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1ZVLECEK

Uvod: Istospolno usmerjeni posamezniki $e danes znotraj zdravstvenega sistema ve¢inoma niso enakopravno
obravnavani. Namen raziskave je bil prepoznati znanja $tudentov zdravstvene nege o istospolno usmerjenih
in stali$¢a do njih.

Metode: V opisni neeksperimentalni kvantitativni raziskavi sta bili uporabljeni v slovens¢ino prevedeni inacici
vprasalnika: The Sex Education and Knowledge about Homosexuality, v slovens¢ini Vprasalnik o spolni vzgoji
in znanju glede homoseksualnosti (Cronbach a = 0,97) in The Attitudes towards Homosexuals, v slovens¢ini
Vprasalnik o stali$¢ih do homoseksualnosti (Cronbach a = 0,95). Sodelovalo je 70 tudentov dodiplomskega
$tudijskega programa Zdravstvena nega. Zbiranje podatkov je potekalo s pomoc¢jo spletnega vprasalnika od
junija do avgusta 2018. Podatki so bili analizirani z deskriptivno statistiko, Mann Whitneyevim U-testom,
Kruskal Wallisovim H-testom, linearno regresijo in testom hi-kvadrat. UpoStevana stopnja statisti¢ne
znacilnosti je bila 0,05.

Rezultati: Studenti izkazujejo nezadostno znanje o homoseksualnosti, saj so le na 6 vprasanj od 32 odgovorili
pravilno. Ugotovitve kaZejo, da pozitivno staliS¢e do homoseksualnosti izrazajo moski anketiranci (p < 0,05),
$tudenti iz starostne skupine od 28 do 37 let, poroceni $tudenti, Studenti katoliske vere in $tudenti 3. letnika
Vendar pri omenjenih spremenljivkah razlike v stalis¢ih med $tudenti niso statisti¢no znacilne (p > 0,05).
Diskusija in zakljucek: Raziskava je pokazala, da Studentom zdravstvene nege primanjkuje znanja o
homoseksualnosti ter da imajo do nje negativen odnos. Da bi dosegli enakopravno obravnavo za vse paciente,
so v izobraZevanju za zdravstveno nego potrebne spremembe - vkljucitev vsebin, povezanih s kulturnimi

kompetencami.

ABSTRACT

Introduction: Homosexuals continue to face unequal treatment within the healthcare system. The purpose of
the research was to determine nursing students’ knowledge and attitudes towards homosexuals.

Methods: A non-experimental quantitative descriptive research study used the following questionnaires
translated into Slovene: The Sex Education and Knowledge about Homosexuality (Cronbach a = 0.97) and The
Attitudes Towards Homosexuals (Cronbach a = 0.95). 70 undergraduate students of Nursing were included in
the study. Data were collected via an online questionnaire from June to August 2018 and were analysed with
descriptive statistics: the Mann-Whitney U test, Kruskal Wallis H test, Linear regression and X’ test. P-value
> 0.05 was considered significant.

Results: Students have shown insufficient knowledge about homosexuality since from a total of 32 questions,
they only answered 6 questions correctly. Findings have shown that a positive attitude towards homosexuality
is shown by male students (p < 0.05), students aged 28 to 37 years, married students, students who identified
themselves as Catholic and students in the third year of their studies. However, the differences in attitudes
among the students were not statistically significant (p > 0.05).

Discussion and conclusion: Research has shown that nursing students lack the knowledge about
homosexuality and have a negative attitude towards homosexuality. To achieve equal treatment for all patients,

an inclusion of cultural competences in the Nursing curriculum is necessary.

https://doi.org/10.14528/snr.2019.53.4.2976
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Uvod

Homoseksualnost se pojavlja skozi vso ¢lovesko
zgodovino in je prisotna v vseh druzbah in kulturah.
Pri tem pa lahko opazimo, da je odnos posameznikov
in druzbe do istospolno usmerjenih problematicen,
saj so geji in lezbijke Se vedno stigmatizirana,
neenakopravna in zatirana skupnost povsod po
svetu (Meyer, 2013). Med drugim ostajajo prikriti
tudi zaradi negativnega in sovraznega odnosa vere,
medicine ter zakonodaje do prej omenjene skupnosti
(Kuhar, 2001).

Kljub temu da splo$na deklaracija o ¢lovekovih
pravicah (Generalna skups¢ina zdruzenih narodov,
1948) govori o enakosti vseh ljudi, so ranljivejse
skupine $e vedno predmet diskriminacije. Omenjene
skupine so lahko rasne, verske, jezikovne manjsine
znotraj druzbe. V primeru spola so to lahko Zenske,
v primeru starosti starejsi ljudje ter mladi, invalidi,
brezposelni, socialno $ibkejsi, zaradi svoje spolne
usmerjenosti pa tudi pripadniki LGBT-skupnosti
(lezbijke, geji, biseksualci in transspolne osebe).

Istospolno usmerjeni pacienti vsakodnevno vstopajo
v zdravstveni sistem. Stres, ki ga pri tem predvsem
zaradi stigmatizacije dozZivlja ve¢ina izmed njih, lahko
$e dodatno negativno vpliva na njihovo dusevno
zdravje. In prav zaposleni znotraj zdravstvenega
sistema bi Ze zaradi narave svojega dela to morali
upostevati (Clark, 2014). Medicinske sestre se pri
svojem delu vsakodnevno sreCujemo z razliénimi
pacienti ter razlicnimi kulturami (Halbwachs, 2014;
Darnell & Hickson, 2015). Zato je pri delu z istospolno
usmerjenimi pacienti — e se razkrijejo ali ne -
pomembno, da se zavedamo svojih lastnih obcutkov
homofobije, ki je nelocljivo povezana s strahom ter
odporom do homoseksualnosti (Christensen, 2005).
Medicinski sestri, ki se ob istospolno usmerjenem
pacientu pocuti neprijetno, strokovnjaki svetujejo
razli¢ne oblike pomodi, s ¢imer poveca razumevanje
in ozaves$Cenost o tej ranljivi skupini (Spinks, et al.,
2000). Mnogi zdravstveni delavci so namrec Se vedno
prepricani, da je homoseksualnost bolezen in ne le
nacin zivljenja, s ¢imer krepijo predsodke druzbe in
druzbeno stigmo do homoseksualnosti (Christensen,
2005; Bostanci Dastan, 2015; Srivastava & Singh,
2015).

