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Stiske zaposlenih v oskrbi starostnikov
z okuzbo s covidom-19

POVZETEK

Razglasitev pandemije covida-19 je 11. marca 2020 na svetovni ravni opozorila
na resne zdravstvene posledice okuZbe, $e posebej pri najbolj ranljivih druzbenih
skupinah. V institucionalnem varstvu starostnikov je dnevno $tevilo okuzenih in
obolelih stanovalcev s covidom-19 izjemno hitro naragcalo. Starostniki pri tem
niso bili vedno delezni bolni$ni¢ne obravnave, mnogi so ostajali v domski oskrbi
in prejemali potrebno zdravstveno obravnavo. Standard obravnave obolelih s co-
vidom-19 je med drugim zahteval oblikovanje rdece in sive zone, kar je ponekod
povzrocalo hude tezave zaradi prostorskih in kadrovskih primanjkljajev. Obsto-
jeci resursi niso zadostili potrebam obravnave $tevilnih obolelih starostnikov.
Medicinske sestre in sodelavci v zdravstveni negi in oskrbi so bili izpostavljeni
izjemnim delovnim obremenitvam ob visokem tveganju za okuzbo njih samih,
stanovalcev ter svojih bliznjih, kar je vplivalo na dusevno zdravje strokovnih ekip.
Namen nase raziskave je bil ugotoviti pojavljanje anksioznosti in depresivnosti
pri zaposlenih v institucionalnem varstvu med drugim valom epidemije okuzb
s covidom-19. V ta namen sva uporabili kvantitativno metodo raziskovanja s
standardiziranima vprasalnikoma Patient Health Questionnaire 9 ali Vprasal-
nik o bolnikovem zdravju (PHQ 9), ki je presejalno orodje za depresivnost, in z
vprasalnikom Generalized Anxiety Disorder ali Lestvico za oceno anksioznosti
(GAD 7). Z dodatnimi vprasanji glede covida-19 sva pridobili subjektivno oceno
zaznanih podpornih dejavnikov v delovnem okolju. Raziskava je potekala med
1. in 20. 12. 2020 v dveh enotah doma starostnikov v Osrednjeslovenski regiji.

Ugotovili sva visoko stopnjo depresivnosti in anksioznosti pri zaposlenih, pri
vecjem Stevilu pa tudi osebno izkusnjo s covidom-19, ali v obliki pozitivnega
testa ali karantene. Bojazen zaposlenih, da bi okuzili stanovalce ali svoje dru-
zinske ¢lane, je bila tako moc¢na pri kar dveh tretjinah vprasanih. V prihodnje
bo potrebno razmisliti o strokovni pomoci zaposlenim in jih opolnomociti z
ve$¢inami za obvladovanje stresa v delovnem okolju, kadar se znajdejo v izjemno
obremenilnih situacijah.
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ABSTRACT

Distress of Employees in the Care of the Elderly with an COVID-19 In-
fection

The proclamation of the COVID-19 pandemic, on March 11, 2020, drew
global attention to the serious health consequences of the infection, especially
among the most vulnerable social groups. In the institutional care of the elderly,
the daily number of infected and residents who have fallen ill with COVID-19,
was namely growing alarmingly fast. However, the elderly did not always rece-
ive hospital treatment, thus many remained in residential care and in this way
received the necessary medical treatment. The standard of treatment of patients
with COVID-19, among other things, required the creation of a red and gray
zones, which in some places caused significant issues, due to obvious space and
staff shortages. Existing resources thus did not meet the needs for treatment of
numerous elderly patients. Nurses and other professionals in nursing and care
were therefore exposed to extreme workloads at high risk of infecting themsel-
ves, residents and their loved ones, which of course affected the mental health
of these professional teams. The purpose of the present study was to determine
the occurrence of anxiety and depression in institutional care staff during the
second wave of the epidemic of COVID-19 infections. For this purpose, the
authors used a quantitative research method with the standardized Patient He-
alth Questionnaire 9 or PHQ 9, which is a screening tool for depression, and
the Generalized Anxiety Disorder or GAD 7 questionnaire. We investigated the
presence of anxiety and depression among institutional care employees with
additional anonymous questions related to COVID-19 and a subjective asses-
sment of perceived supportive factors in the work environment. The mentioned
research took place between 1 and 20 December 2020 in two units of a home for
the elderly in the Central-Slovenia region.

We have found that employees showed a high level of depression and anxiety
and in large numbers confirmed the personal experience of respondents with
COVID-19, in terms of a positive test for COVID-19 and/or were given orders
for isolation or quarantine. Employees’ fear of infecting residents or their family
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members was extremely strong in as many as two-thirds of respondents. The-
refore, it becomes quite clear that in the future, it will be necessary to consider
professional assistance to employees through empowerment via strategies for
managing stress in the work environment when they are faced with such extre-
mely stressful situations.

