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Kaj je znanega?

Poleg higienskih in preventivnih
ukrepov cepljenje proti covidu-19
predstavlja enega od glavnih
ukrepov za obvladovanje
epidemije. Kot pri vseh cepivih,
predvsem pa pri novih, se
prebivalci glede namere za
cepljenje delijo na naklonjene,
nenaklonjene in neopredeljene
do cepljenja.

Kaj je novega?

Glavna razloga za odlocitev za
cepljenje proti covidu-19 v
Sloveniji sta bila predvsem
vrnitev v vsakdanje Zivljenje ter
zasSCita sebe in drugih. Kot glavne
ovire so udelezenci izpostavili
prehiter razvoj cepiv,
nepoznavanje stranskih uc¢inkov
ter premalo informacij glede
ucinkovitosti in varnosti.
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Izvlecek

UVOD: V Sloveniji je 0 nameri za cepljenje proti covidu-19 porocala priblizno polovica
anketiranih, zato smo raziskali, kateri so klju¢ni dejavniki, ki ljudi odvracajo od
cepljenja oziroma jih k cepljenju spodbudijo.

METODE: Uporabljena je bila kvalitativna raziskovalna metoda fokusnih skupin, ki so
se izvajale v obdobju, ko je bila v Sloveniji drugi¢ razglasena epidemija (19. 10.
2020). Opredelili smo stiri skupine udelezenceyv, v katerih smo zajeli 23 oseb, in sicer
ceplienju naklonjene, nenaklonjene in neopredeljene do cepljenja, v Cetrti skupini pa
so sodelovale diplomirane medicinske sestre. Vprasanja v fokusnih skupinah so se
nanasala na razloge za oz. proti cepljenju ter na vlogo zdravstvenih strokovnjakov kot
viru informacij za cepljenje proti covidu-19.

REZULTATI: Klju¢ni razlog za ceplienje je bila vrnitev v vsakdanje zivljenje na vec
podrocjih ter mnenje, da s cepljenjem zascitimo tiste, ki se ne morejo cepiti. Klju¢na
razloga proti cepljenju sta bila hiter razvoj cepiva in nepoznavanje stranskih uéinkov.
Ceprav se je veéina udeleZencev strinjala, da imajo zdravstveni strokovnjaki kljuéno
vlogo pri komuniciranju cepljenja, pa je bilo zaupanje vanje v vecji meri izrazeno med
tistimi udeleZenci, ki so izrazali naklonjenost cepljenju.

ZAKUJUCEK: Pri spodbujanju cepljenja proti covidu-19 je potrebno upoStevati vse
dejavnike, ki vplivajo na odloCitev za cepljenje. Pri tem morajo biti informacije
razumljive in podane s strani zdravstvenih strokovnjakov, ki jim ljudje zaupajo.

Kljucne besede: cepiva, covid-19, prebivalci, informiranost, fokusna skupina,
epidemija

Abstract

INTRODUCTION: In Slovenia, about half of the respondents reported their intention to
be vaccinated against COVID-19, so we decided to explore the key factors that
discourage people from getting vaccinated or encourage them to get vaccinated.

METHODS: A qualitative research method of focus groups was used, which were
carried out during the second wave of epidemic in Slovenia (19 October 2020). We
identified four groups, which included 23 participants, namely those who are in
favour of vaccination, reluctant and undecided about vaccination, while the fourth
group included registered nurses. The questions in the conversations referred to the
reasons for or against vaccination and to the role of health experts in promoting
COVID-19 vaccination.
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RESULTS: The key reason for vaccination was to return to everyday life and the opinion that vaccination can protect
those who cannot be vaccinated. Rapid vaccine development and unknown side effects were highlighted as key
reasons against vaccination. Although most participants agreed that health professionals have a key role in
communicating vaccination, trust in them was greater among those participants who expressed support for

vaccination.

CONCLUSION: When promoting COVID-19 vaccination, all factors influencing the decision to vaccinate should be
considered. In doing so, the information must be understandable and provided by experts whom people trust.

Key words: vaccine, COVID-19, inhabitants, information, focus group, epidemic

| UVOD

Ob pojavu pandemije covida-19 so bile strategije
socialnega distanciranja ucinkovite za ublazitev Sirjenja
bolezni, vendar pa je imelo to zaradi zmanjSane
gospodarske aktivnosti velike ekonomske posledice
(1). Ob razvoju cepiva proti covidu-19 je cepljenje
postalo glavni ukrep za obvladovanje pandemije.