Pomembno je, da S$tudenti zdravstvene nege Ze
med izobrazevanjem razvijejo kulturne kompetence
(Rowniak, 2015), ki zajemajo $iroko paleto znanj,
spretnosti in ve$¢in (Campinha-Bacote, 2002), za
zagotavljanje primerne zdravstvene nege pacientom
iz razli¢nih kultur in okolij. Ceprav nekateri avtorji
(Eliason, et al., 2010) navajajo povecanje raziskav
na tem podrodju v vecini zdravstvenih disciplin, pa
nekateri avtorji (Makadon, 2011; Rowniak, 2015) Se
vedno ugotavljajo, da jih je premalo.

Namen in cilji

Namen raziskave je bil ugotoviti, kaksno je znanje
$tudentov zdravstvene nege o istospolno usmerjenih
in kaksna stali§¢a imajo do njih. Cilj raziskave je
bil s pomocjo vprasalnika identificirati dejavnike,
povezane z bolj$im znanjem in stali$¢i $tudentov
do homoseksualnosti. Zato smo postavili naslednje
hipoteze:

H1: Studenti zdravstvene nege imajo slabo znanje o

homoseksualnosti.

H2: Studenti zdravstvene nege izrazajo negativna

stali$¢a do homoseksualnosti.

H3: Obstajajo statisticno pomembne razlike v znanju

o homoseksualnosti in stali§¢ih do nje glede na

demografske (spol, starost, zakonski stan) in druge

podatke $tudentov zdravstvene nege (veroizpoved,
letnik $tudija).

Metode

V raziskavi je bila uporabljena opisna eksplorativna
neeksperimentalna metoda empiri¢nega raziskovanja.

Opis instrumenta

V raziskavi je bil uporabljen spletni vprasalnik,
sestavljen iz treh sklopov. Prvi sklop se nanasa na
vpraanja, povezana z demografskimi in drugimi
podatki anketirancev. Drugi sklop vprasalnika obsega
vprasanja, povezana z znanjem o homoseksualnosti -
The Sex Education and Knowledge about Homosexuality
Questionnaire (SEKHQ, v slovens$¢ini Vprasalnik o
spolni vzgoji in znanju glede homoseksualnosti).
Vprasalnik zajema 32 trditev, na katere anketiranci
odgovarjajozmoznostjoizbire enega odgovora: »Drzi«,
»Ne drzi«, »Ne vem«. Natan¢nost trditev v angleski
razli¢ici vprasalnika je bila ocenjena in podprta na
podlagi predhodnih raziskav in znanstvenih spoznanj
(Wells & Franken, 1987; Harris, et al., 1995; Alderson,
et al,, 2009). Vsak pravilni odgovor je ovrednoten z
eno tocko. Vsi pravilni odgovori tako predstavljajo
32 toc¢k in nakazujejo odli¢no znanje anketirancev o
homoseksualnosti (razpon je 0-32 tock). Odgovor
»Ne vem« se Steje kot napacni odgovor. Ker angleska
razli¢ica vprasalnika izrecno ne pojasnjuje meje,
pri kateri lahko trdimo, da ima posameznik odli¢no
oziroma nezadostno znanje, smo se odlocili, da
dobro oziroma odli¢no znanje anketiranci kazejo
takrat, ko na ve¢ kot polovico odgovorov (n = 17)
odgovorijo pravilno. Angleska razli¢ica vprasalnika je
pokazala dobro notranjo konsistentnost sklopa trditev
(Cronbach a = 0,74) (Dunji¢-Kosti¢, et al., 2012).

Tretji sklop vprasalnika obsega trditve o stalis¢ih do
homoseksualnosti — The Attitudes towards Homosexuals
Questionnaire (AHQ, v slovens¢ini Vprasalnik o stalis¢ih
do homoseksualnosti). Vprasalnik sestavlja 20 trditev,
ki jih anketiranci ocenjujejo na podlagi petstopenjske
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Likertove lestvice, in sicer od 1 (mocno se strinjam) do
5 (moc¢no se ne strinjam). Vprasalnik AHQ predstavlja
zbirko treh vprasalnikov, ki so se posami¢no predhodno
uporabljali v drugih raziskavah (Herek, 1988; Morrison
& Morrison, 2002; Smith & Mathews, 2007). Leta
2012 so ga Dunji¢-Kosti¢ in sodelavci uporabili v
svoji raziskavi. Rezultate predstavlja vsota povpre¢nih
vrednosti vseh trditev. Najvi$ja mozna ocena je 100,
kar nakazuje izrazito negativen odnos; najnizja mozna
ocena je 20, kar kaze izrazito pozitiven odnos do
homoseksualnosti. Dolo¢ili smo mejo med negativnim
in pozitivnim odnosom do homoseksualnosti, ki ga
prikazuje mediana 60. Izmed dvajsetih trditev so v
slovenski razli¢ici prevedenega vprasalnika tri trditve
obratno kodirane (v originalni razlic¢ici so obratno
kodirane stiri trditve). Angleska razli¢ica vprasalnika je
nakazala odli¢no notranjo konsistentnost sklopa trditev
(Cronbach a = 0,92) (Dunji¢-Kosti¢, et al., 2012).