Keywords: COVID-19, stress, employees, institution, elderly
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1 UVOD

Svetovna zdravstvena organizacija je 11. marca 2020 razglasila pandemijo
koronavirusne bolezni covid-19 (Corona Virus Inflamation Disease), saj je Ste-
vilo obolelih po vsem svetu izjemno hitro narasc¢alo. Tudi v Sloveniji je bila Ze
12. marca 2020 razglasena epidemija; tedaj smo zaznali skoraj 100 novih okuzb
covida-19 dnevno. Sledili so nujni ukrepi za obvladovanje okuzbe: nadzor in
omejitev vstopa na meji z Italijo, kjer je bila situacija posebej pereca, ter pod do-
lo¢enimi pogoji tudi iz drugih drzav, zaprtje $ol, vrtcev, javnih zavodov, kulturnih
ustanov in nenujnih prodajaln, prepoved letalskega prometa in drugih nenujnih
storitvenih dejavnosti. Spoznanje, da se virus $iri prek kontaktov in aerosolov, je
namre¢ zahtevalo znatne omejitve socialnih stikov, uporabo osebnih zas¢itnih
sredstev ter razkuzevanje rok in kontaktnih povrsin. Okuzba z virusom namre¢
poteka neposredno kaplji¢no s trajanjem v inkubacijski dobi med 1 in 14 dni,
obi¢ajno pa med 3 in 7 dni. Povzroci zelo nalezljivo bolezen, ki najbolj prizade-
ne plju¢ne mesicke in lahko izzove tudi vnetja drugih vitalnih organov (ledvic,
srca ...) (Huang in drugi; 2020; Pappa in Dafogianni, 2020).

Starostniki v institucionalni oskrbi so bili zaradi teh vzrokov med bolj ogro-
zenimi skupinami za okuzbo, predvsem zaradi moznosti vnosa okuzbe od zu-
naj, hitrega Sirjenja okuzbe v zaprtih prostorih in oslabelega imunskega odziva
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(Harrington in drugi, 2020; Wang in drugi, 2020; Yang in drugi, 2020). Simptomi
okuzbe so se kazali z znaki blage do hude pljucnice in kot sindrom hude dihalne
stiske, ali sindrom sistemske odpovedi vec telesnih organov (Galehdar in drugi,
2020; Sun in drugi, 2020). Na podlagi omenjenih dejstev je bilo po priporo¢ilih
epidemioloske stroke nepricakovano veliko $tevilo starostnikov, kriti¢no obolelih
s covidom-19, napoteno v socialno izolacijo in zdravljenje hudih simptomov ali
na zdravljenje v bolnisnico glede na svojo starost, pridruzene bolezni in moznost
akutnega poslabsanja bolezni (Bernabeu-Wittel in drugi, 2020; Bianchetti in
drugi, 2020; Harrington in drugi, 2020; Strang, in drugi, 2020; Tonini in drugi,
2020). Nekateri zavodi za oskrbo starostnikov so sledili navodilom, da glede na
dolocene kriterije niso posiljali vseh bolnikov v bolnis$nice, ¢eprav v domovih niso
imeli dovolj kadrovskih niti materialnih virov za obvladovanje bolezni (Blanco
Donoso in drugi, 2020). Zdravstveno krhki starostniki s pridruzenimi boleznimi
so bili tako izpostavljeni povecanemu tveganju za smrtni izid zaradi covida-19,
pri cemer so strokovni krogi mnenja, da bi StevilnejSe napotitve v bolnisnice
redile ve¢ Zivljenj (Strang in drugi, 2020).

Oboleli starostniki s covidom-19 so namre¢ zaradi narave razvoja bolezni,
slabse imunosti in osnovnih bolezni hitro kazali napredovanje in hude simptome
bolezni z visokim delezem tistih v kriti¢cnem stanju (Wang in drugi 2020). Najbol;
tipicen znak je bila zvi$ana telesna temperatura, suh kaselj, utrujenost, glavobol
in izguba okusa in vonja (Pappa in Dafogianni, 2020). Zdravljenje in zdravstvena
nega so vkljucevali protivirusno terapijo, izolacijo, simptomatsko podporo in
spremljanje napredovanja bolezenskih znakov (Sun in drugi, 2020). Ob tem je
priblizno 20 % obolelih za covidom-19 potrebovalo zdravljenje s kisikom (Ga-
lehdar in drugi, 2020). Umrljivost starostnikov je v Evropi kljub vsem ukrepom
znasala med 42 % in 57 % in v ZDA pa med 2 % in 82 % (Bernabeu-Wittel in
drugi, 2020; McGilton in drugi, 2020; Stern in Klein, 2020). V raziskavi na Ma-
dzarskem so ugotovili, da je okoli 76,7 % umrlih zaradi covida-19 bilo starejsih
od 65 let z ve¢ kroni¢nimi obolenji (Kemenezi in drugi, 2020).

Podlaga za tak$no zaskrbljujoce Sirjenje okuzb na mednarodni ravni je po
mnenju $tevilnih avtorjev ve¢ dejavnikov, ki so prispevali k §irjenju koronavi-
rusne bolezni v institucionalni oskrbi: opustitev prijave izbruha bolezni dihal,
prihajanje okuzenih brez znakov okuzbe na delo, nezadostno poznavanje in
spostovanje standardnih praks za nadzor okuzb, nezadostne zaloge osebne
za$¢itne opreme, sredstev za razkuZevanje rok in povrsin ter prepozno prepo-
znavanje okuzb (Harrington in drugi, 2020, McGilton in drugi, 2020). Institucije
za dolgotrajno namestitev starostnikov so bile posebej izpostavljene Sirjenju
okuzbe tudi zaradi slabega zdravstvenega stanja starostnikov, specifi¢nosti
bivalnih enot, majhnega $tevila zaposlenih v rednem delovnem c¢asu, dvojne
izmene zaradi bolniske odsotnosti osebja, nezadostne uporabe zasc¢itne opreme,
kar je povzrocalo visoke stopnje stresa in anksioznosti (Ayalon in drugi, 2020).
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Strokovnjaki menijo, da je verjetni vir Sirjenja okuzbe v domovih gibanje osebja
(Chen in drugi 2020).

