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APSTRAKT

Uvod. Zadovoljstvo poslom i doZivljavanje pozitivnih emocija na poslu smatra se vaznim delom sestrinskog profesionalnog Zivota, te ima
znacajan uticaj na sigurnost pacijenata, kvalitet pruZenih usluga, predanost i ostanak u organizaciji i profesiji. Cilj ovog rada je da se pro-
cenene domeni zadovoljstva poslom medicinskih sestara.

Materijal i metode. Istrazivanje je dizajnirano po tipu studije preseka. Uzorak u istrazZivanju je ¢inilo 200 medicinskih sestara, koje su
zaposlene u Univerzitetskoj bolnici Foca, Domu zdravlja Zvornik i Domu zdravlja Istocno Sarajevo. Kao istrumenti istraZivanja korisceni
su: sociodemografski upitnik i upitnik za procjenu zadovoljstva poslom (Job Satifaction Survey-JSS). Statisticka analiza podataka je uradena
pomocu SPSS softverskog statistickog paketa. Od statistickih testova koriscen je y2- kvadrat test. Kao nivo statisticke znacajnosti razlika uzeta
je uobicajena vrijednost p<0,05.

Rezultati istraZivanja. Statisticki znacajna negativna povezanost utvrdena je izmedu zadovoljstva poslom i sociodemografskih karakteris-
tika ispitanika (r = -0,252; p=0,017). Prilikama za unapredenje je zadovoljno 25% zdravstvenih radnika, 37% je ambivalentno, dok je 38%
nezadovoljno, pri cemu izmedu ispitanika razlicitog mjesta rada nije uocena statisticki znacajna razlika. Beneficijama je zadovoljno 21%
zdravstvenih radnika, 45% je ambivalentno, dok je 34% nezadovoljno.

Zakljucak. NajniZe ocene nasih ispitanika u domenima plate, nagrada za dobro uraden posao i uslova rada vjerovatno je rezultat ekonom-
ske klime u kojoj se Zivi i radi, fiksnih i neadekvatnih plata i minimalnih beneficija kombinovanih sa prirodom posla.

Kljucne rijeci: medicinske sestre, zadovoljstvo poslom, uslovi rada.

ABSTRACT

Introduction. Satisfaction with work and experiencing positive emotions at work is considered to be an important part of nursing profes-
sional life, and has a significant impact on patient safety, the quality of services provided, commitment and stay in the organization and
profession. The aim of this paper was to examine the level of satisfaction with the work of nurses.

Material and methods. The research is designed according to the type of cross section study. The research sample consisted of 200 nurses
working at the University Hospital Foca, the Health Center Zvornik and the Health Center Istocno Sarajevo. The instruments used in this
in research are: sociodemographic questionnaire and the Job Satisfaction Survey (JSS). Statistical analysis of data was made using the SPSS
software statistical package. Of the statistical tests was used y2-square test. As a level of statistical significance, the difference was taken as the
usual value of p <0.05.

Results. Statistically significant negative correlation was established between satisfaction with the work and socio-demographic characteris-
tics of the respondents (r = -0,252; p = 0,017). The prospects for improvement are satisfied with 25% of the respondents, 37% had an ambiv-
alent attitude, while 38% of respondents expressed dissatisfaction. Twenty-three percent of respondents are satisfied with communication in
the organization of work, 35% are ambivalent, while 42% of respondents are dissatisfied. 21% of the respondents expressed satisfaction with
the benefits and on the rewards for a well-done job, 45% were ambivalent, while 34% of the respondents were dissatisfied.

Conclusion. The lowest ratings of our respondents in wage domains, rewards for well-designed work and working conditions are probably
the result of the economic climate in which lives and works, fixed and inadequate wages and minimum benefits combined with the nature of
the work.

