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Povzetek:

Raziskovalno vprasanje (RV): Ali Zivljenjski slog voznikov avtobusov vpliva na pojav
zdravstvenih tezav in absentizma?

Namen: Namen raziskave je bil ugotoviti ali Zivljenjski slog poklicnih voznikov avtobusov vpliva
na pojav zdravstvenih teZav ter na pojav absentizma.

Metoda: V raziskavi je bila uporabljena kvantitativna metoda raziskovanja. Podatki so bili zbrani
s strukturiranim anketnim vprasalnikom, na vzorcu 230 poklicnih voznikov avtobusov iz razli¢nih
podjetij, ki se ukvarjajo z avtobusnimi prevozi v Sloveniji. 1zbrani podatki so bili analizirani s hi-
kvadrat testom in multiplo regresijsko analizo.

Rezultati: Ugotovili smo, da obstaja povezanost med oceno zdravstvenega stanja voznikov ter
rednostjo ukvarjanja s $portno aktivnostjo in da Zivljenjski slog statistiéno znaéilno vpliva na
absentizem poklicnih voznikov avtobusov.

Organizacija: Raziskava opozarja na nujnost zavedanja menedzmenta o zagotavljanju ukrepov, ki
izboljsujejo zdravstveno stanje zaposlenih in posledi¢no absentizma. Menedzerji morajo biti bolj
pozorni na zagotavljanje pogojev in socialne varnosti, ki bodo omogocale zaposlenim bolj
kakovosten zivljenjski slog.

Druzba: Nekakovosten zivljenjski slog zaposlenih, ki vkljucuje tako pojave odvisnosti kot
nezadostno gibalno dejavnost ter slabi pogoji dela so pomemben dejavnik povzrocanja
absentizma. Vsi ti dejavniki vplivajo na pojav negativnih posledic, kot so neposredni stroski za
placila nadomestil, stro$ki za nadomes$Canje odsotne osebe, zmanjSanje produktivnosti, Ki
posledi¢no vplivajo na samo gospodarsko rast in visoke stroske zdravstvene blagajne.
Originalnost: Gre za prvo Studijo, ki se osredoto¢a na poklicne voznike in njihov zivljenjski slog
ter povezavo tega na absentizem.

Omejitve/nadaljnje raziskovanje: Poglavitna omejitev raziskave je v S$tevilu respondentov.
Vzrok zato je manjsa odzivnost poklicnih voznikov na anketiranje in, da je raziskava potekala le v
Sloveniji.

Kljuéne besede:. absentizem, Zivljenjski slog, poklicni vozniki avtobusov, zdravstveno stanje.

1 Uvod

Poklicni vozniki avtobusov so nagnjeni k povecanim bolezenskim tveganjem (npr. stres,
bolezni srca in ozilja, hrbteni¢ne okvare idr.). Za njih tudi velja, da pogosto menjajo delovne
urnike. Ravno izmensko delo ter Se ostale znacilnosti narave njihovega dela pomembno
vplivajo na dejavnosti v prostem c¢asu in nagnjenosti kK ve¢jim stopnjam tveganj pojava
odvisnosti (npr. nikotin, alkohol, idr.) (Hwang et al., 2015, str. 121; Rosso et al., 2015, str.
216). Raziskave so pokazale, da se, pri voznikih mestnih avtobusov, pojavlja povi$ana stopnja
invalidnosti in odsotnosti z dela (Jose Diez et al., 2014, str. 203). Kresal in Mesko (2015) sta
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ugotovili, da so najpogostejsi psihosocialni dejavniki tveganja za absentizem pri poklicnih
voznikih nezadovoljstvo z delom, nespostljiv odnos vodstvenih delavcev do zaposlenega,
neprimerni delovni pogoji, osebno nezadovoljstvo, nerazumevanje partnerja in redno
ponocevanje. Iz zdravstvenega vidika, to je bolniSkega staleza in dolgotrajnih oblik
zdravljenja ter prezgodnjih invalidskih upokojitev, je absentizem velik problem, Ki je prisoten
tudi v Sloveniji. lzostajanje od dela (absentizem) predstavlja za vsako podjetje povzrocitelja
negativnih posledic kot so: neposredni stroski za placila nadomestil, stroSki za nadomescanje
odsotne osebe, zmanjsanje produktivnosti itd. (Peretz et al., 2015, str. 876).

