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POVZETEK

Teoreti¢na izhodis¢a: Studenti zdravstvene nege doZivljajo visoko stopnjo stresa.
Najbolj stresen del njihovega izobrazevanja je klinicno usposabljanje. Prepoznavanje
stresa in strategij spoprijemanja s stresom je pomemben del v izobrazevanju Studentov
zdravstvene nege.

Cilj: Cilj je raziskati stres med Studenti zdravstvene nege na Fakulteti za zdravstvo
Angele Boskin in prisotnost stresa glede na nacin izvedbe Studija ter ugotoviti strategije
spoprijemanja s stresom.

Metoda: Raziskava je temeljila na kvantitativni metodi empiricnega raziskovanja z
anketno metodologijo. Podatki so bili zbrani s strukturirano spletno anonimno anketo.
Sestavljena je iz treh vsebinskih sklopov: demografskega, ugotavljanja izpostavljenosti
stresu — Perceived Stress Scale (Cohen, et al.,, 1983) ter ugotavljanja strategij
spoprijemanja s stresom — Brief COPE (Carver, 1997). Raziskava je vkljucevala vse
redne in izredne Studente in absolvente prve in druge stopnje Studijskega programa
Zdravstvena nega Fakultete za zdravstvo Angele Boskin. Anketa je bila oblikovana na
spletnem portalu 1KA, spletno anketiranje pa izvedeno v obdobju od junija do
septembra 2018. Obdelava podatkov je potekala s statisticnim programom SPSS,
razli¢ice 20.0. Uporabljena je bila metoda opisne in bivariatne statistike.

Rezultati: V povpredju je stres med Studenti prisoten (PV = 18,39). Najpogostejsi
pokazatelji prisotnosti stresa med Studenti so bili nenavadna utrujenost, neredno
prehranjevanje, uzivanje sladkarij in hitra jeza. NajpogostejSe strategije Studentov pri
spoprijemanju s stresom so bile aktivno sooanje s problemi (PV=3,04), uporaba
Custvene podpore (PV = 2,86), naértovanje (PV = 2,78), pozitivno prevrednotenje (PV =
2,70), sprejemanje (PV = 2,68), uporaba instrumentalne podpore (PV = 2,64) in
sproscanje (PV = 2,54).

Razprava: Na podlagi raziskave je bilo ugotovljeno, da so Studentje Fakultete za
zdravstvo Angele Boskin v veliki meri pod stresom. Da bi lahko pridobili bolj
zanesljive in primerljive rezultate, bi bile potrebne nadaljnje raziskave z vecjim

vzorcem.



Kljuéne besede: stres, izpostavljenost stresu, vzroki stresa, strategije spoprijemanja s
stresom



SUMMARY

Background: Nursing students experience high levels of stress. The most stresful part
of their education is clinical training. Recognizing stress and coping strategies is an
important part of nursing students education.

Aims: To research the stress among nursing students at the Angela Boskin Faculty of
Health Care and the presence of stress with regard to the form of studies and to
determine strategies for coping with stress.

Methods: The research was based on the quantitative method of empirical research with
the survey methodology. A structured anonymous online survey was used to collect
data. It consisted of three content sets: demographic, determining the exposure to stress
— Perceived Stress Scale (Cohen, et al., 1983) and identification of strategies for coping
with stress — Brief COPE (Carver, 1997). The survey encompassed all full-time and
part-time students, and graduation candidates of the first and second cycle study
programme in Nursing Care at the Angela Boskin Faculty of Health Care. The survey
was developed on the 1KA web portal and the online survey was conducted in the
period from June to September 2018. Data were processed with the statistical program
SPSS, version 20.0. The descriptive and bivariate statistics method was used.

Results: On average, stress is present among students (PV = 18.39). The most common
indicators of the presence of stress among students were unusual fatigue, irregular
eating, eating sweets, and a quick temper. The most common strategies used by students
to cope with stress were active problem solving (PV = 3.04), use of emotional support
(PV = 2.86), planning (PV = 2.78), positive reframing (PV = 2.70), acceptance (PV =
2.68), use of instrumental support (PV = 2.64) and relaxation (PV = 2.54).

Discussion: Based on the research, it has been found that students are largely stressed.
Further research with a larger sample would be needed in order to obtain more reliable

and comparable results.

Key words: stress, stress exposure, causes of stress, strategies for coping with stress
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1 UVvOD

Beseda stres izhaja iz latin¢ine in predstavlja obremenitev, pritisk ali napetost, ki

deluje na doloceno povrsino (Jeric¢ek, 2011).

Starc (2007) pravi, da raziskovalci, ki obravnavajo stress, navajajo, da je stres predvsem
psihi¢na obremenitev. Razmerje med nasimi lastnimi zahtevami in zahtevami okolja ter
sposobnostjo reSevanja je tisto, kar nam pove, ali bo stres Skodljiv in uniCevalen
(negativen stres) ali pa ga bomo obvladali in nas bo celo spodbudil k dejanjem

(pozitiven stres) (Dernovsek, et al., 2012).

Na stres moramo gledati kriticno ter se zavedati, da obstajata stres, ki prinasa
motivacijo, nove izzive in visoka pri¢akovanja, ter stres, ki prinasa strah, pritisk ter s
tem negativne misli in slaba pricakovanja. Miholi¢ (2008) navaja, da je blagi stres lahko
pozitiven v zivljenju, saj nas kratkotrajno napolni z energijo, dolgotrajni stres pa

organizmu $kodi ter nam povzroca veliko tezav.

S stresnimi situacijami se ne sreCujemo zgolj ob slabih dogodkih, temve¢ tudi ob
srecnih, kjer smo pod vplivom pozitivnega stresa. Pod takim stresom so, na primer,
Studentje pred izpitom, na katerega so se dobro pripravili. V primeru takega stanja se
Studentje pocutijo spro$¢ene, obcCutek imajo, da imajo stvari pod nadzorom ter
pri¢akujejo dober rezultat izpita. Ne razmisljajo o predhodnih nenarejenih izpitih, o tem,
kako tezek bo izpit, ampak se ukvarjajo s stvarmi, ki jih lahko imajo pod nadzorom in
ne z nepotrebnimi okolis¢inami. So pod stresom, ker so na izpitu, a popolnoma
obvladujejo sebe in svoja stanja (Jeromen & Kajtna, 2008). Studijske obremenitve,
razporeditev predavanj, lastna pri¢akovanja in pricakovanja okolice ter izpitna obdobja
predstavljajo zmeren do precejSen stres za vse Studente. Najvecji stres jim predstavlja
strah pred neuspehom (Hamaideh, 2011; Bataineh Zaid, 2013). Se posebej $tudenti
zdravstvene nege izkusijo visoko stopnjo stresa. Najbolj stresen del izobrazevanja jim

predstavlja izobrazevanje v klini¢nih okoljih (Rafati, et al., 2017).

Glede na ugotovitve raziskav (Li, et al., 2011; Rafati, et al., 2017; Basa, et al., 2007;
Gibbons, et al., 2007; Ratansiripong, et al., 2015 ...) je jasno, da je stres del
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vsakdanjega zivljenja Studentov. Stresu se ni mogoce izogniti, zato je pomembno, da ga
Studenti znajo prepoznati in se naudijo strategij spoprijemanja s stresom. Studenti

zdravstvene nege namre¢ opravljajo poklic, kjer je zbranost temeljnega pomena.

Zato bomo v diplomskem delu proudili stres med Studenti zdravstvene nege na Fakulteti
za zdravstvo Angele Boskin. Zanimali nas bodo vzroki in posledice stresa med Studenti,

preventiva in obvladovanje stresa ter aktivnosti Studentov za zmanjSevanje stresa.

Nika Marcijan: Stres med Studenti zdravstvene nege stran 2
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2 TEORETICNI DEL

Beseda stres je bila prvi¢ uvedena oziroma uporabljena leta 1930. V bioloskem smislu
ga je uporabil endokrinolog Hans Selye. Kasneje je koncept stresa razsiril in
populariziral, da je zajel tudi neprimeren psiholoski odziv na katerokoli zahtevo
(Wikipedia, 2018).

2.1 STRES
2.1.1 Opredelitev stresa in vrste stresa

Bregar in sodelavci (2011) pravijo, da je stres dozivetje vsakega posameznika, ki se
pojavi Vv situaciji in situaciji ni kos. Tudi Novak in sodelavci (2009) navajajo razli¢ne

opredelitev stresa (Novak, et al., 2009, pp. 3-4):

»Stres je (v najSirSem pomenu) preobremenjenost, ki ogroza fizi€no in duSevno
integriteto in ga povzrocajo razni bioloski (lakota, Zeja, bolezen), fizi¢ni (potres, pozar,
skrajna temperatura okolja), psiholoski (strah, neuspehi in negativna pri¢akovanja) in

socialni dejavniki (konflikti v druzini ali pri delu, brezposelnost).«

»Stres je sklop odzivov naSega organizma na delovanje stresorjev, ki poteka po

dolo¢enem zakonitem vzorcu (Stresor-alarmna faza-stadij odpora-faza izérpanosti).«

»Stres je reakcija organizma na draZljaje iz okolja, ki vkljuCuje znake obrambe in

prilagajanja (stanje sploSnega alarma).«

»Stres je stanje posameznikove psihi¢ne in fizi¢ne pripravljenosti, da se z obremenitvijo

s00¢li, se ji prilagodi in jo obvlada.«

»Stres je pritisk, ki povzroca razlicne telesne in dusevne tezave.«

»Stres je lahko vse, kar spodbudi ¢loveka h kreativnosti in prisebnosti. Stres lahko
pomeni tudi negativno Custveno stanje, ko dolocen posameznik ni zmozen uskladiti

svojega Zivljenja in je neodporen proti notranjim in zunanjim okoli§¢inam.«

Nika Marcijan: Stres med Studenti zdravstvene nege stran 3
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Definicij stresa je veliko. Ce potegnemo skupno definicijo stresa, ta pravi, da je stres
»stanje porusenega ravnotezja organizma, ki se pojavi ob soofanju posameznika z
ogrozajo¢im dejavnikom v sebi ali okolju, ki ga ne more obvladovati ali se mu

prilagoditi« (Slivar, 2013, p. 7).

Treven in Treven (2011) navajata, da poznamo ve¢ vrst stresa: pozitiven in negativen
stres, naravni in umetni stres, fizioloski in psiholoski stres, normalen in kroni¢ni stres,

kumulativni, korporativni in visoko tvegani stres.

Pomembno je, da posamezniki na stres gledajo kriti¢no ter se zavedajo, da obstajajo
razli¢ne vrste stresa — takSen, ki prinaSa motivacijo, nove izzive ter visoka pri¢akovanja,
in takSen, ki prinasa strah, pritisk ter s tem negativne misli in slaba pri¢akovanja
(Dernovsek, et al., 2012). Miholi¢ (2008) pravi, da je blagi stres lahko pozitiven v
zivljenju saj nas kratkotrajno napolni z energijo, dolgotrajni stres pa organizmu $kodi
ter nam povzroca veliko tezav. Trevnovi (2011) navajata, da bo pozitiven stres ljudi
spodbudil, da bodo visoko motivirani, pozitivno vznemirjeni, druzabni, umirjeni ter
samozavestni, odlo¢ni in imeli bodo obcutek zadovoljstva in srece. Dernovskova (2012)
pa navaja, da bo negativen stres pri ljudeh sprozil intenzivne obCutke Zalosti, tesnobo,

nemoc, jezo in strah.

2.1.2 Faze in simptomi stresa

Stres poteka v treh fazah, ki so jasno predstavljene z grafom na sliki 1.

Nika Marcijan: Stres med Studenti zdravstvene nege stran 4
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Stresor
Sok Protisok
1. ALARMNA REAKCIIA II. STADI] ODPORA III. STADI] IZ(VZRPANOSTI

Slika 1: Potek stresa (vir: Rebersak, 2007)

Za potek stresa so znacilne tri faze, ki jih Tusak in sodelavci (2008) opisejo kot:

Alarmna reakcija: telo obvesti, da se je znaSlo v stresni situaciji. Tako pride do niza
telesnih sprememb in organizem ukrepa po nacelu »boj ali beg« (upocasni se prebava,
pospesi se dihanje, zvisa se sréni utrip, naraste krvni tlak, pospesi se potenje, napnejo se

miSice ...).

Stadij odpora (stadij prilagoditve): ko telo zazna stresno situacijo, se sprozi druga faza
procesa. Telo se po pojemajoCi zunanji groZnji povrne v uravnoveSeno stanje —
homeostazo — poskusa se pomiriti in posledi¢no se znizata krvni tlak in frekvenca
srénega utripa, uravnata se tudi telesna temperatura in dihanje. Faza odpora je kljucna,
saj se telo poskusa umiriti po stresni situaciji. V primeru, da se izpostavljenost

stresorjem nadaljuje, telo zasilne spremembe zamenja s prilagoditvenimi.