Stevilne drZave so z raziskavami preverjale namero za
cepljenje proti covidu-19 med prebivalci; slednja je bila
po svetu razlicna in se je gibala med 80 in 90 % na
Kitajskem in v Juzni Koreji, do samo 55 % v Rusiji in
59 % v Franciji (2, 3). Raziskovalci so ugotovili, da se
prebivalci glede namere za cepljenje delijo v tri skupine,
in sicer naklonjene cepljenju, neopredeliene in
nenaklonjene cepljenju (4-6). Najpogostejsi razlogi za
oziroma proti cepljenju so bili podobni, in sicer zaupanje
v cepivo oziroma strah pred stranskimi ucinki, zaupanje
oziroma dvomi o varnosti in ucinkovitosti cepiva,
mnenja, da je cepivo nepotrebno, da o cepivu ni dovolj
informacij ter, da ni poznano trajanje imunosti (3, 6).
Zdravstveni delavci imajo pomembno viogo pri
zmanjSevanju odklanjanja ceplijenja med prebivalci,
zato smo jih po vzoru tujih raziskav vkljudili v fokusne
skupine (1, 7).

Zaupanje v zdravstvene strokovnjake je lahko tesno
povezano z oklevanjem in zavraanjem cepljenja (8).
Najpogosteje so delezni visokega zaupanja pri vplivu na
odlocitve o cepljenju in njihova priporocila predstavljajo
mocno vzpodbudo pri odloCitvah za cepljenje, vendar
pa je ob tem pomemben tudi sam odnos zdravstvenega
strokovnjaka do pacienta ter spostljivo podajanje
konsistentnih in to¢nih informacij glede varnosti in
ucinkovitosti cepiv (9). Tudi zato imajo zdravstveni
strokovnjaki osrednjo vlogo pri ohranjanju zaupanja
javnosti v cepljenje in pri spodbujanju sprejemanja
cepiva (10, 11).

Razlogi in staliS¢a proti cepljenju se pojavljajo tudi med
zdravstvenimi delavci in so podobni kot pri sploSni
javnosti, tj. strah pred stranskimi ucinki, hiter razvoj
cepiva, ucinkovitost le-tega, predhodna cepljenja (1, 7,
12). Ena izmed raziskav, ki je vkljuCevala zdravstvene
delavce, je pokazala, da so cepljenju manj naklonjeni
tisti, ki niso obravnavali covid-19 bolnikov, delez
nenaklonjenih pa je bil celo visji kot pri splosni
populaciji (13). V drugih raziskavah so ugotavljali, da
veCina zdravstvenih delavcev ni strokovnjakov na
podroGju cepljenja in cepiv, zato imajo podobne
strahove kot splo$na javnost (7).
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V Sloveniji je 0 nameri za cepljenje porocalo priblizno
50 % anketiranin v CINDI in SI-PANDA raziskavah
(raziskava CINDI je potekala od maja do junija 2020,
peti val SI-PANDA raziskave pa v januarju 2021) (14,
15). Z namenom, da bi prepoznali in preudili razloge, ki
vplivajo na odloCitve »za« in »proti« cepljenju, smo
opravili raziskavo fokusnih skupin s prebivalci
Slovenije. Cilj raziskave je bil ugotoviti staliS¢a in
mnenja, na osnovi katerin se prebivalci odloGijo za
oziroma proti ceplienju. Zanimalo nas je tudi, kakSno
vlogo imajo ob tem zdravstveni strokovnjaki kot vir
informacij in kakSen je njihov odnos do cepljenja proti
covidu-19.

Raziskovalni vprasaniji, ki smo jih zastavili, sta bili:

e Kateri so kljucni razlogi, zakaj bi se cepili in
kateri so klju¢ni razlogi, zakaj se ne bi cepili proti
covidu-19?

e  Kateri so klju¢ni viri, na katere se obracate in jim
zaupate, ko iSCete informacije o cepljenju proti
covidu-19 ter v kolikSni meri se obracate na
zdravstvene strokovnjake?

V okviru raziskave smo uporabili kvalitativno metodo
raziskovanja, in sicer fokusne skupine.

Pri  tovrstnih raziskavah, tj. fokusnih skupinah,
odkrivamo razlicna staliS¢a, mnenja, primerjamo
utemeljitve, razlicne poglede na nekatere pojave in
podobno (16). Izbrani udelezenci raziskave se
pogovarjajo o vhaprej znani temi, pogovor pa poteka po
pripravljenem nacrtu z usmeritvami s strani
moderatorja. Metoda fokusnih skupin omogoca
interpretacijo  stalis¢ (identificiranje motivov),
odkrivanje novih tem in hkrati zaznavo interakcij med
udelezenci pogovora. Za izvedbo so primernejSe
manjSe skupine udelezencev - od Sest do deset
udelezencev. NajprimernejSe trajanje je od ure do
najve¢ dveh ur (16). Na (javno)zdravstvenem podrocju
fokusne skupine nudijo pomemben vidik vpogleda, saj
dolocen delez z zdravjem povezanih stanj nastane pod
vplivom socialnega okolja, s fokusnimi skupinami pa
pridobimo vpogled v javho mnenje in razumevanje
vzrokov za nastala stanja (17).