Key words: nurses, job satisfaction, working condition.

uvoD

radnog ponasanja kao $to su produktivnost, apsentizam

i fluktuacija dovele su do stvaranja opsezne literature
posvecene toj temi, koja prema nekim izvorima ukljucuje i do 4000
naslova (1,2). Iako se pojam zadovoljstva poslom cesto upotreblja-
va, jo$ uvijek nema jasne i Siroko prihvacene definicije. U znaca-
jnom broju istrazivanja polazi se od definicije zadovoljstva poslom
koju je dao Paul Spector, po kojoj zadovoljstvo poslom predstavlja

Vjerovanje da stepen zadovoljstva poslom uti¢e na aspekte
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stepen u kome ljudi vole (zadovoljstvo) ili ne vole (nezadovoljstvo)
svoj posao. Definicija sugerise da je zadovoljstvo poslom globalno
osjecanje koje ljudi imaju prema svom poslu. Prema naveden-
om stanovi$tu postoji 9 dimenzija (faceta) koji ¢ine zadovoljst-
vo poslom, a to su: zadovoljstvo uslovima rada, prirodom posla,
komunikacijom unutar organizacije, saradnicima, beneficijama,
supervizijama, nagradama, mogu¢nos$cu napredovanja i zadovol-
jstvo platom (3). Zadovoljstvo poslom u znacajnoj mjeri utice na
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efikasnost i efektivnost rada zaposlenih. Smith smatra da je zado-
voljstvo poslom rezultat vaganja i sumiranja pozitivnih i negativnih
dozivljaja u vezi sa poslom. Blum zadovoljstvo poslom definise kao
stav koji je rezultat djelovanja mnogih specifi¢nih stavova, a Vroom
ga izjednacava sa radnim moralom. Dakle, teoretski posmatrano,
zadovoljstvo poslom predstavlja rezultat misljenja radnika o svim
za njega relevantnim aspektima posla koji se mogu sagledati kroz
njegovo radno ponasanje (4).

Zadovoljstvo poslom je u dosada$njim istrazivanjima ug-
lavnom posmatrano sa dva aspekta. Sa jedne strane autori su nas-
tojali utvrditi faktore koji ga uslovljavaju, a sa druge strane ispiti-
vane su posljedice koje zadovoljstvo ili nezadovoljstvo poslom ima
na mentalno i fizicko zdravlje, produktivnost, apsentizam, fluktu-
aciju i razne druge oblike radnog ponasanja. Dok se li¢ni potenci-
jali mijenjaju sa godinama, promjena radnih potencijala odvija se
u korak sa razvojem novih tehnologija i globalizacijom. Stoga se
faktori koji uti¢u na radnu sposobnost kontinuirano mijenjaju. Na
pocetku su istrazivanja uzro¢nih faktora zadovoljstva poslom po-
drazumijevala postojanje samo jednog opsteg faktora, no kasnije
se potvrdila neosporna ¢injenica da postoje mnogobrojni faktori
koji uti¢u na zadovoljstvo poslom. Oni djeluju interaktivno i mi-
jenjaju se u zavisnosti od pojedinca, radne situacije, karakteristika
organizacije, nadredenih i sli¢no (5,6).

CILJRADA

Cilj rada je bio da se proceni nivo zadovoljstva poslom
medicinskih sestara.