Stadij iz¢rpanosti (stadij izgorevanja): Ce Se stresno stanje nadaljuje, se scasoma
1z€rpajo tudi prilagoditveni mehanizmi; telo se iz¢rpa. Iz¢rpanost naj bi ¢lovek obcutil,
Ce stanje intenzivnega stresa traja Sest do osem tednov. Posledici tako dolge
izpostavljenosti stresu sta predvsem telesna utrujenost in izguba priloznosti, ki je

potrebna za obvladovanje situacij.
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V vsaki od navedenih faz se pojavljajo simptomi, ki nas opozarjajo, da smo pod
stresom. Simptomi se razlikujejo glede na fazo stresa, v kateri je oseba (Tusak, et al.,
2008).

Na sliki 2 je prikaz sklopov simptomov stresa in njihovega prepletanja. Sklopi so
prikazani kot trije krogi, ki se medsebojno prepletajo in vplivajo drug na drugega.

Oseba je ujeta v krog simptomov (Dernovsek, et al., 2012).
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Slika 2: Simptomi stresa (vir: Dernovsek, et al., 2012)

2.1.2 Vzroki stresa

Poznamo ve¢ dejavnikov, ki vplivajo na €loveka in povzrocajo stress. To so lahko
prijateljstva, intimna razmerja, konflikti, frustracije, osebne tezave itd. Vsi ti dejavniki
lahko pozitivno ali negativno vplivajo na ¢loveka. Pomembno je, da oseba razvije
mehanizme, s katerimi bo znala obvladovati tovrstne dejavnike ter pravocasno ukrepati.
Mocna socialna mreza pri tem igra pomembno vlogo, saj pri osebah z dobro razvito
socialno podporo obstaja vecja verjetnost, da bodo stresne situacije lazje obvladale ter

ob njih ukrepale in se jim ne bodo izogibale (Basa, et al., 2007).
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Posamezniki so razlicno dovzetni za stres in se razliéno odzivajo na stresne Situacije.
Prav tako so tudi izrazne oblike stresa razli¢ne. Kategorizirajo se glede na intenziteto
(od milih do zelo tezkih), zivljenjski potek (obdobje nastanka oziroma pojava stresa —
otrostvo, mladostniStvo, odraslost ...), kroni¢nost (stopnjo akutnosti ali kroni¢nosti
stresa), pricakovanost ali nepri¢akovanost stresa, podrocje u€inkovanja (Custveno ali
fizi¢no) ter vzroc¢no-posledi¢ni odnos (ali je stres vzrok ali posledica nekega stanja).
Stresorji se pojavljajo v razli¢nih zivljenjskih obdobjih in situacijah z razli¢nimi

stopnjami intenzivnosti (Keyes, et al., 2011).

Vzroki, zakaj pride do stresa se med posamezniki razlikujejo. Od nas samih je odvisno,
kako dovzetni smo za draZljaje iz okolja, kako hitro se nas stresni trenutki dotaknejo in
kako hitro klonimo pod tezo pritiska. Vire stresa lo¢imo v tri skupine, glede na vzroke
stresa (Sarotar Zizek & Treven, 2010, p. 16):

- vzroki stresa iz domacega okolja,

- vzroki stresa iz SirSega okolja,

- prelomnice v Zivljenju.

Stresno reakcijo sprozi dolocena stresna situacija oziroma stresorji: finance, zgodnje
vstajanje, javno nastopanje, samopodoba, omejen Cas za prehrano, ljubezen, neuspeh,

telesna aktivnost, vera, ob¢utek nemo¢i, hiter tempo zivljenja itd. (Basa, et al., 2007).

Starc (2008) navaja, da so stresogeni dejavniki posameznik, situacija, objekt ali izziv, Ki
lahko povzrocijo ali izzovejo stanje stresa. Stresogeni dejavniki SO lahko duSevna
obremenitev, Casovni pritisk, spori na fakulteti ali v klinicnem okolju, bolezni in
poskodbe, neprijetne novice ali zgolj lakota. Sem spadajo tudi umske preobremenitve,

ki jih dozivljajo ob vsej novi snovi in podatkih, ki jih med Solanjem dobijo.

2.1.3 Strategije in spoprijemanje s stresom

Izpostavljenost stresnim dogodkom lahko vodi do razli¢nih oblik psihopatologij (Keyes,
et al., 2011), zato je pomembno poznati strategije spoprijemanja s stresom. Poznamo
ve¢ tehnik za obvladovanje stresa ter spros¢anje. To so: akupresura, dihalna terapija,

joga, kreativna vizualizacija, masaza, progresivna misi¢na sprostitev, terapija s pleso in
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vizualizacija. Tehnike spro$¢anja so lahko kratkotrajne, trenutne tehnike ali dolgoro¢ne,

globinske tehnike.

Tisti, Ki jim tovrstne aktivnosti ne zado$¢ajo, lahko izberejo razli¢ne tehnike sproscanja.
Ena izmed njih je avtogeni trening. Jeromen in Kajtna (2008) navajata, da je avtogeni
trening sprostitvena tehnika, ki vkljucuje telo in duha. TuSak in sodelavci (2008)
dodajajo, da temelji na nekaks$ni samosugestiji, samohipnozi. Omogo¢a nam globoko
sprostitev in pripomore k odpravljanju posledic vsakodnevnega stresa. Za dobro pocutje
sta pomembna pozitivno misljenje ter spros¢anje. Pri avtogenem treningu se zazremo

vase, pois¢emo svoj mir, Se Umirimo — psihi¢no in fizi¢no ter razmisljamo pozitivno.

Avtogeni trening je tehnika, ki zahteva dolgotrajno, vendar ¢asovno relativno kratko

vadbo (Tusak, et al., 2008).

TusSak in sodelavci (2008) opisujejo glavne prednosti avtogenega treninga, ki so:
- pomoc, da posameznik preide v stanje sproS$€enosti,
- zmanj$ajo ali odpravijo se pani¢ni napadi in anksioznost,
- izboljsata se samopodoba in samozavest,
- omilijo se glavoboli,
- izboljsa se kakovost spanca,

- izboljsa se koncentracija (Tusak, et al., 2008)

Avtogeni trening vkljucuje 6 vaj, od katerih ima vsaka svoje geslo, ki ga posameznik
skoncentrirano ponavlja. Vaje si sledijo v naslednjem vrstnem redu (Tusak, et al.,
2008):

- vaja za tezo (desna roka je zelo tezka),

- vaja za toploto (desna roka je zelo topla),

- Vvaja za srce (srce bije popolnoma mirno in enakomerno),

- vaja za dihanje (dihanje je zelo mirno),

- vaja za zivot (trebuh je zelo topel),

- vaja za glavo (Celo je prijetno hladno).
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Po koncu vsakega avtogenega treninga se morajo ukazi preklicati (roki sta ¢vrsti,
globoko dihanje ...).

Meditacija je Se ena ucinkovita metoda za psihi¢no umirjanje in spros¢anje, kot pravijo
Tusak in sodelavci (2008). Z meditacijo se poglobimo v tezavo, se obvladujemo in
kontroliramo um in misli. Telo pri meditaciji potrebuje manj kisika, zato se dihanje in
sréni utrip upocasnita, krvni tlak pa se zmanjSa. Vzpostavi se stanje globoke
sproscenosti. Med meditacijo se posameznik popolnoma osredoto¢i na neko
nepomembno besedo ali glasovni sklop, ki si ga oseba nenehno ponavlja. Z meditacijo
se posameznik nauci nadzirati svoje misli ter Custva in tako si omogoca pomo¢ pri

reSevanju tezav, saj misel usmeri na tezavo.

Se ena zanimiva in za veliko posameznikov u¢inkovita tehnika je vizualizacija. Pri
vizualizaciji se uporablja lastna domisljija, s katero si v mislih ustvarimo kraj, dogodek

in svoje telo in misli »preselimo« v ta trenutek.

Vizualizacijo uporabljamo kot (Tusak, et al., 2008):
- pomoc pri ucenju spretnosti, gibov,
- pomoc pri odstranjevanju negativnih obcutij,
- tehniko treninga koncentracije,
- tehniko priprave na stresne dogodke,

- tehniko priprave na nastop.

Poznamo tudi progresivno misi¢no sprostitev, ki temelji predvsem na povezanosti telesa
z umom, torej z mislimi in Custvi. Spros¢ene misice vplivajo na sprosc¢enost celotnega

telesa.

Izberemo si tisto tehniko spros$€anja, ki bo za nas najbolj ucinkovita in ob kateri se
bomo resni¢no sprostili. Namen tehnik ni, da izvajamo vse po vrsti, ampak da znamo
poiskati eno ali dve in jih izvajati tako, da bomo z samo tehniko dosegli namen —

sprostitev in posledi¢no lazje obvladovanje stresa.
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2.2 STRES MED STUDENTI ZDRAVSTVENE NEGE

Dvajseto stoletje je stoletje mladine. Tako ga oznacujejo nekateri avtorji in ravno zaradi
teh sprememb je bilo mogoce opaziti naras¢ajo¢ pritisk na mlade. Ta se je odrazal kot
pricakovanje po ¢im visjih formalnih (npr. Sola) in neformalnih (npr. $port) dosezkih.
Tudi $tevilni ljudje, predvsem starej$i, menijo, da je Studij brezskrbno obdobje, polno
zabave, polnih denarnic in prespanih no¢i. Pa vendar ni tako. Tudi $tudenti dozivljajo
stres (Rafati, et al., 2017). Kateri so stresni dogodki za Studente? Za¢ne se Ze pred prvim
Studijskim dnem, ko si morajo Studentje poiskati prebivalisce, zamenjati okolje, v
katerem zivijo Ze celo Zivljenje in se navaditi na nove sostanovalce, nove stroske ter
vecje obveznosti. Tu so Se prerazporeditev cCasa, cCiSCenje, kuhanje, prilagajanje
sostanovalcem, voznja domov med vikendi in placilo vseh stroskov, za katere hitro
zmanjka denarja. V Soli pa jih ¢akajo visoke zahteve uciteljev, veliko u¢ne vsebine,
samoiniciativnost, zelja po uc¢enju in visoka motiviranost. Ne smemo zanemariti tudi
misli na izpitna obdobja, kjer je vecina izpitov na kupu, kar ob slabi razporeditvi ¢asa in
premalo ucenja ne prinasa najboljsih rezultatov, Ki so tudi povod za Se vecji stres, ki ga

Student lahko dozivlja (Basa, et al., 2007).

Gibbons in sodelavci (2007) opisujejo, da je stres lahko posledica prevelikega ali
premajhnega vzburjenja, kar lahko $kodi umu in telesu. Prisotnosti stresa, o katerih so
porocali med Studenti zdravstvene nege, SO bile kategorizirane v razli¢ne vire izvorov.
Kategorizirali so jih na akademske, klini¢ne in 0sebne izvore stresa. Akademski izvori
stresa pri $tudentih zdravstvene nege so predvsem posledica izpitov, ¢asa opravljanja
teh ter prepletanja zasebnega zivljenja §tudentov s Studijem in $tudijskimi obveznostmi.
Klini¢ni izvori stresa so povezani z obdobji, ko se Studentje srecujejo s klini¢no prakso.
Lahko gre za spore z osebjem v klini¢énem okolju, delo, ki vkljucuje umirajoce paciente,
negotovost glede klini¢ne usposobljenosti Studenta, preobremenitve pri delu, itn. Osebni
izvori stresa pa vkljucujejo predvsem finanéne skrbi, pomanjkanje prostega ¢asa in skrb
glede pravilne usmeritve Studija, ki so si jo izbrali. Li in sodelavci (2011) v svojem
¢lanku navajajo, da se Studentje zdravstvene nege srecujejo z zelo visokim stresom v
Casu klini¢ne prakse, Ki izhaja iz dejavnikov, kot so soofanje z novimi klini¢ni
situacijami, skrb za paciente, pomanjkanje strokovnega znanja in spretnosti ter tezave

pri spopadanju z realnostjo na delovnem mestu in teorija, ki se jo ucijo na fakulteti.
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Tudi Watson in sodelavci (2008) navajajo, da je stres med Studenti tezava, ki vodi do
psiholoske stiske in da stres izhaja iz virov, ki so jih nasteli Ze v predhodno opisanih

¢lankih.

2.2.1 Vzroki stresa med Studenti zdravstvene nege

Stresne situacije so del vsakdana vseh ljudi, prav tako tudi stresne reakcije. Na spodnji

sliki 3 je prikazan potek stresne reakcije, npr. izpita.