Veljavnost odgovorov, zbranih s fokusnimi skupinami,
omogocimo s tem, da imajo spraSevanci zagotovljeno
moznost odgovarjati v obliki nemotene pripovedi (18,
19). Po Fraenkelu in Wallenu (20) se veljavnost
zagotovi s primernostjo, pomenskostjo in koristnostjo
pridobljenih podatkov z vidika prouCevane teme,
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zanesljivost pa se nanaSa na konsistentnost teh
podatkov v ¢asu, prostoru in okolis¢inah. Fraenkel in
Wallen (20) z namenom vecje kakovosti pridobljenih
podatkov priporoCata tudi snemanje pogovora in
zapisovanje odgovorov. Prav tako mora biti prepis
vprasSanj in odgovorov dobeseden (vklju¢no z masili,
jezikovnimi napakami in nare¢nimi besedami) (19).

2 METODA

Po vzoru tujih raziskav (1, 4, 6), ki so kot klju¢ne
skupine opredelili diplomirane medicinske sestre ter
prebivalce, ki so naklonjeni, neopredeljeni in
nenaklonjeni cepljenju, smo izvedli pogovore v Sstirih
fokusnih skupinah. Raziskava je potekala v obdobju
druge razglasitve epidemije covida-19 (datumi izvedb
so navedeni v Tabeli 1), ko je bilo vsakdanje Zivljenje v
precejsnji meri omejeno (med drugim prepoved gibanja
med obcinami in po 21. uri, omejeno zbiranje na
prostem, vrtci so bili zaprti, Solanje je potekalo na
daljavo, ljudje so ve¢inoma delali od doma), cepljenje
pa se je izvajalo le med najstarejSimi skupinami
prebivalcev Slovenije ter med zdravstvenimi delavci.
Epidemija je bila v Sloveniji drugi¢ razglasena 19. 10.
2020.

Vsem kriterijem za izvedbo fokusnih skupin smo
zadostili; udelezencev med pogovorom nismo
usmerjali, temve¢ smo jim le postavljali vprasanja,
pocakali smo, da do konca izrazijo svoje misli, govoril je
le eden udelezenec naenkrat, celotne pogovore pa smo
tudi posneli in jih po zaklju¢ku natanc¢no prepisali.
UdeleZence fokusnih skupin smo pridobili tako, da smo

Tabela 1: UdeleZenci fokusnih skupin po starosti in spolu
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prve poznane udelezence prosili, naj identificirajo
druge, ki bi lahko sodelovali v fokusni skupini - metoda
je znana pod imenom »metoda snezne kepe« (21).

Vecina vprasanj v fokusnih skupinah je bila predhodno
oblikovana, pogovori so bili torej delno strukturirani.
Moderatorji so po uvodnem nagovoru upostevali potek
pogovora in doloCena vprasanja po potrebi izpustili,
prilagodili ali pa dodali pojasnjevalna vpraSanja.

Udelezence smo sprasevali o tem, kakSen je njihov
odnos do cepljenja proti covidu-19 ter od kod
najpogosteje pridobivajo informacije glede cepljenja. V
¢lanku so podrobneje predstavljeni izsledki, ki smo jih
pridobili iz odgovorov na ta vprasanja.

Oblikovali smo Stiri fokusne skupine. V prvi (A) so bile
zajete diplomirane medicinske sestre (izvajalke vzgoje
za zdravje na primarni ravni zdravstvenega varstva), v
drugi (B) posamezniki, ki so Se neopredeljeni do
cepljenja, v tretji (C) tisti, ki so naklonjeni cepljenju, in v
Getrti (D) tisti, ki so cepljenju nenaklonjeni. Za taksno
strukturo skupin smo se odlocili po vzoru tujih raziskav,
ki so kot kljuéne skupine opredelili te Stiri.

V raziskavo je bilo skupno vkljuéenih 23 udeleZzencev
(od tega 6 moskih) iz razlicnih koncev Slovenije.
Posamezna fokusna skupina je bila sestavljena iz 5 do
7 udeleZzencev. Povpre€na starost udelezencev je bila
39 let (moski 35,3 in Zenske 40,3 let) (Tabela 1).
VeCina udelezencev (16) je imela zakljuceno
univerzitetno izobrazbo ali vec. Ve¢ kot polovica (13)
udelezencev je prihajala iz mestnega okolja.