Oba vprasalnika sta v angleskem jeziku prosto
dostopna na spletu. Izvirna vprasalnika sta avtorja
neodvisno prevedla iz angleskega v slovenski jezik.
Po prevodu sta avtorja preverila skladnost slovenske
razli¢ice z izvirnim besedilom ter pri tem upostevala
kulturni kontekst in rabo pojmov v slovenskem jeziku.
Cronbach alfa je za slovensko razli¢ico vprasalnika
SEKHQ pri celotnem vzorcu raziskave znasal 0,97, pri
slovenski razli¢ici vprasalnika AHQ pa 0,95, kar kaze
odli¢no stopnjo zanesljivosti (Field, 2013).

Opis vzorca

V raziskavi je bil uporabljen priloznostni vzorec
$tudentov (redni in izredni $tudij) (n = 70 ali 22 %
celotnega vzorca $tudentov), ki so v $tudijskem letu
2017 / 2018 obiskovali dodiplomski $tudijski program
Zdravstvena nega na eni izmed zdravstvenih fakultet
v Sloveniji. V tudijskem letu 2017 / 2018 je bilo na
$tudijski program Zdravstvena nega vpisanih 318
$tudentov. Izmed vseh $tudentov je v celoti vprasalnik
izpolnilo le 70 Studentov. Pri kon¢ni analizi smo
upostevali samo popolno izpolnjene vprasalnike.
Starost $tudentov, ki so sodelovali v raziskavi, je 23,5
(s = 6,12) leta. Demografske in druge znacilnosti
anketirancev prikazujemo v Tabeli 1.

Opis poteka raziskave in obdelave podatkov

Raziskava je potekala v odprtokodni aplikaciji za
spletno anketiranje - 1KA. Spletnemu vprasalniku
je bilo dodano pojasnilo o namenu in nacinu
izpolnjevanja. Studenti so imeli moZnost izpolniti
anketni vprasalnik v roku dveh mesecev, in sicer od
junija do avgusta 2018. Podatki, ki so jih anketiranci
posredovali z odgovarjanjem na vprasanja, so se
zbirali v bazi podatkov na spletnem strezniku. Ob
zakljucku anketiranja so se prenesli vsi podatki hkrati,
kar pomeni, da se v primeru predcasne prekinitve
sodelovanja podatki niso shranili. V procesu zbiranja

Tabela 1: Demografske in druge znacilnosti vzorca
Tabela 1: Demographic and other characteristics of the
sample

Spremenljivka / Variable n %
Spol
Moski 15 21,4
Zenski 55 78,6
Starostna skupina
19-22 let 52 74,3
23-27 let 7 10,0
28-32 let 4 5,7
33-37 let 2 2,9
38-44 let 5 7,1
Zakonski stan
Samski 26 37,1
Poroceni 5 7,1
V partnerski zvezi 37 52,9
V istospolni partnerski zvezi 2 2,9
Veroizpoved
Katoliska 34 49,3
Pravoslavna 4 4.4
Islam 11 15,9
Sem ateist 15 21,7
Drugo 6 8,7
Letnik $tudija
1. letnik - dodiplomski $tudij 33 47,1
2. letnik - dodiplomski $tudij 16 22,9
3. letnik - dodiplomski $tudij 21 30,0

podatkov se je tako oblikovala podatkovna baza, ki
je vsebovala odgovore anketirancev brez njihovih
imen in priimkov ter elektronskih naslovov, s ¢imer
je bila zagotovljena anonimnost. Kasneje smo podatke
izvozili in analizirani s pomocjo programa SPSS,
verzija 25 (SPSS Inc., Chicago, IL, USA). Uporabljeni
so bili osnovna deskriptivna statistika (frekvenca,
minimum, maksimum, srednja vrednost, povpredje in
standardni odklon), Mann-Whitneyev U-test, Kruskal
Wallisov H-test, linearna regresija in test Hi-kvadrat.
Upostevana stopnja statisticne znacilnosti je bila 0,05.

Rezultati

V Tabeli 2 prikazujemo rezultate, ki se nanasajo
na znanje o homoseksualnosti. Studenti so na trditve
odgovarjali z moznostjo izbire enega odgovora, in
sicer »Drzi«, »Ne drzi«, »Ne vem«. Odgovor »Ne vem«
smo Steli kot napacen odgovor. Pravilne odgovore
prikazujemo v odstotkih.

Rezultati (Tabela 2) so pokazali, da $tudenti
izkazujejo izredno $ibko oziroma nezadostno znanje
o homoseksualnosti, saj so le na 6 vprasanj odgovorili
pravilno, kar je razvidno iz odstotka pravilnih odgovorov
pod zaporednimi $tevilkami 4, 5, 10, 19, 29 in 32.
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Tabela 2: Vprasalnik o znanju, povezanem s homoseksualnostjo (SEKHQ), s prikazanim odstotkom pravilnih
odgovorov
Table 2: Questionnaire on knowledge related to homosexuality (SEKHQ) showing the percentage of correct answers

] o . o
St. Trditve / Statements Pravilni odgovori (%) /
Correct answers (%)

1. (N) V obdobju mladostni$tva ima priblizno 25-30 % fantov homoseksualno izkus$njo. 6,8
2. (N) Vec¢ina homoseksualcev je bila zapeljana v obdobju mladostnis$tva s strani starejse osebe
istega spola. 16,7
(P) V obdobju mladostni$tva ima priblizno 6-11 % deklet homoseksualno izkusnjo. 31,9
(P) Spolna usmerjenost je vzpostavljena Ze v obdobju mladostnistva. 79,2

(P) Homoseksualci obi¢ajno razkrijejo svojo spolno identiteto najprej prijatelju in Sele nato
starSem. 80,6

(N) Spolna identiteta homoseksualca je v nasprotju z njegovim/njenim bioloskim spolom. 22,2