SPROZILEC STRESNE REAKCIJE

je stresna situacija, npr. izpit

STRESNA SITUACIJA: INDIVIDULANI DEJAVNIKI:

Intenzivnost situacije Osebnost

Trajanje situacije Pretekle 1zkusnje

Nadzor nad situacijo Socialne okolidéine
DOZIVLIANJE STRESA

BOLEZNI, TELESNE/ DUSEVNE TEZAVE

Slika 3: Potek stresne reakcije (vir: Jericek, 2011)

Stresno reakcijo sprozi doloCena stresna situacija, npr. preverjanje znanja — izpit, pri
¢emer je pomembna dolzina preverjanja znanja; ali gre za ustni ali pisni izpit, izpit pred
komisijo ... Na to, kako dozivljamo stress, vplivajo tudi nasa osebnost (npr.
perfekcionizem, vestnost, obcutljivost, pripravljenost na izpit, pretekle izkuSnje) ter
druge okolig¢ine (podpora star$ev, prijateljev, razumevanje z vrstniki). Ce vse to §tudent

dozivlja negativno, vodi v razli¢ne bolezni in tezave (Jericek, 2011).

Starc (2008) navaja, da so stresogeni dejavniki posameznik, situacija, objekt ali izziv, Ki

lahko povzrocijo ali izzovejo stanje stresa. Stresogeni dejavniki so lahko dusevna
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obremenitev, Casovni pritisk, spori na fakulteti ali v klinicnem okolju, bolezni in
poskodbe, neprijetne novice ali zgolj lakota. Sem spadajo tudi umske preobremenitve,
ki jih dozivljajo ob vsej novi snovi in podatkih, ki jih med Solanjem dobijo. Jericek

(2011) navaja, da se lahko pojavijo tudi kratkotrajne izgube spomina.

Zacetek Studentskega zivljenja predstavlja pomembno prelomnico ter obdobje prehoda
iz adolescence v mlado odraslo dobo, ki je pogosto lahko tezka zaradi interakcij med
posameznimi psiholoskimi znacilnostmi in skupnimi stresorji. Zacne se ze pred prvim
Studijskim dnem, ko si morajo Studentje poiskati prebivalis¢e in zamenjati okolje, v
katerem zivijo ze celo zivljenje. Tu so Se novi sostanovalci, novi stroski in vecje
obveznosti, pogosti pa so tudi slabsi rezultati $tudija v primerjavi z rezultati
srednjesolskega izobrazevanja (Basa, et al., 2007; Hamaideh, 2011; Bataineh Zaid,
2013). Eno izmed stresnih obdobij je tudi zakljucek Studijskega leta, saj nekateri ne
dosezejo zadanih ciljev, druge je strah, da bi razocarali svoje starSe, ki lahko Studentov

stres Se povecajo ter jim nehote zmanjSajo motivacijo za uspeh (Bencina, 2009).

Poleg vsega navedenega je najpogosteje prepoznan vzrok stresa pri Studentih
zdravstvene nege kliniCno usposabljanje in znotraj tega skrb za paciente ter

nadzorovanje klini¢nih mentorjev (Li, et al., 2011; Khater, et al., 2014).

2.2.2 Posledice stresa med Studenti zdravstvene nege

Stres na Studente vpliva zelo razlicno. Connerjeva (2015) pravi, da se lahko pojavijo
nespecnost, glavobol, zivénost, motnje prehranjevanja (nejeS¢nost, pretirano hranjenje),
zacetek kajenja oziroma poviSana potreba po kajenju; enako je z alkoholom. Lahko
pride tudi do prebavnih tezav (zaprtje ali driska), oseba se zapre vase in ne govori 0
svojih tezavah, v hujsih primerih pa se pojavijo tudi pani¢ni napadi ali anksiozne

motnje.

Ratanasiripong in sodelavci (2015) v raziskavi navajajo, da so zaradi narascajocih tezav
v dusevnem zdravju Studentov potrebna dodatna prizadevanja, da bi Studentom med

Studijem pomagali pri vec¢jih tezavah povezanih s stresom.
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Zaradi narave dela na podro¢ju zdravstvene nege je za Studente namre¢ pomembno, da
se naucijo prepoznavati, upravljati in odpravljati stres. Raziskave porocajo o pojavih
anksioznosti, zaskrbljenosti, depresije in uporabe alkoholnih pija¢ kot odziv na stres
zaradi nesprejemanja in neuspeha (Reeve, et al., 2013) ter navajajo glavne vire stresa pri
Studentih zdravstvene nege - klini¢na praksa, akademsko izobraZzevanje in osebne

zadeve (Jimenez, et al., 2009).

Velik stres jim predstavljajo izpitna obdobja, predstavitve seminarjev, pisanje klini¢nih
dnevnikov in prakticno klini¢no izobrazevanje. Od Studentov zdravstvene nege se
pri¢akuje, da v klini¢na okolja vstopajo pripravljeni in odgovorni. Poleg tega jim stres
predstavljajo skrb za posameznike in druzine ter odnosi v klini¢nih okoljih (Evans &
Kelly, 2004; Al-Zayyat & Al-Gamal, 2014). Med $tudenti se pogosto pojavljajo tudi
osamljenost, travmati¢ne izkusnje, tezave na intimnem podrocju in v partnerstvu,

samoposkodovanje ter samomorilne misli (Bhujade, 2017).

2.3 UKREPANJA STUDENTOV ZDRAVSTVENE NEGE V PRIMERU
STRESA

2.3.1 Preventiva in obvladovanje stresa

Studija, izvedena v Spaniji, je pokazala, da bi bilo treba za zmanjsanje stresa med
prakso Studenta pred vstopom v klini¢no okolje bolje informirati, mu predstaviti vidike,
kdaj se ustvarja vi§ja raven stresa, preveriti pridobljeno znanje in spretnosti ter ga

prilagoditi ciljem klini¢nega okolja (Gelabert-Vilella, et al., 2014).

V tem kontekstu Khater in sodelavci (2014) navajajo, da je skrb vzbujajoce dejstvo, da
je v ucnih nacrtih za Studente zdravstvenih smeri priblizno polovica izobrazevanja
predvidena v kliniénem okolju, praksa pa je za Studente stresna. VSe pogosteje
dozivljajo kroni¢ni stres, ki se kaze kot hude virusne okuzbe, prebavne motnje,
glavoboli, nespecnost, depresivno razpolozenje, jeza in razdrazljivost (Conner, 2015;

Van Berkel & Reeves, 2017).
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Pomembno je, da Student posledic ne vzame za nekaj kar »bo minilo« ampak poisce
naline ter aktivnosti za zmanj$evanje stresa. Studenti potrebujejo sposobnost
spoprijemanja s stresom, da lahko uspesno opravljajo Studij in obveznosti. Predlagana
resitev so izobrazevanja na podrocju upravljanja s stresom, oblikovanje vrstniskih in
sorodniskih podpornih mrez oziroma okolij ter preoblikovanje organizacijske kulture in
politike v smeri zagotavljanja in podpiranja razlicnih nacinov upravljanja stresa

(Labrague, et al., 2017).

Z ustrezno podporo in mentorstvom med Studijem je Stres mogoce zgodaj prepoznati in
ga ustrezno obravnavati. Mentorstvo ter transparentne informacije o zahtevnosti
Studijskega sistema so pomembne strategije za omogocanje manj stresnega Studija.
Ucitelji zdravstvene nege morajo znati prepoznati potrebe Studentov in tako Studentom
omogociti spoprijemanje s stresom. Konkretno to pomeni namenjanje ve¢ pozornosti
izobrazevanju v klini¢nih okoljih, oblikovanje manj zahtevnega teoreticnega dela
Studija, izobrazba vseh strokovnjakov vpletenih v izobraZzevalni process, 0 prisotnosti
stresa med Studenti ter zagotovitev zadosti teoreti¢nih priprav za vstop v klini¢na okolja

(Al-Zayyat & Al-Gamal, 2014).

2.3.2 Aktivnosti Studentov zdravstvene nege za zmanjSevanje stresa

Psiholosko dobro pocutje mora biti skrbno obravnavano in treba mu je nameniti ve¢
pozornosti (Bhujade, 2017). Tudi TusSak in sodelavci (2008) opozarjajo na teorijo stresa,
ki pravi, da ni dovolj, ¢e se posameznik sproS¢a po obremenitvah; takrat je lahko Ze

prepozno. Ziveti je treba tako, da je sprostitev del ¢lovekovega vsakdanjika.

Raziskave o stresu med Studenti kazejo, da Studenti uporabljajo razli¢ne obstojece
strategije spoprijemanja s stresom: dihalne vaje, umirjanje, podporo vrstniskih skupin,
molitev, poslusanje glasbe itd. (Samson-Akpan, et al., 2016). Upravljanje stresa,
sposobnosti asertivnega vedenja, upravljanje s ¢asom in udelezevanje svetovanj oziroma
delavnic na temo zmanjSevanja stresa so ucinkoviti nacini zmanjSevanja stresa pri
Studentih (Hamaideh, 2011). Vsak mora poiskati nacin zmanjSevanja stresa, ki mu

najbolj ustreza.
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Ena izmed najbolj poznanih kratkotrajnih tehnik je zagotovo dihalna tehnika. S tovrstno
tehniko zavestno spremljamo in usmerjamo dihanje tako, da dosezemo sprostitev in
izboljsamo svoje pocutje (Jeromen & Kajtna, 2008). Tusak in sodelavci (2008) pisejo,
da je pravilno in sproscujoce globoko dihanje sestavni del vseh tehnik spro$canja.
Pomanjkanje kisika povzroCa utrujenost, padec koncentracije ter depresivna

razpolozenja. Zaradi tovrstnih dogajanj smo manj u¢inkoviti pri Studiju.

Parker (2006) je v svoji knjigi izpostavil kar 18 tock kako se spopasti s stresom ter ga

obvladovati (Parker, 2006, pp. 72—-73):

1. Dan zac¢ni S pozitivnim stavkom takoj, ko se zbudis.

2. Dan zac¢ni s pripravo seznama ciljev, Ki jih bo§ konéal ¢ez dan in s spominjanjem
dobrih stvari.

3. Jej zdravo, ne pij alkohola in pijaé, ki vsebujejo kofein.

4. Poslusaj pozitivno glasbo; glasbo, ki te spodbuja, sprosca ter umirja dihanje.

5. Zavedaj se vseh svojih mozZnosti — Vedno obstaja ve¢ kot 1 moznost itd.

S pomocjo sproscanja si ¢lovek ponovno napolni zalogo energije za soocanje s stresom.
V tem obdobju simpati¢ni zivéni sistem deluje z najnizjo zmogljivostjo, kar omogoca
parasimpati¢nemu zZivénemu sistemu, da poveca svoj vpliv na telesne funkcije. S tem
raven noradrenalina, kortizola in adrenalina pade in telesne reakcije so ravno nasprotne

tistim, ki jih zaznamo med stresno reakcijo (Tusak, et al., 2008).
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3 EMPIRICNI DEL

V empiri¢énem delu bomo s pomoc¢jo kvantitativne metode raziskali prisotnost stresa

med Studenti zdravstvene nege Fakultete za zdravstvo Angele Boskin.

3.1 NAMEN IN CILJI RAZISKOVANJA

Namen diplomskega dela je raziskati stres med Studenti zdravstvene nege Fakultete za
zdravstvo Angele Boskin ter na koncu predlagati morebitne smernice ali priporocila za

kakovostno obravnavanje stresa.

V ta namen smo si zastavili naslednje cilje:

- Cilj 1: Ugotoviti prisotnost stresa med Studenti Fakultete za zdravstvo Angele
Boskin .

- Cilj 2: Raziskati razlike v prisotnosti stresa glede na nacin izvedbe $tudija (redni
ali izredni).

- Cilj 3: Raziskati izrazne oblike prisotnosti stresa pri Studentih Fakultete za
zdravstvo Angele Boskin.

- Cilj 4: Ugotoviti strategije spoprijemanja s stresom med Studenti Fakultete za

zdravstvo Angele Boskin.

3.2 RAZISKOVALNA VPRASANJA

Zastavili smo si naslednja raziskovalna vprasanja:
-V kolik8ni meri je stres prisoten med Studenti na splosno in v posameznih
letnikih Studija?
- Kako se prisotnost stresa razlikuje med Studenti glede na nacin izvedbe Studija
(redni ali izredni)?
- Kateri so najpogostejsi kazalniki prisotnosti stresa med Studenti?

- Kaksne so strategije Studentov pri spoprijemanju s stresom?
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3.3 RAZISKOVALNA METODOLOGIJA

V raziskavi smo temeljili na kvantitativni metodi empiri¢nega raziskovanja z anketno

metodologijo.