Fokusna skupina Datum izvedbe Povprec€na starost Zenske Moski
A/ Dipl. medicinske sestre 4.2.2021 44 et 6 0
B/ Neopredeljeni do cepljenja 11.2.2021 36,4 let 5 2
C/ Naklonjeni cepljenju 18. 2. 2021 37,3 let 3 2
D/ Nenaklonjeni cepljenju 12.3.2021 35,4 let 3 2
Povprecna starost in skupno 39 let 17 6

Stevilo vseh Zensk/moskih

Fokusne skupine so potekale v februarju in marcu
2021 (Tabela 1). Udelezencem smo ob vabljenju v
raziskavo v pisnem vabilu zagotovili, da bomo z
njihovimi odgovori ravnali zaupno. Pred pricetkom

www.nijz.si/revijajavnozdravije

pogovora smo jih prosili za dovoljenje za snemanje
pogovora, vsi posnetki pa so bili po prepisu pogovorov
izbrisani, o Gemer so bili udelezenci tudi seznanjeni. V
okviru raziskave od udeleZzencev nismo zbirali nobenih
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osebnih podatkov, z izjemo starosti, izobrazbe in
lokacije bivanja.

Zaradi veljavnih omejitvenih ukrepov v ¢asu izvajanja
raziskave smo vse fokusne skupine izvedli s pomocjo
spletne aplikacije GoToMeeting
(https://www.gotomeeting.com/). \" vabilu K
sodelovanju smo vsem udelezencem pisno zagotovili,
da bomo z njihovimi odgovori ravnali zaupno in v skladu
z zakonodajo s podrocja varovanja podatkov. Ker smo
vsem sodelujoim pred zacetkom pogovora zagotovili
anonimnost, porocila in prepisi pogovorov ne vsebujejo
navedb osebnih imen udelezencev. Vsi rezultati bodo in
so bili objavljeni le zdruzeni v anonimni obliki, raziskava
pa nima moznih negativnih posledic ali tveganj za
udelezence. Vsi udelezenci so v raziskavi sodelovali
prostovoljno.

Po izvedbi in prepisu pogovorov smo odgovore
natancno prebrali in jih organizirali v naslednje teme:

a) Razlogi za cepljenje proti covidu-19.

b) Razlogi proti cepljenju proti covidu-19.

c) Vloga zdravstvenih strokovnjakov pri
komuniciranju o cepljenju in cepivih proti
covidu-19.

Najprej smo vsako fokusno skupino oznacili z veliko
tiskano ¢rko od A do D, z majhnimi tiskanimi ¢rkami od
»a« do »c« pa smo oznacili vsebinske kategorije, tem
enotam kodiranja smo potem pripisali pojme, Ki jim po
nasih sodbah ustrezajo.

Z razdelitvijo v teme smo hitro prepoznali prevliadujoca,
ponavljajoCa se, ali pa izstopajoCa mnenja udelezencev
0 omenjenih tematikah, jih primerjali med seboj, nato
pa zapisali ugotovitve hkrati s pripadajoCimi citati iz
fokusnih skupin.

3 REZULTATI
3.1 Razlogi za cepljenje proti covidu-19

V vecini fokusnih skupin, z izjemo nenaklonjenih
cepljenju, so kot klju€ni razlog, zakaj bi se cepili proti
covidu-19, navedli, da je to edini naCin za zaustavitev
epidemije in za vrnitev v normalno Zivljenje.

(Aa) »... tako je moj pogled na to, da je cepljenje zadnja
tista stvar, ki nam lahko omeji Sirjenje do te mere, da
zaZivimo neko normalno Zivljenje.«

(Ca) »... kakor spremljam pa kakor razmisljam, drugega
kakor cepiva ne vidim. Ker prekuzenost, kakor vidim,
nekako ne deluje, tko da drugega kot cepiva vsaj jaz ne
vidim, da bi bilo mozZno. «

(Ba) »Verjetno nam bo na nek nacin ratalo sprejemljivo
to, da se bomo cepil, ¢e bomo hotli na nek nacin si
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zagotovit Zivljenje v vseh sferah normalno, kot smo ga
poznal prej.«

Naklonjeni cepljenju in diplomirane medicinske sestre
so med razlogi za cepljenje navedli tudi odgovornost do
in zascCito drugih, ki so ogrozeni, a se cepiti zaradi
razlicnih bolezenskih stanj ne morejo. Diplomiranim
medicinskim sestram je cepljenje pomenilo tudi zaséito
in varnost na delovhem mestu.