(N) Pri otrocih, ki jih vzgajajo star$i homoseksualci, obstaja ve¢ja verjetnost, da bodo tudi
sami homoseksualno usmerjeni, kot pri otroci, ki jih vzgajajo heteroseksualno usmerjeni

starsi. 41,7
8. (P) Med moskimi homoseksualci in lezbijkami je pojavnost depresije in anksioznosti v

primerjavi s heteroseksualci pogostejsa. 37,5
9. (N) Homoseksualci na zmenku posvecajo ve¢jo pozornost fiziéni privla¢nosti svojega

spremljevalca kot pa heteroseksualci. 20,5
10.  (P) Izku$nja ljubezni je podobna za vse ljudi, ne glede na spolno usmerjenost. 80,6
11.  (P) Moski homoseksualni pari imajo bolj permisivna stali$¢a glede seksualne aktivnosti

izven partnerske zveze v primerjavi z lezbi¢nimi in heteroseksualnimi pari. 7,0
12.  (P) V nekaterih kulturah je normalno, da imajo fantje v obdobju mladostni$tva spolne

izku$nje in spolni odnos z osebo istega spola. 11,3
13.  (N) Na svetu je najbolj pogost na¢in prenosa virusa HIV med mogkimi, ki imajo spolne

odnose z moskimi. 7,1
14.  (P) Testosteron je hormon, ki je odgovoren za rast sramnih dlak pri dekletih. 20,0
15.  (P) Moskim se prsi navadno povec¢ajo med puberteto. 27,1
16.  (N) Raziskave podpirajo koncept, da spolna vzgoja v Solah povecuje Zeljo po spolni

aktivnosti med mladostniki. 28,6
17.  (N) V zadnjih 25 letih homoseksualnost nara$ca. 9,9
18.  (N) Vecina moskih homoseksualcev in lezbijk si Zeli, da bi bili heteroseksualci. 17,1
19.  (N) Vec¢ina homoseksualcev Zeli spodbuditi in prepricati druge v homoseksualnost in

taksen nacin Zivljenja. 51,4
20.  (P) Utitelji heteroseksualci pogosteje zapeljejo in seksualno zlorabijo uc¢ence kot ucitelji

homoseksualci. 12,9
21.  (N) Gr¢ija in Rim sta padla zaradi homoseksualnosti. 36,2
22.  (N) Heteroseksualci imajo navadno mo¢nejsi spolni nagon kot homoseksualci. 23,5
23.  (P) Homoseksualno izkusnjo je imelo priblizno polovica moske populacije in ve¢ kot ena

tretjina Zenske. 7,4
24.  (P) Vedji je delez moskih homoseksualcev kot lezbijk. 19,1
25.  (P) Heteroseksualci/ke imajo pogosto homoseksualne fantazije. 26,1
26.  (N) Ce bi v medijih prikazali homoseksualnost kot nekaj pozitivnega, bi lahko to vplivalo

na mlade, da postanejo homoseksualci. 35,8
27.  (N) Homoseksualci so obi¢ajno prepoznavni po videzu in obnasanju. 14,9
28.  (N) Homoseksualci niso dober vzor za otroke in jim lahko celo psiholosko $kodujejo ter

ovirajo njihov normalni spolni razvoj. 42,2
29.  (P) Moski homoseksualci so pogosteje Zrtve nasilja kot ostali. 57,6
30.  (N) Homoseksualnost se med Zivalmi ne pojavlja. 47,8

31.  (N) Zgodovinsko gledano je skoraj pri vsaki kulturi razvidna velika nestrpnost do
homoseksualcev, saj so obravnavani kot »bolni« ali kot »gre$niki«. 1,5

32.  (P) Moski heteroseksualci navadno izrazajo vec sovrastva do homoseksualcev kot
heteroseksualne Zenske. 60,9

Legenda / Legend: (P) - pravilen odgovor / correct answer; (N) — nepravilen odgovor / incorrect answer; % — odstotek / percentage
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Tabela 3: Vprasalnik o stalis¢ih do homoseksualnosti (AHQs) s pripadajocimi povprecnimi vrednostmi

Table 3: Questionnaire on attitudes towards homosexuality (AHQsl) with corresponding average values
Trditve / Statements X s
Veliko homoseksualcev izrablja svojo spolno usmerjenost, da s tem pridobi posebne privilegije. 3,52 1,10
Moski homoseksualci nimajo vseh pravic, ki jih potrebujejo. 2,94 1,11
Dogodki in praznovanja, kot je »parada ponosac, so dokaj nesmiselni, saj se na ta na¢in domneva, da je 3.06 1.09
spolna usmerjenost posameznika predstavljena kot njegov ponos. ’ ’
Moski homoseksualci morajo $e vedno protestirati za enake pravice. 2,84 1,03
Ce ielijo'biti moski homoseksualci obravnavani kot vsi ostali, se morajo prenehati razburjati glede svoje 254 0.99
spolnosti/kulture. ’ ’
Ob¢udovati bi morali pogum moskih homoseksualcev, ki ne skrivajo svoje spolne usmerjenosti. 2,51 1,12
V trenutno tezkem gospod.arsko—ek(.)nor.r.lskem obdobju ne bi smeli porabljati davkoplacevalskega denarja 583 116
za podporo homoseksualnim organizacijam. ’ ’
Moski homoseksualci so postali preve¢ provokativni v zahtevah po enakopravnih pravicah. 2,89 1,12
Za druzbo bi bilo koristno, ¢e bi prepoznali in sprejeli homoseksualnost kot nekaj normalnega. 1,96 0,98
Homoseksualcem bi moralo biti delo z otroki prepovedano.* 2,13 1,10
Homoseksualci bi morali imeti enake moZznosti za zaposlitev kot vsi ostali. 1,55 0,74
Homoseksualcem bi morale biti poroke dovoljene. 2,22 1,10
Homoseksualci bi morali biti druzbeno enakopravni. 1,84 0,85
Mislim, da so moski homoseksualci ogabni.* 2,32 1,18
Ce mogki ¢uti homoseksualno nagnjenost, bi moral narediti vse, da jo premaga. 3,88 1,01
Sploh ne bi bil/a razburjen/a, ¢e bi izvedel/a, da je moj sin homoseksualec. 3,10 1,19
Homoseksualnim parom bi morala biti posvojitev otrok dovoljena. 3,26 1,40
Homoseksualnost je bolezen.* 1,96 1,04
Tako kot pri nekaterih drugih vrstah je tudi moska homoseksualnost naravni izraz spolnosti pri ljudeh. 2,21 0,93
Homoseksualnost je le drugacen nacin Zivljenja, ki ga ne bi smeli obsojati. 1,97 0,80
Vsota povprecnih vrednosti 59,65