Zmoznosti za odziv zdravstvenih delavcev na novo epidemijo je zahtevalo
nujno ukrepanje za obvladovanje $irjenja, obolevnosti in umrljivosti (Galehdar
in drugi, 2020). Akutna faza epidemije v prvem valu 2020 je namre¢ z nepri-
¢akovano velikim $tevilom obolelih s covidom-19 v zelo kratkem casu ogrozila
tudi zdravje izpostavljenih zdravstvenih delavcev z bioloskim in psihosocialnim
dejavnikom tveganja (Magnavita in drugi, 2020; Pappa in Dafogianni, 2020).
Raziskava, ki so jo opravili med zdravstvenimi delavci s pozitivnim testom na
covid-19 v Italiji, ker so imeli neza$¢itene stike z obolelimi, ugotavlja pogostost
anksioznosti pri 16,6 % vprasanih in depresivnosti v 20,3 % (Magnavita in drugi,
2020). Han in drugi (2020) so ugotovili podobno sliko: anksioznost 20,6 % in
depresivnost v 28,7 %. Zaposleni v domovih starostnikov so ob pomanjkanju
in prepocasni dobavi zas¢itne opreme utrpeli ve¢je tveganje za okuzbo, kar se
je kazalo z bolniskimi odsotnostmi kadra ter posledicno povec¢ano delovno
obremenitvijo zaposlenih. Strokovnjaki tudi navajajo, da so psiholoske posledice
krizne situacije, ki so povezane s trpljenjem, zaskrbljenostjo, neusklajenostjo
med zahtevami in viri, socialnimi pritiski ter pogostej$im sooc¢anjem s smrtjo,
pomembno vplivale na travmatizacijo zaposlenih zaradi stresa (Ayalon in dru-
gi, 2020; Blanco Donoso in drugi, 2020). V kvalitativni raziskavi na Kitajskem
opisujejo subjektivne izku$nje zdravstvenega osebja pri obravnavi oseb z okuzbo
s covidom-19: najprej so se pokazala negativna Custva, utrujenost, nelagodje,
obcutek strahu in nemoci. Zaznali so tudi obcutke tesnobe ob izrazeni zaskr-
bljenosti za zdravje svojih druzinskih ¢lanov. Aktivacija spoprijemanja s stisko je
zato vkljucevala prilagajanje, altruisticna dejanja, timsko podporo in racionalno
odzivanje. V isti raziskavi so bile medicinske sestre zato hvalezne kolegom za
podporo, poudarjale so pomen zdravja in druzine ter prevzemale odgovornost
pri obvladovanju epidemije. Postopoma so se po usposabljanju pojavljala tudi
pozitivna Custva zadovoljstva in zaupanja pri nadzoru epidemije ter obcutki
umirjenosti, spro$cenosti in srece pri spoprijemanju z izzivi (Han in drugi, 2020;
Sun in drugi, 2020).

V Spaniji je izbruh epidemije covida-19 razkril vse ravni ranljivosti sistema
oskrbe starostnikov ter opozoril na pomen zagotavljanja potrebnih resursov za
kolektivno spopadanje z univerzalnim stresorjem covid-19 (Blanco Donoso in
drugi, 2020; McGilton in drugi,2020). Pandemija covida-19 je zahtevala takoj$nji
odziv za obvladovanje nastale situacije, zato so regulatorni organi izdali priporo-
¢ila in smernice, ki obsegajo naprej usmeritve glede cloveskih virov in uvajanje
sprememb (obves$canje osebja, zagotavljanje varnosti, pravoc¢asna komunikacija
in uporabni dokumenti in viri za vse udelezene). Druga smernica se osredotoca
na osebje ter obvladovanje stresa s podpiranjem njihovega zdravja in dobrega
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pocutja. V tretji smernici so se zavzeli za stimulativen placni sistem (McGilton
in drugi, 2020).

V raziskavi, ki so jo opravili na Svedskem v zvezi s smrtnimi izidi zaradi
covida-19, so opozorili na posredne vzroke zapoznele obravnave starostnikov,
poslabsanja kroni¢nih bolezni in psiholoske stiske zaposlenih (Strang in drugi,
2020). Kroni¢no pomanjkanje kadra v domovih starostnikov, visoke delovne
obremenitve, prekarni delovni pogoji in nizek socialno ekonomski status za-
poslenih kazejo na globalno krizo v oskrbi starostnikov. V nekaterih okoljih so
porocali o povecani odsotnosti z dela zaradi stresa in celo odpovedi delovnega
razmerja zaradi strahu pred okuzbo (McGilton in drugi, 2020), ¢esar ne gre
zanemariti.