METODOLOGIJA ISTRAZIVANJA

Istrazivanje je dizajnirano kao studija presjeka. Uzorak u
istrazivanju je ¢inilo 200 medicinskih sestara zaposlenih u Uni-
verzitetskoj bolnici Fo¢a, Domu zdravlja Zvornik i Domu zdrav-
lja Isto¢no Sarajevo. Istrazivanje je sprovedeno u periodu od no-
vembra 2014. do februara 2015.godine. Studijom su obuhvadeni
ispitanici koji su zaposleni najmanje godinu dana i neposredno su
angazovani u nezi i le¢enju pacijenata. Iz studije su isklju¢eni ispi-
tanici koji imaju manje od jedne godine radnog staza, ispitanici
koji nisu odgovorili na 5 ili vi$e pitanja ili su zaokruzili iste odgo-
vore na sva pitanja. Kao istrumenti istrazivanja kori$¢eni su: so-
ciodemografski upitnik i upitnik za procenu zadovoljstva poslom
(Job Satifaction Survey-JSS). Sociodemografski upitnik dizajniran
je za potrebe ovog istrazivanja i sadrzi 14 pitanja koja se odnose
na sociodemografske karakteristike ispitanika. Upitnik zadovoljst-
va poslom (Job Satifaction Survey-JSS) je standardizovan upitnik
koji je konstruisao P.E. Spector 1985. godine. Upitnik je razvijen
sa ciljem da se definiSu domeni od interesa, kako bi skala pokri-
la glavne aspekte zadovoljstva poslom. Prema podacima domace
i strane literature upitnik je u istrazivanjima pokazao koeficijent
unutra$nje pouzdanosti od 0,789, te je prihvacen kao upitnik sa
dobrim psihometrijskim karakteristikama. Upitnik se sastoji od 36
pitanja (tvrdnji) kojima se procenjuje ukupno zadovoljstvo pos-
lom. Faktori koji se razmatraju ovim upitnikom su: plata, napre-
dovanje, nadgledanje, beneficije, nagrade, radni uslovi, saradnici,
priroda posla i komunikacija. Svaki pojedinaé¢ni faktor zadovoljst-
va poslom sadrzi po 6 tvrdnji koje iskazuju pozitivan ili negativan
stav prema odredenom faktoru. Svaka tvrdnja se ocjenuje na skali
Likertovog tipa raspona od 1 do 6, s tim da 1 oznac¢ava potpuno
neslaganje, a 6 potpuno slaganje sa datom tvrdnjom. Broj bodova
za svaki domen se krec¢e od 4 do 24 boda, pri ¢emu broj bodova od
4 do 13 predstavlja nezadovoljstvo poslom za dati domen, 13-16
predstavlja ambivalenciju, 16-24 predstavlja zadovoljstvo poslom

(7). U nasem istrazivanju kori$¢ena je lingvisticki validirana verzi-
ja upitnika prevedena na srpski jezik.

Statisticka obrada podataka

Statisticka analiza podataka je uradena pomocu SPSS soft-
verskog statistickog paketa. Od statistickih testova kori$¢en je x2-
kvadrat test. Kao nivo statisticke znacajnosti razlika, uzeta je uo-
bi¢ajena vrijednost p<0,05. Za prikazivanje prosje¢nih vrijednosti
kori$éene su aritmeticke sredine i standardne devijacije. Korelacija
je radena uz pomo¢ Pirsonovog i Spirmanovog koeficijenta korel-
acije. Podaci su prikazani tabelarno i pomocu grafikona.

REZULTATI ISTRAZIVANJA

Istrazuvanjem je obuhvaceno 163 (81,5%) ispitanika zenskog
37 (18,5%) muskog pola. Prosje¢na starost ispitanika je 43 godine.
Izmedu ispitanika postoji visoka statisti¢cki znacajna razlika u po-
gledu pola i starosti.

Tabela br.1 Distribucija ispitanika po polu i godinama Zivota

Muskard 26 (13) 15,5 37(18,5)

Zene 53265  110(55) 67(677 17987 0,001
Ukupno

Broj(%)  79(39,5)  121(60,5) 100 (100)

Vise od polovine ispitanika 63,5% je oZenjeno/udato, 18% ispitani-
ka je neozenjeno/neudato, a 10,5% ispitanika je razvedeno. Sedam-
deset osam posto ispitanika Zivi na selu, a 22% u gradu. Srednju
medicinsku skolu ima 85% ispitanika, 5,5% ima zavrsenu vi$u sko-
lu, do preostalih 9,5% ima zavr$en fakultet.

Tabela 2. Distribucija ispitanika o bra¢nom stanju, mjestu stano-
vanja i $kolskoj spremi ispitanika

Bracno 0Ozenjen/Udata 61(30,5) 66 (33) 127 (63,5)
stanje Neozenjen/Neudata 17 (8,5) 19(9,5) 36(18)
Razveden 12 (6) 9(4,5) 21(10,5)
Udovac/Udovica 10(5) 6(3) 16 (8)
Mjesto Grad 32(16) 12 (6) 44(22)
stanovanja  Selo 68 (34) 88 (44) 156 (78)
Skolska Srednja skola 83 (41,5) 87 (43,5) 170 (85%)
sprema Visa skola 9(4,5) 2(1) 11(5,5)
Fakultet 8(4) 11(5,5) 19(9,5)