Za zagotavljanje zmanjSevanja stopnje absentizma mora menedzment v podjetju izoblikovati
politike in postopke za upravljanje z izostanki (angl. absence management), z namenom, da se
zmanjSa stopnja absentizma in dolocijo preventivni ukrepi (Balieiro et al., 2014, str. 1124; De
Clercqg et al., 2015).

Ker menimo, da je Zivljenjski slog eden klju¢nih elementov za ohranitev dobrega zdravja, je
bil namen raziskave ugotoviti kakSen Zivljenjski slog imajo poklicni vozniki ter preverit ali
obstaja povezava med ukvarjanjem s Sportom ter njihovim zdravstvenim stanjem in Ce
zivljenjski slog vpliva na absentizem poklicnih voznikov avtobusov.

Cilji, ki smo si jih postavili so:
- ugotoviti kakSen je zivljenjski slog poklicnih voznikov,
- ugotoviti povezavo med rednostjo ukvarjanja s Sportom poklicnih voznikov in
njihovimi zdravstvenim stanjem,
- ugotoviti ali obstaja povezava v starosti poklicnih voznikov in njihovim zdravstvenim
stanjem (pocutjem) ter
- ugotoviti ali zivljenjski slog vpliva na absentizem poklicnih voznikov avtobusa.

2 Teoreti¢na izhodiS¢a

Poklicni vozniki so skupina z visokim tveganjem za slab Zivljenjski slog. Sinigoj in sodelavci
(2011, str. 96) so v raziskavi ugotovili, da so poklicni vozniki, zaradi urnikov in njihovega
delovnega okolja, pogosto tudi Sportno neaktivni. Vzroki za to se kazejo kot posledica
specificnega nacina Zivljenja, ki ga ta skupina ima, saj so veliko na poti, nimajo moZnosti za
zdravo prehranjevanje in ¢asa za rekreacijo (Puhkala et al., 2015, str. 54). Zaradi pomanjkanja
rekreacije se pri njih lahko pojavi absentizem in razli¢ni stroski, ki bremenijo organizacijo,
zaradi napak pri delu, stresa, nenadnih napadov bolecine, ki lahko pripeljejo do nesrece in
vseh posledic, ki temu sledijo. Po pregledu obstojece literature na temo zivljenjskega sloga in
zdravstvenih tezav razli¢nih poklicev ugotavljamo, da so poklicni vozniki skupina z visokim
tveganjem, ki imajo pogosto razli¢ne zdravstvene tezave. Vzroki za to se kazejo kot posledica
specificnega zivljenjskega stila, ki ga ta skupina ima (Kresal et al., 2015, str. 168 Silla, &
Gamero, 2014, str. 412). Na to sklepamo tudi iz razloga, ker je raziskava Meskotove s
sodelavci (2012) pokazala, da imajo voznikih mestnega avtobusa, ki opravljajo svoje delo
izkljucno v mestu, saj iz mesta, kjer opravljajo delo, tudi prihajajo, ali so od njega oddaljeni le
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nekaj kilometrov, boljsi zZivljenjski slog ter ve¢ moznosti za kvaliteten izkoristek prostega
¢asa in s tem manj zdravstvenih tezav.