Poglavitni razlogi za hitro $irjenje okuzbe so bili namrec tudi neustrezno
kadrovanje pred samim izbruhom epidemije in krsitve predpisov o nadzoru
okuzb. V raziskavi v Kaliforniji so primerjali $tevilo zaposlenih registriranih
medicinskih sester v domovih z okuzbami s covidom-19 in brez njih ter prisli
do sklepa, da je v domovih z nizjim kadrovskim standardom prihajalo do vec¢
krsitev v zvezi z nadzorom okuzb in zagotavljanjem kakovostne in varne obrav-
nave, kar je povzrocilo kar dvakrat ve¢ okuzb kakor sicer (Harrington in drugi,
2020). Strokovnjaki so tako povezali kadrovske standarde s kazalniki kakovosti
zdravstvene nege in oskrbe, kot so: dehidracija, razjede zaradi pritiska, okuzbe,
bolecine, (ne)odvisnost pri izvajanju osnovnih vsakdanjih opravil, nezadostna
prehranjenost, nezadostna jutranja nega, pretirana uporaba zdravil, visja stopnja
umrljivosti, manj hospitalizacij, neizvedena zdravstvena nega, varnostni zapleti,
padci in drugo (Harrington in drugi, 2020; Weite in drugi, 2019). Raziskava, ki
so jo opravili na Kitajskem, pa je ugotovila pomanjkanje znanja zaposlenih v
zdravstveni negi in oskrbi o okuzbi s covidom-19; predlagali so usposabljanje
osebja za spoprijemanje s to zelo nalezljivo boleznijo.

Raziskava, ki so jo opravili Galehdar in drugi (2020) na vzorcu 20 medicin-
skih sester, je opozorila Se na nepoznane razseznosti bolezni, od blagih znakov
do smrtnega izida. Prav v tej raziskavi so navedli omejitvene ukrepe, prepoved
stikov s svojci in poslovitve od umrlega, omejitev stikov medicinskih sester z
druzinskimi ¢lani zaradi nevarnosti okuzbe, spostovanje preventivnih ukrepov
(osebna zas¢itna oprema, maska, rokavice, razkuzevanje rok in povrsin), ki so
izzvali utrujenost in obcutke negotovosti. Delo medicinskih sester v kriznih
situacijah povzrociizjemen psihi¢ni pritisk. Psihosocialni odzivi zdravstvenih de-
lavcev na okuzbo vkljucujejo tesnobo, depresijo, socialno odtujenost, niZjo oceno
prezivetja, potenciranje moznosti okuzb, spodbujanje preventivnih ukrepov in
vecje potrebe po zdravstveni obravnavi (Hosseinzadeh-Shanjani in drugi, 2020).
Prav obcutek odgovornosti je medicinske sestre spodbudil k okrepitvi poklicne
identitete ter k postopnemu prilagajanju, sprejemanju in pozitivni osebni rasti
(Pappa in Dafogianni, 2020, Mullera in drugi, 2020).
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Pappa in Dafogiani (2020) v svojem preglednem ¢lanku opisujeta, da so me-
dicinske sestre bolj kakor drugi sodelavci ob prvem izbruhu epidemije dozivljale
psihi¢ne simptome. Priblizno 60,7 % vprasanih sicer ni imelo psihi¢nih tezav,
okoli 39,2 % vprasanih pa je navajalo znake le-teh; od tega depresivnost 15,3 %
in anksioznost 17,6 % ter stres. Psiholoskega svetovanja je bilo delezno 37,2 %
oseb. Opozarjajo tudi, da so medicinske sestre zaradi direktne izpostavljenosti
okuzbi, podaljsanega delovnika in kontinuitete zdravljenja, izolacije in pogostih
smrti bolnikov, razvile obcutke krivde, samoobtoZzevanja in neuspeha. Strategije
spoprijemanja so vkljucevale predvsem osredotocenje na tezave (Galehdar in
drugi, 2020; Huang in drugi, 2020; Luceno-Moreno in drugi, 2020).

Pandemija covida-19 je znatno obremenila zdravstvene sisteme z nabavo
osebne zascitne opreme, s testiranjem, z zagotavljanjem posteljnih kapacitet v
bolnisnicah in zdravljenjem velikega stevila obolelih (Tracy in drugi, 2020; Yang
in Lingli, 2020). Izjemno visoko stevilo obolelih in visoko tveganje za okuzbo
je od vodstvenega kadra zahtevalo realno zastavljene urnike dela, uc¢inkovito
komunikacijo, spremljanje in nadzor okuzb ter psiholosko podporo izvajalcem
zdravstvenih storitev, so izpostavili Yang in Lingli (2020).

Ce kratko povzamemo navedene ugotovitve, kazejo dileme, ki se pojavljajo
med zaposlenimi, da svoje delo lahko opravljajo, ce so zanj usposobljeni, izku-
$eni in se pocutijo kompetentne, vendar pa delo v izrednih razmerah ne zadosti
zahtevanim normam. DuSevne motnje, ki se kazejo med zaposlenimi, zahtevajo
primarno preprecevanje in sekundarno prepoznavanje zgodnjih znakov psihic-
nih odklonov in zdravljenje tistih, ki imajo resne tezave (Tracy in drugi, 2020;
Williamson in drugi, 2020). Tracy in drugi (2020) opozarjajo tudi na »moralno
$kodo« zaradi dela izven poklicnih kompetenc in usposobljenosti s stalnim
spreminjanjem klini¢nih smernic ob omejitvi virov pri ve¢jem $tevilu obolelih in
umrlih ob manjsem Stevilu zaposlenih zaradi izolacije in karantene. Opozarjajo
tudi, da so delovne organizacije dolzne poskrbeti za zdravje in varnost pri delu
(Williamson in drugi, 2020), kar je Se posebej pomembno.