Legenda / Legend: X - povprecje / average; s - standardni odklon / standard deviation; * - obratno kodirano / reverse coding

V nadaljevanju prikazujemo rezultate, ki opisujejo
stalis¢a $tudentov do homoseksualnosti (Tabela 3).
Rezultate predstavlja vsota povpre¢nih vrednosti vseh
trditev. Meja med pozitivnimi in negativnimi stali$ci
do homoseksualnosti je dolo¢ena kot mediana, kar
predstavlja 60 tock (ocene med 20 in 100 tock: ocena
100 nakazuje izredno negativen odnos in ocena 20
izredno pozitiven odnos do homoseksualnosti).

Rezultati (Tabela 3) nakazujejo negativen odnos do
homoseksualnosti, saj je vsota povpre¢nih vrednosti
59,65 (Me = 59). Povpre¢ne vrednosti pri oznacenih
trditvah (*) so v Tabeli 3 zaradi kodiranja prikazane
ravno obratno od izbrane ocene anketirancev.

Pri ugotavljanju statisticno pomembnih razlik
v znanju o homoseksualnosti in stalis¢ih do nje
v povezavi z demografskimi in drugimi podatki
anketirancev smo uporabili razlicne statisticne
metode, in sicer Mann-Whitneyev U-test, Kruskal
Wallisov H-test, kot tudi linearno regresijo in test
Hi-kvadrat. Rezultate prikazujemo v Tabelah 4 in 5.
Rezultati v Tabeli 4 so prikazani samo za tiste trditve
(n = 6), na katere so anketiranci odgovorili pravilno,
in sicer odgovori pod zaporednimi $tevilkami 4, 5, 10,
19, 29 in 32 v Tabeli 2.

Pri ocenjevanju znanja so na vseh 6 vprasanj (izmed
32) pravilno odgovorile Zenske, vendar je statisticno

pomembne razlike med spoloma opaziti le pri treh
trditvah: Spolna usmerjenost je vzpostavijena Ze
v obdobju mladostnistva; Homoseksualci obicajno
razkrijejo svojo spolno identiteto najprej prijatelju in Sele
nato starsem ter Vecina homoseksualcev zeli spodbuditi
k homoseksualnosti in taksnemu nacinu Zivljenja ter
jih prepricati vanj. Vseh 6 pravilnih odgovorov prav
tako pripada anketirancem iz starostne skupine
med 19 in 22 let ter anketirancem, ki so v partnerski
zvezi, vendar rezultati v tem primeru niso izkazovali
statisticno pomembnih razlik med skupinami (p =
0,05). Pravilne odgovore so izbrali tudi anketiranci
katoli$ke vere, in sicer so rezultati izkazovali statisti¢no
pomembne razlike med skupinami (p < 0,05) pri
odgovorih: Spolna usmerjenost je vzpostavljena Ze
v obdobju mladostnistva in Homoseksualci obicajno
razkrijejo svojo spolno identiteto najprej prijatelju in
Sele nato starsem. Pri anketirancih iz 1. letnika pa so
rezultati izkazovali statisticno pomembne razlike
med skupinami (p < 0,05) pri odgovoru: Moski
homoseksualci so pogosteje Zrtve nasilja kot ostali.
Regresijski koeficienti sicer niso pokazali statisticno
znacilnega vpliva demografskih in drugih podatkov
anketirancev na znanje o homoseksualnosti (p =
0,05), s ¢imer bi lahko poudarili dejavnike, povezane z
bolj$im znanjem o homoseksualnosti.
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Tabela 4: Pravilni odgovori studentov, povezani z znanjem o homoseksualnosti
Table 4: Students’ correct answers related to knowledge about homosexuality

Starostna Zakonski stan: . T
Spol: ) skupina: Partnerska zveza Vermz'lv)oved. Letmk.studzja.
Zenski / . Katoliska / 1. letnik /
Gender: 19-22let/ Marital status: Religion: Year of study:
Trditve / Statements Female Age group: Domestic C t}%’ li ; Ist 4
19-22 years Partnership athotic styear
X(s) p X(s) p X(s) p X(s) p X(s) p
(P) Spolna usmerjenost je 127 118 131 121 128

vzpostavljena ze v obdobju

o oSt gtun. (0,56) 0,014 (0,43) 0445 (0,62) 0447 (0,41) 0001  (0,58) 0,365

(P) Homoseksualci obi¢ajno

razkrijejo svojo spolno 1,15 1,18 1,22 1,15 1,25

identiteto najprej prijateljuin  (0,35) 0,029  (0,38) 0,215  (0,42) 0447  (0,35) 0,001  (0,44) 0,244
Sele nato starSem.

(P) Izku$nja ljubezni je
podobna za vse ljudi, ne glede
na spolno usmerjenost.