Zivljenjski slog je specifiéen nain Zivljenja posameznika, ki s ¢asoma postane njegova
stalnica. V zdrav zivljenjski slog sodi uravnotezena prehrana, redno ukvarjanje z rekreacijo,
obvladovanje stresnih situacij, izogibanje nasladilom, kot so alkohol in tobak, ter izogibanje
opojnim substancam, skrb za redno higieno in drugi pomembni dejavniki med katere sodi tudi
zdravo bivalno in delovno okolje ter skrb za mentalno zdravje (Restrepo et al., 2015, str. 253;
Zavanela et al., 2012, str. 813). Zivljenjski slog pomembno vpliva na kakovost Zivljenja
posameznika ter njegovo telesno, dusevno in duhovno zdravje (Aminian et al., 2015, str. 342;
Frenkel, Bendit, & Kaplan, 2013, str. 153). Prav tako pa odlo¢a tudi o nasem ugodnem
pocutju in odpornosti proti stresu (Rabacow et al., 2014; Verster et al., 2014, str. 436).

Zivljenjski slog se Ze od zgodnjega otrostva oblikuje pod vplivom Zivljenjskih razmer in
izkusenj. Klju¢ni dejavniki, ki vplivajo na oblikovanje zivljenjskega sloga so vedenje starSev,
druzinske razmere, izobrazba, zdravstveno varstvo in ostali socialni ter okoljski dejavniki. V
odrasli dobi pa na Zivljenjski slog vplivajo fizi¢ni, socialni, okoljski, ekonomski in kulturni
dejavniki, ki so pogosto odlocilnejsi kot druzinski (Boada-Grau et al. 2013, str. 261; Polan &
Taylor, 2015, str. 8 - 14). Z zdravjem povezano vedenje je del zdravega zivljenjskega sloga.
Med izrazite vzorce z zdravjem povezanega obnasSanja, ki skupaj z drugimi obnasanji tvorijo
zivljenjski slog, ¢e se pojavljajo konsistentno v dolo¢enem casu, sodijo: prehrana, telesna
dejavnost, obvladovanje stresa, uporaba drog (alkohol, tobak, ilegalne droge), spolnost,
spanje, ustna higiena in skrb za varnost (Boada-Grau et al., 2012, str. 358; Chung, & Wu,
2013, str. 98; Edberg, 2010, str. 127).

Zivljenjski slog, ki je podrejen neaktivnosti in pretezno sededemu poloZaju, bodisi na
delovnem mestu ali doma (sedenje pred racunalnikom, televizorjem, prevaZanju s prevoznimi
sredstvi ...), je nemalokrat v ospredju dejavnikov tveganja, ki so povezani z Stevilnimi
motnjami in kroni¢nimi boleznimi (Bruno, et al., 2013, str. 301). Stevilne raziskave namrec
porocajo, da je zdrav Zivljenjski slog klju¢en za doseganje zdravja (Piha et al., 2013, str. 694;
Rippe, 2012, str. 78; Tamrin et al., 2014, str. 371).

Redna $portna dejavnost predstavlja odlocilen dejavnik pridobivanja in ohranjanja zdravja, in
to od najmlajSih dni pa vse do pozne starosti. Mnoge razvite ter manj razvite drZave in tudi
razline organizacije precej vlagajo v preventivne programe za boljSe zdravje, v katere je
vklju€ena Sportna dejavnost (PiSot in Zavrsnik, 2002, str. 14). Obstaja namre¢ povezanost
med Sportno aktivni odraslimi osebami in vi§jo oceno zdravstvenega stanja v primerjavi s
Sportno manj aktivnimi ali neaktivnimi. Veliko povezanost obstaja tudi med pogosto Sportno
aktivnostjo in vecjo skrbjo za zdravje. Redna Sportna dejavnost je pozitivno povezana z
zdravim nadinom zivljenja, ker bistveno prispeva k ohranjanju, krepitvi in varovanju zdravja
ter poveCuje delovno storilnost (Bahadori et al., 2015; Michelini & Thiel, 2013, str. 329). Za
prepricljive pozitivne uc¢inke na zdravje ni potrebna zelo intenzivna telesna dejavnost, ampak
zadostuje ze zmerno gibanje. Primer zadovoljive in vsem starostnim skupinam v populaciji
dostopne oblike gibanja je redna hitra hoja, ki je prevladujo¢ nacin gibanja Cloveka in