3.3.1 Metode in tehnike zbiranja podatkov

Zbiranje podatkov je temeljilo na neeksperimentalni kvantitativni metodi zbiranja
podatkov. Empiri¢ni podatki so bili zbrani s strukturirano spletno anonimno anketo. V
teoreticnem delu smo uporabili deskriptivno metodo s pregledom slovenske in tuje
strokovne literature, ki je dostopna v razli¢nih knjiznicah ter naslednjih podatkovnih
bazah: PubMed, ProQuest, EBSCOhost, COBISS, ReVIS, Google Ucenjak. Pri
raziskavi smo uporabili strokovno-znanstvene revije in internetne povezave s podrocja
stresa med Studenti zdravstvene nege. Uporabili smo kljucne besede: stres, Student
zdravstvene nege, stres med Studenti, stress, nurse students, stress among nurse
students, coping with stress, stress causes. Merila, po katerih smo se omejili med
iskanjem ¢lankov, so bila: obdobje od 1983 do 2018, celotno besedilo ¢lankov in jezik

sloven$¢ina oziroma anglescina.

3.3.2 Opis merskega instrumenta

Za izvedbo raziskave smo uporabili strukturirano spletno anonimno anketo, ki smo jo
razdelili Studentom zdravstvene nege na prvi stopnji Studija. Anketa je bila sestavljena
iz treh wvsebinskih sklopov — demografskega sklopa, sklopa za ugotavljanje
izpostavljenosti stresu ter sklopa za ugotavljanje strategij spoprijemanja s stresom. Prvi
del ankete je predstavljal demografski sklop, ki je sestavljen iz 6 vprasanj, ki SO nam
dala podatke o spolu, starosti, letniku ter smeri $tudija, oddaljenosti kraja Solanja od
domacega kraja ter o morebitni zaposlitvi ob $tudiju. V nadaljevanju smo se, glede na
uvodno seznanjenost s problematiko teme diplomskega dela, odlocili za uporabo

naslednjih ze validiranih anket.

V drugem sklopu smo ugotavljali prisotnost stresa in nacin, na kakSnega se stres pri

Studentih kaze. Uporabili smo Ze validirano anketo za ugotavljanje izpostavljenosti
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stresu Perceived Stress Scale (Cohen, et al., 1983). Anketa je ze bila uporabljena v
raziskavi v slovenskem prostoru (Skela Savic, et al., 2017). Meri stopnjo, do katere so
zivljenjske situacije za posameznike stresne. Anketiranci v anketi podajajo oceno
lastnih obCutenj in misli v preteklem mesecu. Anketo sestavlja 10 vprasanj. Z njimi smo
pridobili informacije o tem kako oziroma na kakSen nacin je zivljenje nepredvidljivo,
nenadzorovano in preobremenjeno. Studentje so se do vsakega vprasanja opredelili na
5-stopenjski lestvici z ocenami od 0 do 4, kjer ocene pomenijo: 0 — nikoli, 1 — skoraj
nikoli, 2 — v¢asih, 3 — precej pogosto, 4 — zelo pogosto. Pri to¢kovanju je pri vprasanjih
4,5, 7 in 8 treba obrniti tockovanje: 0 =4,1=3,2=2,3=1,4=0. S tockovanjem
odgovorov je posameznik lahko pridobil od 0 do 40 tock. Stevilo to¢k od 0 do 7
pomeni, da je stres pri posamezniku obcutno nizji od povprecne stopnje stresa, od 8 do
11 tock pomeni, da je nekoliko nizji od povprecne stopnje, od 12 do 15 tock predstavlja
povprecno stopnjo stresa, od 16 do 20 tock pomeni, da je posameznik pod stresom, ki je
nekoliko vecji od povprecne ravni stresa, 21 tock in ve¢ pa pomeni, da je posameznik

pod velikim stresom. Izracunani koeficient o = 0,86 (Cohen, et al., 1983).

Eno od vprasanj drugega sklopa ankete — vprasanje o pogostosti pojavnosti tam
navedenih tezav — je bilo povzeto po avtorju Gorinsek (2008). Tu so se Studentje
opredelili z ocenami od 1 do 3, kjer ocene pomenijo: 1 — pogosto (ve¢ kot 1-krat
tedensko), 2 — vcasih (ve¢ kot 1-krat mese¢no), 3 — redko (manj kot 1-krat mese¢no).
Ostala vprasanja drugega sklopa pa so, kot Ze omenjeno, nastala na podlagi pregledane
literature v uvodnem delu (Basa, et al., 2007; Gibbons, et al., 2007; Watson, et al.,
2008; Globacnik, 2013; Rafati, et al., 2017).

V tretjem sklopu smo se osredotocili na strategije spoprijemanja s stresom. Ugotavljali
smo, kakSne so strategije Studentov sooCanja s stresom. V tem delu ankete smo
uporabili ze validirano anketo Brief COPE, avtorja Carver (1997). Anketa ima 28
trditev. Za vsako trditev so se studentje opredelili z Likertovo lestvico od 1 do 4 : 1 —
tega nisem nikoli pocel/a, 2 — to sem nekajkrat pocel/a (nekajkrat na leto), 3 — to sem
pogosto pocela (nekajkrat na mesec), 4 — to po¢nem zelo pogosto/redno (veckrat na
teden/vsak dan). S pomocjo tega anketnega vprasanja smo pridobili informacije o 14 ze

oblikovanih strategijah spoprijemanja s stresom. Vsaka strategija sovpada z dvema
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trditvama v anketi: samozamotenje (trditvi 1 in 19), spros¢anje (trditvi 9 in 21), aktivno
soocanje (trditvi 2 in 7), pozitivno prevrednotenje (trditvi 12 in 17), zanikanje (trditvi 3
in 8), na¢rtovanje (trditvi 14 in 25), uporaba substanc (trditvi 4 in 11), humor (trditvi 18
in 28), uporaba Custvene podpore (trditvi 5 in 15), sprejemanje (trditvi 20 in 24),
uporaba instrumentalne podpore (trditvi 10 in 23), vera (trditvi 22 in 27), vedenjska
neaktivnost (trditvi 6 in 16) in samoobtozevanje (trditvi 13 in 26). Zanesljivost ankete je
bila preverjena s Cronbach alfa koeficientom, in sicer glede na tri podskupine. To so:
problemska (o = 0,72), ¢ustvena (o = 0,84) in ostalo (a. = 0,75) (Cooper, et al. v Beton,
2010). Anketa je Ze bila uporabljena tudi v slovenskem prostoru (Beton, 2010).

3.3.3 Opis vzorca

V raziskavo so bili vkljuceni redni in izredni Studenti vseh letnikov in absolventi
dodiplomskega in podiplomskega studijskega programa Zdravstvena nega Fakultete za
zdravstvo Angele Boskin. Uporabili smo nesluc¢ajnostni namenski vzorec. Anketa je
bila poslana 400 studentom. Pri¢akovana je bila vsaj 40% realizacija vzorca. Po izteku
anketiranja je bilo izpolnjenih 212 anket, kar predstavlja 53% realizacijo vzorca.

Pridobljene rezultate izpolnjenih anket smo uporabili za statisticno obdelavo podatkov.

Na vprasanje o spolu dva izmed anketirancev nista podala odgovora, med tistimi, ki so
podali odgovor (N = 210), pa je vecina Zensk (72,4 %), nekaj ve¢ kot Cetrtino vzorca pa

predstavljajo moski (27,6 %), kar prikazuje tudi slika 4.
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Spol

= Zenska = Mogki

Slika 4: Spol anketirancev

Tabela 1 prikazuje starost anketirancev. Povprec¢na starost vprasanih, ki so podali
odgovor, je 24,32 leta (standardni odklon (SO) = 5,555). Najmla;jsi anketiranci imajo 19
let, najstarejsi pa 45 let.

Tabela 1: Starost anketirancev

N PV SO Min Max
Vasa starost (v letih) 209 24,32 5,555 19 45

Legenda:N = stevilo odgovorov; PV = povpreéna vrednost; SO = standardni odklon; Min = minimalna vrednost odgovora; Max =
maksimalna vrednost odgovora

Na vprasanje, kateri letnik Studija obiskujejo anketiranci, jih 15 ni odgovorilo, med
tistimi, ki so podali odgovor (N = 197), pa jih najvec¢ obiskuje prvi letnik (39,1 %), 23,9

% drugi letnik, 21,3 % tretji letnik, absolventski status pa ima 15,7 % anketirancev.
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45,0%
40,0%
35,0%
30,0%
25,0%
20,0%
15,0%
10,0%

5,0%

0,0%

39,1%

1. letnik

Letnik Studija

23,9%
21,3%

15,7%

2. letnik 3. letnik Absolvent

Slika 5: Letnik Studija

Tudi na vpraSanje o stopnji Studija 14 anketirancev ni podalo odgovora, med tistimi, ki

so podali odgovor (N = 198), pa je ve¢ina na dodiplomskem Studiju (95,5 %), le 4,5 %

vzorca predstavljajo Studenti podiplomskega Studija.

Med anketiranci, ki so podali odgovor o smeri Studija (N = 197), je vecina Studira redno

(66,5 %), 33,5 % pa jih Studira izredno, kar je prikazano na sliki 6.

Smer Studija

33,5%

= Redni = Izredni

Slika 6: Smer $tudija
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Vecina anketirancev, ki so podali odgovor (N = 195), na Fakulteto za zdravstvo Angele
Boskin potuje iz domacega kraja, ki se razlikuje od kraja kjer obiskujejo fakulteto (72,8
%), le 16,4 % jih je iz Jesenic. V kraj Kjer je fakulteta, se je zaradi Studija preselilo 10,8

% anketirancev.

Od kod potujete na fakulteto?
80,0% 72,8%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%

30,0%
20,0% 16,4%

10,8%
0,0%
1z kraja, kjer hodim na fakulteto 1z domacega kraja, ki je razlicen  Preselil/a sem se v kraj, kjer je

od kraja kamor hodim na fakulteta zaradi $tudija
fakulteto

Slika 7: Od kod anketiranci potujejo na fakulteto

Tabela 2 prikazuje oddaljenost od anketiranéevega doma ali zaCasnega prebivalisca
(velja za anketirance, ki so se preselili na Jesenice) do fakultete v kilometrih.
Anketiranci, ki so podali odgovor na vprasanje, koliko so oddaljeni od fakultete (v km),
so v povpre¢ju oddaljeni 47,1 km (SO = 39,65). Anketiranci, ki so najmanj odmaknjeni
od fakultete imajo manj kot kilometer od doma do fakultete, anketiranci, ki so
odmaknjeni najbolj, pa imajo do fakulete tudi 330 km. Razprsenost glede na oddaljenost

je velika.

Tabela 2: Oddaljenost od doma do fakultete v kilometrih

N PV SO Min Max
188 | 47,11 39,65 0 330

Ocenite oddaljenost od vaSega doma do
fakultete (v kilometrih)

Legenda: N = stevilo odgovorov; PV = povpre¢na vrednost; SO = standardni odklon; Min = minimalna vrednost odgovora; Max =
maksimalna vrednost odgovora
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Na vprasanje, ali so poleg Studija zaposleni, jih 21 ni odgovorilo, med tistimi, ki so
podali odgovor (N = 191), pa nekaj ve¢ kot polovica (54,5 %) dela preko Studentskega

servisa, 27,7 % je zaposlenih, 17,8 % pa ni zaposlenih (slika 9).

Ste poleg Studija tudi zaposleni?

0
60,0% 54.5%

50,0%
40,0%
30,0% 2.0

20,0% 17,8%

10,0%

0,0%
Da, zaposlen/a Delam preko Studentskega servisa Nisem zaposlen/a

Slika 8: Zaposlitev ob Studiju

3.3.4 Opis poteka raziskave in obdelave podatkov

Anketa je bila oblikovana na spletnem portalu 1KA. Spletno anketiranje smo izvedli v
obdobju od junija 2018 do septembra istega leta na Fakulteti za zdravstvo Angele
Boskin po predhodni pridobitvi soglasja Komisije za znanstveno-raziskovalno in
razvojno dejavnost na Fakulteti za zdravstvo Angele Boskin. Anketa je bila sestavljena
za potrebe diplomskega dela, anonimna in prostovoljna. Statisticne podatke smo
obdelali s programom SPSS (Statistical Package gor Social Sciences), razli¢ice 20.0.
Uporabljena je bila opisna in bivariantna statistika. Statisti¢ni prikaz podatkov je
predstavljen v obliki tabel. Rezultati pridobljenih demografskih podatkov so podani s
frekvencno (n) in odstotno (%) porazdelitveno vrednostjo. V tabelah smo uporabili tudi
povprecne vrednosti (PV), najmanjSo (MIN) in najvecjo vrednost (MAX) in standardni
odklon (SO) odgovorov na podlagi celotne populacije. Bivariatne metode smo uporabili
glede na to, ali bomo iskali povezanosti ali razlike. Uporabili smo tudi Pearsonov
koeficient korelacije, t-test za neodvisne vzorce in analizo variance ANOVA. Na ravni
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5% tveganja (p = 0,05) smo preverjali statisti¢no zna&ilnost. »Ce je raven 5-odstotna ali

manjsa, tedaj re¢emo, da je razlika statisticno pomembna« (Cencié, 2009, p. 96).

