter zadovolj-
stvom zaposlenih v psihiatriji. Faktor zadovoljstvo
pri delu pojasnjuje 10,5 % variance. IzraCunana za-
nesljivost faktorjev je nizka, Cronbahova alfa znaSa
le 0,31.

Ocene dijakov o izkusnjah, ki so jih pridobili
med prakticnim poukom

Po koncanem prakticnem pouku nas je zanimalo,
kaksne izku$nje so dijaki z njim pridobili. Tako so vsi
dijaki izpolnili Vprasalnik FEPP, ki je vseboval 35
trditev. Vprasanja so se nanaSala neposredno na iz-
kuSnjo, ki so jo ucenci doZiveli med prakti¢nim po-
ukom. Dijaki so odgovarjali po Likertovi petstopenj-
ski lestvici, pri Cemer je ocena 1 pomenila izrazito ne-
strinjanje, 5 izrazito strinjanje.

Iz Razpr. 3 je razvidno, da se dijaki v svojih odgo-
vorih najbolj razlikujejo pri trditvi o moZnosti izbire
opravljati prakti¢ni pouk v psihiatri¢ni bolniSnici, naj-
bolj so enotni pri trditvi, ki se nanasa na med praktic-
nim poukom spoznane terapije.

Za lazjo predstavo s Sl. 3 prikazujemo povprecne
ocene strinjanja dijakov s posameznimi trditvami vpra-
Salnika. Postavke so razporejene od tistih, s katerimi
so se dijaki najbolj strinjali, do tistih, s katerimi so se
najmanj strinjali.

Iz S1. 3 je razvidno, da so dijaki zelo radi prisluhni-
li pacientom ter da so bolje delali s pacienti, ki so jih
poznali dalj Casa. Pri zacetnih pogovorih s pacienti
niti niso imeli teZav, prav tako se niti niso pocutili
ogrozene s strani pacientov. Dijaki menijo, da so jih
pacienti jemali resno.

Zdravstveni tehniki ter medicinske sestre so si ve-
dno vzeli ¢as za vprasanja dijakov, zato so se le-ti po-
cutili varne ter v skupini sprejete. Mentor je dijake do-
bro usmerjal (povprecna ocena 4,32), prav tako je di-
jakom veliko pozornosti posvecal tudi vodja oddelka.
Dijaki so ocenili, da so se o boleznih veliko naucili,
prav tako so spoznali razli¢ne vrste terapij. Med prak-
tiénim poukom se dijaki ve¢inoma niso pocutili pre-
obremenjene, menijo, da delo v psihiatriji ni prevec na-
porno. Fizi¢nih naporov niso pogresali prav ni¢. Dija-
ki so izrazili staliS¢e, da bi se kar radi vrnili na delo v
bolnisnico, v kateri so opravljali prakti¢ni pouk.

Razprava in zakljucki

Samoocena dijakov o lastnem znanju psihiatrije
lahko izboljSa ucenje osnovnih psihiatri¢nih znanj.
Prav tako njihove ideje ter staliS¢a pomagajo osvetliti
dejavnike, ki odlo€ajo pri izbiri poklica na oddelku
psihiatrije (Yager, et al., 1982).

Glede na raziskavo, ki smo jo izvedli z dijaki Cetr-
tega letnika Srednje zdravstvene Sole Ljubljana, lah-
ko re¢emo, da smo prisli do nekaterih zanimivih re-
zultatov glede staliS¢ do psihiatrije ter izvajanja prak-
tinega pouka psihiatricne zdravstvene nege.

O predznanju, ki so ga imeli dijaki pred naso raz-
iskavo, lahko re¢emo, da se je dobra polovica dijakov
Ze ukvarjala s psihiatri¢nimi temami, o teh temah je vec¢
kot polovica dijakov tudi Ze razpravljala s prijatelji.
Rezultati so pokazali, da dijaki o psihiatri¢nih temah
gledajo kar veliko filmov ter tudi berejo knjige. Se po-
sebej se prek medijev izobraZujejo tisti dijaki, ki Se ni-
so imeli lastnih izkuSenj s psihiatri¢nimi pacienti. Tu-
di debate na psihiatricne teme s prijatelji so bolj prisot-
ne pri dijakih, ki Se niso delali v ustanovah, podobnih
psihiatri¢ni bolni$nici. Nakazana je bila torej motivi-
ranost dijakov, da se v tej smeri izobraZujejo sami.