149



Revija za univerzalno odli¢nost, Clanek
Junij 2016, letnik 5, stevilka 2, str. 147—-158.

spremlja druge gibalne dejavnosti, povezane z obravnavo funkcionalnih sposobnosti, Ki
pomeni vadbo vzdrZljivosti in gibalnih sposobnosti (Helmkamp et al., 2013, str. 559; Heller et
al., 2014, 26).

Na osnovi predstavitev raziskovalnega problema in teoreti¢nih izhodiSC¢ smo oblikovali tri
hipoteze, ki so predstavljene v poglavju Rezultati.

3 Metoda

3.1 Vzorec

V raziskavi je sodelovalo 230 poklicnih voznikov avtobusov iz razlicnih podjetij, ki se
ukvarjajo z avtobusnimi prevozi v Sloveniji. V vzorec smo zajeli 211 moskih (95,2 %) ter 11
zensk (4,8 %). 37 oseb (16,1 %) je bilo starih do 30 let, 60 (26,1 %) med 31 in 40 let, 83 (36,1
%) med 41 in 50 let ter 50 (21,7 %) nad 51 let. V vzorcu je bilo 32 oseb samskih (13,9 %),
140 (60,9 %) porocenih, 41 (17,8 %) v izvenzakonski zvezi ter 10 (4,3 %) lo€enih, 7 (3 %) ni
odgovorilo na vprasanje. Povprecna viSina anketirancev je 180,94 cm. Povprecna teza
anketirancev je 89,17 kg. Povprecna delovna doba v avtoprevoznistvu je 14,03 let. Povprec¢na
delovna doba anketirancev je 20,53 let.

3.2 Oblikovanje vprasalnika

Vozniki so bili pred izpolnjevanjem seznanjeni z namenom raziskave in navodili. Anketa je
zajela naslednje podatke: socialno demografski podatki (spol, starost, telesna viSina in teZa,
zakonski stan, Stevilo otrok, delovno razmerje, delovna doba, delovne izkusnje); kakovost
zivljenja (urnik dela, zadovoljstvo na delovnem mestu, delovni pogoji);. gibalna dejavnost
(nacin prezivljanja prostega cCasa, pogostost ukvarjanja s Sportno rekreacijo, Sportna
dejavnost, nacin ukvarjanja z redno Sportno dejavnostjo, sposobnost neprekinjene hoje, vpliv
Sportne dejavnosti na pocutje na delovnem mestu); zdravstveno stanje (osebna ocena
zdravstvenega stanja, bolezni, pogostost dozivljanja stresa, kajenje, pitje alkoholnih pijac,
uzivanje tablet proti bole¢inam, povezanost bolecin z delovnim mestom, prehranjevanje,
zadovoljstvo s telesno tezo), ocena odsotnosti z dela (absentizma) v zadnjem letu.

3.3. Postopek

Zbiranje podatkov je potekalo s pomocjo terenskega anketiranja ter spletnega vprasalnika,
anketirance pa smo k reSevanju povabili z osebnim pristopom in/ali s povabilom na spletni
strani. Sodelovanje v anketi je bilo prostovoljno, vsem anketirancem pa smo zagotovili
anonimnost pri obravnavi njihovih odgovorov. Statisticno obdelavo smo naredili s pomocjo
SPSS 18.0 (Statistical Package for the Social Sciences) in Microsoft Office Excel 2003, s
pomocjo katerih smo izvedli analize in obdelave podatkov.
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4 Rezultati