3.4 REZULTATI

V tabeli 3 smo s pomocjo opisne statistike ter frekvenc in odstotkov prikazali rezultate
pri posameznem vpraSanju s katerimi smo merili prisotnost stresa pri anketirancih. Na
lestvici od 0 do 4, kjer 0 pomeni nikoli, 4 pa zelo pogosto, ugotovimo, da se anketiranci
zelo pogosto pocutijo nervozno in »pod stresom« (PV = 3,67). Kar 41,2 % anketirancev
se je tako pocutilo precej pogosto. V povprecju so bili precej pogosto razburjeni zaradi
dogodka, ki se je zgodil nepricakovano (PV = 3,31). Kar polovici anketirancev se je to
zgodilo vcasih. Precej pogosto so se Cutili samozavestno glede reSevanja osebnih tezav
(PV = 3,35), prav tako pa so v povpre¢ju precej pogosto ¢utili, da gredo stvari v pravo
smer, kot si zelijo (PV = 3,19). Precej pogosto so cutili tudi, da se niso sposobni
spopasti z vsemi nacrti in nalogami (PV = 3,18), precej pogosto so bili sposobni
obvladovati razdrazljivost (PV = 3,29) in so cutili, da vse obvladujejo (PV = 3,12). V
povprecju so se tudi precej pogosto pocutili jezne, zaradi stvari, ki jim uhajajo »iz rok«
oziroma niso v mejah njihovega nadzora (PV = 3,37), precej pogosto pa so imeli tudi

obcutek, da se jim je nakopicilo prevec tezav in ne bodo zmogli (PV = 3,32).

Tabela 3: Rezultati posameznih vprasanj za merjenje prisotnosti stresa pri

Studentih

Skoraj Precej Zelo
Kako Nikoli nikoli V¢éasih pogosto pogosto Skupaj
pogosto ste v MM
zadnjem i
mesecu .... fl % | f % f % | f % | f % | f | % | PV | SO |[n|x
1. ... bili
razburjeni,
zaradi
dogodka, ki 1/06 (23| 128 | 90 | 50,0 | 51 | 28,3 | 15| 83 |180|100| 3,31 | 0,82 |0 | 4
se je zgodil
nepri¢akovan
0?

3....s¢
pocutili
nervozne in 0|00 |18 | 10,2 | 54 | 305 | 73 | 41,2 | 32 | 18,1 |177|100| 3,67 | 0,89 |2|5
»pod
stresom«?

js}]
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Skoraj Precej Zelo
Kako Nikoli | nikoli Véasih pogosto | pogosto Skupaj

pogosto ste v MM
zadnjem i
mesecu ... fl % | f % f % | f % | f % | F | % | PV | SO [n|Xx
4. ... ¢utili
samozavestne
glede
reSevanja
osebnih
tezav?

5. ... Cutili, da
se stvari
odvijajo v
pravo smer,
tako kot
zelite?

6. ... Cutili, da
se niste
sposobni
spopasti z
vsemi nacrti
in nalogami,
ki jih morate
Se postoriti?
7. ... Cutili, da
ste sposobni
obvladovati 2|12 |26| 150 | 78 | 451 | 54 | 31,2 | 13| 7,5 |173|100| 3,29 | 0,85 |1 |5
razdrazljivost
?

8. ... Cutili, da
vse 6|34 |33| 190 | 81 | 466 | 42 | 241 |12 | 6,9 |174|100| 3,12 | 0,91 |15
obvladujete?
9. ... pocutili
jezne, zaradi
stvari, ki vam
uhajajo »iz
rok« oziroma
niso v mejah
vaSega
nadzora?

10. ... imeli
obcutek, da se
vam je
nakopicilo 5129 (41| 236 | 49 | 28,2 | 52 | 29,9 | 27 | 155 |174|100 | 3,32 | 1,08 |1|5
prevec tezav
in ne boste
zmogli?
Legenda: f = frekvenca; % = odstotek; PV = povpre¢na vrednost; SO = standardni odklon; Min = minimalna vrednost odgovora;

Max = maksimalna vrednost odgovora, 5-stopenjski lestvici z ocenami od 0 do 4, kjer ocene pomenijo: 0 — nikoli, 1 — skoraj nikoli,
2 — v¢asih, 3 — precej pogosto, 4 — zelo pogosto.

QD

2111 |21| 120 | 77 | 440 | 63 | 360 | 12 | 69 |175(100| 3,35 | 082 |1|5

2|11 |28| 160 | 85 | 486 | 54 | 309 | 6 34 |175]100| 319 | 0,79 |15

4123 (33| 190 | 79 | 454 | 44 | 253 | 14 | 80 |174|100| 3,18 | 0,91 (1|5

6|34 |22| 126 | 67 | 385 | 59 | 339 | 20 | 11,5 |174|100| 3,37 | 0,96 |1|5

V Ccetrti tabeli smo s pomocjo opisne statistike ter frekvenc in odstotkov prikazali
rezultate pri posameznem vpraSanju, s katerimi smo ugotavljali, katere tezave se

pojavljajo pri anketirancih zaradi stresa. Anketiranci so na lestvici od 1 do 3, kjer 1
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pomeni pogosto, 3 pa redko, ocenjevali, kako pogosto se pri njih pojavljajo dolocene
tezave. Pri anketirancih se zaradi stresa najpogosteje pojavljata utrujenost, pogosto pri
kar 45,8 % anketirancih, in neredno prehranjevanje, ki se pogosto pojavlja pri 42,8 %
anketirancih. Pogosto se zaradi stresa anketiranci tudi ujezijo, 29,9 % se jih pogosto
ujezi, 45,5 % pa se jih vcasih ujezi ali pa uzivajo sladkarije — to pogosto po¢ne 41,0 %
anketirancev. Vcasih se pri anketirancih zaradi stresa pojavljajo tudi bolecine v plecih
ali miSicah, tezave s spanjem, prebavne motnje, glavoboli, nerazlozljiva vrtoglavica.
Poleg tega kadijo, da bi se pomirili, se hitro prestrasijo, so obc¢utljivi na vreme in so
potrti. Zaradi stresa se redko spopadajo z visokim krvnim tlakom (68,5 %), redko jih sili
na bruhanje (70,1 %), redko pijejo alkohol (75,3%), redko imajo tezave na podrocju
spolnosti (79,9 %), redko imajo nepojasnjene kozne izpuscaje (66,5 %) ali bole¢ine pri
srcu (61,4 %).

Tabela 4: Pogostost pojavljanja tezav

Pogosto | Vé&asih Redko Skupaj

flow|f|l%w| f| % | f| % |PV|SO|Min| Max
1. Ali imate bolecine v
plecih ali vratnih 34119.9|68|39,8| 69 | 40,4 |171| 100 |220|075| 1 3
miSicah?
2. Ali imate tezave's |19 |51 5160(37.1| 64 | 383 | 167 | 100 | 214|078 | 1 3
spanjem?
3. Ali imate prebavne |- | 1601 70(414| 72 | 42,6 |169| 100 | 2,27 |072| 1 3
motnje?
4. Ali se pocutite 771458(70(41,7| 21 | 12,5 |168| 100 | 1,67 (069 | 1 3
nenavadno utrujene?
5 Ali imate pogosto | 59| 535 65 (387| 64 | 381 |168| 100 | 215|0.77| 1 3
glavobole?
6. Alije vaskrvnitlak 10| 9 |381206(115| 685 |168| 100 | 2,60 |065| 1 3
previsok?
7. Ali imate obc¢asno
nerazlozljivo 19111,3(52(31,0| 97 | 57,7 |[168| 100 (2,46 |0,69| 1 3
vrtoglavico?
8. Ali kadite dabise |49 |93515g1171| 97 | 591 |164| 100 | 235|084 | 1 3
pomirili?
9. Ali neredno jeste? 71|42,8|52(31,3| 43 | 259 |[166| 100 [1,83|081| 1 3
10. Ali vaskdajsilina {161 66 | 40|240(127| 701 |167| 100 | 264|059 1 3
bruhanje?
11. Alipijete (alkohol), | o | 5 4 135 193(125| 753 |166| 100 | 270|057 | 1 3
da bi se sprostili?
12. Ali imate tezavena |4 | 6 95150 (132|790 % | 167 | 1000 | 2,73 | 056 | 1 3
podrocju spolnosti?
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Pogosto | Vé&asih Redko Skupaj

fl %|F|%| f| % | f| % |PV|SO|[Min| Max
13. Ali imate
nepojasnjene kozne 17110,2|39|23,4|111| 66,5 | 167 | 100 256|067 | 1 3
izpuscaje?
14. Ali se hitro ujezite? |50|29,9|76 |455| 41 | 24,6 |167 | 100 |1,95|0,74| 1 3
15. Al se hitro 25(151|58(349| 83 | 50,0 |166| 100 |235|073| 1 3
prestrasite?
16. Ali ste oblutljivina | 31| 191 | 59| 355| 77 | 46,4 |166| 100 |2,28|075| 1 3
vreme?
17. Ali imate boleCine | ¢ | 56 | 59131 9(102| 614 |166| 100 | 258 | 0,56 | 1 3
pri srcu?
18. Ali ufivate 68|41,0/58(349| 40 | 241 |166| 100 | 183|079 1 3
sladkarije?
19. Ali ste potrti? 32019,3|69(41,6| 65| 39,2 |166| 100 |220(0,74| 1 3

Legenda: f = frekvenca; % — odstotek; PV = povprecna vrednost; SO = standardni odklon; Min = minimalna vrednost odgovora;
x;l)((o: maksimalna vrednost odgovora, 3-stopenjski lestvici z ocenami od 1 do 3, kjer ocene pomenijo: 1 — pogosto, 2 — véasih, 3 —
V peti tabeli smo s pomocjo opisne statistike ter frekvenc in odstotkov prikazali
rezultate pri posameznem vprasanju s katerimi smo ugotavljali, ali se anketiranci kdaj s
pomocjo razli¢nih strategij spoprijemajo s stresom. Anketiranci so na lestvici od 1 do 4,
kjer 1 pomeni nikoli, 4 pa zelo pogosto/ redno, ocenjevali kako pogosto se na omenjeni
nacin spoprijemajo s stresom. Anketiranci se v povprecju s stresom P0Ogosto
spoprijemajo tako, da se trudijo, da bi popravili situacijo, v kateri so se znasli (PV =
3,15), dobivajo Custveno podporo od drugih (PV = 2,84), stopijo v akcijo in situacijo
poskusajo izboljsati oziroma razreSiti (PV = 2,93). V povpre¢ju so se pogosto
spodbudili, da so sli neprijetni ob¢utki iz mislil (PV = 2,64), pogosto so dobivali nasvete
od drugih (PV = 2,78), se trudili situacijo videt v boljsi lu¢i (PV = 2,72), se trudili
poiskati strategijo, kaj storiti v dani situaciji (PV = 2,66), pogosto so od nekoga dobivali
podporo in razumevanje (PV = 2,90), iskali nekaj dobrega v dani situaciji (PV = 2,70).
Pogosto so tudi situacijo Zeleli spremeniti v hec (PV = 2,50), se odpravili v kino, gledali
TV, sanjarili, spali ali nakupovali (PV = 2,53). Anketiranci so pogosto sprejeli dejstvo,
da so se znasli v dani situaciji (PV = 2,88), iskali nasvete in pomo¢ od drugih (PV =
2,52) in razmiSljali o nadaljnjih korakih (PV = 2,85). Anketiranci so se v povprecju
nekajkrat osredotocili na sluzbo ali druge aktivnosti, da bi odmislili tezave (PV = 2,37).
Nekajkrat so si tudi govorili: »to ni res, to se mi ne dogaja« (PV =2,12). V povprecju so
nekajkrat koncali reSevanje situacije (PV = 1,60), prenehali verjeti, da se stvari dogajajo
njim (PV = 2,06), se kritizirali (PV = 2,49), obupali nad spopadanjem s situacijo (PV =

1,76), izrazali negativne obcutke (PV = 2,43), se trudili najti olajSanje v veri (PV =
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1,84), pri drugih iskali nasvete in pomo¢ o tem, kako se spopasti s tezavo (PV = 2,47),

se obtozevali za nastalo situacijo (PV = 2,34), molili in meditirali (PV = 1,86) ter se

zabavali iz nastale situacije (PV = 1,90). V povpreéju pa se niso nikoli zatekli k

alkoholu ali drogam, da bi se pocutili bolje (PV = 1,35) ali se zatekli k alkoholu in

drugam, da bi lazje prebrodili situacijo (PV =1,31).