(Aa) »Glede na to, da neko zascito imam, imam obCutek
varnosti, da se mi ne bo zgodilo najhujse, drugace pa je
to varnost tudi za druge, ki so bolj ranljivi.«

(Ca) »... ne bi se cepil samo zaradi sebe ampak
predvsem zaradi ljudi, ki ne morejo tega dobit, recimo
tak kot je moj ocCe v rizi¢ni skupini paC samo zaradi tega
ker ima raka. Tako da tudi zaradi takSnih se mi zdi, da
je izredno pomembno, da se vsi cepimo.«

V skupinah neopredeljenih in nenaklonjenih cepljenju
bi se cepili tudi, Ce bi bilo cepljenje pogoj za prehod mej,
potovanja. A nenaklonjeni cepljenju bi se cepili le v
primeru, da bi cepljenje bilo obvezno. Neopredeljene pa
bi za cepljenje prepricale tudi verodostojne in zanesljive
informacije glede stranskih ucinkov in trajanja
imunosti.

(Ba) »Verjetno, da bi zapustila pa¢ Slovenijo, da bi lahko
stopla iz meja, pa¢ da lahko obis¢em ne vem tujino...«

(Da) »Ja, ¢e bo obvezno, ¢e mi bo to preprecevalo ... da
grem na dopust. Ce enostavno na koncu ne bo drugega
izbora, potem bom pacC tut to mogla sprejet, ampak
drugace pa ne.«

(Ba) »....da mam toc¢ne informacije, cepivo drZi tok in tok
Casa, stranski ucCinki so taksni in taksni, bile so
narejene Studije, spremljali smo ljudi, tko, definitivno,
da nisem nek poskusni zajcek, no.«

3.2 Razlogi za pomisleke glede cepljenja proti
covidu-19

Razlogi in pomisleki glede cepljenja so se pojavljali med
udelezenci, ki so do cepljenja neopredeljeni in tistimi, ki
so cepljenju nenaklonjeni. Kot kljuéna razloga oziroma
pomisleka, zakaj se ne bi cepili proti covidu-19, so
udelezenci navedli (pre)hiter razvoj cepiva in
nepoznavanje dolgorocnih stranskih ucinkov cepljenja.

(Db) »...Ni dovolj preizkuseno...Ce ti ubistvu mogoce
eno 5 al pa 10 letno obdobje Sele lahko da ene realne
rezultate, kaj so lahko te stranski uc¢inki, kaj se pa lahko
potem zgodi z ljudmi, potem je tole bistveno, bistveno
prehitr.«

(Db) »....problem je pa stranski ucinki in to predvsem
dolgorocni, ker pa¢ noben Se neve, kaj pa kako bo ane.«
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(Bb) »...0stala cepiva se razvijajo tud po deset, tole je
blo pa razvito v manj kot enem letu. ...vseen se mi zdi
mogoce mal prehiter, ne vem, za razvoj enga res
zdravga, varnega in ucinkovitga cepiva...«

Udelezenci, ki so do cepljenja neopredeljeni, so poleg
omenjenih razlogov proti cepljenju navajali tudi
pomanjkanje informacij o u¢inkovitosti cepiv in trajanju
imunosti po cepljenju, nepoznavanje nove tehnologije
delovanja cepiv in nepoznavanje samega delovanja
cepiv. Poleg tega so omenili tudi slabe izkuSnje s
predhodnimi cepljenji.

(Bb) »... ni jasno, kok ¢asa bo cepivo drzalo, a ne. ...Se
pravi, kaj je smisu tega, da se grem jest cepit, Ce na
koncu ugotovimo, da imam imunost glih za tri mesce«.

(Bb) »...se mi pa zdi to cepivo Se res ne dovolj testirano,
Cist prehiter razvito. Ne vemo kaksni so uCinki, kako
nase telo reagira.«

(Bb) »...sem pa pred leti mela dvakrat reakcijo na Cist
klasiéno cepivo. Pol si pa mal si v dilemi, kaj pa pomeni
zdaj to novo cepivo, druga tehnika.«

Udelezenci, ki so do cepljenja neopredeljeni, so
izpostavili tudi moznost, da bo cepivo proti covidu-19
sezonsko, kar je pri njih sprozilo dodatne dvome v
smiselnost cepljenja celotne populacije. Menili so, da bi
bilo bolje s cepivom zaScCititi starejSe in ogrozene
skupine prebivalstva.

(Bb) »....je pa tud velka moznost, da ko bo veCina
populacije precepliena, bo virus mutiral in se tko v
bistvu izognil temu cepivu. Se pravi, se mi zdi da gremo
v neko prihodnost sezonskih cepiv.«

(Bb) »...se mi zdi bolj s cepivom zascitit neke rizicne
skupine, starejSe, zdravstvene delavce, tiste, s
pridruzenimi boleznimi, in da je potlej ve¢ odmerkov
cepiva za te ljudi in da hitrej poteka cepljenje...«

Dodatne dvome za cepljenje so sprozile Stevilne
informacije v medijih, ki so si pogosto nasprotovale,
udelezence fokusnih skupin je motila predvsem
neusklajenost med stroko in politiko.