4.1 Ocena zdravstvenega stanja in stresa pri poklicnih voznikih

Anketirance smo sprasSevali, ¢e so imeli v zadnjem casu zdravstvene tezave. Nasteli smo
najpogostejse bolezni, pustili pa tudi moznost za prosti odgovor. Anketiranci so pri tem
vprasanju imeli moznost izbrati ve¢ odgovorov. Vsaj za eno izmed naStetih bolezni je
obkrozilo 211 oseb. Dve bolezni je navedlo 194 anketirancev. Med anketiranci obcuti najvec
oseb bolecine v krizu (65,2 %), sledijo bolecine v vratu (52,61 %) ter utrujenost (38,69 %).
Med anketiranci ni nikoli pod stresom 5,5 % zaposlenih, zelo redko jih dozZivlja stres 14,5 %.
Obcasno dozivlja stres 22,1 % anketirancev. Pogosto dozivlja stres 44,8 % zaposlenih. Vsak
dan dozivljajo stres 13,1 % osebe. 78,6 % anketirancev meni, da Sportna dejavnost omogoca
lazje opravljanje dela in boljse pocutje, 13,1 % anketirancev ne ve ali Sportna dejavnost vpliva
na njihovo pocutje, 8,3 % anketirancev pa meni, da Sportna dejavnost ne vpliva na njihovo
pocutje.

4.2 Povezava med Sportno rekreacijo in oceno zdravstvenega stanja pri poklicnih
voznikih
V raziskavi smo preverjali hipotezo:

H1: Obstaja statisti€no znacilna povezava med ukvarjanjem s Sportno rekreacijo poklicnih
voznikov in njihovo oceno zdravstvenega stanja.

Ker Sportna rekreacija vpliva na zdravje posameznika (Sila, 2002; Ber¢i¢, 2005) smo Zeleli
ugotoviti ali obstaja povezava med ukvarjanjem s Sportno rekreacijo poklicnih voznikov in
njihovo oceno zdravstvenega stanja.

Hipotezo H1 smo preverjali s pomo¢jo hi-kvadrat testa (Tabela 2).

Tabela 1. Prikaz rednosti Sporta in ocene zdravstvenega stanja voznikov
Rednost Sporta *ocena zdravstveno stanje NAVZKRIZNE TABELE (Crosstabulation)
Zdravstveno stanje

Odlicno Dobro  Slabo Skupaj

Rednost §porta da 26 66 6 98
ne 20 94 18 132
Skupaj 46 160 24 230
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Tabela 2. Hi-kvadrat test

VREDNOST df Asymp. Sig. (2-sided)
Pearsonov hi-kvadrat test 6,805? 2 ,033
Likelihood Ratio 6,945 2 ,031
Linear-by-Linear Association 6,771 1 ,009
N 230

Legenda: N- stevilo;, df — stopnja svobode; Asymp. Sig. (2-sided) — statistiéna znadilnost dvosmerni test;
Likelihood ratio — Likelihood ratio test

Hipotezo 1 sprejmemo, saj smo s pomocjo hi-kvadrat testom ugotovili, da obstajajo
povezanost med oceno zdravstvenega stanja voznikov ter rednostjo ukvarjanja s Sportno
aktivnostjo.

4.3 Povezava med delovno dobo poklicnega voznika in njegovim zdravstvenim stanjem

H2: Obstaja statisti¢no znacilna povezava med delovno dobo poklicnega voznika in njihovim
zdravstvenim stanjem (pocutjem).

To hipotezo smo si postavili, ker smo predvidevali, da imajo starejs$i vozniki avtobusa
mnenje, da imajo slabSe zdravstveno stanje kot mlaj$i, saj Ze opravljajo poklic voznika ze
nekaj Casa, z leti pa se tudi vrstijo razli¢ne zdravstvene tezave.

Hipotezo 2 smo preverili s pomocjo hi-kvadrat testa (Tabela 3).