Tabela 5: Rezultati posameznih vprasanj za strategije spoprijemanja s stresom

Nikoli

Nekajkra

t

Pogosto

Zelo
pogosto/
redno

Skupaj

%

%

%

%

PV

SO

[<}]

1.
Osredotocal/a
sem se na
sluzbo ali
druge
aktivnosti, da
sem odmislil/a
probleme.

20

11,8

80

47,3

56

331

13| 7,7

169

100

2,37

0,79

2. Trudil/a sem
se, da bi
popravil/a
situacijo, v
kateri sem se
znasel/la.

1,2

29

17,2

80

47,3

58 | 343

169

100

3,15

0,74

3. Govoril/a
sem si: »to ni
res, to se mi ne
dogaja«.

42

25,0

79

47,0

32

19,0

15| 89

168

100

2,12

0,89

4, Zatekal/a
sem se k
alkoholu ali
drogam, da
sem se
pocutil/a bolje.

127

76,0

27

16,2

4,8

167

100

1,35

0,71

5. Dobival/a
sem custveno
podporo od
drugih.

11

6,7

51

311

56

34,1

46 | 28,0

164

100

2,84

0,92

6. Koncal/a
sem resevanje
situacije.

90

53,6

60

35,7

14

8,3

168

100

1,60

0,74

7. Stopil/a sem
v akcijo in
situacijo
poskusal/amiz
boljsati,
razresiti.

1,8

42

25,5

83

50,3

37 | 224

165

100,0

2,93

0,74
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Nikoli

Nekajkra

t

Pogosto

Zelo
pogosto/
redno

Skupaj

%

%

%

%

%

PV

SO |n|Xx

8. Nisem
hotel/a verijeti,
da se stvari
dogajajo meni.

51

31,1

63

38,4

39

23,8

11

6,7

164

100

2,06

09 |1|4

9. Spodbujal/a
sem se, da so
$li neprijetni
obcutki iz
misli.

14

8,4

55

331

73

44,0

24

14,5

166

100

2,64

083 |14

10. Dobival/a
sem nasvete in
pomo¢ od

drugih.

10

6,1

57

34,5

58

35,2

40

24,2

165

100

2,78

089 |1]|4

11. Zatekal/a
sem se k
alkoholu ali
drogam, da
sem
prebrodil/a
situacijo.

130

77,4

28

16,7

3,6

2,4

168

100

1,31

066 |1]|4

12. Trudil/a
sem se
situacijo videti
v drugacni
luéi,
pozitivnej$o.

10

6,0

54

32,5

75

45,2

27

16,3

166

100

2,72

081 |1]|4

13. Kritiziral/a
sem se.

23

13,7

76

45,2

33

19,6

36

21,4

168

100

2,49

098 |1]|4

14. Trudil/a
sem, da bi
poiskal/a
strategijo kaj
storiti v dani
situaciji.

13

78

54

32,3

76

45,5

24

14,4

167

100

2,66

082 |1]|4

15. Od nekoga
sem dobival/a
podporo in
razumevanje.

4,8

49

29,3

62

37,1

48

28,7

167

100

2,90

088 |1|4

16. Obupal/a
sem nad
spopadanjem s
situacijo.

74

44,6

66

39,8

18

10,8

4,8

166

100

1,76

083 |1]|4

17. Iskal/a sem
nekaj dobrega
dani situaciji.

3,0

64

38,6

73

440

24

14,5

166

100

2,70

075 |1]|4

18. Situacijo
sem se trudil/a
spremeniti v
hec.

25

15,2

57

34,5

59

35,8

24

14,5

165

100

2,50

092 |1]|4
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Zelo
Nekajkra pogosto/
Nikoli t Pogosto redno Skupaj
M| M
i|a
f % f % f % f % f % PV SO |n|x
19. Da sem
manj
razmisljal/a o
tem, sem se
odpravil/av | o | 115 | 75 | 436 | 42 | 255 | 32 | 194 |165| 100 | 253 | 093 |14
kino, gledal/a
TV, bral/a,
sanjaril/a,
spal/a,
nakupoval/a...

20. Sprejel/a
sem dejstvo,
da sem se 4 24 | 48 | 293 | 76 | 46,3 | 36 | 22,0 [ 164 | 100 2,88 077 |14
znasel/la v
dani situaciji.

21. Izrazal/a
sem negativne 24 145 | 73 | 44,2 | 41 | 248 | 27 | 16,4 |165| 100 2,43 0,93 1|4
obcutke.

22. Trudil/a
sem se najti
olajSanje v
veri.

73 | 445 | 59 | 36,0 | 18 | 11,0 | 14 | 85 |164| 100 1,84 094 |1]|4

23. Iskal/a sem
nasvete in
pomo¢ drugih, 19 11,7 | 65 | 399 | 55 | 33,7 | 24 | 14,7 |163| 100 2,52 0,88 14
kako se s tem
spopasti.

24. Iskal/a sem
nasvete in
pomo¢ od 21 | 129 | 68 | 41,7 | 51 | 31,3 | 23 | 14,1 | 163| 100 2,47 08 |14
drugih kako se
s tem spopasti.
25. Razmisljal/
a sem, katere
korake ubrati
naprej.

26. Obtozeval/
a sem se za
nastalo
situacijo.

27. Molil/a
semin 75 | 46,3 | 50 | 309 | 22 | 136 | 15 | 9,3 |162| 100 1,86 098 |14
meditiral/a.
28. Zabaval/a
sem se iz
nastale
situacije.
Legenda: f = frekvenca; % = odstotek; PV = povpre¢na vrednost; SO = standardni odklon; Min = minimalna vrednost odgovora;

Max = maksimalna vrednost odgovora, 4-stopenjski lestvici z ocenami od 1 do 4, kjer ocene pomenijo: 1 —nikoli, 2 — nekajkrat, 3 —
pogosto, 4 — zelo pogosto / redno.

4 24 | 47 | 28,7 | 82 | 50,0 | 31 | 189 | 164 | 100 2,85 075 |14

29 | 178 | 74 | 454 | 36 | 22,1 | 24 | 14,7 | 163 | 100 2,34 094 |1|4

61 | 374 | 69 | 423 | 22 | 135 | 11 | 6,7 |163| 100 1,90 088 |1]|4
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Raziskovalno vprasanje 1: V koliksni meri je stres prisoten med Studenti na splosno in v

posameznih letnikih Studija?

Najprej smo na podlagi Kolmogorov-Smirnovega testa preverili, kako se spremenljivki,
vkljuceni v preverjanje raziskovalnega vprasanja, porazdeljujeta glede na neodvisno
spremenljivko »letnik Studija«. Glede na rezultate ugotovimo, da se odgovori na
vprasanje »Kako pogosto je pri vas v ve€ji meri prisoten stres v Casu Studijskih
obveznosti?« glede na letnik Studija ne porazdeljujejo normalno, saj je vrednost
statisticne znacCilnosti pri posameznem letniku manjsa od 0,05. Spremenljivka
»prisotnost stresa« pa se glede na letnik Studija porazdeljuje normalno, saj je vrednost
statisticne znacilnosti v posameznem letniku vecja od 0,05. Za ugotavljanje razlik glede
na letnik Studija smo tako pri pogostosti prisotnosti stresa v ¢asu Studijskih obveznosti
uporabili neparametri¢cni Kruskal Wallis test, za ugotavljanje razlik glede na letnik
Studija v prisotnosti stresa pa parametri¢ni test analiza variance ANOVA. Rezultate smo

prikazali tudi s pomocjo opisne statistike (povprecje, standardni odklon, min in max).
Stres je v povpre¢ju pri anketirancih prisoten in sicer je nekoliko veéji od povprecne
ravni stresa (PV = 18,39). V casu Studijskih obveznosti pa stres pri Studentih precej

pogost (PV = 3,14) (tabela 6).

Tabela 6: Povprecje prisotnosti stresa

PV | N | SO |Min| Max
Prisotnost stresa 18,39 | 180 5,567 | 2 32
Kako pogosto je pri vas v ve¢ji meri prisoten stres v ¢asu Studijskih | 176 |3,14|0,858| 0 4
obveznosti (izpiti, zagovori seminarskih nalog, klini¢no
usposabljanje)?

Legenda: N = stevilo odgovorov; PV = povpreéna vrednost; SO = standardni odklon; Min = minimalna vrednost odgovora; Max =

maksimalna vrednost odgovora, 5-stopenjski lestvici z ocenami od 0 do 4, kjer ocene pomenijo: 0 — nikoli, 1 — skoraj nikoli, 2 —
véasih, 3 — precej pogosto, 4 — zelo pogosto.

Glede na vrednost povprecja in povprecnega ranga v tabeli 7 vidimo, da je stres v ¢asu
Studijskih obveznosti najvecji pri anketirancih prvega letnika (PV = 3,32), nekoliko
manj je prisoten pri anketirancih drugega letnika (PV = 3,15), manj pri anketirancih
tretjega letnika (PV = 3,03), najmanj pa je v Casu Studijskih obveznosti prisoten pri
absolventih (PV = 2,81).
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Tabela 7: Prisotnost stresa glede na letnik Studija

Letnik, ki ga obiskujete N | PV | SO |Minimum|] Maximum
Kako pogosto je pri vas v vedji meri prisoten | 1. letnik
stres v ¢asu Studijskih obveznosti (izpiti, 65 |3.32] 752 1 4
zagovori seminarskih nalog, klini¢no
usposabljanje)? .
2. letnik
47 13,151 ,834 1 4
3. letnik
38 [3,03]1,026 0 4
Absolvent
26 [2,81] ,801 1 4
Total
176 3,141 ,858 0 4

Legenda: N = stevilo odgovorov; PV = povpre¢na vrednost; SO = standardni odklon; Minimum= minimalna vrednost odgovora;
Maximum = maksimalna vrednost odgovora, , 4-stopenjski lestvici z ocenami od 1 do 4, kjer ocene pomenijo: 1 —nikoli, 2 —
nekajkrat, 3 —pogosto, 4 — zelo pogosto/redno.

Glede na vrednost statisticne znacilnosti, ki je manjSa od 0,05 in znasa 0,049 lahko
reCemo, da glede na letnik Studija obstajajo statisticno znacilne razlike v prisotnosti

stresa pri anketirancih v casu $tudijskih obveznosti, in sicer ugotovimo, da je stopnja

stresa v Casu Studijskih obveznosti manjsa pri vi§jih letnikih kot pri nizjih.

Glede na vrednost povpre¢ja vidimo, da je stres najbolj prisoten pri anketirancih prvega
letnika (PV = 19,68), manj je prisoten pri anketirancih tretjega letnika (PV = 17,73), Se
manj pri anketirancih drugega letnika (PV = 17,68), najmanj pa je prisoten pri
absolventih (PV = 17,46). Vidimo, da so razlike v prisotnosti stresa med letniki Studija

majhne.

Na podlagi statisticne znacilnosti Levenovega testa enakosti varianc ugotovimo (p =
0,980), da so variance glede na letnik Studija enake, zato v nadaljevanju o razlikah
sklepamo na podlagi ANOVE. Glede na vrednosti statisticne znacilnosti, ki je vecja od
0,05 in znaSa 0,137, ugotovimo, da glede na letnik Studija ne obstajajo statisti¢no

znacilne razlike v prisotnosti stresa pri Studentih razli¢ni letnikov.
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Raziskovalno vprasanje 2: Kako se prisotnost stresa razlikuje med Studenti glede na

nacin izvedbe Studija (redni ali izredni)?

Najprej smo na podlagi Kolmogorov Smirnov testa preverili kako se spremenljivki,
vkljuCeni v preverjanje raziskovalnega vprasanja porazdeljujeta glede na neodvisno
spremenljivko »nacin izvedbe Studija«. Glede na rezultate ugotovimo, da se odgovori na
vprasanje »Kako pogosto je pri vas v ve¢ji meri prisoten stres v casu S$tudijskih
obveznosti?« glede na nacin izvedbe $tudija ne porazdeljujejo normalno, saj je vrednost
statisticne znacilnosti pri posamezni izvedbi Studija manjsa od 0,05. Spremenljivka
»prisotnost stresa« pa se glede na nacin izvedbe Studija prav tako ne porazdeljuje
normalno, saj je vrednost statisticne znacilnosti pri posameznem nacinu izvedbe Studija
manjsa od 0,05. Za ugotavljanje razlik glede na nacin izvedbe S$tudija smo uporabili
neparametri¢éni Mann-Whitneyev test. Rezultate smo prikazali tudi s pomo¢jo opisne

statistike (povprecje, standardni odklon, min in max).