Pri vprasanjih o tem, ali znanje dijakov zadostuje
za zaCetek praktinega pouka, ali dijaki vedo, kako
se obnasati do psihi¢nih bolnikov, ter ali imajo pred-
stavo o tem, kaj jih pri delu v psihiatriji ¢aka, je bil
precejSen delez dijakov neopredeljen. Mocno se kaze
negotovost dijakov glede lastnega znanja. Iz tega iz-
hajajo tudi predstave dijakov o tem, kaj psihiatrija
sploh je ter kaj se od njih pri delu v psihiatriji prica-
kuje. Le malo vec kot polovica dijakov je vedela, kaj
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jih ¢aka pri delu v psihiatriji, le slaba polovica dija-
kov je tudi vedela, kako se do psihi¢nih bolnikov ob-
naSati. Dijaki, ki niso imeli predstave, kaj jih ¢aka pri
delu v psihiatriji, tudi v vecji meri niso vedeli, kako
naj se vedejo do psihi¢nih bolnikov. In dijaki, ki niso
vedeli, kako naj se do psihi¢nih bolnikov vedejo, Se
nikoli niso delali v ustanovi, podobni psihiatri¢ni bol-
niSnici. O¢itno je, da so klju¢nega pomena za takSno
predznanje dijakov izkusnje, naj bodo prakti¢ne ali
teoreticne. Konc¢no se je tudi izkazalo, da so dijaki, ki
so po svoji volji brali knjige, gledali filme na psihi-
atri¢ne teme, bolj zaupali v svoje znanje ter imeli pri-
bliZzno predstavo o delu v psihiatriji, poleg tega so tu-
di vedeli, kako se do psihiatri¢nih pacientov obnaSa-
ti. Pomembno je tudi dodati, da so rezultati pokazali,
da si dijaki Zelijo prakti¢nega pouka ter iS¢ejo stike s
populacijo, kot so psihi¢no bolni.

Stalisca dijakov do psihiatrije so bila pred izvaja-
njem prakticnega pouka pozitivna. Vpeljava praktic-
nega pouka je pokazala ucinek na staliS¢a dijakov,
vendar se le-ta niso veliko spremenila. V bistvu so se
stalis¢a po praksi spremenila za najve¢ 0,51 ocene,
kar ni veliko. Slednje je tudi razlog za to, da sta se
samo dve razliki izkazali kot statisticno pomembni.
Pomembno se je izboljsalo strinjanje s trditvijo, da bi
dijaki/nje radi postali zdravstveni tehnik/medicinska
sestra v psihiatriji. Prav tako je do pomembne spre-
membe stali§¢a prislo pri trditvi, da pouk zdravstvene
nege pacienta z duSevno motnjo prispeva tudi k razu-
mevanju internisti¢nih in kirurskih bolnikov. Na meji
pomembnosti se je spremenilo stali$e dijakov glede
tveganja zaznamovanosti, po kon¢anem prakti¢nem
pouku so namrec¢ Se bolj prepricani v to, da ¢e dijak/
inja, ki se izobraZuje za zdravstvenega tehnika/medi-
cinsko sestro, pokaze prevec zanimanja za psihiatri-
jo, tvega, da ga/jo bodo oznacili za nenavadnega/o ali
¢udaskega/o.

Tudi pri drugih postavkah vprasalnika ATP-35 se
je pokazal ucinek prakti¢nega pouka na spremembo
stali§¢. Razlike v odgovarjanju pred ter po praktic-

nem pouku se, mogoce zaradi premajhnega vzorca,
sicer niso pokazale kot statisti¢no pomembne, vendar
so nakazane.

Kako so se dijaki pocutili med izvajanjem praktic¢-
nega pouka, smo izvedeli s pomocjo vprasalnika FEPP.
Rezultati so pokazali, da so dijaki zelo radi prisluhni-
li pacientom ter da so bolje delali s pacienti, ki so jih
poznali dalj Casa. Pri zacetnih pogovorih s pacienti
niti niso imeli teZav, prav tako se niti niso pocutili
ogrozene s strani pacientov. Dijaki menijo, da so jih
le-ti jemali resno.

Zdravstveni tehniki ter medicinske sestre so si ve-
dno vzeli Cas za vprasanja dijakov, zato so se pocutili
varne ter v skupini sprejete. Mentor je dijake dobro
usmerjal, prav tako je dijakom veliko pozornosti po-
svecal tudi vodja oddelka. Dijaki so ocenili, da so se
naucili veliko o boleznih, prav tako so spoznali raz-
licne vrste terapij. Med prakticnim poukom se dijaki
vecinoma niso pocutili preobremenjene, ocenili so, da
delo v psihiatriji ni preve¢ naporno. Fizi¢nih naporov
niso pogresali prav ni¢. Dijaki so izrazili stalisce, da
bi se Zeleli vrniti na delo v bolniSnico, v kateri so
opravljali prakti¢ni pouk. Poleg tega so po koncu prak-
tinega pouka Se jasneje izrazili, da je pouk psihiatri-
je koristen.
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