Tredina ispitanika 33,5% ima duzinu radnog staza od 1-10 godina,
18% ima radni staz u duzini od 11-25 godina, dok preostalih 48,5%
zdravstvenih radnika imaju radni staz od 26-40 godina. Sezdeset
Cetiri posto radi u smjenama, dok 36% radi samo prvu smjenu.
Edukativna predavanja vezana za zdravstvenu struku redovno pos-
jecuje 75% ispitanika.Izmedu ispitanika u odnosu na mjesto rada
nije uocena statisti¢ki znacajna razlika.



Tabela br. 3 Distribucija ispitanika o duzini radnog staza, radu u
smjenama i uCestalosti pohadanja edukativnih predavanja

DuZina 1-10god. 30(15) 67 (33,5) 67 (33,5) 11,678 0,432
radnog 11-25 god. 17(8,5) 36(18) 36(18)

staZa 26-40god. 53(26,5)  97(48,5) 97 (48,5)

Radu Da 51(25,5)  128(64) 128 (64) 14,670 0,123
smjenama Ne 49(24,5) 72(36) 72(36)

Edukativna Da 70 (35) 150 (75) 150(75) 2,667 0,102
predavanja Ne 30(15) 50 (25) 50(25)

U tabeli br. 4 prikazane su srednje vrednosti i standardne devijacije
za svih devet domena JSS upitnika. Medicinske sestre su iskazale
nezadovljstvo platom (12,77), uslovima rada (12,50) i nagradama
za dobro uraden posao (12,26). Ambivalentan stav su iskazale pri-
likama za unapredenje (13,54), beneficijama (13,02) i komunikaci-
jom (13,26). Zadovoljstvo poslom su iskazale samo u tri domena:
zadovoljstvu nadredenima (16,61), zadovoljstvu kolegama (16,11)
i zadovoljstvu prirodom posla (18,30).

Tabela br. 4 Aritmeticke sredine i standardne devijacije domena
JSS upitnika

Socio-demografske Pirsonov i 1 -0,252
karakteristike Spirmanov -0,329
(Starost, koeficijent 0,421
duzinaradnog staza, korelacije (r)
nivo obrazovanja) 0,017
p 0,041
0,001
Zadovoljstvo poslom Broj ispitanika 200 200
(Ukupan skor)
Pirsonov i 0,252
Spirmanov -0,329 1
koeficijent -0,421
korelacije (r)
0,017
p 0,041
0,001
Broj ispitanika 200 200

Statisticki znacajna negativna povezanost utvrdena je izmedu za-
dovoljstva poslom i godina zivota (r = -0,252; p=0,017), duzine
radnog staza (r = -0,329; p=0,041) i nivoa obrazovanja nasih ispi-
tanika (r = -0,421; p=0,001)
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Tabela br. 5 Koeficijenti korelacije izmedu zadovoljstva poslom
ispitanika i sociodemografkih karakteristika

Socio-demografske Pirsonov i 1 -0,252
karakteristike Spirmanov -0,329
(Starost, koeficijent -0,421
duzinaradnog staza, korelacije (r)
nivo obrazovanja) 0,017
p 0,041
0,001
Zadovoljstvo poslom  Broj ispitanika 200 200
(Ukupan skor)
Pirsonov i 0,252
Spirmanov -0,329 1
koeficijent -0,421
korelacije (r)
0,017
p 0,041
0,001
Broj ispitanika 200 200
DISKUSLJA

Posljednjih godina sve ve¢i broj studija bavi se istrazivanjem
psihosocijalnih aspekata radnog okruZzenja zdravstvenih radnika.
Kao razlozi sve veceg broja studija iz ove oblasti navode se: lo$
materijalni status, nedovoljna fizicka bezbjednost, rad u no¢nim
smjenama, kao i losi uslovi rada sa velikim fizi¢kim i mentalnim
opterecenjem. Komponente pozitivne i negative emocije uz za-
dovoljstvo Zivotom sastavni su delovi slozenog konstrukta emo-
cionalnog dobrostanja, koji predstavlja relativnho novo podrudje
razumevanja ljudske prirode, a time i novije podrudje istrazivanja,
pri ¢emu se daje prioritet i uvazava iskustvo pojedinca odnosno
njegov pogled na vlastiti Zivot i pojedine aspekte posla (8,9).