Tudi namen najine raziskave je bil ugotoviti, kaksno je stanje anksioznosti in
depresivnosti pri zaposlenih v zdravstveni negi in oskrbi starostnikov v instituci-
onalnem varstvu. V ta namen sva ugotavljali delez anksioznosti in depresivnosti
pri zaposlenih in ga povezali z nekaterimi osebnimi podatki v zvezi s covidom-19
ter oceno podpornih aktivnosti na delovhem mestu.

2 METODE

Raziskava temelji na kvantitativnem pristopu z uporabo dveh standardiziranih
presejalnih vprasalnikov, ki sta prosto dostopna in Ze uporabljena v slovenskem
prostoru. Podatki so pridobljeni z vprasalnikom Patient Health Questionnaire-9
(PHQ9) - vprasalnik o bolnikovem zdravju. Ta vprasalnik je presejalno orodje za
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depresivnost in vsebuje 9 vprasanj na lestvici od 0 in 3, z maksimalnim $tevilom
tock 27. Stevilo dosezenih tock med 0 in 4 kaZe, da depresija ni prisotna, 5 do
9 toc¢k nakazuje blago depresijo, 10 do 14 tock zmerno depresijo, 15 do 19 tock
kaze na zmerno hudo depresijo ter 20 do 27 opozarja na hudo depresijo (Ko-
nec Juric¢i¢ in drugi, 2016). Drugi uporabljeni vprasalnik, Generalized Anxiety
Disorder Scale (GDA 7) - lestvica za oceno anksioznosti - vsebuje 7 vprasanj v
razponu med 0 in 3 z maksimalnim stevilom tock 21; 5 do 9 tock nakazuje blago
anksioznost, 10 do 14 to¢k zmerno anksioznost in 15 ali ve¢ hudo anksioznost
(Jelenko Roth in Dernovsek, 2011). Vprasalnikoma sva dodali anonimne osebne
podatke v povezavi s covidom-19 in vprasanja o podpornih aktivnostih v delov-
nem okolju. Cronbach alfa koeficient za lestvico anksioznosti je znasal 0,921 tock
ter za depresivnost 0,824 tock.

Vodstvo domov sva najprej seznanili in zaprosili za dovoljenje raziskovanja.
Nato je bilo razdeljenih 70 vprasalnikov, vrnjenih in izpolnjenih pa 50 vprasal-
nikov - to je 71,43 %. V zgoraj raziskanem vzorcu je bilo 20 % moskih in 80 %
zensk, povprecna starost je bila 44,74 let (+13,76 let). Poklicna struktura: 48 %
bolnicarjev, 20 % zdravstvenih tehnikov, 10 % diplomiranih medicinskih sester
ter 22 % drugih sodelavcev v zdravstveni negi in oskrbi.

Anketiranje sva izvedli v dveh enotah doma starostnikov v Osrednjeslovenski
regiji. Vstopni kriteriji so bili: starost nad 18 let, informirano soglasje, delo v
neposredni zdravstveni negi in oskrbi starostnikov obolelih s covidom-19 in
razumevanje slovenskega jezika. V celotnem postopku zbiranja in vrednotenja
vprasalnikov je bila zagotovljena popolna anonimnost anketirancev z napove-
dano moznostjo, da lahko kadarkoli prenehajo z izpolnjevanjem vprasalnikov
brez kakrsnikoli posledic. Izpolnjene vprasalnike so anketiranci oddali v za
ta namen pripravljeno skrinjico ter z oddajo potrdili svojo prostovoljno ude-
lezbo. Postopek anketiranja je potekal v drugem valu epidemije med 1. in 20.
decembrom 2020.

Pridobljene podatke sva statisticno obdelali s pomocjo opisne statistike in
t-testom za dva neodvisna vzorca. Upostevali sva statisticno znacilnost p=0,05;
podatke sva obdelali s statisti¢cnim paketom SPSS 22.

3 REZULTATI

3.1 POJAVNOST ANKSIOZNOSTI IN DEPRESIVNOSTI MED
ZAPOSLENIMI V INSTITUCIONALNEM VARSTVU

Rezultati kazejo, da je okoli 42 % (n=21) vprasanih doseglo 4 in manj tock,
kar pomeni, da ne kazejo znakov anksioznosti, naslednjih 34 % (n=17) je doseglo
med 5 in 9 tock, kar opredeljuje blago anksioznost. Zmerno in hudo anksioznost
pa sva zaznali pri 24 % vprasanih (n=12) (Slika 1).
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Slika 1: Prikaz pojavnosti anksioznosti med zaposlenimi (vprasalnik GAD 7)