Tabela 3. Hi-kvadrat test

VREDNOST df Asymp. Sig. (2-sided)
Pearsonov hi-kvadrat test 5,675% 3 ,129
Likelihood Ratio 5,809 3 121
Linear-by-Linear Association 2,086 1 ,149
N 230

Legenda: N- stevilo; df — stopnja svobode; Asymp. Sig. (2-sided) — statistiéna znaéilnost dvosmerni test;
Likelihood ratio — Likelihood ratio test

Ugotovili smo, da ne obstaja statisti¢no znacilna povezanost med delovno dobo poklicnega
voznika in njihovim zdravstvenim stanjem (pocutjem).

4.4 Vpliv zZivljenjskega sloga na absentizem poklicnih voznikov avtobusa

H3: Zivljenjski slog poklicnih voznikov statisti¢no znaéilno vpliva na absentizem.

Vpliv zivljenjskega sloga smo ugotavljali s pomoc¢jo multiple regresijske analize, metode
enter,. Ugotavljali smo ali neodvisne spremenljivke (kajenje, pogostost ukvarjanja s §portno
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rekreacijo, pitje alkoholnih pija¢, prehranjevanje — Stevilo obrokov) vplivajo na odvisno
spremenljivko, to je absentizem poklicnih voznikov avtobusa (izrazen v dnevih v zadnjem
letu). Spremenljivke so primerne za regresijsko analizo, saj je absentizem zvezna
spremenljivka, neodvisne spremenljivke pa so Stevilske ali kategoricne. Imamo tudi dovolj
velik vzorec za analizo s pomocjo multiple regresijske analize (ve¢ kot 15 enot za vsako
neodvisno spremenljivko).

Rezultati multiple regresijske analize so prikazani v tabeli 4.

Tabela 4. Multipla regresijska analiza za hipotezo 3

Nestandardizirani Standardizirani

koeficienti koeficienti
Standardna Statisti¢na
Model B napaka Beta t znacilnost
(Constant) 0,815 0,211 3,859 0,000
kajenje 0,803 0,379 0,124 2,112 0,036
varan
pogostost ukvarjanja S gay 0423 0,237 3850 0,000
Sportno rekreacijo
pitje alkoholnih pijac 1,094 0,392 0,177 2,795 0,006
prehranjevanje 0,127 0,045 0,165 2,809 0,005

Legenda: Nestandardiziran koeficient — nestandardiziran regresijski koeficient, Standardiziran koeficient —
standardiziran regresijski koeficient, Constant — konstanta, B- regresijski koeficient, Beta — beta regresijski
koeficient, t —t vrednost.

Ugotovili smo, da zivljenjski slog statisticno znalilno vpliva na absentizem poklicnih
voznikov avtobusov. Statisti¢no znacilen vpliv na odvisno spremenljivko (absentizem) imajo
tako kajenje, pogostost ukvarjanja s Sportno rekreacijo, pitje alkoholnih pija¢ ter
prehranjevanje.

5 Razprava

Z raziskavo, ki smo jo izvedli med poklicnimi vozniki avtobusov iz razli¢nih podjetij, ki se
ukvarjajo z avtobusnimi prevozi v Sloveniji smo zeleli ugotoviti; (i) kakSen je zivljenjski slog
poklicnih voznikov, (i1) kaksna je povezava med rednostjo ukvarjanja s Sportom poklicnih
voznikov in njihovimi zdravstvenim stanjem, (iii) ali obstaja povezava v starosti poklicnih
voznikov in njthovim zdravstvenim stanjem (pocutjem), (iv) ali zivljenjski slog vpliva na
absentizem poklicnih voznikov avtobusa.
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Znotraj raziskave smo se osredotocili na vpraSanje pojavljanja stresa, okvar hrbtenice in
okoncin ter vpliva zivljenjskega sloga na absentizem poklicnih voznikov.

