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1ZVLECEK

Uvod: Osebna urejenost in videz sta izrednega pomena z vidika vtisa, ki ga zdravstveni delavci naredijo na

pacienta. Tatu kot del »body arta« postaja v druzbi vedno bolj razsirjen, raziskave pa kazejo, da so tetovirani
posamezniki $e vedno delezni predsodkov. Namen raziskave je bil ugotoviti, kak§no mnenje in odnos do
tetovaZz imajo zaposleni v zdravstveni negi.

Metode: Izvedena je bila deskriptivna kvantitativna raziskava. Podatki so bili zbrani maja 2023 s spletnim
anketnim vprasalnikom, ki je bil ustvarjen za namen te raziskave, z visoko zanesljivostjo (a = 0,913). Vzorec
je bil priloznostni, obravnaval je 193 zaposlenih v zdravstveni negi na Gorenjskem. Uporabljene so bile
univariatne in bivariatne statistike.

Rezultati: 37,8 % anketiranih je tetoviranih, od tega jih ima 71,2 % tetovazo na mestu, na katerem je drugim
vidna. S trditvami, ki so po svojem pomenu odklonilne do tetovaz, se anketiranci v povprecju ne strinjajo
(x =1,16-1,83), se pa kaZe statisticno pomembna in pozitivna povezava glede na starost (p = 0,001-0,011, r =
0,183-0,237), glede na delovno dobo anketirancev (p = 0,001-0,028, r = 0,158-0,277) in pri nekaterih trditvah
glede na stopnjo izobrazbe (p = 0,001-0,048).

Diskusija in zakljucek: Tetovaze so v sodobni druzbi vedno pogostejse, s ¢imer se povecuje tudi potreba po
sprejemanju drugacnosti. Percepcija strokovnosti je odvisna tudi od zunanjega videza, zato naj bo pozornost
osredinjena v krepitev profesionalne podobe na eni strani in razvijanje politike strpnosti in sprejemanja na
drugi.

ABSTRACT

Introduction: Personal grooming and appearance are extremely important in terms of the impression

healthcare professionals make on patients. Although tattoos have become increasingly popular, research
shows they remain stigmatised in society. The aim of our study was therefore to examine healthcare workers'
opinions and attitudes towards tattoos.

Methods: We conducted a descriptive quantitative study. Data were collected in May 2023 using a purpose-
designed online questionnaire with high reliability (a = 0.913). We used a purposive sample consisting of 193
healthcare workers in the Gorenjska region. We conducted univariate and bivariate statistical analyses.
Results: Of our respondents, 37,8% had tattoos, and 71,2% of these had tattoos in a visible location. On
average, respondents disagreed with negative statements about tattoos (x = 1.16-1.83). However, there was a
statistically significant positive correlation between age (p = 0.001-0.011, r = 0.183-0.237), work experience
(p < 0.001-0.028, r = 0.158-0.277), and, for some statements, education level (p < 0.001-0.048).

Discussion and conclusion: Increasing prevalence of tattoos in modern society calls for greater acceptance
of diversity. As perceptions of professionalism are also influenced by appearance, efforts should focus on both
strengthening professional image and developing policies that promote tolerance and acceptance.
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Uvod

Izvajalci zdravstvene nege imajo pri delu z ljudmi
pomembno vlogo, saj s pacienti prezivljajo najbolj ranljive
trenutke, zato je pomembno gojiti medsebojno zaupanje
in spostovanje. Spremembe v druzbi so neobhodne,
s Cimer se spreminja tudi profesionalna podoba
zaposlenih v zdravstveni negi (Zbornica zdravstvene
in babigke nege Slovenije — Zveza strokovnih drustev
medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Slovenije, 2020). Pozitivna podoba medicinskih sester
v javnosti je pomembna, saj vzbuja zaupanje v izvajalce
zdravstvene nege, sestavlja pa vse od osebne higiene in
uporabe uniforme do okrasevanja koze. Profesionalna
podoba zdravstvene nege ustvarja okvir, skozi katerega
javnost vidi podobo medicinske sestre; ta podoba je
¢ustveno povezana s pacientom in zdruzuje pacientove
vrednote, pri¢akovanja in odgovornosti medicinske
sestre (Hatfield et al., 2013).