1,18 1,22 1,19 1,24 1,16
(0,43) 0,090 (0,46) 0,500  (0,46) 0363  (0,49) 0426 (0,36) 0,379

(N) Vecina homoseksualcev
zeli druge spodbuditi k
homoseksualnosti in tak§nemu
nadinu zivljenja ter jih
prepricati vanj.

2,46 2,46 2,44 2,30 2,34
(0,71) 0,004 (0,67) 0,358 (0,73) 0,106 (0,68) 0,269  (0,65) 0,372

(P) Moski homoseksualci so

ogosteje zrtve nasilja kot 1,52 1,44 1,42 1,53 1,26
gstgah ) ) (0,61) 0216 (0,61) 0,064 (0,66) 0209 (0,61) 0384 (0,51) 0,000
(P) Moski heteroseksualci
navadno izrazajo ve¢ sovrastva 1,49 1,43 1,38 1,53 1,13
do homoseksualcev kot (0,67) 0230 (0,65 0,135 (0,60) 0,328 (0,67) 0324 (0,62) 0,234

heteroseksualne Zenske.
Legenda / Legend: X — povprelje / average; s — standardni odklon / standard deviation; p - statisti¢na znacilnost / statistical significance

Tabela 5: Odgovori studentov, povezani s stalis¢i do homoseksualnosti: Mann-Whitneyev U-test, Kruskal Wallisov
H-test
Table 5: Students’ answers related to attitudes about homosexuality: Mann-Whitney U-test, Kruskal Wallis H-test

Stalis¢éa do homoseksualnosti /

Spremenljivke / Variables Attitudes towards homosexuality

X (s) F P
Spol Mogki 65,14 (8,786)
Zenski 69,72 (6,066) 225,500 0,036
Starostna skupina 19-22 let 68,70 (7,742)
23-27 let 71,85 (2,794)
28-32 let 65,50 (3,109) 4,653 0,325
33-37 let 65,50 (2,121)
38-44 let 68,73 (5,128)
Zakonski stan Samski 68,40 (7,449)
Poroceni 65,20 (3,420)
V partnerski zvezi 69,15 (6,910) 2,923 0,232
V istospolni partnerski zvezi 75,00 (4,242)
Veroizpoved Katoliska 67,30 (7,531)
Pravoslavna 70,00 (3,000)
Islam 69,11 (4,484) 7,394 0,060
Sem ateist 72,69 (9,284)
Letnik $tudija 1. letnik — dodiplomski $tudij 70,22 (7,232)
2. letnik - dodiplomski $tudij 69,00 (6,442) 5,332 0,070
3. letnik - dodiplomski $tudij 66,45 (6,565

Legenda / Legend: x — povprectje / average; s — standardni odklon / standard deviation; F — vrednost / value; p - statisticna znacilnost /
statistical significance
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V Tabeli 5 prikazujemo stalis¢a do homoseksualnosti
v povezavi z demografskimi in drugimi podatki
anketirancev.

Rezultati v Tabeli 5 kaZejo, da je bolj pozitivno stalisce
do homoseksualnosti ugotovljeno pri $tudentih starih
od 28 do 37 let, pri poroéenih $tudentih, pri katoli¢anih
in Studentih 3. letnika. Vendar pri omenjenih
spremenljivkah razlike v stali$¢ih med anketiranci niso
statisticno znacilne (p > 0,05). Statisticno pomembne
razlike je opaziti le pri spolu anketirancev, kjer so moski
izkazali bolj pozitivno staliS¢e do homoseksualnosti
od zensk (p = 0,036). Tudi regresijski koeficienti
so pokazali, da na stalis¢a do homoseksualnosti
statisticno znacilno vpliva spol (F (1,63) = 5,110, p =
0,027, R? = 0,228). Pri ostalih demografskih in drugih
podatkih regresijski koeficienti niso pokazali statisti¢ne
znacilnosti (p > 0,05).

Diskusija

Namen raziskave je bil ugotoviti, kaksno je znanje
$tudentov zdravstvene nege o istospolno usmerjenih
in kaks$na staliS¢a imajo do njih, ter identificirati
dejavnike, povezane z bolj$im znanjem in stalis¢i
$tudentov do homoseksualnosti. V raziskavi smo
ugotovili, da $tudenti zdravstvene nege dodiplomskega
$tudijskega programaizkazujejo izredno $ibko oziroma
nezadostno znanje o homoseksualnosti. Podobno
so pomanjkanje znanja med S$tudenti zdravstvene
nege ugotovili tudi Chapman in sodelavci (2012) ter
Cornelius in Carrick (2015). Predhodne raziskave
kazejo tudi izredno slabo znanje med zaposlenimi
medicinskimi sestrami in $tudenti medicine (Banwari,
etal, 2015; Lopes, et al., 2016; Della Pelle, et al., 2018).
Slednji so ugotovili (Banwari, et al., 2015; Lopes, et
al., 2016; Della Pelle, et al., 2018), da so vecje Stevilo
pravilnih odgovorov o homoseksualnosti dosegali tisti
$tudenti, ki so bili ve¢ v stiku z LGBT-osebami, in tisti
z vedjim Stevilom LGBT-prijateljev ter $tudenti, ki zase
pravijo, da so ateisti (Lopes, et al., 2016). Tako kot v
nekaterih predhodnih raziskavah (Dunji¢-Kosti¢, etal.,
2012; Banwari, et al., 2015; Lopes, et al., 2016) je tudi v
nasi raziskavi najve¢ Studentov pravilno odgovorilo na
trditev, ki pravi, da homoseksualci obicajno razkrijejo
svojo spolno identiteto najprej prijatelju in $ele nato
starSem. Raziskava, ki sta jo izvedla Svab in Kuhar
(2005), kaze, da se homoseksualci res najprej razkrijejo
prijateljem, ker lahko predvidevajo njihovo reakcijo,
medtem ko je razkritje v druzinskem okolju nekoliko
tezje in bolj ¢ustveno. Reakcije starSev so razli¢ne ter
odvisne od splo$nih odnosov v druzZini, povezanosti
med druzinskimi ¢lani, stopnje religioznosti ter
stopnje upostevanja tradicionalnih vzorcev (Svab &
Kuhar, 2005; Baiocco, et al., 2016).