Na podlagi analiz pridobljenih podatkov smo ugotovili, da anketiranci dozivljajo stres
pogosto ali vsak dan. Do podobnih ugotovitev sta prisla tudi Gangopadhyay in Dev (2012), ki
sta na vzorcu voznikov avtobusa opravila Studijo. Rezultati raziskave kazejo, da vozniki
avtobusov dozivljajo velik stres na delovnem mestu, ki so posledica nevarnih delovnih
pogojev. Vse to pa posredno vpliva tudi na njihovo zdravje in delovno storilnost.

Rezultati raziskave so pokazali, da med anketiranimi osebami jih najve¢ bole¢ine v krizu,
boleCine v vratu ter utrujenost. Nase ugotovitve se skladajo z ze opravljeno raziskavo, ki so jo
opravili Alperovitch — Najenson, Santo, Masharawi, Katz-Leurer, Ushvaev in Kalichman
(2010). Njihov vzorec je vseboval 164 voznikov avtobusa, na Katerih so ugotavljali pojavnost
bolecine v krizu v zadnjih 12 mesecih. Ugotovili so, da je imelo izku$njo z bolecino v krizu
45,4 % voznikov. Kot vzrok za bole¢ino so navajali ergonomske dejavnike, povezane
predvsem z neudobnimi sedezi in neudobno podporo hrbta. Kot psihosocialne dejavnike, ki so
pomembno povezani z bolecino v krizu, pa so navajali omejen Cas pocitka preko delovnega
dne in gost promet na avtobusnih progah. 73,8 % anketirancev meni, da so bolecine v vratu,
hrbtenici in glavoboli povezani z njihovim delovnim mestom. Pri poklicnih voznikih je
najpogostejsi vzrok za bolecino v vratu in hrbtenici prisilna drza in sedece delo (Okunribido,
Shimbles, Magnusson in Pope, 2007). 1z tega razloga predvidevamo, da so tudi vozniki
avtobusa mnenja, da obstaja povezanost med njihovim delovnim mestom in navedenimi
bolecinami.

Rezultati raziskave so pokazali, da Zivljenjski slog vpliva na absentizem poklicnih voznikov.
PrejSnje raziskave so pokazale, da opaZajo veliko teZavo v tem, da se ne prehranjujejo zdravo
ter se ne ukvarjajo z Sportno dejavnostjo, kar posledi¢no vpliva na njihovo slabSe zdravje
(Deborah et al., 2014).

Prisilna drZa, dolgotrajno sedenje na neudobnih sedeZih, tresljaji in stresne situacije, ki jih
poklicni vozniki avtobusa vsakodnevno doZzivljajo, neposredno vplivajo na tonus misic. Tega
bi se vozniki pa tudi njihov delodajalec morali zavedati. Med odmori, na kon¢nih
postajalis¢ih, bi bilo priporo¢ljivo, da bi vozniki zapustili svoje »delovno mesto« in izvedli
nekaj razteznih vaj. Vozniki bi pred zacetkom dela morali ugotoviti ali je sedez pravilno
nastavljen. V kolikor pustijo sedez v polozaju, ki ga je nastavil drugi voznik, obicajno ta ne
bo ustrezal njihovim telesnim znacilnostim. Delodajalec naj bi o navedenih priporocilih
vsakoletno preventivno ozavescal vse zaposlene voznike in posledi¢no s tem prispeval k
zmanjSevanju absentizma.
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6 Zakljucek

Osnovni namen raziskave je bil podati ugotovitev, kako Zivljenjski slog poklicnih voznikov
avtobusov vpliva na njihovo zdravstveni stanje in absentizem v organizaciji, kjer so zaposleni.

V okviru raziskave smo potrdili hipotezi, da obstajajo povezanost med oceno zdravstvenega
stanja voznikov ter rednostjo ukvarjanja s $portno aktivnostjo in, da Zivljenjski slog statisti¢no
znacilno vpliva na absentizem poklicnih voznikov avtobusov. Zavrnili pa smo hipotezo, da
obstaja statisticno znacilna povezanost med delovno dobo poklicnega voznika in njihovim
zdravstvenim stanjem (pocutjem).