(Bb) »Vec¢ kot slisiS, pa te bombardirajo s taksnimi in
drugacnimi informacijami, ne, bolj si zmeden.«

(Db) »Informacije so takSne in drugacne, doloCeni
strokovnjaki zagovarjajo, zelo zagovarjajo, prvi so se Sli
cepit, drugi so previdni.«

Udelezenci, ki so ceplienju nenaklonjeni, pa so
izpostavili tudi, da se glede cepljenja izvaja prevelik
pritisk, kar pri njih sproza dodatne dvome o
verodostojnosti cepiva in cepljenja.
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(DDb) »... zdej pa je to prostovoljno cepljenje postalo vse
prej kot prostovoljno, prevec vsiljevanja ljudem...«.

(Db) »..mi tudi ni glih vSec, ker prevec ljudi silijo s tem in
Ze kar se neki pogoji postavljajo...in ta prisila tudi meni
ni vsec in vse skup se mi potem zdi sumljivo«.

Diplomirane medicinske sestre, ki so sodelovale v
fokusni skupini, niso izrazile pomislekov glede cepljenja
proti covidu-19.

3.3 Vloga zdravstvenih strokovnjakov pri
komuniciranju o cepljenju in cepivih proti
covidu-19

Udelezenci fokusnih skupin, z izjemo nenaklonjenih
cepljenju proti covidu-19, so poudarili, da so
zdravstveni  strokovnjaki (s podro¢ja medicine,
mikrobiologije, farmacije, epidemiologijje, infektologije,
kemije) kljucni pri komunikaciji o cepljenju in cepivih
proti covidu-19, saj le-ti lahko podajo ustrezne,
strokovne in zanesljive informacije. Menili so, da so ti
strokovnjaki edini, ki lahko ustrezno predstavijo vse
izzive cepljenja, odgovorijo na vsa vpraSanja. Povedali
so tudi, da je bila z izklju¢evanjem stroke iz osveScanja
prebivalstva narejena Skoda.

(Cc) »Jaz verjamem, da zadeve Se zdaleC niso
enostavne in zato morajo bit tle strokovnjaki, mi
moramo pa strokovnjakom verjet. Ne gre drugac.«

(Bc) »Ce bi iskal kake informacije o cepivu, bi se na
stroko obrnil.«

(Ac) »Jaz mislim, da smo zdravstveni delavci
ambasadotji tega cepljenja, kjer koli in kadar koli nas
kdo kaj vpraSa, si moramo biti na jasnem in jasno
odgovorit.«

(Cc) »... mislim, da je veliko skodo je naredila, tko kot je
Ze prej eden izmed gospodov omenil, viada, ker je v
bistvu z UKOM prepovedala govor tistim, ki dejansko
obvladajo svoja podrodja.«

V skupini cepljenju nenaklonjenih so povedali, da
informacijam o cepivu proti covidu-19 ne zaupajo in
tudi zdravstvenim strokovnjakom, Ki jih podajajo ne, saj
menijo, da tudi slednji nimajo verodostojnih informacij.

(Dc) »Jaz mislim, da pravih, realnih informacij niti ni
mogocCe dat zaenkrat. Tako, da tudi institucije, ki bi jih
Zelele dat, jih nimajo. /.../ Zato, ker enostavno Se ni tok
Casa cepivo na trgu, ni Se tok preizkuseno in ti ne
more.«

Kot vire, kjer i5Cejo informacije oziroma jih bodo iskali v
prihodnje, pa so udelezenci fokusnih skupin navedli
medije, strokovne institucije in  zdravstvene
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strokovnjake, strokovno literaturo, socialna omreZzja in
prijatelje.