Na podlagi znanja $tudentov v na$i raziskavi ter
ugotovitev v predhodnih raziskavah (Chapman, et
al., 2012; Dunji¢-Kosti¢, et al., 2012; Grabovag, et al.,
2014; Banwari, et al., 2015; Bostanci Dastan, 2015;

Della Pelle, et al, 2018) lahko predpostavljamo,
da so vsebine, povezane z istospolno usmerjenimi
posamezniki, med izobraZevanjem pomanjkljivo
obravnavane. Pomanjkljivo obravnavo te skupine
pacientov v S$tudijskem programu Zdravstvena
nega ugotavlja tudi Sirota (2013). V izobrazevanje
$tudentov zdravstvene nege je zato treba vkljuciti
vsebine o tej ranljivi skupini posameznikov ter s tem
povecati razumevanje in znanje. Dejstvo je, da so
istospolno usmerjeni posamezniki del nase druzbe in
imajo specifi¢ne potrebe, ki jih ne smemo prezreti. Z
vstopom v zdravstveni sistem morajo biti obravnavani
enakopravno tako kot vsi ostali pacienti (Spinks, et al.,
2000; Sirota, 2013; Lopes, etal., 2016). Zato se dandanes
zaradi veckulturne druzbe povecujejo potrebe in
zahteve po oblikovanju $tudijskih programov, ki bi
se v kurikulumu dotikali medkulturne zdravstvene
nege ter kulturnih kompetenc. Nujno so potrebni
tudi novi pristopi v izobrazevanju, na podlagi katerih
bi se prihodnji strokovnjaki pripravili na ustrezno
zagotavljanje zdravstvene nege glede na potrebe
pacienta ter njegovo kulturno ozadje (Prosen, et al.,
2017). V tujini so kulturne kompetence v kurikulumu
izobrazevanja za zdravstveno nego postale Ze
standardizirana u¢na vsebina (Ryan, et al, 2000;
Prosen, et al., 2017; Singleton, 2017). Na podroéju
kulturnih kompetenc v Sloveniji se dogajajo premiki
Sele zadnjih nekaj let s teznjami po vkljucevanju teh
vsebin v kurikulum visokos$olskega izobrazevanja
zdravstvene nege (Loredan & Prosen, 2013; Licen, et
al., 2017; Prosen, et al., 2017).

V raziskavi smo ugotavljali tudi stali¢a $tudentov
zdravstvene nege do homoseksualnosti. Rezultati so
pokazali, da so njihova stali§¢a negativna. Studenti so
najbolje ocenili trditve, ki opisujejo homoseksualnost
kot le drugacen nacin Zivljenja, ki ga ne bi smeli obsojati;
da bi homoseksualci morali imeti enake moznosti za
zaposlitev kot vsi ostali; da bi homoseksualci morali
biti druzbeno enakopravni ter da bi bilo za druzbo
koristno, ¢e bi prepoznali in sprejeli homoseksualnost
kot nekaj normalnega. Iz slednjega lahko domnevamo,
da je S$tudentom lazje odgovarjati ali ocenjevati
vprasanja, ki se nanasajo na druzbeno Zivljenje, kakor
na vprasanja, ki se nanasajo na spolnost. Srivastava
in Singh (2015) pravita, da je v druzbi $e vedno
prisoten velik tabu predvsem glede govora o spolnih
praksah ter spolnosti med istospolno usmerjenimi
posamezniki. Ljudje se ob tem pocutijo neprijetno
ter o tem velikokrat ne Zelijo govoriti (Srivastava &
Singh, 2015). Makadon (2011) pravi, da imajo tudi
zdravstveni delavci pogosto neprijeten obcutek ter
se pocutijo nepripravljene, da bi govorili ali pacienta
spraSevali o intimnih zadevah. Dejstvo je, da lahko
negativna staliS¢a vplivajo na kakovost opravljene
zdravstvene nege in minimalno moznost ustvarjanja
varnega okolja, v katerem se istospolno usmerjeni
pacienti lahko zaupajo medicinskim sestram (Yen, et
al., 2007; Chapman, et al., 2012). Zato se istospolno
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usmerjeni posamezniki e vedno velikokrat soocajo z
neenakopravno obravnavo s strani medicinskih sester
in drugih zdravstvenih delavcev (Spinks, et al., 2000;
Christensen, 2005; Makadon, 2011; Rowniak, 2015).
V predhodnih raziskavah so negativna stali¢a do
homoseksualnosti ugotovili tudi med medicinskimi
sestrami (Yen, et al, 2007) in S$tudenti medicine
(Dunji¢ Kosti¢, et al.,, 2012; Grabovac, et al., 2014;
Banwari, et al., 2015). Avtorji (Bostanci Dastan, 2015;
Rowniak, 2015) navajajo, da negativna staliS¢a do
homoseksualnosti izhajajo predvsem iz pomanjkanja
znanja o tej skupini posameznikov. Smith in Mathews
(2007) navajata, da se stigmatizacija istospolno
usmerjenih oseb v zadnjih 30 letih pocasi zmanjsuje,
kljub temu pa je Se vedno prisotna tako v druzbi kot
v zdravstveni negi in medicini (Dunji¢-Kosti¢, et al.,
2012; Bostanci Dagtan, 2015).