Z raziskavo zelimo opozoriti na pereC¢ problem absentizma v slovenskih prevozniskih
podjetjih. Poudariti je potrebno, da se morajo menedZerji zaCeti zavedati, da morajo zagotoviti
in oblikovati politike in postopke za upravljanje z izostanki (angl. absence management), z
namenom, da se zmanjSa stopnja absentizma. V ta namen morajo poznati dejavnike, Ki
povzro€ajo odsotnost od dela. Nasa raziskava je primer, kako je mogoce take dejavnike v
organizaciji prepoznati in analizirati njihove vzroke ter posledice tako za zaposlene kot
podjetje.

Nase stalis¢e je, da je med dejavnike, ki lahko pozitivno vplivajo na obvladovanje obsega
odsotnosti od dela absentizma potrebno uvrstiti: (i) ukrepe za varnost in zdravje pri delu,
odgovornost delodajalcev za ustrezno zdravje; (ii) zagotavljanje ustreznega delovnega okolja,
ki zaposlene motivira in stimulira za redkejSe in krajSe izostajanje in (iii) ustrezna socialna

varnost zaposlenih, ki jim omogoca izbiro bolj zdravega Zivljenjskega sloga.

Poglavitne omejitve raziskave, da je raziskava bila opravljena le na voznikih avtobusov, ne pa
tudi na ostalih poklicnih voznikih. Glede na slabo odzivnost poklicnih voznikov na
anketiranja, nam je uspelo dobiti relativno veliko Stevilo anketirancev, vendar bi vzorec lahko
bil vedji.

V nadaljevanju bi, poleg zivljenjskega sloga, zdravstvenega stanja in absentizma poklicnih
voznikov, lahko $e raziskovali vpliv ostalih psihosocialnih dejavnikov tveganja na absentizem
ter tudi prezentizem le teh. V prihodnje bi lahko izvedli raziskavo na Se ve¢jem vzorcu
poklicnih voznikov avtobusa ter tudi na ostalih poklicnih voznikih.
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The impact of bus drivers’ lifestyle on the occurrence of health problems and
absenteeism

Abstract:

Research Question (RQ): Do bus drivers’ lifestyles affect the occurrence of health problems and
absenteeism?

Purpose: The purpose of the study was to determine whether the lifestyle of professional bus
drivers affects the occurrence of health problems and the phenomenon of absenteeism.

Method: A quantitative research method was used in the research. Data were collected using a
structured questionnaire, on a sample of 230 professional bus drivers from different bus transport
companies in Slovenia. Selected data were analyzed with chi-square test and multiple regression
analysis.

Results: We determined that there is a relationship between the state of health of professional bus
drivers and participation in sport activity and that there is a statistically significant impact of
lifestyle on the absenteeism of professional bus drivers.

Organization: The study points to the necessity of management’s awareness to improve the
conditions for the health status of employees and, consequently, absenteeism. Managers need to be
more vigilant in ensuring conditions and social security that will allow employees a higher quality
lifestyle.

Society: The poor quality lifestyle of professional bus drivers, which includes different addictions,
inadequate physical activity, and poor working conditions, is a significant factor causing
absenteeism. All these factors influence the onset of negative consequences, such as the direct cost
of compensation payments, costs of replacing the absent person, a reduction in productivity, which
in turn affect economic growth and the high cost of health care.

Originality: This is the first focus group study of professional bus drivers that targets lifestyle and
its connection to absenteeism.

Limitations/Future Research: The main limitation of the study is the number of respondents.
The reason for this is that professional drivers are less responsive in the survey and that the study
was conducted only in Slovenia, country of two million people.

Keywords: absenteeism, lifestyle, professional drivers of buses, health.
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