Glede depresivnosti rezultati kazejo, da med zaposlenimi kar 48 % (n=24)
nima teh znakov, blago obliko depresivnosti pa dozivlja 26 % vprasanih (n=13).
Zmerno stopnjo depresivnost sva zaznali pri 14 % (n=7) vprasanih ter zmerno
hudo in zelo hudo pri 12 % (n=6) vprasanih oseb (Slika 2).

n=50
30
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20
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5
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1 (0-4 tock) 2 (5-9 tock) 3 (10-15 tock) 4 (15-19 tock) 5(20-27 tock)
brez znakov blaga depresivnost zmerna zmerno huda huda depresivnost
depresivnost depresivnost

Slika 2: Prikaz rezultatov za pojav depresivnosti med zaposlenimi (PHQ 9)

3.2 REZULTATI ODGOVOROV NA DODATNA VPRASANJA

Poleg navedenih dveh vprasalnikov sva anketirance povprasali tudi o direktnih
stikih z osebami nad 65 let, stikih z osebami s kroni¢no boleznijo, ali so sami ali
njihov svojec bili pozitivni pri testiranju na covid-19 in ¢e so jim odredili izo-
lacijo oz. karanteno. Iz odgovorov sva ugotovili, da so med zaposlenimi $tevilni
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imeli pozitivni izid testa na covid-19 in da so vsi zaposleni, razen enega, delali
s stanovalci, ki so bili pozitivni na covid-19. V. domacem okolju pa so vprasani
bili v stiku z osebo starejso nad 65 let in osebo s kroni¢no boleznijo (Slika 3).

n=50

starostnik v instituciji -pozitiven test na
CORONO 19

druZinski ¢lan - pozitiven test na CORONO 19

odrejena karantena/ali izolacija pri
anketirancu

pozitiven test anketiranca na CORONO 19

stik z osebo s kroni¢no boleznijo v domacem
okolju

il

stik z osebo nad 65 let v domacem okolju

o

10 20 30 40 50 60

Ene Hda

Slika 3: Prikaz odgovorov zaposlenih na dodatna vprasanja v zvezi s covidom-19

Na podlagi gornjih podatkov prikazujeva v nadaljevanju rezultate o prisotnosti
strahu pri zaposlenih v zvezi z moznostjo prenosa okuzbe covida-19. Ugotovili
sva namre¢, da so zaposleni cutili najve¢ strahu prav zaradi prenosa okuzbe na
stanovalce — kar 75 % (n=37) in druzinske ¢lane - 64 % (n=32). Manj jih je cutilo
strah zaradi tveganja za lastno okuzbo - 34 % (n=17), najmanj pa so obcutili
strah zaradi lastne smrti (Slika 4).

n=50
40 37
35 32
30
25
20 17
15
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5
5 ]
0
moznosti prenosa moznosti prenosa tveganja za tveganja za smrt
okuzbe stanovalce okuzbe na druZinske samookuzbo

Clane

Slika 4: Prikaz odgovorov na vprasanje: Cesa vas je najbolj strah?
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Podporne aktivnosti v delovnih organizacijah in izven njih sva ugotavljali
z vprasanjem: Kaj najbolj pogresate v delovni organizaciji?, pri katerem je bilo
moznih ve¢ odgovorov. Najbolj so pogresali svobodo gibanja — 76 % (n=38) in
druzenje — 42 % (n=21). Med podpornimi aktivnosti v delovni organizaciji so
najbolj pogresali razbremenitev obveznosti - 34 % (n=17), pogovor - 28 % (n=14)
in podporo - 20 % (n=10) (Slika 5).
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Slika 5: Prikaz odgovorov vprasanih na vprasanje: Kaj najbolj pogresate?

Zanimalo naju je tudi ali med zaposlenimi, ki imajo znake anksioznosti,
in tistimi, ki jih nimajo, obstajajo razlike v zaznavanju stikov z osebo nad 65
(F=54,054; t=2,623, (sp=48), p=0,000) in kronicno boleznijo (F=17,460, t=1,865,
(sp=48), p=0,000. V ta namen sva s t-testom za dva neodvisna vzorca potrdili,
da te razlike obstajajo, vendar so izjemno majhne. Razliko med skupinama
vprasanih, ki nimajo znakov depresivnosti, in tistimi, ki jih kazejo, zaznamo pri
vprasanju o druzinskem clanu s pozitivnem testom na covid-19, in sicer F=4,744,
t=1,075, sp=48, p=0,034.

4 RAZPRAVA

Rezultati najine raziskave kazejo, da so zaposleni v neposredni zdravstveni
negi in oskrbi v zajetih domovih starostnikov pokazali relativno visok delez an-
ksioznosti (58 %) in depresivnosti (52 %), ¢e mednje $tejemo tudi najbolj blage
stopnje. Podatki so podobni tistim iz Spanije, kjer so v prvem valu pandemije
zaznali najvecje $tevilo obolelih za covidom-19 in so na vzorcu 1422 zdravstvenih
delavcev ugotovili, da je 56,6 % kazalo znake posttravmatske stresne motnje, 58,6
% anksiozne motnje, 46 % depresivne motnje in se je kar 41,1 % le-teh pocutilo
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¢ustveno iz¢rpane (Luceno-Moreno in drugi, 2020). Opozorili so tudi, da so
mlajsi delavci obcutili ve¢ posttravmatskega stresa in tesnobe, kar so razlozili
s pomanjkanjem delovnih izkusSenj v podobnih situacijah (Luceno-Moreno in
drugi 2020).