Tetovaza je definirana kot trajna kozna pigmentacija,
ki je vedno pogostej§i pojav v druzbi, sploh med
mladimi (Phillips, 2014), in kot taka vedno pogostejsa
tudi v zdravstveni negi. Ocenjuje se, da naj bi v drzavah,
ki so bolj razvite, priblizno 30 % ljudi imelo vsaj eno
tetovazo (Paprocka - Lipinska et al., 2019). V Sloveniji so
tetovaze v zadnjih letih vse bolj priljubljene, vendar imajo
posamezniki, ki se odlocijo za tetovazo, lahko na delovnem
mestu tezave (Vici¢, 2020). Vseh tetovaz na delovnem
mestu medicinske sestre z uniformo ni mogoce prekriti. Kot
so ugotovili Johnson et al. (2016), so bili zdravstveni delavci
z vidnimi tetovazami ocenjeni kot manj profesionalni. To
je $e posebej veljalo za tiste Zenske, zaposlene v zdravstveni
negi, ki so imele vidne tetovaze, v primerjavi z moskimi
kolegi, zaposlenimi na istem delovnem mestu, s tetovazami
na istem mestu. Pikl (2020) ugotavlja, da imajo vidne
tetovaze negativen vpliv na zaznavanje zdravstvenih
delavcev od pacientov, prav tako pa zdravstveni delavci
negativno zaznavajo paciente s tetovazami.

Namen in cilji

Namen raziskave je bil ugotoviti mnenje in odnos
zaposlenih v zdravstveni negi do tetovaz. Vezano na
namen, smo si postavili dva cilja: (1) ugotoviti, kak§no
je mnenje zaposlenih v zdravstveni negi o lastnih
in tujih tetovazah; in (2) ugotoviti razlike v odnosu
do tetovaz glede na sociodemografske znacilnosti
anketiranih in prisotnost lastnih tetovaz.

Raziskovalni vprasanji, ki smo si ju zastavili, sta:
(1) Kaksen odnos imajo anketirani do lastnih in tujih
tetovaz?, (2) Kako se razlikuje odnos anketirancev do
tetovaz glede na njihove sociodemografske znacilnosti
in prisotnost/odsotnost lastne tetovaze?

Metode

Raziskava je temeljila na deskriptivni, neeksperimentalni,
kvantitativni metodi raziskovanja.

Opis instrumenta

Podatke za empiri¢ni del smo pridobili s spletnim
anketnim vprasalnikom, izdelanim posebej za to
raziskavo, ki je temeljil na ugotovitvah ve¢ virov
(Jagodi¢, 2019; Johnson et al., 2016; Kralj, 2022;
Pikl, 2020; Vici¢, 2022). Pripravljen je bil v spletnem
programu 1KA, vseboval je petindvajset vprasanj
z logi¢nimi preskoki, saj so bili o podrobnostih o
lastnih tetovazah vprasani le tisti sodelujo¢i, ki so
jih imeli. Prvi sestavni del je vseboval vprasanja o
demografskih znacilnostih in znacilnostih delovnega
mesta anketiranih. Drugi sestavni del je bil sestavljen
iz vprasanj, ki so preverjala odnos do tetovaz.
Tretji sestavni del je vseboval trditve o stalis¢ih do
vidnih tetovaz; anketirani so jih ocenili z uporabo
petstopenjske Likertove lestvice (1 - »Sploh se ne
strinjam.«, 2 — »Se ne strinjam.«, 3 — »Niti se ne
strinjam niti se strinjam.«, 4 — »Se strinjam.«, 5 - »Se
popolnoma strinjam.«). Veljavnosti nismo preverjali,
smo pa izrac¢unali zanesljivost instrumenta, ki je
dobra, s Cronbachovim alfa, ki znasa 0,913.