Glede na vrednost povprecja in povprecnega ranga v tabeli 8 vidimo, da je stres v ¢asu
Studijskih obveznosti nekoliko vecji pri izrednih studentih (PV = 3,17), kot pri rednih
(PV = 3,12). Prisotnost stresa pa je nekoliko vecja pri rednih (PV = 18,81) kot pri
izrednih §tudentih (PV = 17,59).

Tabela 8: Prisotnost stresa glede na nacin $tudija

Smer Studija N | PV | SO | Minimum | Maximum

Kako pogosto je pri vas v v ve¢ji meri prisoten | Redni | 116 | 3,12 |,886 0 4

stres v casu Studijskih obveznosti (izpiti, Izredni

zagovori seminarskih nalog, klini¢no 60 | 317 |.806 1 4

usposabljanje)? Total 176 3,14 |,858 0 4

Prisotnost stresa Redni |119]18,81|5,52 2 31
Izredni | 61 | 17,59 | 5,62 2 32

Total 1180|18,39 (5,57 2 32

Legenda: N = stevilo odgovorov; PV = povpre¢na vrednost; SO = standardni odklon; Minimum = minimalna vrednost odgovora;
Maximum = maksimalna vrednost odgovora, 0 — nikoli, 1 — skoraj nikoli, 2 — v&asih, 3 — precej pogosto, 4 — zelo pogosto.

Glede na vrednost statisticne znacilnosti ugotovimo, da glede na nacin izvedbe Studija

ne obstajajo statisti¢no znacilne razlike v pogostosti stresa v Casu Studijskih obveznosti

(p = 0,894), prav tako pa ni razlik niti pri pogostosti stresa med Studenti (p = 0,219).
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Raziskovalno vprasanje 3: Kateri so najpogostejsi kazalniki prisotnosti stresa med

Studenti?

Glede na rezultate v spodnjem grafu lahko reCemo, da so najpogostejsi kazalniki stresa

pri anketirancih nenavadna utrujenost, neredno prehranjevanje, uzivanje sladkarij in

hitra jeza.

Kazalniki stresa med $tudenti

4. Ali se pocutite nenavadno utrujenega?

9. Ali neredno jeste?

18. Ali uzivate sladkarije?

14. Ali se hitro ujezite?

2. Ali imate tezave s spanjem?

8. Ali kadite da bi se pomirili?

5. Ali imate pogosto glavobol?

1. Ali imate bolecine v plecih ali vratnih miSicah?
19. Ali ste potrti?

16. Ali ste obc¢utljivi na vreme?

3. Ali imate prebavne motnje?

15. Ali se hitro preplasite?

7. Ali imate obc¢asno nerazlozljivo vrtoglavico?
13. Ali imate nepojasnjene kozne izpuscaje?

6. Ali je vas krvni pritisk previsok?

12. Ali imate teZave na podrocju spolnosti?

10. Ali vas kdaj sili na bruhanje?

11. Ali pijete (alkohol) zato da bi se sprostili? SHE6"19;3% " ISRV
17. Ali imate bole¢ine pri srcu? 3 A N34,9% 0 NG

0%

mPOGOSTO mVCASIH mREDKO

Slika 9: Kazalniki stresa med Studenti
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Raziskovalno vprasanje 4: Kaksne so strategije Studentov pri spoprijemanju s stresom?

NajpogostejSe strategije spoprijemanja s stresom so pri anketirancih aktivno soocanje
(PV = 3,04), uporaba ¢ustvene podpore (PV = 2,86), naértovanje (PV = 2,78), pozitivho
prevrednotenje (PV = 2,70), sprejemanje (PV = 2,68), uporaba instrumentalne podpore
(PV = 2,64) in sproscanje (PV = 2,54).

Strategije spoprijemanja s stresom

aktivno sooCanje GGG 3,04
uporaba Custvene podpore IIIEIEEEEEEEGEGNGEGNGNGNGEEEEEEEEEEEE  ? 86
nacrtovanje NN 2 78
pozitivno prevrednotenje NN 2 70
sprejemanje IS ? 63
uporaba instrumentalne podpore I ? 64
sprosanje NGNS 2 54
samozamotenje NN 2 44
samoobsojanje NG 2 40
humor I 2 21
zanikanje IIEEEEEEEEEEEEEEEEEE— 2 09
e NI
vedenjska neaktivnost I 1 65
uporaba substanc GG | 33

0,00 0,50 1,00 1,50 2,00 2,50 3,00 3,50 4,00

Slika 10: Strategije spoprijemanja s stresom

3.5 RAZPRAVA

Poslanstvo zdravstvene nege se kaze v skrbi za druge, kar je njeno bistvo in osrednja
vrednota. Kanadski endokrinolog Hans Selye je stres oznacil kot program, ki skozi
telesno prilagajanje na nove okoli§¢ine odgovarja na drazljaje, ki podirajo ravnotezje, ki
ga oseba postavi (Sotirov & Zeleznik, 2011). Namen diplomskega dela je bil raziskati
prisotnost stresa med Studenti zdravstvene nege na Fakulteti za zdravstvo Angele
Boskin, saj se v tempu danaSnjega zivljenja vse pogosteje srecujemo s stresom in
dejstvo je, da se stresu skorajda nihée ne more izogniti (Jeromen & Kajtna, 2008;

Dernovsek, et al., 2012; Treven & Treven, 2011). Vsak posameznik pa na stresne
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situacije odreagira drugace ter se z njimi drugace spopada, saj vsak posameznik na
doloceno situacijo gleda subjektivno (Bregar, et al., 2009; Novak et al., 2009; Tusak, et
al., 2008).

Tako kot kazejo raziskave (Rafati, et al, 2017; Basa, et al., 2007; Hammaideh, 2011;
Bataineh Zaid, 2013), tudi nasa raziskava ugotavlja prisotnost stresa med Studenti
Fakultete za zdravstvo Angele Boskin. Raven stresa je nekoliko vecja od povprecne
ravni stresa, Se posebej v Casu Studijskih obveznosti. Tudi raziskava, ki so jo opravili
Burnard in sodelavci (2008), kaze, da Studenti zdravstvene nege dozivljajo vecje stopnje
stresa kot Studentje drugih smeri. Raziskava Gibbonsa in sodelavcev (2007) na Soli v
Veliki Britaniji govori o prisotnosti stresa med $tudenti, Se posebej v ¢asu Studijskih
obveznosti — med klini¢no prakso. Velik poudarek dajejo predvsem na to, da so za
zmanj$anje stresa odgovorni fakulteta in klini¢ni mentorji, ki lahko $tudentu klini¢no
prakso omogocijo kot prijetnej$o in manj stresno izkusnjo. To je pomembno, saj smo z
naso raziskavo ugotovili, da se ve¢ina §tudentov zelo pogosto pocuti nervozna in pod
stresom. V povprecju so bili precej pogosto razburjeni zaradi stresnega dogodka, ki se je

zgodil nepri¢akovano.

Med nasimi anketiranci so se pojavljale zanemarljive razlike v prisotnosti stresa v
posameznih letnikih $tudija, zato lahko zaklju¢imo, da pri Studentih glede na letnik
Studija ne obstajajo statisticno znacilne razlike v prisotnosti stresa. Glede na statisti¢ne
rezultate ugotovimo tudi, da med Studenti Fakultete za zdravstvo Angele Boskin glede
na nacin izvedbe Studija ne obstajajo statisti¢no znacilne razlike v pogostosti stresa v
¢asu Studijskih obveznosti, prav tako pa ni razlik niti pri pogostosti stresa med Studenti.
Raziskava, izvedena na Fakulteti za zdravstvene vede v Mariboru (Roga¢, 2010), tudi
nakazuje na to, da med Studenti rednih in izrednih letnikov ni bistvenih razlik v
pogostosti pojavljanja stresa med $tudenti. Studija Li in sodelavcev (2011) ugotavlja
podobno. Ugotovili so, da pred klini¢no prakso in po njej v vseh letnikih ter starostnih
skupinah $tudentov ni velikih razlik v prisotnosti stresa. Zato so predlagali klinicnega
ucitelja oziroma mentorja, ki podpira in spodbuja Studente v vseh letnikih $tudija. Poleg

tega klini¢ni ucitelji lahko zagotovijo informacije za usmerjanje in izboljSevanje
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klini¢nih izkuSenj Studentov, torej tudi zmanjSanje stresa Studentov, povezanega S
klini¢no prakso (Li, et al., 2011, Khater, et al., 2014).

V drugem sklopu sta nas zanimala prisotnost stresa ter nacin, na kakSnega se med
Studenti kaze. Najpogostejsi kazalniki prisotnosti stresa med Studenti zdravstvene nege
na Fakulteti za zdravstvo Angele BoSkin so nenavadna utrujenost, neredno
prehranjevanje, uzivanje sladkarij in hitra jeza. O podobnih fizioloskih ter psihi¢nih
kazalnikih prisotnosti stresa pri¢ajo tudi drugi ¢lanki ter raziskave (Bregar, et al., 2011;
Podjed, 2015). Pomembno je, da sami prispevamo k zdravemu Zivljenjskemu slogu, z
rednim prehranjevanjem ter ne pretiranim uzivanjem sladkarij, ne glede na
izpostavljenost stresu. Studentje postajajo samostojni in odgovorni za odloanje o
lastnem zivljenju, zato je prav, da informacije, ki jih o zdravem nacinu Zzivljenja

sprejemajo iz okolja, uporabijo v vsakdanjem zivljenju (Ivartnik, 2011).

Ze Basa in sodelavci (2007) v svoji knjigi opisujejo, da je $tudentsko Zivljenje stresno,
tuji ¢lanki in raziskave (Hamaideh, 2011; Bataineh Zaid, 2013; Al-Zayyat & Al-Gamal,
2014; Rafati, et al., 2017) pa vse to samo $e potrdijo. Vecina Studentov Se je, ne glede
na slabse obcutke, pocutila samozavestno glede reSevanja osebnih tezav ter je Cutila, da
se stvari odvijajo v pravo smer, Kot si Zelijo. Precej pogosto so se pocutili tudi sposobni
obvladovati razdrazljivost, a hkrati tudi, da se niso sposobni spopadati z vsemi zadanimi
nacrti in nalogami. Ne glede na vse, so bili v ve¢ini primerov sposobni obvladovati

razdrazljivost.

Stres je vsekakor bolje preprecevati kot zaradi njega trpeti (Freeburn & Sinclair, 2009).
Khater in sodelavci (2014) ugotavljajo, da je najpogostejSa strategija upravljanja stresa
reSevanje tezav. Na Fakulteti za zdravstvo Angele Boskin se Studentje s stresom
najpogosteje spoprijemajo tako, da se z njim aktivno soo¢ajo. Veliko anketiranih navaja
tudi, da uporabljajo Custveno podporo, vnaprejSnje nacrtovanje, pozitivno
prevrednotenje ter sprejemanje dane situacije. Kar nekaj se jih odlo¢a tudi za uporabo
instrumentalne podpore in sproscanja. Raziskava, izvedena med izraelskimi Studenti
zdravstvene nege (Kordero & Popescu, 2014), ugotavlja, da razli¢ne strategije
spoprijemanja s stresom prinasajo uspeh, saj Studentom omogocajo uporabo Se

ucinkovitejSih strategij in razvijanje samozavesti pri pridobivanju klini¢nih izkuSenj.
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Resevanje tezav oziroma aktivno soocanje z njimi se izkazuje kot najbolj ucinkovito
spopadanje s stresom (Al-Zayyat & Al-Gamal, 2014; Kordero & Popescu, 2014).

Med Studenti je mogoce zaslediti dve skrajnosti — od nerazreSevanja stresnih situacij do
obrambnih reakcij ter aktivnega spoprijemanja z danimi tezavami (Basa, et al., 2007).
Izkusnje s stresom vplivajo na notranji in zunanji svet Studentov, kar lahko zmanjSa
njihovo uspesnost ter zavira osebno rast in razvoj. Znanja tovrstnih raziskav vplivajo na
predavatelje, mentorje, programe zdravstvene nege ter poudarjajo potrebo po drugac¢nih
pristopih in k zagotavljanju smernic za strokovno podporo Studentov (Freeburn &
Sinclair, 2009).