V raziskavi smo preverjali, ali obstajajo statisti¢no
pomembne razlike v znanju o homoseksualnosti
in stalis¢ih do nje v povezavi z demografskimi in
drugimi podatki anketirancev, s ¢imer bi lahko
identificirali posamezne dejavnike. Na podlagi
rezultatov smo ugotovili, da bolj pozitivna stalisc¢a
izrazajo moski $tudenti, $tudenti, stari od 28 do
37 let, poroceni $tudenti, $tudenti katoliske vere in
$tudenti 3. letnika. Razen pri spolu anketirancev
rezultati niso izkazovali statisticno pomembnih
razlik med spremenljivkami.

V predhodnih raziskavah so avtorji (Dunji¢-
Kosti¢, 2012; Grabovac, et al., 2014; Banwari, et al.,
2015; Lopes, et al., 2016; Della Pelle, et al.,, 2018)
ugotovili, da bolj pozitivna stali¢a in odnos do
homoseksualnosti izrazajo Zenske, ki izkazujejo
tudi ve¢ znanja o homoseksualnosti, kar pripomore
k vedjemu razumevanju istospolno usmerjenih
pacientov, zmanj$anju homofobije ter negativnih
stalis¢ (Banwari, et al, 2015). V raziskavah so
ugotovili tudi, da imajo moski zaradi manj$ega znanja
o homoseksualnosti posledi¢no ve¢ negativnih stalis¢
(Chapman, etal., 2011; Dunji¢ Kosti¢, etal., 2012; Della
Pelle, et al., 2018). Nadalje so raziskovalci ugotovili,
da zdravstveno osebje, ki izkazuje ve¢ znanja in ima
koncan dodiplomski ali magistrski $tudij, izraza tudi
pozitivnej$i odnos in stali§¢a do homoseksualnosti
(Hou, et al., 2006; Yen, et al., 2007; Banwari, et al.,
2015). Stareje in dalj ¢asa zaposlene medicinske sestre
izrazajo ve¢ negativnih stali$¢ do homoseksualnosti
kot mlajse kolegice (Yen, et al., 2007). Nekateri avtorji
(Yen, et al., 2007; Dunji¢-Kosti¢, et al., 2012; Bostanci
Dagtan, 2015; Rowniak, 2015; Lopes, et al., 2016)
ugotavljajo tudi, da zaznana visja stopnja religioznosti
pri zdravstvenem osebju vpliva na negativna stalisca
do homoseksualnosti. Zanimivo je, da so tisti, ki so
se opredelili za religiozne, izkazovali slabsa stalisc¢a
do homoseksualnosti (Dunji¢ Kosti¢, et al., 2012).
Nadalje je dokazano, da wvecji stik z istospolno
usmerjenimi pacienti ter vecje Stevilo istospolno
usmerjenih prijateljev nakazuje pozitivna stalis¢a do

homoseksualnosti (Hou, et al., 2006; Yen, et al., 2007;
Chapman, et al., 2011; Lopes, et al., 2016). Corbiére
in sodelavci (2012) navajajo, da je ena izmed dobrih
strategij pri zmanjSevanju stigme in negativnega
odnosa do istospolno usmerjenih spodbujanje stika,
s ¢imer se posku$a spremeniti negativna mnenja in
odnos do stigmatizirane skupine ali posameznika.

Kot omejitev raziskave je treba izpostaviti majhen
vzorec ter heterogenost anketirancev glede na
preiskovane neodvisne spremenljivke, kot so spol,
starost, letnik $tudija, zakonski stan in veroizpoved.
Nadalje je treba upostevati omejitve v psihometri¢nih
lastnostih obeh prevedenih vprasalnikov. Pred
uporabo vprasalnikov ni bila izvedena pilotna
raziskava. Potrebne so dodatne raziskave v okviru
psihometri¢nih lastnosti slovenske razli¢ice obeh
vprasalnikov, uporabljenih v raziskavi.

Zakljucek

Raziskava je pokazala, da $tudentom zdravstvene
nege primanjkuje znanja o homoseksualnosti ter da
imajo negativen odnos do homoseksualnosti. Dejstvo
je, da danes zivimo v veckulturni druzbi, kjer ima
vsak posameznik svoj pogled na svet, svoje vrednote,
navade, slog Zivljenja ter svojo kulturo. Tudi v
zdravstveni negi se medicinske sestre vsakodnevno
srecujejozrazliénimipacientiter razli¢nimikulturami.
Pacientova kultura lahko vpliva na dojemanje zdravja,
bolezni, smrti, bole¢ine ter razli¢nih zivljenjskih
dogodkov. Zaradi veckulturne druzbe in posledi¢no
vedno vecje raznolikosti pacientov se pojavlja potreba
po kulturno kompetentnem zdravstvenem osebju, ki
bo pacientom zagotavljalo kakovostno zdravstveno
nego glede na njihove potrebe ter kulturno ozadje.
Dejstvo pa je tudi, da e vedno zivimo v druzbi, kjer
je heteroseksualnost prevladujoca norma. Kljub
druzbenim spremembam in podasnemu premiku k
sprejemanju homoseksualnosti je diskriminacija te
ranljive skupine posameznikov $e vedno prisotna.
Posledi¢no je omenjena skupina posameznikov
tudi v zdravstveni negi velikokrat obravnavana
neenakopravno. Neenakost v obravnavi, nevidnost
teh oseb ter negativen odnos bi bilo mogoc¢e zmanjsati
z ozave$Canjem in izobrazevanjem o tej ranljivi
skupini.

V Sloveniji bi bilo treba opraviti ve¢ raziskav, ki
vkljucujejo znanje o ranljivejsih skupinah, med njimi
tudi o gejih in lezbijkah, ter hkrati preveriti podrocje
vsebin kulturnih kompetenc in jih po potrebi vkljuciti
v izobrazevalne programe zdravstvene nege. Z
vkljuéitvijo teh vsebin bi vzpodbudili pricetek razvoja
kulturnih kompetenc prihodnjih medicinskih sester.
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