4 RAZPRAVA

VecCina udelezencev fokusnih skupin je kot kljuc¢en
razlog, zakaj bi se cepili proti covidu-19, navajala
vrnitev v _normalno Zivljenje na ¢im veC podrogjih.
Ceplienju  naklonjena skupina in diplomirane
medicinske sestre so poleg tega cepljenje prepoznali
kot edini izhod iz pandemije in izpostavili, da se s
ceplienjem zascCiti ogroZzene skupine, za katere le-to ni
priporoc¢ljivo. Podobne ugotovitve navajajo tudi
nekatere tuje raziskave (22-25), ki so pokazale, da
podporniki cepljenja verjamejo v ucinkovitost cepiva pri
preprecevanju okuzb in vrnitvi v vsakdanje Zivljenje,
nadalje verjamejo tudi, da s cepljenjem tako Scitijo
same sebe, otroke, kot tudi druge okoli njih (22). V nasi
raziskavi smo ugotovil, da bi neopredeljeni
posamezniki pri odlocitvi za cepljenje potrebovali
verodostojne in preverjene informacije o varnosti in
uCinkovitosti cepiva. Ta ugotovitev se ujema z izsledki
ameriSke in domade raziskave, da so podatki o varnosti
in ucinkovitosti cepiva med klju¢nimi dejavniki, ki
vplivajo na odlocitev o cepljenju (27, 28). Ugotovitev
nase raziskave, da za diplomirane medicinske sestre
cepljenje proti covidu-19 pomeni tudi pomembno
zasCito pred okuzbo na delovhem mestu, se delno
ujema s tujima raziskavama, narejenima med
zdravstvenimi  delavci, ki ugotavljata, da je
sprejemljivost cepljenja proti covidu-19 viSja med bolj
izpostavljenimi okuzbi in tistimi, ki bolj zaznavajo
tveganje za okuzbo na delovnem mestu (1, 3).

Kot glavne ovire za cepljenje proti covidu-19 so
udelezenci nasih fokusnih skupin navedli hitrost
razvoja cepiva in mozne (dolgorocne) stranske ucinke.
Podobno ugotavljata tudi dve tuji raziskavi; v
sistemati¢nem pregledu 126 raziskav, ki so ga opravili
Lin in sodelavci (3), je bil strah pred stranskimi ucinki
med najpogosteje navedenimi razlogi za dvom ali
zavraCanje cepiva proti covidu-19. V drugi spletni
raziskavi pa so anketirane, ki so kot razlog za
zavraCanje ceplienja navajali stranske uCinke,
spraSevali tudi o podrobnejSih odgovorih in anketirani
so navedli, da pri cepivu proti covidu-19 ni Studije
stranskih ucinkov, in da bo po njihovem mnenju
potencialno nevarno za nekatere skupine (6). Nadalje
tudi podatki Evropske komisije (29) kazejo, da bi bili
ljudje bolj pripravljeni za cepljenje, ¢e bi se cepili ze
drugi, Ce bi videli, da cepiva delujejo in ni stranskih
ucinkov, Ce je dovolj jasno, kako so bila cepiva razvita,
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testirana in odobrena. Sicer podatke o varnosti in
ucinkovitosti cepiv proti covidu-19, ki so v uporabi tudi
v Sloveniji, zbira in spremlja Evropska agencija za
zdravilal, ki jim je na podlagi ustreznih podatkov tudi
podelila dovoljenje za promet.

NaSe ugotovitve, da skupina nenaklonjenih cepljenju
dvomi v varnost in potrebnost cepiv proti covidu-19 in v
navedbe zdravstvenih strokovnjakov, ki jih zagovarjajo,
se delno ujema z izsledki sistematiCnega pregleda vec
raziskav (22), ki kaZejo, da cepljenju nenaklonjeni
verjamejo v nepotrebnost cepiv, da naravna
izpostavljenost okuzbam daje najvarnejSo zascito, da
cepivo ni dovolj preizkuSeno, da so odlocevalci bolj
motivirani s financnim dobickom kot skrbjo za zdravje
ljudi, verjamejo v zarote in menijo, da je covid-19
pretiran.

Diplomirane medicinske sestre, ki so sodelovale v nasi
raziskavi, so cepljenju naklonjene in razdvojenosti med
svojimi sodelavci niso zaznale. V slovenski raziskavi,
izvedeni decembra 2020, ki je zajela 2068 oseb z
zdravstvenimi poklici, so najvecjo namero za cepljenje
izrazili zdravniki, drugo osebje, zaposleno v zdravstvu
(kamor sodijo diplomirane medicinske sestre), pa je
namero za cepljenje izrazilo v 50 %. Pomisleki so bili
podobni kot v splosSni populaciji: prekratko obdobje
testiranja, nepoznani stranski ucinki cepiva ter trajanje
imunosti (30).