Opis vzorca

Uporabili smo priloznostni vzorec. K sodelovanju
smo povabili ¢lane Drustva medicinskih sester, babic
in zdravstvenih tehnikov Gorenjske (v nadaljevanju:
drustvo). Drustvo je na dan 31. 12. 2022 imelo 1376
¢lanov. Realizacija vzorca je bila 13,76-odstotna (n =
193). Od vseh sodelujo¢ih v raziskavi je imelo
tetovazo 73 oseb (37,8 %), 120 oseb (62,2 %) je ni
imelo. Sodelovalo je 172 Zensk (89,1 %) in 21 moskih
(10,9 %), povpre¢ne starosti 35,33 let (s =10,8) in s
povprecno delovno dobo 13,64 let (s = 11,3). V vzorcu
je bilo 108 (56,0 %) zdravstvenih tehnikov/tehnikov
zdravstvene nege, 73 (37,8 %) vi$jih medicinskih sester
in diplomiranih medicinskih sester/diplomiranih
zdravstvenikov ter 12 (6,2 %) magistrov/magistric
zdravstvene nege.

Opis poteka raziskave in obdelave podatkov

Pred zacetkom zbiranja podatkov, ki je potekalo od
1. 5. do 6. 6. 2023, smo predsednici drustva poslali
prosnjo za sodelovanje v raziskavi in dovoljenje za
izvedbo. Po njenem soglasju je bil anketni vprasalnik
po vodstvu drustva posredovan njihovim ¢lanom
s prosnjo, naj povezavo delijo s svojimi sodelavci.
Imena in elektronski stiki ¢lanov nam niso bili
razkriti. Delovali smo v skladu s Kodeksom etike v
zdravstveni negi in oskrbi Slovenije (2014) in v skladu
z Evropskim kodeksom raziskovalne integritete
(2011). Anketirance smo v nagovoru seznanili z
namenom raziskave in prostovoljnostjo sodelovanja,
prav tako pa z zagotavljanjem anonimnosti. V
nagovoru smo jih seznanili, da z oddajo izpolnjenega
anketnega vprasalnika oddajajo soglasje za sodelovanje
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in uporabo podatkov. Podatke smo obdelali z
rac¢unalniskim programom SPSS (IBM SPSS Statistic,
verzija 22). Uporabili smo univariatne in bivariatne
statistike (Mann-Whitneyjev U-test, Pearsonov test
korelacije, Kruskal-Wallisov test, Kullbachov 21 test).
Za statisticno pomembne smo upostevali razlike, pri
katerih je bila stopnja tveganja na ravni 5 % in manj
(p £0,05).

Rezultati

Vedina anketirancev, ki ima tetovazo, ima ve¢ kot eno
(n =50; 68,5 %). Vecina tetovaz je na predelu rok (n =
44; 60,3 %), na nogah jo ima 32 (45,2 %) anketirancev,
na predelu hrbta jo ima 27 (37,0 %) anketirancev,
na intimnih predelih 7 (9,6 %) in predelu obraza 1
anketiranec (1,4 %). Veéina (n = 66; 90,4 %) tistih
anketiranceyv, ki ima tetovazo na vidnem mestu, sicer
nima obcutka, da bi bili kdaj zaradi tega na delovnem
mestu obsojeni.

Nekateri anketiranci so zaznali negativne odzive,
predvsem od pacientovih svojcev (5,5 %), pacientov
(2,7 %) ali sodelavcev (1,4 %). Tiste anketirance,
ki so odgovorili, da dozivljajo neke vrste obsojanja
zaradi vidne tetovaze, smo v nadaljevanju vprasali,
kaj so doziveli, da so se cutili obsojene. Odgovorili
so: »Mislijo, da ne opravljam dobro poklica.«, »Niso
zaupali moji presoji, Zeleli so drugo mnenje oz. zeleli
so mojo sodelavko.«, »Obsojanje, ocenjevanje.« ter:
»Z besedami: Kako pa izgleda potetovirana sestral?«.
Ugotovili smo tudi, da od nobenega anketiranca
delodajalec ne pric¢akuje/zahteva, da bi vidno tetovazo
v sluzbenem casu prekril, je pa pet anketirancev
menilo, da so bili v sluzbi zaradi tetovaZe na neki
nacin zavrnjeni (pri napredovanju, moznostih za
izobrazevanje itd.).

Rezultati v nadaljevanju kazejo, da se anketiranci
najmanj strinjajo s trditvijo, da z zdravstvenim
sodelavcem, ki ima vidno tetovazo, ne zelijo sodelovati

(x = 1,16; s = 0,41), tudi vse ostale trditve, po svojem
pomenu odklonilne do tetovaz, so bile na petstopenjski
lestvici ocenjene z nizko povprecno vrednostjo
(x < 2), kar kaze na to, da anketirani ve¢inoma ne
dojemajo tetoviranih zdravstvenih delavcev kot manj
profesionalnih ali neprimernih za poklic.