3.5.1 Omejitve raziskave

V raziskavi, ki smo jo opravili, se pojavlja nekaj omejitev. Glavna omejitev raziskave je
predvsem velikost vzorca, za katero menimo, da je premajhna. Ce bi bil vzorec
sodelujocih Studentov vecji, bi bili rezultati bolj primerljivi in relevantni. Dopus¢amo
tudi mozZnost nezainteresiranosti pri odgovarjanju na vpraSalnik. Kot primerjava in
moznost za nadaljevanje raziskave bi bila smiselna primerjava stresa med Studenti
zdravstvene nege Se na drugih fakultetah za zdravstveno nego po Sloveniji. Morda bi
bilo dobro raziskavo ¢ez nekaj let ponoviti tudi na nasi fakulteti ter primerjati razliko v

prisotnosti stresa.
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4 ZAKLJUCEK

V vseh starostnih obdobjih se ljudje sre¢ujemo s stresom in stresnimi situacijami, saj
Zivimo v svetu, ki od nas zahteva hiter tempo Zivljenja in velike prilagoditve na vsakem
koraku. Skozi proces odras¢anja je vsak posameznik pridobil svoje mehanizme
spoprijemanja z dolo¢enimi situacijami, ki lahko v danem trenutku na nas in okolico
vplivajo pozitivno ali negativno. Zato lahko tudi stres na nas vpliva pozitivno ali
negativno. Stres nam lahko da motivacijo za spoprijemanje z raznimi stresnimi dogodki,
lahko pa deluje ravno obratno. Stres lahko dodobra nac¢ne clovekovo zdravje, e se
pojavlja prepogosto in ga ne znamo obvladovati. O tem prica tudi veliko literature, ki so
jo zapisali strokovnjaki. Obvladovanje stresa je torej kljuénega pomena, da ohranjamo
zdravje ter dobro psihi¢no pocutje. Strategij spoprijemanja s stresom je veliko, vsak

posameznik pa mora poiskati tisto, ki bo zanj najbolj u¢inkovita.

Studentje se s stresom sreCujejo Se pred zadetkom Studijskega leta, saj prihaja do
menjave okolja — lahko je to selitev v drug kraj ali vsakodnevna voznja. Prav tako so tu
novi ljudje, novi soSolci, ki jih e ne poznamo, in treba je navezati nova poznanstva ter
prijateljstva. Hkrati je Studentsko obdobje na neki nacin obdobje osamosvojitve, kjer
veCina Studentov zaéne delati, ¢e ni delala Ze prej, saj prihaja tudi do ve¢jih finanénih
izdatkov, ki so prav tako razlog za Studentovo skrb. Po zacetku Studijskega leta pa pride
do preobrata pri urniku v vsakodnevnem Zivljenju — nove prilagoditve na predavanje,
vaje ter izpite. Potrebnega je ve¢ ucenja, odrekanja zabavam ter hobijem. Zahteve
profesorjev ter klinicnih mentorjev so visoke in na trenutke se izpiti zdijo nemogoce
resljivi. Pojavljati se zaCnejo dvomi, negativne misli, slabo mnenje o sebi in svojih
zmoznostih itn. Zaradi vseh skrbi in tezav lahko pride do nespe¢nosti, slabega
prehranjevanja, neustreznih reakcij ob dolo¢enih situacijah in vse to vpliva na naSe

zdravje ter odnose z ljudmi okoli nas.

Rezultati raziskave so pokazali, da so Studentje Fakultete za zdravstvo Angele Boskin
podvrzeni stresu, ne glede na letnik in smer Studija. V prihodnje bi bilo smiselno
razmisliti 0 moznostih za zmanjSanje prisotnosti stresa, predvsem v ¢asu klini¢nih vaj,
saj je to okolje, v katerem bodo studentje neko¢ delali, zato je pomembno, da od njega

odnesejo ¢im vec.
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Tema diplomskega dela je aktualna po vsem svetu, saj je stres v vedno vecji meri
prisoten ravno zaradi vse hitrejSega nacina zivljenja in vedno vecjih zahtev do samih
sebe in drugih. Potrebnih bi bilo ve¢ raziskav na to temo, sploh v slovenskem prostoru.
Prav tako bi bilo potrebnih ve¢ raziskav, ki bi temeljile na moznostih zmanjSanja, ne

zgolj na merjenju prisotnosti stresa.
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6 PRILOGE

6.1 INSTRUMENT

Pozdravljeni!

Sem Nika Marcijan. Na Fakulteti za zdravstvo Angele Boskin zelim v sklopu
diplomskega dela z naslovom Stres med Studenti zdravstvene nege pod mentorstvom
doc. dr. Katje Pesjak raziskati prisotnost stresa med Studenti zdravstvene nege in
njihove strategije spopadanja s stresom. Prosim vas za sodelovanje v raziskavi.
Sodelovanje je anonimno in prostovoljno, podatki pa bodo uporabljeni izklju¢no za

namen diplomskega dela.

Sklop 1: DEMOGRAFSKI PODATKI

1. Spol (obkrozite):
1) Zenska
2) Moski

2. Starost (napiSite na ¢rto): let

3. Letnik, ki ga obiskujete (obkrozite pred ustreznim odgovorom):
1) 1. letnik
2) 2. letnik
3) 3. letnik
4) Absolvent

4. Stopnja Studija:
1) Dodiplomski Studijski program
2) Podiplomski studijski program

5. Smer $tudija (obkrozite):
1) Redni
2) lzredni

6. Od kod potujete na fakulteto?
1) Iz kraja, kjer obiskujem fakulteto
2) Iz domacega kraja, ki se razlikuje od kraja, kjer obiskujem fakulteto
3) Preselil/a sem se v kraj, kjer je fakulteta zaradi Studija.

7. Ocenite oddaljenost od vasega doma do fakultete v kilometrih (napisSite na ¢rto):
km



8. Ste poleg studija tudi zaposleni? (obkrozite)
1) Da, zaposlen/a
2) Delam preko studentskega servisa
3) Nisem zaposlen/a

Sklop 2: PRISOTNOST STRESA

9. Spodnja vprasanja se nanasajo na obcutke in misli, ki so se vam pojavljali v
preteklem mesecu. Obkrozite pogostost pojava misli in obutkov na lestvici od 0

do 4.

O=nikoli 1 = skoraj 2=vc¢asih 3 =precejpogosto 4 =
nikoli pogosto

Kako pogosto ste v zadnjem mesecu.

Nikoli | Skoraj | Vcasih | Precej | Zelo
nikoli pogosto | pogosto

1. ... bili razburjeni zaradi
dogodka, ki se je zgodil 0 1 2 3 4
nepri¢akovano?
2. ... Cutili, da niste zmozni
nadzorovati pomembnih stvari v 0 1 2 3 4
vasem zivljenju?
3. ... se pocutili nervozne in »pod 0 1 5 3 4
stresom«?
4. ... cutili samozavestne glede 0 1 9 3 4
reSevanja osebnih tezav?
5. ... cutili, da se stvari odvijajo v
pravo smer, tako kot vi Zelite? 0 1 2 3 4
6. ... Cutili, da se niste sposobni
spopasti z vsemi nacrti in 0 1 5 3 4
nalogami, ki jih morate Se
postoriti?
7. ...v]?'lll sposobni obvladovati 0 1 5 3 4
razdrazljivost?
8. ... cutili, da vse obvladujete? 0 1 2 3 4
9. ... pocutili jezne zaradi stvari,
ki vam uhajajo »iz rok« oziroma 0 1 2 3 4
niso v mejah vase kontrole?




10. ... imeli obcutek, da se vam je
nakopiCilo preve¢ tezav in ne 0 1 2 3 4
boste zmogli?

10. Prosimo, da z ocenami od O do 4 ocenite Se, kako pogosto menite, da je
povzrocitelj zgoraj omenjenih obcutkov in misli stres:
1) 0 (nikoli)
2) 1 (skoraj nikoli)
3) 2 (vcasih)
4) 3 (precej pogosto)
5) 4 (zelo pogosto)

11. Ali ste zaradi nakopicenih tezav poiskali zdravnisko pomoc?
1) Da
2) Ne
3) Ni se mi nakopicilo prevec tezav

12. Prosimo, da z ocenami od 0 do 4 ocenite, kako pogosto je pri vas v ve¢ji meri
prisoten stres v Casu Studijskih obveznosti (izpiti, zagovori seminarskih nalog,
klini¢no usposabljanje):

1) 0 (nikoli)

2) 1 (skoraj nikoli)
3) 2 (vcasih)

4) 3 (precej pogosto)
5) 4 (zelo pogosto)

13. Ce v zadnjem ¢Gasu opaZate teZave, jih rangirajte po pogostosti, tako da je:

1 = pogosto (vec kot 1-krat tedensko)
2 = v¢asih (ve¢ kot 1-krat mesecno)
3 = redko (manj kot 1-krat mese¢no)

Pogosto | V¢asih | Redko
1. Ali imate bolecine v plecih ali vratnih
1 2 3
misicah?
2. Ali imate tezave s spanjem? 1 2 3
3. Ali imate prebavne motnje? 1 2 3
4. Ali se pocutite nenavadno utrujenega? 1 2 3
5. Ali imate pogosto glavobol? 1 2 3
6. Ali je vas$ krvni tlak previsok? 1 2 3
7. Al imate obcasno nerazlozljivo
. 1 2 3
vrtoglavico?
8. Ali kadite, da bi se pomirili? 1 2 3
9. Ali neredno jeste? 1 2 3
10. Ali vas kdaj sili na bruhanje? 1 2 3
11. Ali pijete (alkohol), da bi se sprostili? 1 2 3




12. Ali imate tezave na podroc¢ju spolnosti?
13. Ali imate nepojasnjene kozne izpuscaje?
14. Ali se hitro ujezite?

15. Ali se hitro prestrasite?

16. Ali ste obcutljivi na vreme?

17. Ali imate bolecine pri srcu?

18. Ali uzivate sladkarije?

19. Ali ste potrti?

A G I
NNNNNN| NN
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Sklop 3: STRATEGIJE SPOPRIJEMANJA S STRESOM

14. Spodnje trditve se nanaSajo na vaSe nacine spoprijemanja s stresom. Ne
odgovarjajte na podlagi tega, ali vam je nekaj pomagalo ali ne, temve¢ na
podlagi, tega ali ste to kdaj izvajali ali ne. Ocenite na podlagi lestvice od 1 do 4.

1 = tega nisem nikoli pocel/a

2 =to sem nekajkrat pocel/a (nekajkrat na leto)

3 = to sem pogosto pocel/a (nekajkrat na mesec)

4 = to po¢nem zelo pogosto/redno (veckrat na teden/vsak dan)

Zelo
Nikoli | Nekajkrat | Pogosto | pogosto
/ redno
1. Osredotocal/a sem se na sluzbo ali
druge aktivnosti, da sem odmislil/a 1 2 3 4
tezave.
2. Trudil/a sem se, da bi popravil/a
L . ¥ 1 2 3 4
situacijo, v kateri sem se znasel/la.
3. Govorll{a sem si »to ni res, to se mi 1 5 3 4
ne dogaja«.
4. Zatekal/a sem se k alkoholu ali 1 2 3 4
drogam, da sem se pocutil/a bolje.
5. Dobl_val/a sem custveno podporo od 1 5 3 4
drugih.
6. Koncal/a sem reSevanje situacije. 1 2 3 4
7. Stopil/a sem v akcijo in situacijo
. s oo 1 2 3 4
poskusal/a izboljSati, razresiti.
8. Nisem hotel/a verjeti, da se stvari
.. . 1 2 3 4
dogajajo meni.
9. Spodbujal/a sem se, da so sl
R 1 2 3 4
neprijetni obcutki iz misli.
10. Dob1_val/a sem nasvete in pomoc¢ od 1 2 3 4
drugih.




11.

Zatekal/a sem se k alkoholu ali
drogam, da sem prebrodil/a situacijo.

12.

Trudil/a sem se situacijo videti v
drugacni luci, pozitivnejso.

13.

Kritiziral/a sem se.

14.

Trudil/a sem, da bi poiskal/a
strategijo, kaj storiti v dani situaciji.

15.

Od nekoga sem dobival/a podporo in
razumevanje.

16.

Obupal/a sem nad spopadanjem s
situacijo.

17.

Iskal/a sem nekaj dobrega v dani
situaciji.

18.

Situacijo sem se trudil/a spremeniti v
hec.

19.

Da sem manj razmisljal/a o tem sem
se odpravil/a v kino, gledal/a TV,
bral/a, sanjaril/a, spal/a, nakupoval/a

20.

Sprejel/a sem dejstvo, da sem se
zna$el/a v dani situaciji.

21,

Izrazal/a sem negativne obcutke.

22.

Trudil/a sem se najti olajSanje v veri.

23.

Iskal/a sem nasvete in pomo¢ drugih,
kako se s tem spopasti.

24,

Uc¢il/a sem se ziveti s tem.

25.

Razmisljal/a sem, katere korake
ubrati naprej.
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26.

Obtozeval/a sem se za nastalo
situacijo.
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27.

Molil/a sem in meditiral/a.
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28.

Zabaval/a sem se iz nastale situacije.
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Za sodelovanje v raziskavi se Vam iskreno zahvaljujem!