Rezultati naseg istrazivanja pokazali su najvece nezadovljstvo
medicinskih sestara u domenima uslova rada, nagrada za dobro
uraden posao i zadovoljstva platom. I rezultati veceg broja studi-
ja su u skladu sa nasim istrazivanjem (8,9,10,11,12). Uticaj plate
na zadovoljstvo poslom medicinskih sestara tesko je odrediti bez
detaljnih znanja o drustvenoj i ekonomskoj klimi u kojoj se zivi i
radi. Iako plata za neke zaposlene ne mora biti primarna motivacija
za rad, ne mozZe se ignorisati njen uticaj na kvalitet Zivota i zado-
voljstvo poslom. Gledano sa psiholoskog aspekta, plata osim §to je
znacajna u smislu egzistencije ljudi, vazna je i kao oblik priznan-
ja osobi za ono $to je ulozila u svoj posao. Osobe koje imaju lose
materijalne prihode viSe su uzdrzane i depresivne, jer ih finansi-
jske poteskoce obavezuju da ogranice svoje troskove na kvalitetnu
hranu, lijekove, odjecu, prevoz, obrazovanje i drustvene aktivnosti.
Nalazi brojnih studija potvrduju ove ¢injenice (17,18). U literaturi
se kao faktori koji uti¢u na zadovoljstvo poslom medicinskih se-
stara navode izloZenost visokom nivou stresa na radnom mjestu,
povecan rizik od sindroma izgaranja, konflikt uloga, te nezadovol-
jstvo uslovima rada (13,14,15,16). Cowin, ispitujuci zadovoljstvo
poslom medicinskih sestara u Austriji, nalazi da medicinske ses-
tre iako pitanje plate ne rangiraju kao veoma znacajno, svoju platu
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smatraju najmanje zadovoljavaju¢om zbog neusaglasenosti plate sa
nivoom obrazovanja (19). Takode, rezultati komparativne evrop-
ske Next studije iz 7 evropskih zemalja pokazuju da je zadovoljstvo
platom nisko u svim zemljama osim u Finskoj i Holandiji. Najnize
skorove zadovoljstva platom imale su medicinske sestre u Poljskoj
i Slovackoj, gdje su plate bile veoma niske i nedovoljne da pokriju
osnovne troskove Zivota (20). Kao i ostali profesionalci, medicin-
ske sestre imaju o¢ekivanja kako bi trebale da bude tretirane i na-
gradivanje u svojoj radnoj sredini.Veliki emocionalni i fizi¢ki na-
pori i nedovoljne nagrade su teme koje se nalaze visoko na listi
prioriteta sestrinske profesije (21,22,23). Sli¢ni rezultati nadeni su
i u studiji koju su sproveli Gardif i saradnici u Svedskoj, gdje je
vec¢ina medicinskih sestara nezadovoljna moguénostima za profe-
sionalni razvoj (24). Suprotno ovim studijama, Bjork i saradnici
u studiji sprovedenoj u Norveskoj nalaze da su medicinske sestre

ZAKLJUCAK

Za razliku od naseg istrazivanja, novija istrazivanja u litera-
turi generalno ukazuju da visi obrazovni nivo doprinosi razvoju
samopouzdanja, boljem razumijevanju konteksta zdravstvene
nege i ve¢em zadovoljstvu poslom (26, 27). Vjerovatno je da vi-
soko obrazovane medicinske sestre ne ocekuju da ¢e se stanje u
sestrinskoj profesiji poboljsati prije promjena u zakonskoj regulati-
vi i drustvenim stavovima, §to moze biti objasnjenje veceg nezado-
voljstva poslom visokoobrazovanih medicinskih sestara u nasem
istrazivanju.
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