V nasi raziskavi je veCina udelezencev izpostavila kot
kljuéne tiste informacije, ki so podane s strani
zdravstvenih strokovnjakov, izjema so bili le cepljenju
nenaklonjeni, ki strokovnjakom ne zaupajo. Ta
ugotovitev se ujema z rezultati tujih raziskav, da so
osebe, ki v veéji meri verjamejo strokovnjakom, tudi bolj
naklonjene cepljenju proti covidu-19 (4, 22). NasSa
raziskava je nadalje pokazala tudi, da diplomirane
medicinske sestre informacije o cepivu in cepljenju
proti covidu-19 iS¢ejo v strokovnih virih. Podobno
ugotavlja tudi presecna raziskava med zdravstvenimi
delavci v Sloveniji, po kateri veCina anketiranih najbolj
zaupa strokovnim ¢lankom, strokovnjakom,
Nacionalnemu institutu za javno zdravje ter Svetovni
zdravstveni organizaciji (30). V naSi raziskavi so
zaupanje zdravstvenim strokovnjakom kot viru
informacij izkazali tudi ceplienju naklonjeni in
neopredeljeni. Tudi Stevilne tuje raziskave ugotavljajo
viSjo stopnjo zaupanja zdravstvenim strokovnjakom in
zdravstvenim delavcem kot pa medijem in politikom
(29-31).

: https://www.ema.europa.eu/en/human-regulatory/overview/public-
health-threats/coronavirus-disease-covid- | 9/treatments-
vaccines/vaccines-covid-|9/covid-19-vaccines-authorised#authorised-
covid-9-vaccines-section.
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Vse skupine iz naSe raziskave pa so izpostavile, da je
informacij za splo$no javnost preve¢, med njimi je tezko
izloCiti kljuCne oz. prave, kar Se dodatno povzroCa
zmedo in negotovost. Diplomirane medicinske sestre
so izpostavile, da imajo ljudje, ki pridejo na testiranje in
ceplienje ogromno vpraSanj, na katera je potrebno
odgovoriti  razumljivo, preprosto in pomirjujoce.
Podobno tudi tuje raziskave (32, 33) ugotavljajo, da
osebni stik, odkrita empatiCha komunikacija in
popolnost informacije o cepivih in cepljenju vplivajo na
sprejemljivost cepiva in spoStovanje priporoCil o
cepivih.

Omejitve naSe raziskave se kazejo v tem, da vzorec
udelezencev ni reprezentativen za Slovenijo. Prav tako
imamo v vzorcu udelezence razlicnih starosti in
izobrazb, zato rezultatov ne moremo posploSiti za
dolo¢eno starostno skupino ali raven izobrazbe.
Raziskava je dala nekatere iztoCnice za nadaljnje delo
na podroc¢ju spodbujanja cepljenja proti covidu-19, zato
bi bilo, z namenom, da bi lahko dobili vpogled v mnenja
dolocenih populacijskih skupinah, z raziskovanjem
smiselno nadaljevati v prihodnje.

Javno zdravje 2022; 3: 1-9

5 ZAKLJUCEK

V raziskavi smo ugotovili, da sta kljuéna razloga za
odlocitev za cepljenje proti covidu-19 predvsem vrnitev
v vsakdanje Zivljenje brez omejitev ter zascita sebe in
drugih. Kot glavne ovire za cepljenje proti covidu-19 so
udelezenci raziskave izpostavili prehiter razvoj cepiva,
mozne dolgoro¢ne stranske ucinke po cepljenju oz.
nepoznavanje le-teh, premalo informacij glede
ucinkovitosti in varnosti posameznih cepiv. Diplomirane
medicinske  sestre, naklonjeni  cepljenju in
neopredeljeni so izrazili vecje zaupanje zdravstvenim
strokovnjakom kot viru informacij o cepljenju proti
covidu-19, kot pa cepljenju nenaklonjeni. Vsi pa so
izpostavili, da je informacij o cepljenju in cepivih preveg,
kar med ljudmi povzrota zmedo in negotovost. V
komunikaciji o cepljenju je potrebno predvsem
poudarjati prednosti cepljenja tako za posameznika kot
SirSo druzbo ter v komuniciranje vkljuciti strokovnjake,
Ki jim ljudje zaupajo. Odgovoriti jim je potrebno tudi na
njihove pomisleke in ovire.

ranljivih skupinah prebivalstva.

biologije in medicine (Oviedska konvencija).

Nasprotje interesov: Avtoriji izjavljajo, da pri raziskavi ne obstaja nasprotje interesov.

Financiranje: Raziskava je bila izvedena v okviru projekta Ukrepi na podroéju obvladovanju Siritve COVID-19 s poudarkom na

Etika raziskovanja: Raziskava je bila izvedena v dogovoru z vodjem projekta Ukrepi na podrodju obvladovaniju Siritve COVID-19
s poudarkom na ranljivih skupinah prebivalstva v skladu z upostevanjem nacel Helsinske deklaracije o biomedicinskih raziskavah
na ¢loveku ter dolocil Konvencije Sveta Evrope o varovanju ¢lovekovih pravic in dostojanstva cloveskega bitja v zvezi z uporabo
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