Z izlocitvijo blagih stopenj je zmerno in hudo stopnjo anksioznosti kazalo 24
% (n=12) vprasanih; zmerno, zmerno hudo in hudo stopnjo depresivnosti pa je
obcutilo 26 % (n=13) vprasanih. V tem kontekstu so se najini rezultati priblizali
ze opravljenim raziskavam v tujini. Znano je, da hujse oblike anksioznosti in
depresivnosti motijo funkcioniranje posameznika, njegovo delovno uspesnost in
kakovost Zivljenja. Velja tudi izpostaviti, da delo z obolelimi starostniki zahteva
maksimalno stopnjo pozornosti, znanja in kompetentnosti zdravstvenih delavcev
in sodelavcev z visoko stopnjo empatije in spostovanja cloveskega dostojanstva ob
upostevanju kakovosti in varnosti pri izvajanju aktivnosti in intervencij zdravstve-
ne nege in oskrbe. Prav v stresni situaciji, kakr$na je bila pandemija covida-19, je
bil zaznani stresni odziv zaposlenih v nasi raziskavi izjemno mocan, sploh ¢e upo-
$tevamo dejstvo, da je 40 % (n=20) vprasanih bilo pozitivih na testu za covid-19,
in da je 50 % (n=25) teh imelo odrejeno karanteno ali izolacijo. Najino mnenje
je, da je obremenilni stresni dejavnik dejstvo, da so vsi razen enega vprasanega
navedli, da so delali s stanovalci obolelimi s covidom-19. Tako smo na podlagi
analiziranih podatkov pokazali ve¢plastnost problema pri delu v institucionalni
oskrbi starostnikov. Seveda pri tem ne smemo zanemariti, da so v druzinskem
okolju prav tako obstajali dejavniki tveganja, kar je po nasi domnevi dodatno
ojacalo vpliv stresa, a to presega okvir pricujoce raziskave.

Brez dvoma je strah spremljevalec kriznih situacij; ¢im bolj je posameznik
zivljenjsko ogrozen, ve¢ strahu obcuti. Vprasani so izrazali najvec strahu zaradi
prenosa okuzbe s covidom-19 na stanovalce, nato na druzinske ¢lane in nase,
najmanj strahu pa je bilo pred smrtjo zaradi okuzbe. Nekateri strokovnjaki so
razloge za stiske povezovali z razseznostmi bolezni, delovnim okoljem, poklicnimi
obveznostmi in osebnimi ob¢utki nemoci pri soo¢anju s hudim potekom bolezni.
Tako so v Spaniji na vzorcu 101 osebe v zdravstveni negi in oskrbi tesnobnost
povezovali z obcutki krivde zaradi pomanjkanja ¢asa za stanovalce, zaradi neu-
¢inkovitega reSevanja situacij, omejenih kadrovskih virov, zaradi zaznavanja nizje
usposobljenosti ali u¢inkovitosti. Strokovnjaki so tam opozorili, da je visja stopnja
tesnobe napovedovala slabse odnose s svojci stanovalcev in ve¢jo obremenjenost
s stresom zaradi dela s kognitivno obolelimi stanovalci; tega vidika v najinem
vzorcu nisva raziskovali, zanj je moznost v prihodnjih raziskavah.

V najini raziskavi sva ugotavljali stike v druzinskem okolju s starostniki
nad 65 letom starosti in z osebami s kroni¢nimi boleznimi, pri katerih obstaja
vi$je tveganje za okuzbo s covidom-19, kar lahko dodatno zvisa anksioznost
in depresivnost. Posebne razmere v delovnih okoljih z velikim stevilom hudo
bolnih, pomanjkanje osebne zascitne opreme, dodatne nadure in dvojne izmene
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z negotovimi delovnimi pogoji ne eni strani, ter stresorji v druzinskem okolju
zaradi zaprtja Sol in vrtcev, alternativnih oblik izobrazevanja in varstva otrok ob
kroni¢no bolnih starsih na drugi strani, so postavili zaposlene pred veliko dile-
mo, ki je zvisala obcutenje tesnobe, kar ugotavlja tudi Ayalon s sodelavci (2020).

Veliko negativnih Custev strahu, tesnobe in nemoci so poleg psiholoskih de-
javnikov povzrocili tudi fizi¢na izérpanost, nevarnost za zdravje in pomanjkanje
znanja (Galehderin drugi, 2020; Sun in drugi, 2020). V prese¢ni $tudiji v Spaniji
ugotavljajo, da visoke delovne obremenitve, socialni pritisk iz dela, vsakodnevni
stik s trpljenjem in strah pred okuzbo zviSujejo raven travmati¢nega stresa, saj so
prav medicinske sestre in zdravniki sprejemali najtezje odlocitve zaradi povec¢anih
potreb po zdravstveni obravnavi zaradi obolevnosti starostnikov s covidom-19
(Blanco Donoso in drugi, 2020). Ob pregledu zgornjih ugotovitev meniva, da so
omenjene raziskave prispevale k $irSemu razumevanju spremenjenih delovnih
razmer pri delu z obolelimi s covidom-19 ter osvetlile potrebo po dvigu odpor-
nosti zaposlenih na stres in izbolj$anju njihovih strategij spoprijemanja z njim.