Zanimalo nas je, ali obstajajo razlike v mnenjih glede
na demografske znacilnosti anketirancev, in ugotovili
razlike glede na starost in delovno dobo anketirancev
(Tabela 1). Skoraj pri vseh trditvah je povezava
statisticno pomembna in pozitivna, kar pomeni, da
vi$ja, kot je starost, in daljsa, kot je delovna doba, bolj
se anketiranci strinjajo s trditvami, torej imajo bolj
odklonilno mnenje o tetovazah.

Za ugotavljanje statisti¢no znacilnih razlik v mnenju
anketiranih, zaposlenih v zdravstveni negi, o tetovazah
glede na izobrazbo smo uporabili Kruskal-Wallisov
test, ki kaze, da se mnenja o tetovazah med anketiranci
glede na izobrazbo statisticno znacilno razlikujejo
pri treh trditvah. Te trditve so: »Zdravstveni delavci
ne bi smeli imeti vidnih tetovaz.« (H = 15,708, p <
0,001), »Zdravstveni delavci, ki imajo vidno tetovazo,
bi jo morali prekriti ali odstraniti.« (H = 19,013, p <
0,001) in »Zdravstveni delavec z vidno tetovazo ne bi
smel opravljati tega poklica.« (H = 7,889, p = 0,048).
Anketiranci v zdravstveni negi z vi$jo izobrazbo se v
povpredju s temi trditvami bolj strinjajo, kar pomeni,
da imajo zaposleni v zdravstveni negi z visjo izobrazbo
v povprecju bolj odklonilno mnenje o tetovazah kot
tisti z nizjo izobrazbo.

Za preverjanje statisticno znacilnih razlik v mnenju
anketiranih glede na to, ali lastno tetovazo imajo ali
ne, smo uporabili Kullbachov 21 test. Rezultati se
statisti¢no znacilno razlikujejo v $tirih trditvah. Vecina
anketiranih, ne glede na to, ali tetovazo ima ali ne, se s
temi trditvami ne strinja, je pa med tistimi, ki se s temi
trditvami strinjajo, ve¢ tistih brez tetovaze kot tistih,
ki tetovazo imajo. Te trditve so: »Zdravstveni delavci
ne bi smeli imeti vidnih tetovaz.« (y* = 31,066, p <

Tabela 1: Strinjanje s trditvami glede na starost in delovno dobo (n = 193)

Trditev Starost Delovna doba
Zdravstveni delavci ne bi smeli imeti vidnih tetovaz. kor. koef. 0,229" 0,257
p 0,001 < 0,001
7 zdravstvenim delavcem, ki ima vidno tetovaZo, ne Zelim kor. koef. 0,141 0,191
sodelovati. p 0)050 0,008
Zdravstveni delavci, ki imajo vidno tetovazo, bi jo morali kor. koef. 0,237" 0,264
prekriti ali odstraniti. p 0,001 < 0,001
Zdravstveni delavec, ki ima vidno tetovazo, predstavlja svoj kor. koef. 0,183 0,221"
pOkliC A slabi luél p 0’01 1 0,002
Zdravstveni delavec z vidno tetovazo ne bi smel opravljati tega  kor. koef. 0,226™ 0,277"
poklica. p 0,002 < 0,001
Zdravstveni delavci, ki imajo tetovaZze, so manj strokovni. kor. koef. 0,093 0,158"
p 0,200 0,028

Legenda: p - statisticna znacilnost; *p < 0,05; **p < 0,01; n - Stevilo; kor. koef. - korelacijski koeficient
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0,001); »Zdravstveni delavci, ki imajo vidno tetovazo,
bi jo morali prekriti ali odstraniti.« (y* = 12,944, p =
0,012); »Zdravstveni delavec, ki ima vidno tetovazo,
predstavlja svoj poklic v slabi luci.« (y* = 13,802, p =
0,003) in »Zdravstveni delavec z vidno tetovaZo ne bi
smel opravljati tega poklica.« (y*= 10,766, p = 0,005).