Raziskava Suna s sodelavci (2020) opozarja na potrebo po zgodnjih psiho-
loskih intervencijah, kar podpira teorijo Lazarusa (1984), da je ucinek stresorja
odvisen tudi od kognitivnega vrednotenja in spoprijemanja s situacijami. Prav
medicinske sestre in sodelavci v zdravstveni negi in oskrbi so nenehno prilagajali
kognitivno vrednotenje situacij s pomocjo lastnega strokovnega znanja, uravno-
teZenja notranjih resursov z zunanjimi dejavniki socialne podpore sodelavcev, ob
dodatnem prilagajanju prehrane, gibanja in spanja, kar je imelo pozitivne vplive
na njihovo dusevno zdravje. Samorefleksija lastnih obcutenj in vrednot z obcut-
kom odgovornosti je udelezene spodbudila k aktivnemu sodelovanju v obravnavi
okuzenih pacientov ob hkratni okrepitvi poklicne identitete, ugotavlja Galehdar
s sodelavci (2020); medicinske sestre so namrec tiste, ki so kontinuirano zago-
tavljale zdravstvene storitve in dozivljale najvisjo stopnjo stresa. Nasteta dejstva
bi vzbujala manj stresa in anksioznosti, ¢e bi zdravstvenim delavcem zagotovili
dovolj osebne zasc¢itne opreme, omogocili usposabljanje za delo z okuzenimi in
preventivno psiholosko podporo. Nosenje zascitne opreme je namre¢ naporno,
neprijetno in iz¢rpavajoce, saj zaposleni niso bili v zadostni meri delezni interva-
lov pocitka, ki bi omogocali prepotrebno pitje tekocin, prehranjevanje, uporabo
toaletnih prostorov, tusiranje in osvezitev, pravijo Galehdar in sodelavci (2020),
Pappa in Dafogiani (2020) ter Sun in sodelavi (2020).

Subjektivna ocena zaposlenih na vprasanje Kaj najbolj pogresate, je nakazala
pomen svobode gibanja in potrebe po druzenju. Vsak ¢lovek je namre¢ psiho-
socialno bitje in za svoj zdrav obstoj potrebuje soljudi. Glede delovnega okolja
so vprasani odgovorili, da najbolj pogresajo razbremenitev obveznosti, pogovor
in podporo. S tem dejstvom opozarjava na potrebne spremembe vodenja v de-
lovnih okoljih, ki naj bi zajele delovne obremenitve, podporne intervencije za
obvladovanje stresnih situacij in kulturo varnosti.
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Avtorici se zavedava omejitve raziskave, ki je vezana na majhen vzorec an-
ketirancev, izvedena v le eni instituciji za zdravstveno nego in oskrbo starostni-
kov ter ob neugodnem casu v obdobju strogih protikoronskih ukrepov. Zato
posplosevanje rezultatov ni smiselno, lahko pa dobljene rezultate primerjamo s
podobnimi iz tujine.

5 SKLEPNA SPOZNAN]JA

Zdravstveni delavci in sodelavci v institucionalni oskrbi starostnikov so
bili v drugem valu epidemije covida-19 neizpodbitno izpostavljeni povecani
stopnji stresnih dejavnikov v delovnem okolju; pogresali so aktivnosti, ki bi jih
razbremenile stresa. Rezultati najine raziskave kazejo, da visok delez zaposlenih
¢uti znake anksioznosti in depresivnosti; ta delez je primerljiv z raziskavami
v drugih drzavah. Celostna psihosocialna pomo¢ zaposlenim bi bila v zelo
zahtevnih situacijah dobrodosla, vendar se je delovne organizacije v naSem
primeru niso posluzevale. Zato bi veljalo razmisliti o alternativi, da bi vsem
zaposlenim preventivnho omogocili izobrazevanje in delavnice o obvladovanju
stresa, da bi jih opolnomocilo za uspesnejse spoprijemanje s kriznimi situaci-
jami. Kaze namre¢, da so v kriznih situacijah bili najbolj obremenjeni tisti s
$ibkimi kompetencami, z manj delovnimi izku$njami in tisti, ki so v druzin-
skem okolju imeli stike z imunsko Sibkejsimi posamezniki. Navkljub vsemu pa
izstopa, da so vprasani izrazili skrb za starostnike, kar kaze na njihovo visoko
stopnjo empatije in odnosa do soljudi. Stiske zaposlenih bi dodatno zmanjsali
z razbremenitvijo v delovnem okolju, na kar so vprasani opozorili. Znano je,
da so kadrovski in kvalifikacijski standardi in normativi izjemno nizki in da
ravno v institucionalnem varstvu zelo primanjkuje kvalificiranih zdravstvenih in
socialnih delavcev in sodelavcev. NereSena vprasanja s tega zahtevnega podrocja
oskrbe ostajajo na robu javne razprave, kar jasno kaze na nezadostno skrb za
nase starostnike. Zato naj rezultati sluzijo kot vzpodbuda za spoprijemanje s
teZzavami in za nadaljnje raziskave, da bi trenutno negativno sliko popravili s
prakti¢nimi izboljsavami.
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