Diskusija

Ugotovili smo, da je v nasem vzorcu delez zaposlenih
v zdravstveni negi primerljiv z delezem tistih s
tetovazami kot v drugih drzavah (Shannon-Missal,
2016). Tako kot drugi (Kluger et al., 2019; Morlock &
Morlock, 2023) tudi mi lahko predvidevamo, da bodo
modifikacije telesa, kot so tetovaze, postale $e bolj
razSirjene. Z nara$cajoco razsirjenostjo tetovaZ postaja
vedno pomembneje, da razumemo nivo sprejemanja
in zaupanja, ki ju imajo pacienti in sodelavci, ko se
sreCujejo z izvajalci zdravstvenih storitev z vidnimi
tetovazami.

Avtorji Thomas et al. (2010) in Westerfield et
al. (2012) so ugotovili, da pacienti bolj negativno
dojemajo zdravstveno nego, ki jo nudijo medicinske
sestre z vidnimi tetovazami. Thomas et al. (2010) so
anketirali paciente, medicinske sestre in $tudente
zdravstvene nege in vse skupine anketirancev so
ocenile medicinske sestre z vidnimi tetovazami kot
najmanj skrbne, najslabse usposobljene in z najmanj
znanja. Tudi mi v dolo¢enem obsegu ugotavljamo, da
anketiranci niso naklonjeni tetoviranim sodelavcem,
nenaklonjenost se visa s starostjo oz. delovno dobo
in tudi z izobrazbo. Ravno tako so bolj odklonilno
naravnani tisti, ki sami nimajo tetovaze. Westerfield et
al. (2012) so ugotovili tudi, da so bile Zenske izvajalke
zdravstvene nege z vidnimi tetovazami dojemane kot
manj strokovne v primerjavi z moskimi izvajalci z
vidnimi tetovazami. Crevar & Kosi¢ (2021) ugotavljajo,
da imajo sicer medicinske sestre bolj pozitiven odnos
do tetoviranih pacientov, kot pacienti do tetoviranih
medicinskih sester. Raziskava Galovi¢ et al. (2023),
ki je bila izvedena v letu 2022 na Hrvaskem, kaze, da
starejSe medicinske sestre znacilno bolj kot mlajse
menijo, da bi se morale vidne tetovaze pri sodelavcih
zakrivati. Pacienti e znacilno pogosteje menijo, da bi
morale biti tetovaze pokrite pri zdravstvenih delavcih.

Nismo nagli novejsih raziskav o povezavi nivoja
izobrazbe v zdravstveni negi z odnosom do tetovaz,
lahko pa povezemo svoje ugotovitve o razlikah v
odnosu do tetovaz z ugotovitvami avtorjev Sibandze
& Scafide (2018), ki v sistematicnem pregledu
ugotavljata, da vecina raziskav kaze, da vi$ja izobrazba
v zdravstveni negi vodi do vi$jega zavedanja in uporabe
poklicnih vrednot. Sem spada tudi profesionalna
podoba medicinske sestre.

Raziskava (Yadav et al., 2020) je pokazala, da med
16 % in 44 % ljudi obzaluje izdelavo vsaj ene od svojih
tetovaz. Ugotavljajo, da so razlogi za odstranitev
tetovaze domaci pritiski, izboljsanje zaposlitvenih

moznosti in druzbeni odzivi. Mi ugotavljamo, da se ne
pricakuje, da bi se vidne tetovaze v sluzbi prekrivale
in je obsojanje bodisi od sodelavcev, pacientov, bodisi
njihovih svojcev redko, torej so redki tudi pritiski
v delovnem okolju, da bi se tetovaze odstranile.
Posamezniki, ki se odlocijo za tetovazo, bi se morali
zavedati, da obstaja moznost, da bo vidna tetovaza
negativno vplivala na njihove zaposlitvene moznosti.
V raziskavi iz leta 2014 je 76 % od 2700 intervjuvanih
ljudi verjelo, da bi tetovaza lahko zmanjsala njihove
moznosti za zaposlitev, 39 % pa jih je menilo, da
prikazujejo podjetje, v katerem delajo, v slabi luci
(McBride, 2017). Nekaj nasih anketirancev je menilo,
da so bili zaradi tetovaze na neki nacin zavrnjeni na
delovnem mestu bodisi pri napredovanju bodisi pri
moznostih za izobrazevanje.

Vecina anketirancev se, ne glede na prisotnost ali
odsotnost, lastne tetovaze s trditvami, kot so »da ne bi
smeli imeti vidnih tetovaZ«, »da bi si morali tetovazo
prekriti ali odstraniti«, »da zdravstveni delavec, ki ima
tetovazo, svoj poklic predstavlja v slabi lu¢i« in »da ne
bi smeli opravljati tega poklica«, na splo$no ne strinja.
Vendar se anketirani, ki tetovaze nimajo, s trditvami
statistino znacilno bolj strinjajo kot tisti, ki tetovazo
imajo. Novejse raziskave modifikacij telesa, npr. s
tetovazami, teh ne povezujejo vec¢ z visoko tveganim
vedenjem, ki so jih raziskave v preteklosti pokazale,
kot na primer, da je bilo pri mladostnikih, ki so imeli
tetovaze, vecja verjetnost uzivanja alkohola in drog,
nasilja, nosSenja oroZja, nevarne spolne aktivnosti,
motenj hranjenja in samomora (McBride, 2017).
Ceprav so tetovaze v zgodovini povzrocile negativne
asociacije, je priljubljenost tetovaz skozi ¢as vseeno
zrasla, vendar je dojemanje tetoviranih posameznikov
pri dolocenem stevilu posameznikov ostalo negativno.
Predvsem Zenske s tetovazami so ocenjene bolj
negativno, saj naj bi kréile tradicionalne spolne norme.
Razsirjena in sprejemljiva stigmatizacija tetoviranih
posameznikov je lahko v druzbi e naprej prisotna, ne
glede na priljubljenost tetovaz (Broussard & Harton,
2018). Tako medicinske sestre kot pacienti delijo isto
mnenje, da naj medicinske sestre na delovnem mestu
upostevajo dolocila profesionalnega videza, saj to
vpliva na percepcijo strokovnosti v zdravstveni negi
(Galovi¢ et al., 2023). V prihodnje bi bilo treba trud
usmerjati tudi v sprejemanje drugac¢nosti na delovnih
mestih ne samo z vidika tetovaz, temve¢ tudi ostale
drugac¢nosti (kulturne, spolne ...).

Omejitev raziskave predstavlja vzorec, ki je
vkljuceval le predstavnike zdravstvene nege Gorenjske,
druga omejitev je nizka odzivnost. Omejitev raziskave
predstavlja tudi majhen odstotek anketirancev, kiimajo
lastne tetovaze, zato je del analiz opravljen na majhnem
vzorcu. Glede na zaznano s starostjo naras$cajoce
odklonilno mnenje bi bilo smiselno izvesti raziskavo
med mladimi bodo¢imi zdravstvenimi delavci oz.
$tudenti zdravstvene nege in raziskati tudi mnenja
pacientov. Broussard & Harton (2018) sta zaznali
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negativno sprejemanje tetoviranih posameznikov
tudi med mladimi, zato bi bilo treba raziskati, kako
to dojemajo mladi v Sloveniji. Dojemanje tetoviranih
medicinskih sester kot manj profesionalnih lahko
potencialno vpliva na izku$njo oskrbe pri pacientih
in kaze na potrebo po politikah, ki bodo podpirale
neobsojajoco oskrbo.

Zakljucek

Pomembno je opozoriti, da se stali$¢a in sprejemanje
tetovaz v druzbi spreminjajo in so odvisna od
kulture, regije in posameznikovega okolja. Ceprav se
$tevilo tetoviranih ljudi v sodobni druzbi povecuje,
imajo nekateri o njih $e vedno predsodke. Tema
je zelo aktualna in predstavlja veliko moZnosti za
raziskovalno delo, saj se vse ve¢ generacij odloca za
okrasitev telesa s tetovazami in jih sprejema kot del
osebnega izrazanja, kar pomeni, da bo na tem podrocju
sprejemanje drugacnosti postalo pomembnejse. Z
dodatnimi raziskavami v prihodnosti bo laze razumeti
to drugacnost in pogled druzbe, predvsem kako
slovenski pacienti sprejemajo medicinske sestre, ki
imajo vidne tetovaze, in kako mladi zaposleni oziroma
$tudentje zdravstvene nege sprejemajo vidne tetovaze.
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